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Vigilancia y respuesta en salud
publica

La OMS define la vigilancia en salud publica
como la recoleccidon continua, el analisis, la
interpretacion y la evaluacion de datos que
permitan la oportuna difusiéon de los resul-
tados a quienes necesitan conocerlos, prin-

cipalmente a los tomadores de decisiones.

Esta actividad permite la deteccién tem-
prana de brotes y el seguimiento de las ten-
dencias en salud, lo que es importante para
la planificacién y respuesta a emergencias
sanitarias, conforme al Reglamento Sanita-
rio Internacional. Los Centros para el Con-
trol y la Prevencion de las Enfermedades
(CDC) de los Estados Unidos destacan que
una vigilancia efectiva no sélo proporciona
datos criticos parala toma de decisiones in-
formadas, sino que también fomenta la co-
laboracién intersectorial y la participacion
comunitaria con el fin de mejorar los resul-
tados de salud a nivel global. Tanto los CDC
como la OMS/OPS incluyen el monitoreoy
evaluacion de la salud de la poblaciéon y sus
determinantes haciendo parte de los servi-

cios esenciales de salud publica.

La vigilancia en salud publica es un servicio
publico que utiliza estructuras, procesos y
recursos similares, reconociendo al mismo
tiempo que diferentes enfermedades pue-
den tener necesidades de vigilancia espe-
cializadas y que conllevan a realizar funcio-
nes basicas como la deteccion, confirma-
cién, andlisis, y respuesta, complementadas
por actividades de apoyo dentro de ellas |a
capacitacion, las comunicaciones y la ges-

tion de recursos.

La vigilancia tiene conceptos que son im-

portantes para su accién, dentro de ellos:

e Reglamento Sanitario Internacional
(RSI 2005): Es un instrumento legalmen-
te vinculante liderado por la OMS, que
cubre medidas para prevenir la propa-
gacion internacional de enfermedades
infecciosas. Exige a los paises fortalecer
sus capacidades de deteccién y notifica-
cién de eventos que puedan constituir
una Emergencia de Salud Publica de Im-
portancia Internacional (ESPII). La vigi-
lancia facilita el cumplimiento del RSI al
permitir a los paises identificar y comu-
nicar rapidamente amenazas sanitarias

transfronterizas.



e Respuesta Sanitaria: La vigilancia al de-
tectar brotes, epidemias o emergencias
de salud publica, proporciona la infor-
macion vital para desplegar medidas de
control efectivas, como la vacunacion o

el aislamiento.

¢ La vigilancia se intensifica para seguir la
evolucion de eventos de interés en salud
publica, identificar casos, contactosy areas
de riesgo. Los datos en de la vigilancia en
tiempo real son indispensables para ajus-
tar estrategias de intervencion, evaluar la
efectividad de las medidas de contenciény

predecir la trayectoria de la epidemia.

e Objetivos de Desarrollo Sostenible
(ODS): aprobados en el 2015 por la Or-
ganizacién de las Naciones Unidas en
una agenda a 2030, la vigilancia contri-
buye directamente en garantizar una
vida saludable y promover el bienestar
para todos en todas las edades (ODS 3) y
fortalecer la capacidad de los paises para
prevenir, detectar y responder a las ame-
nazas de salud (ODS 17).

e Funciones Esenciales de la Salud Publica
(FESP): La vigilancia constituye una FESP
primordial, especificamente la FESP 1:
“Monitoreoy andlisis de la situacion de sa-
lud de la poblacién” que contempla lareco-
pilacion sistematica de datos para identifi-

car problemas, tendencias y patrones de

salud. Se complementa con la FESP 2 (“Vi-
gilancia de la salud publica, investigacion y
control de riesgos y danos”) y otras FESP

gue promueven las acciones en salud.

Con el tiempo lavigilancia ha pasado de lare-
coleccion del dato a un procesos sistematico
y dindmico que articula otros conceptos e ini-
ciativas que fortalecen el andlisis, interpreta-
ciéony difusion de lainformacion para latoma
de decisiones, permitiendo planificar e imple-
mentar acciones para prevencion y control
de las enfermedades. Para esto se han veni-
do definiendo conceptos como la inteligencia
epidémica, lainteligenciaensalud publicay la

vigilancia colaborativa entre otros.
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Inteligencia Epidémica

Se conoce como el ciclo de recoleccion sis-
tematica y organizada, analisis e interpre-
tacién de informacién de todas las fuentes
para detectar, verificar e investigar poten-

ciales amenazas.

El Reglamento Sanitario Internacional (RSI)
de 2005, amplia la notificacion habitual de
enfermedades infecciosas para incluir la
vigilancia de eventos de salud publica de
diversos origenes (por ejemplo, nucleares,
qguimicos o desconocidos), e insta a los Esta-
dos Miembros adesarrollar las capacidades
de sus sistemas de vigilancia para detectar,
evaluar, notificar y responder a todos los
eventos agudos de salud o riesgos para la
salud que puedan constituir una amenaza

para la salud humana.

Enlainteligencia epidémica se complemen-
tade lainformacion de las fuentes formales
(la vigilancia basada en indicadores) con la
vigilancia basada en eventos que utiliza da-
tos que no son oficiales, no han sido verifi-
cados y no estan estructurados, que proce-
den de multiples fuentes, como medios de
comunicacion locales y redes sociales, para
detectar eventos de salud que no son usua-

les (Figura 1).

Las fuentes de informaciéon que pueden
utilizarse para la funcién de alerta tempra-
na van mucho mas alla de la vigilancia tra-
dicional basada en indicadores (incluida la
confirmacién de laboratorio) y la vigilancia
sindrémica. Abarcan la vigilancia ambien-
tal/ecologica por ejemplo la densidad de
vectores, la calidad del agua y el aire, datos
climaticos, entre otros e informacién sobre
el comportamiento en relacion con la salud
como el monitoreo del ausentismo escolar
o laboral, venta de medicamentos, busque-

das eninternet o redes sociales, etc.
La inteligencia epidémica incluye:

e Vigilancia basada en indicadores: Reco-
lecciéon rutinaria de datos oficiales, or-
ganizados, verificados y estructurados
procedentes de los sistemas de vigilancia
sistematica con definiciones estandari-
zadas de casoy el analisis para identificar

patrones inusuales de enfermedades.

e Vigilancia basada en eventos: Deteccion
de senales no estructuradas o no confir-
madas, por ejemplo, medios de comuni-

cacion, redes sociales, rumores.

A diferencia de la vigilancia tradicional ba-
sada en indicadores, que se establece de
datos estructurados de fuentes formales, la

vigilancia basada en eventos se centraen la



recopilacion, el seguimiento, el andlisis y la
interpretacion principalmente de informa-
cioén no estructurada sobre eventos o ries-
gos relacionados, que pueden plantear un

riesgo para la salud humana.

La vigilancia basada en eventos es un com-
ponente funcional del mecanismo de aler-
ta temprana y respuesta que busca captar
senales y rumores de situaciones de salud
inusuales de diversas fuentes, incluso antes
de confirmar casos o de que se registren en

los sistemas de notificacion formal.

Dentro de esta vigilancia se encuentra la vigi-
lancia basada en comunidad o vigilancia comu-
nitaria en donde las personas de una comuni-
dad identifican posibles situaciones de interés
en salud publica en los territorios, que deben
ser verificadas mediante los servicios de salud
con el fin de definir si son eventos de interés

en salud publica.

Con los datos captados de la vigilancia ba-
sada enindicadores y de eventos, se realiza:

e Valoracion del riesgo y sistema de alerta
temprana (SAT)

- ldentificacion del riesgo

- Andlisis y valoracion del riesgo (Sala de
andlisis del riesgo)

¢ Modificacién del riesgo
- Monitoreo y seguimiento del riesgo

- Intervencién para mitigar o controlar
el riesgo

- Despliegue de equipos de respuesta
rapida

- Bajounaestructuracomo el sistemade

Manejo de incidentes.

e Comunicacién del riesgo

e Evaluacion continua de los procesos

El desarrollo de recursos humanos se con-
sidera un componente central de la imple-
mentaciéon de la inteligencia epidémica,
contar con personal altamente capacitado
sera fundamental en todas las etapas del

proceso.
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Figura 1. Descripcion general de todas las funciones

devigilanciay respuesta a la salud publica ante riesgos
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Inteligencia en salud publica

La Inteligencia en Salud Publica (ISP), es
una funcién central de salud publica res-
ponsable de identificar, recopilar, conectar,
sintetizar, analizar, evaluar, interpretar y
generar una amplia gama de informaciones
para obtener conocimientos practicos para
las decisiones politicas, planificacion de
intervenciones y respuesta rapida a emer-

gencias sanitarias. Combina herramientas

de epidemiologia, bioestadistica, tecnolo-
gias de la informacién y ciencias sociales
para transformar datos en informacion que

sirva para la accion.

En el cumplimiento enlo dispuesto en el Re-
glamento Sanitario Internacional, la OMS
ha implementado un enfoque sélido de ISP
para la deteccién, verificacion, evaluacion
deriesgos e intercambio de informacién so-

bre amenazas para la salud a nivel mundial.

La ISP es una funciénimportante de lasalud
publica, y el enfoque de la OMS en este am-
bito se compone de cuatro pasos interrela-
cionados:Traducido de Fuente: Saad Duque
NJ, Greene- Cramer B, Awosayo- Okuyelu
A, et al. Embedding public health intelligen-
ce into the global public health architectu-
re. BMJ Public Health 2024;2:e001011.
doi:10.1136/bmjph-2024-00101

A diferencia de la vigilancia tradicional, la
ISP implica un enfoque proactivo, predicti-
voy estratégico mediante el uso de fuentes
como registros médicos, encuestas, vigi-
lancia epidemioldgica y big data, el analisis
predictivo con la Identificacion de tenden-
cias y riesgos para prevenir brotes, epide-

mias o enfermedades croénicas, la toma de
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decisiones basada en evidencia y el uso de
tecnologias emergentes como las aplica-
ciéon de IA, machine learning, sistemas de
informacién geografica (GIS), analisis de re-

des, entre otros.
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Vigilancia colaborativa

La vigilancia colaborativa, es un concepto de
la OMS para fortalecer la preparacion, res-
puestay resiliencia ante emergencias sanita-
rias, mediante el fortalecimiento sistematico
de lacapacidady la colaboracién entre diver-
sas partes interesadas, tanto dentro como
fuera del sector de la salud, con el objetivo
de mejorar la inteligencia en salud publica y

la evidencia para la toma de decisiones.

La vigilancia colaborativa implica una sdéli-
da vigilancia integrada de enfermedades,
amenazas y vulnerabilidades., diagndsticos
eficaces y capacidad de laboratorio para la
vigilancia de patégenos y gendmica y en-
foques colaborativos para la deteccién de
eventos, la evaluacion de riesgos y el moni-

toreo de larespuesta.

Para esto se debe tener unas capacidades
especificas para tener acuerdos institucio-
nales, responsabilidades gobernanza y le-
gislacion sdlidas, financiacion sostenible y

una cultura de confianza.

Referencias

¢ Organizacién Mundial de la Salud. La vigilancia
colaborativa: definicion de un concepto central
del fortalecimiento de la arquitectura mundial
para la preparacion, respuesta y resiliencia
frente a emergencias sanitarias [Defining co-
llaborative surveillance: a core concept for
strengthening the global architecture for heal-
th emergency preparedness, response, and re-
silience (HEPR)]. Ginebra: OMS; 2023. Dispo-
nible en: https:/iris.who.int/server/api/core/
bitstreams/9480c4fc-dde7-4196-901c-ecc-
b3ef87539/content


https://iris.who.int/server/api/core/bitstreams/9480c4fc-dde7-4196-901c-eccb3ef87539/content
https://iris.who.int/server/api/core/bitstreams/9480c4fc-dde7-4196-901c-eccb3ef87539/content
https://iris.who.int/server/api/core/bitstreams/9480c4fc-dde7-4196-901c-eccb3ef87539/content

Figura 2. Interseccién y aplicacion de la informacién generada a través de la vigilancia integrada de enferme-
dades, los programas de vigilancia verticales y especializados, el seguimiento de los servicios de salud y otras

fuentes de datos como parte del concepto de vigilancia colaborativa
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Tabla 1. Comparacion de los conceptos de la Vigilancia y Respuesta en Salud Publica.

CARACTERISTICAS

VIGILANCIA EN
SALUD PUBLICA
TRADICIONAL

INTELIGENCIA EPIDEMICA

INTELIGENCIA EN
SALUD PUBLICA

VIGILANCIA
COLABORATIVA

Proceso sistemético . .
i . Proceso de la vigilancia
y continuo de Proceso proactivo de Proceso de .
. o - S - que enfatizaen
recoleccién, andlisis deteccion, verificaciony transformacién . B
. ., P . ., lainterconexién
Concepto e interpretacién de analisis de informacién para de datos int bio d
R e intercambio de
general datos de eventos generar alertas tempranas multidisciplinarios para | . L
R | . informacion entre
de interés en salud sobre amenazas en salud latoma de decisiones oo
oo o . multiples actores y
publica parala publica. estratégicas.
L, sectores.
accion.
L. Articula el reporte de fuentes
Principalmente . . Las fuentes de
. formales (Vigilancia basada en . . . L
de sistemas de Lo . L inteligencia epidémica, »
indicadores) con la informacién | Informacion de los actores
reportes formales mas datos de otros . .
Fuentes de . de fuentes no formales involucrados desde el nivel
de instituciones . K sectores dentro de . .
datos ) (Vigilancia basada en eventos), X local, territorial, nacional,
de atencion en . . ellos el ambiental, . i .
incluye rumores, noticias, redes oo o regional o internacional.
salud en fichas de . . . econdmico, climaticoy
K B sociales, vigilancia basada en .
notificacion. . social.
comunidad.
Estratégicoy
Generalmente holistico. Se enfoca Intersectorial, creacién,
pasivo y reactivo. Proactivo con un sistema en comprender los sostenibilidad y operacién
Enfoque Se basaenla de alerta temprana para determinantes de entre redes.
principal notificaciéon de identificar sefales y alertas a la salud, predecir Mejorar el trabajo entre
eventos de interés posibles brotes o epidemias. escenarios futuros 'y actores para lograr los
en salud publica guiar la generacion de objetivos de I vigilancia.
politicas.
Andlisis de datos Espacios intersectoriales
Monitoreo semanal » de climay eventos con sector salud, ambiental
i Deteccién de un rumor en las . i . i
. de nimero de casos . de interés en salud y animal que se retinen
Ejemplo de noticias de una enfermedad oo . K
L de uneventode . L. . publica para predecir para analizar los datos
aplicacion . 3 respiratoria inusual que activa . R
interés en salud enfermedades en conjunto y coordinar
oo la respuesta. . .
publica. trasmitidas por acciones para una nueva
vectores. enfermedad zoondtica.

1.1.1. Otros abordajes para la
vigilancia en salud publica

des de salud, en todos los niveles institucio-
nales y junto con la sociedad civil, para for-

talecer los sistemas de salud y garantizar
Funciones Esenciales de la Salud

Publica

un ejercicio pleno del derecho a la salud,

actuando sobre los factores de riesgo y los

Las funciones esenciales de salud publica  determinantes sociales que tienen un efec-

(FESP) son las capacidades de las autorida- to en la salud de la poblacién.



Las funciones esenciales de la salud publica renovadas
Un marco para las politicas de salud publica integradas
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En la FESP 2: La vigilancia en la salud pu-
blica, el control y la gestién de los riesgos
para la salud y las emergencias (OPS/OMS,

2020). Tiene dentro de sus pilares:

e El monitoreo y andlisis de la situacion
de salud de la poblacién, con énfasis en
la identificacion de desigualdades en los

riesgos y danos.

e Laevaluacion de los riesgos para la salud

y lademanda de servicios.

¢ El manejo de estadisticas vitales y la si-
tuacién de grupos de especial interés o

mayor riesgo.

¢ Lageneracion de informacion atil para la
evaluacion del desempeno de los servi-
cios de salud y la identificaciéon de recur-
sos fuera del sector que contribuyen al

mejoramiento de la calidad de vida.

e El desarrollo de tecnologia y métodos
para el manejo, interpretacién y comuni-

cacion de la informacion.



Las renovadas se estructuran en cuatro do-
minios interconectados, que pueden consi-
derarse los “cuatro pilares” sobre los que se

sustenta la salud publica para el siglo XXI:

e Evaluacion: Se centra en la capacidad de
seguir y analizar la situacién de salud de
la poblacion, gestionar riesgos y emer-
gencias, y promover la participacion ciu-

dadana.

e Desarrollo de politicas: Aborda la go-
bernanza y rendicién de cuentas, la for-
mulacién de politicas y regulaciones en
salud, y la promocién de la participacion
y accion intersectorial para abordar los

determinantes sociales de la salud.

e Asignacion de recursos: Se refiere a la
capacidad de garantizar el acceso equita-
tivo aservicios de salud integrales, la ges-
tiény desarrollo de recursos humanos en
salud, la gestién y evaluacion de los ser-
vicios de salud, y el fomento de la investi-

gaciony la gestion del conocimiento.

e Acceso universal a la salud: Enfatiza la
importancia de asegurar la calidad, el
acceso y la equidad en los sistemas de
salud, garantizando que todas las perso-
nas tengan la oportunidad de alcanzar su

maximo potencial de salud.
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Estrategia y enfoque
One Health (Una sola salud)

“Una sola salud” es un enfoque unificador
integrado que procura equilibrar y opti-
mizar de manera sostenible la salud de las
personas, los animales y los ecosistemas. El
enfoque reconoce que la salud de las per-
sonas, los animales domésticos y salvajes, y
el medio ambiente en general (incluidos los
ecosistemas) estan estrechamente relacio-
nados y son interdependientes. Este enfo-
que articula a varios sectores, disciplinas y
comunidades en diversos niveles de la so-
ciedad con el fin de trabajar conjuntamen-
te para promover el bienestar y mitigar las

amenazas para la salud y los ecosistemas.
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Comunicacion

ANIMALES

Desarrollo de capacidades
UNA SOLA SALUD

,

Colaboracion

Fuente: FAO, UNEP, WHO, and WOAH. 2022. One Health Joint Plan of Action (2022-2026). Working together for the health of humans,
animals, plants and the environment. Rome. https://doi.org/10.4060/cc228%en

Se destacan problemas como

¢ Lasenfermedades emergentesy reemer-
gentes como el COVID-19 son dadas por

interacciones humano-animal-ambiente.

e Contaminantesy patdgenos en la cadena
alimentaria que representan riesgos sig-

nificativos.

e E| uso indebido de antimicrobianos y la

falta de saneamiento.

“Una Sola Salud” busca equilibrar y optimi-
zar la salud de todos los componentes me-
diante colaboracién, comunicaciéon y desa-

rrollo de sistemas y capacidades.

Las epidemias recientes, como los brotes

de influenza altamente patégena, peste
porcina africana y Mpox, han puesto de re-
lieve una vez mas la apremiante necesidad
de desarrollar sistemas multisectoriales
robustos de vigilancia y alerta temprana,
gue puedan integrar y analizar datos inter-
sectoriales para la deteccion tempranay la
predicciéon de amenazas emergentes a la

seguridad sanitaria mundial.

Lainteligencia global operativa de Una Sola
Salud es el primer paso hacia la identifica-
cién y mitigacion de riesgos contra enfer-
medades emergentes, endémicas y epidé-
micas, amenazas a la salud ambiental y la

seguridad alimentaria.
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Gestion de riesgo en salud publica
(emergencias y desastres)

Todas las comunidades corren el riesgo de
sufrir emergencias y desastres, como los
relacionados con brotes de enfermedades
infecciosas, conflictos y amenazas natura-
les, tecnoldgicas y de otro tipo. Las conse-
cuencias sanitarias, econdmicas, politicas
y sociales de estos fendmenos pueden ser
devastadoras. El cambio climatico, la ur-
banizacién no planificada, el crecimiento
demografico y los desplazamientos de po-
blacién, la resistencia a los antimicrobianos
y la fragilidad estatal estan contribuyendo
al aumento de la frecuencia, la gravedad y
los efectos de muchos tipos de eventos pe-
ligrosos que pueden dar lugar a situaciones
de emergencia y desastres si no se cuenta

con una gestioén eficaz de los riesgos

Para tener una preparacion ante emergen-

cias, los paises deben contar con

e Politicas y legislacién nacionales que in-
tegran la preparaciéon ante emergencias,
planes de preparacion, respuestay recu-

peracidon y mecanismos de coordinacion.
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e Evaluaciones de riesgos y capacidades vestigacion, desarrollo y evaluaciones.

para determinar prioridades, vigilancia . . . ..
e Recursos financieros y financiacion de

y alerta temprana, gestién de la informa- . . . o
contingencia, mecanismos logisticos vy

cion, acceso a servicios de diagnéstico, .. .
suministros esenciales y recursos huma-

servicios de salud y emergencia basicos . . .
Y g nos dedicados, capacitados y equipados.

y seguros, comunicacion de riesgos e in-

Coordinating
Exercising

& Financing

Pendiente traducciony fuente

Fases de la gestion de riesgo: e Financiacién sostenible y alineada con

., ) . las prioridades.
e Evaluacion de riesgos y capacidades.

o 5 ) e Implementacion de los planes de accién.
¢ Planificacion (planes de accién naciona-

. . e Evaluaciénytoma de acciones correctivas.
les, planes de respuesta multisectoriales

y planes de contingencia para peligros e Realizacion de ejercicios para la preparacion.
especificos).
e Coordinacion entre multiples sectores y

Socios.
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El papel del laboratorio en la
vigilancia en salud publica

El Reglamento Sanitario Internacional (RSI)
exige que los paises desarrollen capacidades
basicas de vigilancia, incluyendo la capacidad
de laboratorio para detectar, evaluar, notifi-

car y responder a eventos de salud publica.

Los laboratorios de salud publica son un

pilar fundamental de los mecanismos de

alertay respuesta rapida ante emergencias
sanitarias, proporcionan datos necesarios
para detectar, confirmar y seguir eventos

epidémicos y pandémicos.

La OMS fortalece los sistemas de laboratorio
de salud publica durante todo el ciclo de pre-
paracion, respuestay recuperacién ante emer-
gencias sanitarias, centrandose en los sistemas
de laboratorios nacionales, a nivel de politicas,
gobernanza y reglamentacion, instituciones y
redes de laboratorios de salud publicay perso-

nal de laboratorio de salud publica.
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