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Nuestro mundo esta cambiando
COMoO nunca antes

—> Poblacion en crecimiento
- Enfermedades que viajan mas rapido

- Microbios que se adaptan

- Aumento de riesgos quimicos, radiacion y
por alimentos

- Seguridad sanitaria en peligro




Antecedentes

1995: Asamblea Mundial de |la Salud solicita la revision del
RSI 1999 con miras a abordar EER y riesgo de
propagacion internacional

2001: Resolucion sobre seguridad sanitaria mundial
confiere mandato a OMS de apoyar respuesta ante
emergencia sanitaria de interes internacional

2003: SARS fue manifestacion concreta amenaza

2004: Discusion intergubernamental del borrador del RS
2005: Aprobacion en 58 Asamblea Mundial de la Salud
2006: Vencio plazo para formular reservas
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2003: SARS cambio el mundo

Tamizaje de pasajeros Recomendaciones OMS para viajes
27 March 2 April 23 June

120000

102 165
100000

SARS: un coronavirus desconocido
+ 8098 casos

+ Pérdida economica: US$ 60 mil millones
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HS5N1: Influenza Aviar, una amenaza

17

Azerbaijan

Deaths: 5

_ 3 China
f Cases: 25
: Deaths: 15

Lao People’s
Democratic Republic
Iraq Cases: 2

Cases: 3 Deaths: 2
Deaths: 2

Egypt ¥ viet Nam

Cases: 34 ’ 3 ’
. ) y & P Cases: 93
Deaths: 14 _ : " 6 v Deaths: 42
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Thailand

Cases: 25
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Djibouti - . | Deaths: 17 ; ks -
Case: 1 :

Death: 0 '
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Nigeria \- 1O

Cases: 1 " Indonesia
Deaths: 1 Cases: 98
. Deaths: 78

Country, area or territory
Cases: cumulative number ] ]
Deaths: cumulative number - Areas with confirmed human cases | * All dates refer to onset of iliness
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La meta es |la seguridad sanitaria
internacional: RSI/ 2005

i) “,.gﬂr\n(_“)! JA Prevenir |a propagacion internacional de

> enfermedades, proteger. contra esa
1,\_..‘.1.\.\ | propagacion, controlariay darle;una

\ ar-gu;,\nom respuesta de salud publica proporcionada

) y restringida a los riesgos para la salud

publica y evitando al'mismo tiempo las

Interferencias innecesarias con el trafico y

el comercio internacionales

Entro en vigencia el 15 junio 2007 y vincula legalmente a
la OMS y a los paises que han acordado respetar las
mismas reglas

Organizacion

"8l Panamericana

de la Salud




¢ Queé promueve ellReglamento
Sanitario Internacionall (RSI)?

Fortalecer la capacidad nacienal para lavigilancia y
control, incluyendo en viajes Y. transporte

Prevencion, alerta y respuesta a emergencias de
salud publica internacional

Alianza global 'y colaboracion internacional

Derechos, obligaciones y procedimientos, Y
monitorea su progreso
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¢cPorque los paises deben
implementar el RSI?

Para detectar y contener mas;rapido los riesgos a la
salud publica, contribuir ala seguridad sanitaria
Internacional y para disfrutar los beneficios de ser un
SOCIO respetado.

Los paises recibiran:
Asistencia de la OPS/OMS para construir capacidades

Apoyo durante la investigacion de brotes, evaluacion de
riesgos Yy para la respuesta

Asesoria y soporie logistico
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¢ Qué tiene de nuevo el RSI 2005?

NTERNATIONAL

INTERNATIONAL JEAITE
HEALTH REGULATIONS JJJ.»LI JJ|
1969 e e———
(1969) | REGULATIGNS;
PR — [2005)|

De tres enfermedades a todos los riesgos de salud publica
(Emergencias de Salud Publicaide Imporiancia Internacional)

De medidas pre-establecidas a respuestas adaptadas
De control en las fronteras a, también, contencion en la fuente
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Contenido del RSl 2005

Titulo | — Definiciones, finalidad 'y
alcance, principios y autoridades
nacionales (CNE)

Titulo Il — Informacion y respuesta
de salud publica
Anexo 1: Capacidad basica de
vigilancia y respuesta y Capacidad
basica en aeropuertos, puertos y

pasos fronterizos

Anexo 2: Instrumento de decision
para la evaluacion y notificacion de
eventos que puedan constituir. una
emergencia de salud publica de
importancia internacional

Titulo Il = Recomendaciones

Titulo IV — Puntos de entrada
(designacion)
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Titule,V/—Medidas de salud publica
Medidas a la entrada o salida
Medios de transporie
Relativas a viajeras
Mercancias y contenedores

Titulo VI'— Documentos sanitarios

Certificados de vacunacion (Anexo 6y 7)

Declaracion maritima de sanidad (Anexo
8)
Declaracion general/de aeronave (Anexo
9)
Certificado de sanidad a bordo (Anexo 3)
Titulo VIl — Tasas sanitarias
Titulo VIII'—= Disposiciones generales

Titulo IX — Expertos del RSI, Comité de
Emergencias y Comité de Examen

Titulo X — Disposiciones finales




Centro Nacional' de Enlace para el
Reglamento Sanitario internacional

Funciones del Centro Nacional de Enlace para el RSl:

a) enviar a los Puntos de Contacto de la OMS para ellBRSI, en
nombre del Estado Parte de que se trate, comunicacienes
urgentes relativas a la aplicacion del presente Reglamento, en
particular a informacion y respuesta de salud publica; y.

difundir informacion a las unidades periinentes de la
administracion del Estado Parte de que se trate, incluidas las
responsables de |a vigilancia y la presentacion de infermes, los
puntos de entrada, los servicios de salud publica, los
dispensarios y hospitales y otros departamentos del gobierno, y
recibir informacion de ellas.
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Informacion y respuesta de salud
publica

Notificacion de eventos que puedan ser; ESPII'antes 24 horas
Notificacion eventos imprevistos o inusuales

Consultas a OMS cuando no hay infermacion suficiente
Otros informes no originados en notificacion y consultas

Verificacion exigida por. OMS en casos anteriores. Estado Parte
debe responder antes 24 horas. OMS ofrecera cooperacion, Si
no se acepta, OMS puede difundir:infermacion

Aportacion de informacion por- OMS a otros Estados Partes en
caso de ESPII

Determinacion de una emergencia de salud publica de
importancia internacional (Director OMS — Comite de
Emergencias)

Respuesta de salud publica nacional y coordinada por OMS
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Anexo 2:
Instrumento de
decision para la
evaluacion y
notificacion de
eventos que

puedan constituir
una emergencia de
salud publica de
importancia
internacional
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Eventos detectados por el sistemna nacional de vigilancia (véase el anexo 1)

L i

Un cazo de alguna de Las

enfermedades sgwientes es

musitado o imprevisto v puede

tener repercuziones de salod

publica sraves, v por

consiguiente se notificara:™"

- Virnela

- Poliomiglitiz por polisvirn:
salvaje

- Gripe humana cawsada por
un maevo sobiipe de vires

- Simdrome respiratorio agudo
severo (SEAS).

Se aplicara el alzoritmo
para todo evento con
posibilidades de constitair
nn problema de salad
publica de importancia
internacional, inclmidos los
que fenZan Cansas u
origenss desconocidos ¥
aguella: en los gue
imtervengan enfermedades
o eventos distintos de los
enumerades en el recunadro
de la izquierda ¥ en el
recuadro de la derecha

L d

W

JTiene el evento nna
repercusicn de salud
publica grave?

El algoritma se aplicara siempre para

todo events en &l que imtervengan
laz enfermedades signientes (pues e
ha demostrads que pueden tener
repercusiones de salod publica
graves v se pueden propagar
internacionalmente con rapidez):”
- Colera

Peste nemmonica

Fiebre amarilla

Fiebres hemarrazicas virales

{del Ebola, de Lazsa, de

Marburza)

Fiebre del Nilo Occidental

Oiras enfermedade: de especial

imporfancia nacional o regional,

P- 8], dengue, fiebre del Valle del

Rift, v enfermedad meningocecica.

L5 trata de un evento
inusitade o imprevisto?

C

significative de propagacion

ZExiste un riesgo

internacional?

3 L 4

No

L 4

.5 rata de un evento
inuzitado o imprevizie?

significative de propagacion

;Existe un riesgo

internacional?

JExizte un rieszo significativo de
resiricciones a los viajes o al comercio
internacionales?

No se notifica en este

momente. Nueva

-
| ]
]
| ] -r - -
5 “ m evaluacion si se dispone
- P k
m e mas informacion.

LTIt

EL EVENTO SE NOTIFICARA A LA OMS DE CONFORMIDAD CON EL
EEGLAMENTO SANITARIO INTEENACIONAL




Implicancias inmediatas para los
paises

 Constituir Centros Nacionaleside Enlace para
mantener comunicaciones relacionadas con el RS|
los 7 dias a la semana, 24 horas al dia'y 365 dias al
ano, tanto dentro como fuera del pais

Establecer capacidades basicas de respuesta en los
niveles locales, intermedios y nacional delpais, y las
capacidades en aeropuertos, puertos y pasos
fronterizos para detectar, confirmar, comunicar,
evaluar y controlar los eventos de importancia
internacional
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Antecedentes

@ Aprobacién del RSI-2005 por la 58 AMS
@ Entrada en Vigor (vinculante): 15-junio-2007

Diagndstico de situacion y necesidades
@ para Vigilancia y Respuesta (Anexo I)

Capacidad instalada para detectar,
evaluar y notificar ESPII
Prorroga bajo circunstancia
excepcional respaldado por
un Plan de Aplicacion
AT Organizacion @ RSI implementado
S ao'la Satud




Tiempo de las acciones depende de
esfuerzos nacionales y mundiales

Inicio g;g Verificacién

Alerta

Mediana 15 dias VY EGIELZEWA B

Evento

12-24 hrs Movilizacion en
24-72 horas

Deteccion Evaluacion Intervencion
(MINSA) Riesgo
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