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Hay que adaptar los sistemas de alerta
“tradicionales” para hacer frente a los
nuevos retos.

v’ Estrategia de gestidén proactiva del riesgo =2
Deteccidon temprana de eventos y respuesta
antes de que se conviertan en una amenaza
para la salud.

v Una situacién de emergencia en un pais puede
Impactar en muchas partes del mundo -
Mundo seguro.

WHO Report 2007 - A safer future: global public health security in the 21st century .
http://www.who.int/whr/2007/whr07_en.pdf
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Principio del RSI 2005

THE INTERNATIONAL

El mejor modo de prevenir la diseminacion internacional de
enfermedades es detectar los riesgos de salud publica
de forma precoz y aplicar medidas de respuesta efectivas

cuando todavia el problema es limitado.



Nuevos requerimientos RSI (2005)

El nuevo RSl incluye los siguientes 5 cambios:

1. Ambito expandido

2. Instrumento de Decision y Notificacion (algoritmo)

3. Puntos Nacionales Focales/ Centros Nacionales
de Enlace.

4.Capacidad basica necesaria para tareas de

Vigilancia y Respuestay para Puntos de Entrada (PdE).
5. Papel de la OMS: apoyo y nuevos poderes.



RSI (2005) — Titulo I: Definiciones, Finalidad y Alcance,
Principios y Autoridades Responsables

Articulo 1 Definiciones
Articulo 2 Finalidad y Alcance

Articulo 3 Principios

Articulo 4  Autoridades Responsables

1. Cada Estado Parte designhara o establ
un Centro Nacional de Enlace (CNE) para el
RSl y a las autoridades responsables de la
aplicacion de medidas sanitarias, de
conformidad con el presente Reglamento.




RSI (2005) - Titulo I: Definiciones, Finalidad y Alcance,

Articulo 4

Principios y Autoridades Responsables

Autoridades Responsables

2. Los CNE para el RSI deberan poder
todo momento las comunicaciones de
de Contacto de la OMS para el RSI... L
funciones ...:

a) enviar comunicaciones urgentes ...(articulos 6
al2).

b) difundir informacidn a las unidades pertinentes
de la administracion del Estado...y recibir
iInformacion de ellas.

Guia OMS para el Centro Nacional de Enlace (http://www.who.int/csr/ihr/Spanish2.pdf)



Capacidad basica segun el RSI 2005

« Para poder responder a las amenazas de salud publica, los
Estados deberan desarrollar, reforzar y mantener:

— la capacidad necesaria para detectar, evaluar, notificar los
riesgos de salud publica y las emergencias de salud publica
de importancia internacional (ESPII) (Articulo 5) y

— La capacidad necesaria para responder con prontitud y
eficacia (Articulo 13).

 Antes de 5 anos desde la entrada en vigor del RSI
Esto implica una adaptacion de los sistemas nacionales
de vigilancia y respuesta.

l

ANEXO | del RSI



ORDEN SC0/3870/2006, de 15 de
diciembre

Se designa a la DGSPCI como Centro
Nacional de Enlace para el RSI segun se

dispone en el articulo 4 del RSI 2005.



Centro Nacional de Enlace para el RSI en Espaiia

Punto de contacto de la OMS para el RSI

!

funcion 2:

Comunicar
informacién sobre
riesgos/medidas

Centro Nacional de Enlace
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Planes de Preparacion y Respuesta.
Marco estratégico

e La experiencia ha demostrado que la habilidad
para responder frente a wuna alerta o
emergencia sanitaria depende del grado de
preparacion para coordinar la respuesta.

« EI impacto y las pérdidas pueden ser
sustancialmente reducidas si las autoridades y
demas sectores implicados en la respuesta
estan bien preparados y capacitados para el
manejo eficiente de una emergencia sanitaria.



« El Marco de Accion de Hyogo (MAH) 2005-2015 es el
Instrumento global de referencia para Ila
Implementacion de la reduccidon del riesgo de
emergencias y desastres y la elaboracion de planes de
preparacion y respuesta .

e Adoptado por 168 Estados miembros de las Naciones
Unidas. Conferencia Mundial sobre la Reduccion de los
Desastres, Kobe, Hyogo, Japon 2005.

* Plantea cinco prioridades de accion siendo una de ellas
“Fortalecer la preparacidon en casos de desastres, a
fin de asegurar una respuesta eficaz a todo nivel”.
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http://www.unisdr.org/2005/wcdr/intergover/official-doc/L-docs/Hyogo-
S —_ framework-for-action-english.pdf




Q [ RN

oy U Communt U

Community Recovery Emergency
Preparedness Operations

Care

Preparing for

Informi

Public

Detection

Disaster

Get Medical

Equipment to Get Medication

Crisis Standaras of io the Public

Care ("C507)—
a plece of the puzzie
Palliative Care

Lah Testing R;;:ﬁ;:m

i o

Mon-Medical Aid

Manage Volunteers

& &

Fuente: Institute of Medicine




MUCHAS GRACIAS !!




