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Lista de abreviaturas y siglas

Por orden alfabético

AMA Area Metropolitana de Asuncion

APS Atencion Primaria de la Salud

BAI Busqueda activa institucional

BLS-3 Laboratorio de bioseguridad Nivel 3

CHIKV Virus Chikungunya

COVE Centro de Operaciones y Vigilancia de Eventos

DENV Virus dengue

DGCS Direccion General de Comunicacion en Salud

DGPS Direccion General de Promocion de la Salud

DGVS Direccion General de Vigilancia de la Salud

DIGESA Direccion General de Salud Ambiental

DIRSINA Direccion de Salud Integral de la Nifiez y la Adolescencia
DNERHS Direccion Nacional Estratégica de Recursos Humanos en Salud
EFE Enfermedades febriles exantematicas

EGI Estrategia de Gestion Integrada

FODA Analisis de Fortalezas, Oportunidades, Debilidades, Amenazas
INEPEO Instituto Nacional de Formacion Permanente en Enfermeria
INS Instituto Nacional de Salud

IPS Instituto de Prevision Social

LCSP Laboratorio Central de Salud Publica

MADES Ministerio del Ambiente y Desarrollo Sostenible

MECIP Modelo Estandar de Control Interno del Paraguay

MIV Manejo Integrado de Vectores

MSPBS Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social

ONG Organizacién no Gubernamental

OMS Organizacion Mundial de la Salud

OPS Organizacion Panamericana de la Salud

PEEC Programa de Entrenamiento en Epidemiologia de Campo

PCR Reaccion en cadena de la polimerasa

PNUD Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo

PMIV Plan de Manejo Integrado de Vectores

PLISA Plataforma de informacion en salud para las Américas

RELDA Red Latinoamericana de laboratorios de diagnostico de arbovirus
RSH Residuos solidos hospitalarios

SENEPA Servicio Nacional de Erradicacion del Paludismo

uBv Ultra bajo volumen

UER Unidad epidemiologica regional

USAID Agencia de los Estados Unidos para el Desarrollo Internacional
ZIKAV Virus zika
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Presentacion.

Las principales enfermedades humanas transmitidas por vectores representan alrededor del 17%
de la carga mundial estimada de enfermedades transmisibles y afectan de manera
desproporcionada a las poblaciones mas susceptibles. Impiden el desarrollo econémico al suponer
gastos médicos directos y gastos indirectos como la disminucion de la productividad y del turismo.
Los factores sociales, demograficos y medioambientales son determinantes para la propagacién
de los patdgenos de transmision vectorial.

La mayoria de las enfermedades transmitidas por vectores son prevenibles mediante el control de
estos ultimos, siempre que dicho control se realice correctamente. Esta situacion puede invertirse
al realinear los programas para optimizar la implementacion de intervenciones adaptadas a las
circunstancias locales. Esta respuesta requiere el desarrollo de recursos y competencias en el
ambito de la salud publica, una mejor coordinacion intrasectorial e intersectorial, la participacion
de la comunidad en el control de vectores, el fortalecimiento de los sistemas de monitoreo y la
implementacion de intervenciones innovadoras de eficacia demostrada.

Ante la necesidad de definir una estrategia para abordar de manera integral los diversos aspectos
interdependientes que plantea el dengue a los paises y territorios de las Américas, la Organizacion
Panamericana de la Salud/Organizacion Mundial de la Salud (OPS/OMS) y los paises de la Region
desarrollaron en el 2003 la Estrategia de Gestion Integrada para la prevencion y control del dengue
en la Region de las Américas, conocida como la EGI-dengue. En un principio, esta iniciativa incluia
cinco componentes (epidemiologia, manejo integrado de vectores, comunicacion social, atencion
al paciente y laboratorio), introduciéndose posteriormente el componente ambiental.
Implementada en nuestro pais desde el 2008, la EGI-dengue fue puesta en practica en el terreno,
con distintas administraciones y diferentes contextos epidemiolédgicos. La EGI-dengue ha permitido
que el pais cuente con una herramienta metodoldgica de trabajo sélida, confirmando que es la
mejor estrategia disponible para la prevencion y control de esta enfermedad.

En el 2015, con la introduccidn en la region de las Américas del Chikungunya, la estrategia fue
revisada y ampliada a enfermedades transmitidas por vectores. Con la Resolucion CD55. R6 se ha
planteado la adaptacion de la estrategia como base y modelo para el desarrollo de una Estrategia
para la prevencién y el control de las enfermedades arbovirales.

En base a esta resolucion, La EGI vectores conform6 un equipo de trabajo que estuvo adaptando
y redefiniéndolas principales acciones de los distintos ejes de esta estrategia en el contexto de las
enfermedades arbovirales. El presente documento constituye una guia orientativa de trabajo, que
debe ser ajustado y adaptado a los niveles operativos locales, para garantizar el cumplimiento de
los objetivos.
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Antecedentes de la EGI-Dengue a la EGI-Arbovirus.
Paraguay

Desde el afio 2005 el Ministerio de Salud Publica ha implementado la Estrategia de Gestion
Integrada para la prevencion y control del Dengue (EGI-Dengue), en seguimiento a las
recomendaciones de la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) dispuestas en las
resoluciones del consejo directivo CD43.R4 de 2001 y la Resolucion CD 44. R9 de 2003, con el
objetivo de plantear una respuesta multisectorial e interdisciplinaria. El primer plan marco de la
estrategia contempl6 el periodo 2005 - 2010. Se realizaron ajustes en el 2008 y en afios
siguientes, aprovechando las lecciones aprendidas de las epidemias. En 2011 el Programa
Regional de Dengue de OPS realizé una evaluacion internacional.

En 2013 se present6 un Plan de Accién para la Prevencion y Control del Dengue para el periodo
2013 - 2014, que fue adecuado para el periodo 2014-2015 a los efectos de responder al reto
que implicaba la introduccion al pais del virus del Chikungunya, transmitido por el mismo vector.

El Plan de Accion 2015-2017 revisa las lecciones aprendidas de la estrategia y amplia su alcance,
para abordar nuevos retos de salud publica relacionados con la introduccion en el pais de
nuevos virus transmitidos por vectores. Ya no se trata de un plan de la EGI Dengue, sino que
aparece la nueva figura de la Estrategia de Gestion Integrada de Enfermedades Transmitidas por
Vectores (EGI Vectores).

Actualmente, a la expansion del Chikungunya se suma el virus Zika, de circulacion inicial en el
Brasil, que se introduce en nuestro pais en el 2015. Ademas, en el 55 Consejo Directivo de la
OPS aprueba la Resolucion CD55.R6: Estrategia para la prevencion y el control de las
enfermedades arbovirales, en donde se ha considerado que la misma estrategia utilizada para
el Dengue permitira un marco de trabajo eficiente para adecuar la vigilancia y respuesta del pais,
a la nueva realidad epidemiologica de las Arbovirosis.

Como avance, Paraguay forma parte del equipo que informa a través de la Plataforma de
Informacion en Salud para las Américas (PLISA), en donde se dispone de informacion
epidemioldgica estandarizada de los reportes de casos de dengue, chikungunya y zika.

55° Consejo Directivo. 682 Sesion del Comité Regional de la OMS para las Américas. Estrategia para la Prevencion y el Control
de las Enfermedades Arbovirales. Resolucién.

Disponible en:
https://www.paho.org/ha/index.php?option=com_docman&task=doc_download&gid=36384&ltemid=270&lang=es

0PS. Ultimos adelantos técnicos en la prevencion y el control del dengue en la Regién de las Américas. Informe de reunién.
Disponible en:
https://www.paho.org/hg/index.php?option=com_docman&task=doc_download&ltemid=270&gid=27234&lang=es

Estrategia de Gestion Integrada (EGI)-Arbovirus

2022-2026
10


https://www.paho.org/hq/index.php?option=com_docman&task=doc_download&gid=36384&Itemid=270&lang=es
https://www.paho.org/hq/index.php?option=com_docman&task=doc_download&Itemid=270&gid=27234&lang=es

Ministerio de . . GOBlERNo r i
igﬁgﬁslasl#%g%gcml_ m NACIONAL 4&(11/?«-1&

VICEMINISTERIO DE RECTORIA Y VIGILANCIA DE LA SALUD VICEMINISTERIO
CENTRO DE OPERACIONES Y VIGILANCIA DE EVENTOS (COVE) MSPYBS

Marco temporal

La aplicacion del plan EGI para las enfermedades transmitidas por arbovirus, con los ajustes y
actualizaciones, abarca desde septiembre de 2022 y se implementara hasta agosto de 2026, con
evaluaciones anuales.

Este documento de trabajo, puede ser revisado y ajustado de acuerdo a la situacion epidemioldgica.

El documento, plantea acciones para el periodo inter epidémico y epidémico. Se ha definido como
periodo epidémico, aquel donde el numero de casos sobrepasa el nimero de casos esperado para el
mismo periodo y lugar, y; como periodo inter epidémico cuando se mantiene en numero esperado de
casos para el tiempo y lugar. Estos periodos seran determinados por justificacion técnica estadistica,
mediante los resultaos obtenidos en canales epidémicos.

Marco geografico

Este plan tiene un alcance nacional, con intervenciones en los niveles: central, regional y local.

Los alcances y acciones del mismo son priorizados, segun situaciones coyunturales y de acuerdo a
mapas epidemioldgicos de riesgo.

Actores involucrados

El responsable, de la ejecucion del plan, es el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social a través
de la EGI Arbovirus y sus componentes (Resolucion SG N°811/2021).

El plan asienta su propuesta en articular e incluir en el desarrollo de las acciones a actores claves
identificados en el sector gubernamental, privado, sociedad civil y organismos de cooperacién
internacional, identificados en el plan de accion. Las intervenciones dirigidas a la comunidad son
orientativas y esta previsto que sean definidas e implementadas en forma participativa.

Metodologia para la planificacion

Este documento fue elaborado en agosto de 2022, a partir de un taller de actualizacion y ajustes de
planificacion participativa, en el que concurrieron autoridades y técnicos de las dependencias
involucradas del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social, que componen la EGI Vectores.

Se trabajo en base a un diagnostico de Fortalezas, Oportunidades, Debilidades y Amenazas (FODA)
de los componentes, agrupados segun componente de accion. Los hallazgos fueron presentados en
plenaria y ampliados con las sugerencias de los participantes.

A partir del analisis de situacion, los grupos identificaron cuatro tipos de estrategias:

a. Estrategias de expansion; donde se aprovechan las oportunidades externas para optimizar las
fortalezas internas.

b. Estrategias de reorientacion; donde se usan las oportunidades para reducir las debilidades internas.
c. Estrategias para enfrentar riesgo, donde se responden a las amenazas externas con las fortalezas
institucionales.

d. Estrategias de contencion; donde se busca minimizar el impacto de las debilidades frente a las
amenazas.
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2022-2026
11



Ministerio de . - GOB'ERNO ,JW?«AA’
Y BiENESTAR sociaL  m NACIONAL 4&('!/?6«1&

VICEMINISTERIO DE RECTORIA Y VIGILANCIA DE LA SALUD VICEMINISTERIO
CENTRO DE OPERACIONES Y VIGILANCIA DE EVENTOS (COVE) MSPYBS

Las estrategias se agruparon por areas operativas: gestion, capacitacion, legislacion, entre otras.
Los grupos describieron las principales actividades que se requieren para la implementacion de la
estrategia, los responsables y actores claves, los recursos necesarios para implementarlas.
Posteriormente, se ajustaron los instrumentos e insumos, en un formato de planificacion, que fue
compartido con los actores para su revision final antes de la edicion.

Objetivo general

» Implementar la Estrategia de Gestion Integrada-EGI, de las enfermedades relacionadas a arbovirus
para reducir la morbilidad, los efectos agudos y cronicos, los defectos congénitos y las muertes
asociadas a estas patologias, mediante la organizacion de los componentes de comunicacion y
promocion de la salud para la prevencion, vigilancia y manejo de las enfermedades arbovirales, asi
como la vigilancia vectorial y ambiental, en todo el territorio.

Objetivos especificos

» Reducir la carga de las enfermedades ocasionadas por arbovirus.

» Mejorar la coordinacion del trabajo intersectorial y multidisciplinario para intervenciones mas
eficientes y oportunas.

» Fomentar la movilizacion social, comunitaria e intersectorial para acciones sobre determinantes que
contribuyen a la presencia del Aedes aegypti.

» Generar confianza en la opinion publica, a través de estrategias de comunicacion de riesgo.

» Aplicar la vigilancia entomoldgica de Aedes aegypti, segun las areas prioritarias a nivel nacional.

» Monitorear la susceptibilidad y la resistencia a los insecticidas.

» Aplicar medidas de control vectorial integrada, conforme al escenario epidemiolégico.

» Aumentar la sensibilidad y oportunidad de la vigilancia de las arbovirosis, en los diferentes niveles
de la red.

» Asegurar la atencion adecuada y oportuna a las personas con enfermedades agudas o crénicas
asociadas a arbovirus.

» Desplegar la capacidad necesaria y capacitada para el control de brotes.

Estrategia de Gestion Integrada (EGI)-Arbovirus
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Contexto epidemiolégico en las Américas

Cerca de 500 millones de personas en las Américas estan actualmente en riesgo de contraer
dengue.

El numero de casos de dengue en las Américas se ha incrementado en las ultimas cuatro décadas,
paso de 1.5 millones de casos acumulados en la década del 80, a 16.2 millones en la década del
2010-2019.

En 2013, un afio epidémico para la region, se registraron por primera vez mas de 2 millones de casos,
y una incidencia de 430.8 cada 100 mil habitantes. Se registraron también 37.692 casos de dengue
grave y 1.280 muertes en el continente. En 2019 se registraron mas de 3.1 millones de casos, 28 mil
graves y 1.534 muertes.

Los cuatro serotipos de dengue (DENV-1, DENV-2, DENV-3 y DEN-V 4) circulan a lo largo de las
Ameéricas y en algunos casos circulan simultaneamente.

La infeccion por un serotipo, seguida por otra infeccién con un serotipo diferente aumenta el riesgo
de una persona de padecer dengue grave y hasta morir.

En las Américas, el Aedes aegypti es el mosquito vector para el dengue y esta ampliamente distribuido
en todo el territorio.

Se sabe que Chikungunya circula en Africa, Asia y el subcontinente de India. En 2007, se notificé la
transmision de enfermedades por primera vez en Europa, en un brote localizado en el noreste de Italia.
En diciembre de 2013, el virus fue detectado por primera vez en la Region de las Américas. Desde
entonces, el virus se ha extendido por la mayor parte de la Region. El virus fue aislado por primera
vez en 1947 en el bosque de Zika, en Uganda (Africa). Desde entonces, se ha encontrado
principalmente en Africa y ha generado brotes pequefios y esporadicos también en Asia.

En 2007 se describi6 una gran epidemia en la Isla de Yap (Micronesia), donde cerca del 75% de la
poblacion resultd infectada. El 3 de marzo de 2014, Chile notifico a la OPS/OMS la transmision
autdéctona de fiebre por virus del Zika en la isla de Pascua. La presencia del virus se detect6 hasta
junio de ese afio en esa isla. En mayo de 2015, las autoridades de salud publica de Brasil confirmaron
la transmision de virus del Zika en el nordeste del pais, y en julio del mismo afio se detectd en ese
pais su asociacion al sindrome de Guillain-Barré y en octubre también se detectd la asociacion entre
la infeccion y malformaciones del sistema nervioso central al nacer, incluyendo la microcefalia.
Desde octubre de 2015 hasta la fecha, otros paises y territorios de las Américas han reportado la
presencia del virus.

Estrategia de Gestion Integrada (EGI)-Arbovirus
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Contexto epidemiologico en Paraguay

En nuestro pais, a partir del afo 1998 se registraron los primeros brotes con identificacion de los
serotipos DEN-1 y DEN-3. A finales del 2006 y primeros meses del afo 2007, se registré una
importante epidemia con circulacion del serotipo DEN-3, con repercusion significativa en los servicios
de atencion de la salud. En el afio 2008 se registré el primer brote de Fiebre amarilla en el pais.

En Paraguay se implementa la Estrategia de Gestion Integrada EGI-DENGUE ese mismo afio. (2008)

A partir del afio 2009, el dengue se considera endémico en Paraguay, debido a una transmision
sostenida e ininterrumpida, con dos periodos identificados al afio: epidémico e inter epidémico.

El periodo epidémico inicia generalmente, entre los meses de octubre y junio y el inter epidémico
entre los meses de julio y septiembre. En el periodo inter epidémico, el flujo de notificaciones
disminuye y el numero global, a nivel pais, se mantiene por debajo de 200 registros semanales.

En el afio 2011 se registrd una epidemia de moderada intensidad y en el 2013 la primera epidemia de
gran magnitud y de gran severidad, con una tasa de mortalidad de 3,81 por 100.000 habitantes, con
predominio de circulacion del serotipo DEN-2.

Desde el afio 2015, con la introduccion de los virus, Chikungunya y zika, la Estrategia de Gestion
Integrada EGI-DENGUE, pasa a denominarse EGI-ARBOVIROSIS para el abordaje de éstas tres
enfermedades.
A partir del afio 2016, se reportaron los primeros hallazgos de microcefalia y sindromes congénitos
asociados al virus zika; desde entonces se registra circulacion simultanea de dengue, Chikungunya y
zika en el pais.

La ultima epidemia de gran magnitud fue registrada a finales del afio 2019 e inicio del 2020, superando
las 200.000 notificaciones, se confirmaron casos de dengue con la co-circulacion de los serotipos
DEN-1, DEN-2 y DEN-4, con predominio de DEN-4; sin embargo, la tasa de hospitalizacion de ese afio
fue baja (4%) en comparacion a otros periodos.

En cuanto a la distribucion geogréafica, histéricamente, los departamentos mas afectados son el
departamento Central y Asuncién, considerados como area metropolitana, donde la circulacién viral
es ininterrumpida desde al afio 2009.

Estrategia de Gestion Integrada (EGI)-Arbovirus
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Componentes de la EGI-Arbovirosis

La EGl-arbovirosis es un modelo metodol6gico de eleccion para la prevencion y control de las
Arbovirosis en las Américas. Su caracter integrado y multidisciplinario ha resultado de gran
utilidad para prevenir y organizar la respuesta de cada pais ante situaciones de brotes, epidemias

y en los periodos inter epidémicos.
Componentes:

Mov\uzAcmN DE RECURSQOs

Manejo

integrado de

vectores Comunicacién para

Investigacién operativa Gestion el cambio conductual

Atencién "
Ell Medio
paciente ambiente

DESaRRoLLO DE CAPACIDADES

1) Ejes transversales que generan informacion adicional
» Investigacion operativa
» Comunicacion para el cambio conductual

2) Componentes técnicos que de forma articulada e integrada interactiian en

apoyo a la gestion Epidemiologia:

» Vigilancia epidemioldgica integrada y preparacion para brotes o epidemias

» Atencidn al paciente

» Laboratorio

» Manejo integrado de vectores

» Gestion del medio ambiente

» Vacunas (preparacion ante la eventual existencia)

3) Factores facilitadores que impulsaran la implementacion de la EGI-

arbovirosis
» Abogacia
» Movilizacion de recursos
» Alianzas
» Desarrollo de capacidades
» Monitoreo y evaluacion

Estrategia de Gestion Integrada (EGI)-Arbovirus
2022-2026
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Componentes de la EGI

En el Paraguay, la EGI-Arbovirosis contempla siete componentes claves, con sus respectivos
responsables institucionales, ademas de un area de Coordinacion, a cargo del Viceministerio de
Rectoria y Vigilancia de la Salud a través del Centro de Operaciones y Vigilancia de Eventos COVE.

Componentes

A.

Coordinacion y Planificacion

Responsables

institucionales
Viceministerio de Rectoria y
Vigilancia de la Salud -
COVE

Promocion de la Salud

Direccién General de
Promocién de la Salud

C.

Comunicacion de la Salud

Direccién General de
Comunicacion en Salud

D.

Manejo Integrado de Vectores

Servicio Nacional de Erradicacion del
Paludismo

Vigilancia Epidemiologica

E. Direccion General de Salud
Manejo Integrado del Ambiente Ambiental
F. Direccion General de

Vigilancia de la Salud

G.

Laboratorio Central de Salud

Atencion a Pacientes

Laboratorio de Salud Publica Publica
H Direccion General Desarrollo de Servicios
) y Redes de Salud

Direccion de Atencién Primaria a la Salud

Estrategia de Gestion Integrada (EGI)-Arbovirus
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Lecciones aprendidas

Extension del alcance de la EGI

El potencial que tiene la EGI-Arbovirosis, como espacio articulador de intervenciones intersectoriales
es el primer punto destacado. El modelo de trabajo fue incorporado para disefiar la respuesta al
ingreso de las enfermedades por arbovirus: el virus Chikungunya en junio de 2014 y el virus de Zika
a finales del 2015; donde la transmision fue simultanea de ambos virus y dengue que circula en el
pais desde 2009, sin registro de corte de circulacion a nivel pais.

Lineas estratégicas de accion
1. Promocion de un enfoque integrado para la prevencion y el control de las Arbovirosis:

» Establecer y fortalecer los mecanismos de planificacion, organizacion, conduccion, ejecucion,
evaluacion y seguimiento en forma multidisciplinaria a través del COVE.
» Integrar la vigilancia epidemioldgica, el trabajo del laboratorio y la atencion de pacientes.

2. Fortalecimiento de los servicios de salud en la capacidad para el diagnéstico diferencial y el
manejo clinico de las Arbovirosis

» Responder ante la sospecha clinica de manera oportuna y capacidad de diagnoéstico diferencial.
» Mantener actualizadas las guias para el manejo y diagnoéstico clinico

» Estandarizar definiciones de casos

» Garantizar acceso a la informacion y mecanismos de divulgacion

3. Evaluacion y fortalecimiento de la capacidad para la vigilancia y el manejo integrado de los
vectores

» Integrar la vigilancia epidemioldgica y la vigilancia vectorial

» Responder de manera oportuna conforme a la situacion epidemioldgica, para el control vectorial de
las arbovirosis.

> Monitorear y evaluar las acciones implementadas de control de vectores

» Involucrar a la poblacion y empoderarla

4. Fortalecimiento de la capacidad técnica del laboratorio de referencia nacional y de la Red de
Laboratorios de Diagnostico de Arbovirus en el pais

» Fortalecer el laboratorio de referencia nacional para la vigilancia virolégica

» Identificar de manera oportuna las arbovirus circulantes, emergentes o reemergentes.

» Realizar estudios genomicos periddicamente.

» Disponer de algoritmos estandarizados

» Obtener y distribuir de reactivos

» Capacitar y entrenar a la red de vigilancia laboratorial

» Articular con la Red Latinoamericana de Laboratorios de Diagnostico de Arbovirus (RELDA)

Estrategia de Gestion Integrada (EGI)-Arbovirus
2022-2026
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Trabajo en base a escenarios epidemiologicos

En los ultimos cinco afos, se acordd un marco de trabajo bajo acciones diferenciadas segun
escenarios epidemiologicos.

Se consider6 importante fortalecer la vigilancia en los periodos inter-epidémicos, para identificar
precozmente los brotes y mantener actualizados a los profesionales de los servicios de salud; ademas,
trabajar sobre los condicionantes ambientales que favorecen la proliferacion del vector, para mantener
los niveles de infestacion por debajo del umbral critico que evite la expansion epidémica. Para ello,
aborda el trabajo preventivo, basado en la busqueda y eliminacion de criaderos casa por casa, con la
participacion comunitaria, para mantener los indices de infestacion larvaria de Aedes aegypti en
niveles Optimos segun la escala recomendada por la OPS/OMS (menos de 1%: OPTIMO. De 1 al 4%
ALERTA y mayor a 5% RIESGO ENTOMOLOGICO).

Durante el periodo epidémico, la prioridad es cortar la transmision a través de la eliminacion de
criaderos y el control quimico para disminuir la poblacién de mosquitos adultos potencialmente
infectados y la eliminacion de las fuentes de reproduccion de vectores. Estas acciones son realizadas
en forma integrada y con ciclos de repeticion, contemplando el periodo de vida del vector.

Aumento de RRHH para fortalecer las acciones de la EGI ante la introduccion de

nuevos arbovirus

En su anterior Plan de Accion contra el Dengue (2013-2014 y 2015-2018), el Ministerio de Salud
Publica identifico la necesidad de destinar recursos en el desarrollo de los componentes de la EGI,
que permita enfatizar en las acciones de prevencion, detectar tempranamente los brotes, diagnosticar
oportunamente a los enfermos e invertir recursos en mejorar el control de los focos. Se han destinado
recursos institucionales y de cooperacion externa para aumentar el niumero de personal destinado a
los diferentes trabajos y a una mejora de tecnologia, tanto en el campo como en areas de asistencia
y técnicas especificas, con lo que fue posible mejorar la respuesta a las demandas que traen consigo
la introduccidn de nuevos virus al territorio nacional.

Enfasis en la articulacion con miltiples actores

Se realiza un permanente trabajo de articulacion multisectorial, a través de estrategias de abogacia y
alianza con actores intersectoriales claves, tales como empresas, organizaciones del estado, medios
de comunicacion, cooperativas, instituciones de ensefianza, municipios, gobernaciones, consejos de
salud y entidades privadas entre otros, abarcando a nivel nacional como a los niveles departamentales
y locales del territorio de pais. Se han creado vinculos con las instituciones de los paises de frontera,
tomando en cuenta la situacion de continua movilidad de las poblaciones entre ciudades y territorios
vecinos y la posibilidad de fortalecimiento de acciones en espacios comunes y compartidos.

Modelo de comunicacion de riesgo

Se elabora e implementa una estrategia de comunicacién de riesgo, bajo los principios de anuncio
temprano, transparencia, dialogo con el publico y generacion de confianza. Se utilizan mensajes
positivos, con énfasis en la visualizacién de responsabilidades compartidas entre los multiples
sectores.

Estrategia de Gestion Integrada (EGI)-Arbovirus
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Componente A:
Coordinacion y Planifica

Estrategia de Gestion Integrada (EGI)-Arbovirus

2022-2026
19



Ministerio de . = GOBIERNO PMAA’
Y BIENESTAR SociaL  m NACIONAL de u gente

VICEMINISTERIO DE RECTORIA Y VIGILANCIA DE LA SALUD VICEMINISTERIO
CENTRO DE OPERACIONES Y VIGILANCIA DE EVENTOS (COVE) MSPYBS

ESTRATEGIAS DE TRABAJO
Componente A: Coordinacién y Planificacion

Responsables: Viceministerio de Rectoria y Vigilancia de la Salud / COVE EGI-
Arbovirosis
Objetivo
> Mejorar la coordinacion del trabajo intersectorial y multidisciplinario para
intervenciones mas eficientes.

ACCIONES ESTRATEGICAS
A1

Elaboracion de un Documento Nacional de la EGI Arbovirosis.
Actualizacion y diferenciacion en anexos de revision periédica
Integracion en el Manual de multiamenazas

Inclusién de indicadores que permitan activar de forma diferenciada las
acciones de los planes de contingencia (fases 0 momentos)

vV v v

A2

Desarrollo de la EGI Arbovirosis Nacional

Integracién de nuevos actores.

Trabajos por mesas especializadas

Estandarizacion de reuniones (convocatoria, actas, designados, tareas)
Sistematizar las experiencias

Rendicién de cuentas

VoV VY vy v v

> Apoyo a la elaboracion de planes de accién EGI Arbovirosis a nivel regional

»  Adaptacién de los planes regionales.

»  Fortalecimiento del empoderamiento de los gobiernos locales con apoyo técnico
del nivel central (legislacion, capacitacion y descentralizacion)

> Desarrollo de un Plan de Monitoreo y evaluacion de la EGI-Arbovirosis.
» Indicadores de gestion. Macroprocesos, procesos, subprocesos (matriz MECIP)

A5

>  Establecimiento de procesos de mejora permanente basados en evidencias para
la aplicacion y el ajuste del plan de la EGI Arbovirosis Nacional.

A6

> Ejecucion de una estrategia de integracion multisectorial
> Rol de rectoria y asesoria a otras instituciones y entidades

Estrategia de Gestion Integrada (EGI)-Arbovirus
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ANALISIS FODA

Componente A: Coordinacién y Planificacion- EGI

FORTALEZAS

OPORTUNIDADES

» Respaldo politico entre los paises a
través de la resolucion CD 55.R6 de la
OPS que resuelve adoptar: EGI-
Arbovirosis.

» Existencia de la capacidad de
detectar, evaluar y notificar eventos de
salud publica en el marco del RSI.

» Experiencia en el Pais con la
implementacion y evaluacién de la
EGI-Dengue, posteriormente ampliada
a la EGI-Vectores.

» Existencia de un grupo técnico
nacional (GTN-Vectores), ademas con
equipos de trabajo técnico operativos.

» Nuevo organigrama del MSPBS

» Creacién del COVE

» Fortalecimiento de los componentes
de coordinacion (nuevos actores)

> Existencia de una EGlI-vectores
elaborada e implementada en las
diferentes regiones del pais, desde el
2005.

» Utilizacion de herramientas digitales
para interconectividad

» RRHH capacitados y con experiencia
de campo

» Legado del COVID:
Corresponsabilidad y participacion
social de otros sectores en la
respuesta.

» La emergencia de nuevas arbovirosis y su
impacto en la economia de los paises, ha
despertado el interés de participacion y
financiamiento de otros sectores, grupos
politicos y econdmicos.

» La inclusién de las nuevas tecnologias como
oportunidad para mejorar la vigilancia
entomoldgica, promocion, comunicacion del
riesgo, prevencion y el control.

» Disponibilidad de fondos econdmicos de

Agencias
» Cooperantes para la capacitacion del
personal de salud en manejo clinico y

vigilancia de arbovirosis.

» Reconocimiento a nivel internacional (pais
capacitante).

» Construccién de una mecanica de trabajo con
regionales.

» Afo politico con necesidades de muestra de
acciones y/o resultados.

» Corresponsabilidad y participacion social de
otros sectores en la respuesta.

» Posibilidad de reconocimiento al funcionario
involucrado.

» Tiempo de relativa calma posibilita el
fortalecimiento de: andlisis, armado de
protocolos, capacitaciones, equipamiento,
relacionamientos, vocerias.

» Mesas de trabajo permanente: Determinantes

(Comunicacion, Promocion, DIGESA,
Descentralizaciéon);  Vigilancia  (vigilancia,
SENEPA, Laboratorio); Servicios (Redes,
APS, Red, programas, insumos);

Fortalecimiento (Cooperantes, Planificacion,
INS, DNERHS, INEPEO)
» Prevision contemplando prondsticos

Estrategia de Gestion Integrada (EGI)-Arbovirus
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ANALISIS FODA

Componente A: Coordinacién y Planificacion- EGI

DEBILIDADES \ AMENAZAS

»La integracion de la  vigilancia
epidemiolégica en la practica de Ia
atencion de salud es variable, heterogénea
en su desarrollo.

Escasa voluntad y compromiso politico de

salud para la asignacién sostenible de

recursos para la implementacion de la EGI

Arbovirus.

» Escaso desarrollo de investigaciones
operativas que brinden evidencias para la
toma de decisiones en el marco de la EGI-
Arbovirus.

» Ausencia de actividades regulares vy
sostenibles de prevencion de las
arbovirosis.

» Falta de desarrollo de las EGIs Regionales
y la no designacion de coordinadores
regionales.

» Poco impacto en las estrategias
comunicacionales hacia la poblacion para
el cambio de actitudes frente a las
arbovirosis.

» Equipos de salud con insuficiente
capacitacion para el diagnostico y manejo
clinico de las arbovirosis en los servicios
de salud.

» La falta de recursos econdmicos vy
logisticos para hacerles frente a las
emergencias de Arbovirosis en general.

» La globalizacion y la migracion externa
propicia la rapida introduccién vy
dispersién de nuevos patdégenos.

» Cambios politicos que afecten la
continuidad de la estrategia EGl-arbovirus.

» Cambio climatico que favorece |la

persistencia 'y dispersibn de las

arbovirosis.

La inequidad social y la pobreza aumenta

la vulnerabilidad de la poblacion frente a

las arbovirosis.

» EI crecimiento desordenado de las
ciudades crea condiciones favorables
para el desarrollo de las arbovirosis.

» La alta migracion interna de la poblacion
que trae aparejada la creacién de nuevos
polos habitacionales sin condiciones
urbanisticas y de servicios adecuadas
(saneamiento, luz eléctrica, recoleccion de
residuos, etc.).

» La falta de resiliencia en los servicios para
adecuarse y brindar la asistencia
necesaria ante el crecimiento de la
demanda.

>El' manejo sensacionalista de la
informacion y el impacto negativo de las
redes sociales que afectan a la opinidon
publica.

~

~
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Planificacion
Componente A
RESULTADOS

Coordinacion y Planificacion- EGI

INDICADORES

Periodo de

Actividades Tareas ejecucion

Responsable

R1A5 1. Definir las lineas de investigacion COVE
Establecer procesos de mejora operatlva.a partir de ,un diagnostico Grupo Técnico
permanente basados en evidencias | d€ necesidades segun componente Nacional
para la aplicacién y el ajuste del plan |9 12 EGI
de la EGI Arbovirosis Nacional. 2.Formular las bases para la Grubo Técnico
convocatoria en investigacion Nac?onal
operativa
3.Elaboracion de protocolos
genéricos de investigacion operativa COVE
para los diferentes componentes, Grupo Técnico
tomando en cuenta los aspectos Nacional
bioéticos
4.Seleccionar las propuestas de gg,vi Técnico
investigacion P
Nacional
R1A6
Ejecucién de una estrategia de 1.Abogacia con los diferentes COVE
integracion multisectorial sectores.
2. Establecer acuerdos y convenios COVE
de trabajo identificando claramente Grupo Técnico
las responsabilidades a asumir por P
cada parte. Nacional
3.Elaborar un plan de accién con gSJVE Técnico
cada sector identificado P
Nacional
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Componente B:
Promocion de la Salud
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ESTRATEGIAS DE TRABAJO

Componente B: Promocion de la Salud

Responsables: Direccién General de Promocion de la Salud — SENEPA - Regiones
Sanitarias.
Objetivo
»  Promover la implementacion de los “Entornos comprometidos con la prevencion y
control de las arbovirosis” en las regiones sanitarias del pais.

ACCIONES ESTRATEGICAS

»  Alianza intersectorial con los gobiernos locales y departamentales, asi como
también otros ministerios y organismos de cooperacion.

»  Abogacia para la implementacion de los Proyectos de “Entornos comprometidos
con la prevencién y control de las arbovirosis” (centros educativos, centros
laborales, servicios de salud y barrios.)

»  Socializacién de los Proyectos de “Entornos comprometidos con la prevencién y
control de las arbovirosis”.

»  Ejecucion de los proyectos de “Entornos comprometidos con la prevencion y
control de las arbovirosis”.

> Monitoreo de la implementacion de los proyectos “Entornos comprometidos con la
prevencion y control de las arbovirosis”.

»  Evaluacion de la implementacion de los proyectos de “Entornos comprometidos
con la prevencion y control de las Arbovirosis”.

Estrategia de Gestion Integrada (EGI)-Arbovirus
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Andlisis FODA |
Componente B: Promocion de la Salud

DEBILIDADES AMENAZAS \

» Falta de presupuesto para la| > Falta de abordaje de los determinantes

implementacion de las estrategias de
promocion de la salud a nivel nacional.

» Insuficiente desarrollo de investigaciones
en el area de promocion de la salud que
brinden evidencias para el disefio e
implementacion de intervenciones
comunitarias de impacto.

» Insuficiencia en la cantidad de recursos
humanos con capacidades en promocién
de la salud.

» Falta de remision de informes de
actividades desde las regiones sanitarias.
Analisis FODA

FORTALEZAS

> Recurso humano
comprometido.

» Referentes Regionales de Promocion de la
Salud.

» Mensajes unificados sobre
relacionados a arbovirosis.

» Publicacion vy socializacion de datos
actualizados semanalmente.

» Socializacién de trabajos realizados en
diferentes zonas del pais.

» Rectoria en el desarrollo de los proyectos
en los diferentes entornos.

» Reuniones periddicas en Sala de Situacion.

» Trabajo coordinado entre los componentes
de la EGI.

capacitado y

eventos

Componente B: Promocién de la Salud

OPORTUNIDADES

sociales de la salud.

» Baja percepcion de riesgo de la poblacion
que dificulta la instalacion de medidas de
prevencion.

» Cambios politicos que afecten la continuidad
de los procesos.

» Alianzas estratégicas con actores claves de
la sociedad: centros educativos, centros
laborales y barrios.

» Trabajo intersectorial con los gobiernos
locales y departamentales, asi como también
otros ministerios 'y organismos de
cooperacion.

» Desarrollo de los entornos comprometidos
con la prevencién y control de las
arbovirosis.

Estrategia de Gestion Integrada (EGI)-Arbovirus
2022-2026

26



Ministerio de

SALUD PUBLICA
Y BIENESTAR SOCIAL

® GOBIERNO
m NACIONAL

Faraguay

delu gente

VICEMINISTERIO DE RECTORIA Y VIGILANCIA DE LA SALUD VICEMINISTERIO
CENTRO DE OPERACIONES Y VIGILANCIA DE EVENTOS (COVE) MSPYBS

Planificacion
Componente B
RESULTADOS

INDICADORES

Actividades

R5A1
Alianza intersectorial con los
gobiernos locales y

departamentales, asi como también
otros ministerios y organismos de
cooperacion.

Promocion de la Salud

Tareas

1. Realizar reuniones.

Responsable

DGPS/ SENEPA
Regiones
sanitarias

2.Lograr alianzas
Intersectoriales.

DGPS/ SENEPA
Regiones
sanitarias

R5A2

Abogacia para la implementacion
de los Proyectos de “Entornos
comprometidos con la prevencion y
control de las arbovirosis” (centros
educativos, centros laborales,
servicios de salud, barrios.)

1. Realizar invitaciones.

DGPS/ SENEPA
Regiones
sanitarias

2. Realizar visitas de
abogacia.

DGPS/ SENEPA
Regiones
sanitarias

R5A3

Socializacion de los Proyectos de
“Entornos comprometidos con la
prevencion 'y control de las
arbovirosis”.

1. Organizar las reuniones.

DGPS/ SENEPA
Regiones
sanitarias

2. Enviar notas de
invitacion.

DGPS/ SENEPA
Regiones
sanitarias

3. Realizar reuniones de
presentacion de los
proyectos con sus
indicadores.

DGPS/ SENEPA
Regiones
sanitarias

R5A4

Ejecucion de los proyectos de
“Entornos comprometidos con la
prevencion 'y control de las
arbovirosis”

1. Ejecutar los proyectos
en centros educativos,
centros laborales,
servicios de salud vy
barrios.

Entorno
seleccionado
(centros
educativos,
centros laborales,
servicios de salud
y barrios.)

2. Coordinar las acciones
con los municipios y otros
sectores.

Entorno

seleccionado
(centros educativos,
centros laborales,
servicios de salud y
barrios.)
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R5A5 1. Planificar las visitas. DGPS/ SENEPA
Desarrollo de un plan de monitoreo de Regiones
la implementacién de los entornos _ _ sanitarias

comprometidos con la prevencion y 2.Regllzar las visitas de DGPS/ _SENEPA
control de las arbovirosis”. monitoreo. Regiones
sanitarias

3.Elaborar  informes de DGPS/ SENEPA
monitoreo. Regiones
sanitarias

R5A6 1.Planificar las visitas de DGPS/ SENEPA
Evaluacién de la implementacién de | €valuacion. Regiones
los  proyectos de  “Entornos . — sanitarias

comprometidos con la prevencion y 2-Reallz'a'r las visitas de DGPS/ SENEPA
control de las arbovirosis”. evaluacion. Regiones
sanitarias

3.Elaborar  informes de DGPS/ SENEPA
evaluacion. Regiones
sanitarias

R5A7 1.0rganizar ~ actos  de DGPS/ SENEPA
Reconocimiento a los entornos que | econocimiento. Regiones
cumplen con todos los indicadores del : sanitarias

Proyecto “Entornos comprometidos | 2-Entregar  certificados  de DGPS/SENEPA
con la prevencion y control de las | féconocimiento. Regiones
arbovirosis” sanitarias
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Componente C:
Comunicacion de la Salu
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ESTRATEGIAS DE TRABAJO
Componente C: Comunicacién de la Salud
Responsables: Direccién General de Comunicacién de la Salud
Objetivo
»  Generar confianza en la opinion publica y el publico interno, a través de estrategias
de comunicacion de riesgo

ACCIONES ESTRATEGICAS

C1
> Incorporacién de los profesionales de comunicacion en las regiones sanitarias para
fortalecer las estrategias de comunicacion de riesgo de enfermedades arbovirus.
C2

»  Gestidn de la dotacion de equipos de trabajo a los profesionales de la Red de
Comunicadores.

»  Capacitacion a los profesionales en comunicacion institucional.
C4
»  Validacion de la Politica Nacional de Comunicacion en Salud.
C5
»  Elaboracion de un manual unico de campanas institucionales a implementar segun
escenario.
C6

> Disefio de la campafia nacional para Arbovirosis.

Estrategia de Gestion Integrada (EGI)-Arbovirus
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ANALISIS FODA

)

Componente C: Comunicacién de la Salud

FORTALEZAS OPORTUNIDADES

Recurso humano capacitado y
comprometido.

Experiencia a nivel nacional y del Cono
Sur con la implementacion y
evaluacion de la EGI-Dengue.

Red Nacional de Comunicadores y
referentes de Promocion de la Salud.
Mensajes unificados sobre eventos
relacionados a vectores.

Voceros designados y capacitados en
comunicacion efectiva y de crisis a
nivel pais.

Publicacion y socializacion de datos
actualizados semanalmente.
Comunicacién Socializacion de
trabajos focalizados realizados en
diferentes zonas del pais. de brote.
Rectoria en la difusién de mensajes a
nivel externo.

Reuniones periddicas en Sala de
Situacion

Trabajo coordinado entre los
componentes de la EGI.

)

Alianzas estratégicas con actores de
la sociedad: Medios de
Comunicaciéon, Empresas Privadas,
Organismos de Cooperacion,
Gobiernos Departamentales y
Locales, etc.

Incorporacion de nuevas tecnologias
para la comunicacion.

Empresas comprometidas con la
salud publica que contribuyen a la
prevencion dentro el marco de la
RSE.

Capacitacion intra ministerial.

Desarrollo de los entornos como
entornos saludables.

Politica Nacional de Salud y la Politica
Nacional de Promocién de la Salud
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Componente C: Comunicacién de la Salud

DEBILIDADES | AMENAZAS

Falta de presupuesto para la
implementacién de campafas
sostenidas de comunicaciéon y
estrategias de promocion de la salud a
nivel nacional.

Insuficiente desarrollo de
investigaciones en el area de
comunicacion y promocion de la salud
que brinden evidencias para el disefio e
implementacion de campanas
comunicacionales e intervenciones
comunitarias.

Insuficiencia en la cantidad de recursos
humanos con capacidades en
comunicacion y promocion de la salud.
Falta de Protocolo de Voceria.

Falta de equipos de trabajo (camara
fotografica, filmadora, isla de edicion,
computadora, grabador).

Falta base de datos de WhatsApp.
Falta de remision de informes de
actividades desde las regiones
sanitarias.

La globalizacién de la informacion.
Cambios politicos que afecten la
continuidad de los procesos.

Cambio climatico que favorece la
persistencia y dispersion de las
arbovirosis.

Las nuevas tecnologias se pueden
constituir en barreras para lograr y
sostener el cambio de conducta en la
poblacién.

Periodistas sin capacitacion en salud.
Baja percepcion de riesgo de la
poblacién que dificulta la instalacién de
medidas de prevencion.

Priorizacion de temas negativos por
parte de la prensa
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Planificacion Comunicacion de la Salud
Componente C

RESULTADOS

R2

Red de comunicadores fortalecida

R3

Actualizacion de la politica nacional comunicacién en salud

R4

La implementacion de campafias comunicacionales sostenidas

Numeros de comunicadores incorporados

Una Politica comunicacional de salud publica actualizada

Numeros de campafas implementadas
Periodo de

INDICADORES

Actividades Responsable

C M L
R2A1 1. Abogacia para la
Incorporacion de los incorporacion de comunicadores
Profesionales de comunicacion | en regiones sanitarias. X[ X | X DGCS
para fortalecer las regiones
sanitarias.
R2A2 1. Realizar pedido de equipos. X[ X]| X DGCS
Dotacion de equipos de trabajo a | 2. Distribucion de equipos.
los profesionales de la Red de X| X]| X DGCS
Comunicadores.
R2A3 1.Cronograma de capacitacion
Capacitacion a los profesionales en | para la Red de Comunicadores | X | X | X DGCS
comunicacion institucional. en Salud
R3A1 1. Validar los puntos trabajados y
Validacion de la Politica verificar que no se contrapongan | X | X | X DGCS
Nacional de Comunicacion en | con las normativas.
Salud. 2.Presentar consenso para la
Resolucion ministerial de la X[ X | X DGCS
Nueva politica.
3.Una vez aprobada por
Resolucion, difundir a todas las | X | X | X DGCS
regiones sanitarias
R4A1 1. Busqueda bibliografica. X | X | X DGCS
Elabora~C|on de.un _mal?ual Unico de 2. Elaborar borrador del manual. | X | X | X DGCS
campanas institucionales a 3. Reunion de validacion < x| x DGCS
implementar segun escenario. ) )
4. Editar y difundir. X | X | X DGCS
Rc'lAZN ) ' 1. DISGI;]O y elaboracién x| x| x DGCS
Disefio de la campafia nacional | campafia.
para Arbovirosis. 2.Realizar un Plan de Medios en
los que se difundiran las X| X]| X DGCS
Campanas.
3. Solicitar linea presupuestaria
para llevar adelante las | X | X DGCS
campanas institucionales.
4. Implementar campaia. X DGCS
5. Evaluar impacto. X DGCS
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Componente D y E:
Manejo integrado de vecto
y Control del ambiente

Estrategia de Gestion Integrada (EGI)-Arbovirus

2022-2026
34



€PUg
(UL
70552

S DEL 5

9 Ministerio de . - GOBIERNO PWAA’
Y BIENESTAR sociaL  m NACIONAL de o gente

VICEMINISTERIO DE RECTORIA Y VIGILANCIA DE LA SALUD VICEMINISTERIO
CENTRO DE OPERACIONES Y VIGILANCIA DE EVENTOS (COVE) MSPYBS

ESTRATEGIAS DE TRABAJO

Componente D: Manejo Integrado de Vectores

Responsables: SENEPA
Objetivo

)

Mantener la vigilancia entomoldgica del Aedes aegypti, segun areas prioritarias a nivel
nacional.

Fortalecer el monitoreo de la susceptibilidad y de resistencia a insecticidas de uso en
Salud Publica.

Aplicar medidas de control vectorial integradas, conforme a la situacion
epidemiologica actual y evaluar la efectividad de las mismas.

Implementar biotecnologias innovadoras seguras para la reduccion de la transmision
vectorial por Aedes aegypti.

Dar cumplimiento al Plan Nacional de vigilancia entomoldgica de Aedes aegypti.
Coordinar a través de la EGI la colaboracion de otros sectores involucrados en el
control de criaderos.

Establecer espacios para el trabajo integrado con la participaciéon comunitaria
Contribuir con el marco legal regulatorio de las actividades que afectan al control de
los vectores (leyes, reglamentaciones, resoluciones, disposiciones, decretos, etc.

ACCIONES ESTRATEGICAS

D1

D2

D3

D4

D5

>

>

Actualizacion multisectorial, socializacion y su posterior aprobacion por resolucion
ministerial del plan de manejo integrado de vectores PMIV

Vigilancia entomoldgica a través del levantamiento de indice por el método LIRAa y
Convencional, asi como el uso de ovitrampas (recuperar con fuerza el monitoreo de
ovitrampas. Mapear cuando y donde aumentan los Aedes en puntos estratégicos)
conforme el plan nacional

Aplicacién de medidas de vigilancia y control vectorial integradas conforme a lo
establecido en el PMIV segun escenario epidemioldgico.

Supervisién y monitoreo a las zonas operativas regionales para el correcto
cumplimiento de las acciones de vigilancia y control vectorial; y ejecucion del plan de
control de calidad de equipos UBV.

Mantenimiento de un insectario con la capacidad técnica de la cria masiva de colonias
de cepas locales de Aedes aegypti y cepas de referencia Rockefeller para la
realizacion de bioensayos de susceptibilidad y resistencia a insecticidas.
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D6

> Desarrollo y ejecucion de pruebas bioldgicas de susceptibilidad y resistencia a insecticidas
segun area y cronograma definidos en el PMIV.

D7

»  Estudios de investigacién para determinar infeccion de Aedes aegypti por arbovirosis en
areas seleccionadas.

D8

> Monitoreo y evaluacién de las actividades establecidas en el marco del plan de MIV.

D9

»  Elaborar una agenda de trabajo con otros sectores (gobiernos locales) para establecer el
cronograma de trabajo para la prevencién y el control de criaderos y vectores

D10

»  Construir con la comunidad los espacios para fomentar la participacion ciudadana, a través
de jornadas de capacitacion, talleres, mingas ambientales, involucrar a las USF o
establecimientos de salud, etc.

D11

> Elaborar proyectos de leyes, resoluciones, que hagan al marco legal necesario para dar
sostenibilidad y empoderamiento de las acciones, sobre todo a los actores locales
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ESTRATEGIAS DE TRABAJO

Componente E: Manejo del ambiente
Responsables: SENEPA/MUNICIPIOS/MADES/DIGESA/MINISTERIO PUBLICO
(FISCALIA DEL AMBIENTE)
Objetivo
» Desarrollar los planes municipales para la gestion integral de residuos solidos, que

incorpore la recoleccion, transporte, tratamiento y disposicion final, en municipios
priorizados.

ACCIONES ESTRATEGICAS
E1

»  Conformacion de equipos interinstitucionales para el desarrollo de las actividades
ambientales.

E2

> Desarrollo y evaluacion de planes municipales de gestidon de residuos.

»  Promocién de convenios del sector publico y privado relacionado con la gestion de
residuos a nivel nacional

»  Compromisos para la promulgacion de ordenanzas municipales sobre la gestion de los
residuos.

ES

»  Establecimiento de alianzas entre los componentes del Consejo Nacional de Salud para
revisar las estrategias de gestion de residuos

Estrategia de Gestion Integrada (EGI)-Arbovirus
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Analisis FODA

» Vigilancia entomoldgica establecida en
todo el pais dando cumplimiento del Plan
Nacional segun situacion epidemioldgica
anual

Capacidad técnica de investigacion
entomoldgica en el nivel nacional,
incluyendo todos los aspectos del vector
(ecologia, bionomia, taxonomia,
susceptibilidad y resistencia a los
insecticidas y deteccién de infeccion por
patdgenos)

Capacidad técnica a nivel central para
orientar las acciones de manejo integrado
de vectores

Existencia a nivel pais de recursos
humanos capacitados y equipos para el
control vectorial, con controles de calidad
a equipamientos e insecticidas

Insumos estratégicos a nivel nacional
distribuidos a nivel regional segun
situacion epidemioldgica vigente y
requerimiento de stock.

Sistema de informacioén y
georreferenciamientos para todas las
acciones de vigilancia y control vectorial.

» Articulacién efectiva y permanente a través
de la EGI con todos los componentes, para
el analisis de situacion y la toma de
decisiones de control vectorial.
Cooperacion en la aplicacion de las
normativas municipales, para la reduccion
y eliminacion de los criaderos de vectores.
Implementacion de la Ley 3361 en
establecimientos de Salud y Afines.
Habilitacion de responsables técnicos en la
gestion integral de residuos generados en
establecimientos de salud y afines.
Fortalecimiento de las Unidades
Entomoldgicas en la vigilancia y control
vectorial

~

~

~

~

~

~

~

~

~

>

~

~

~

~

~

~

>

~

)

ponente D y E: Manejo Integrado de vectores y control del ambiente

OPORTUNIDADES
Convenios internacionales, nacionales e
interinstitucionales para el fortalecimiento del
componente vectorial a través de la ejecucion
de proyectos
Participacién en diferentes espacios
internacionales y regionales en el tema
vectorial (comisiones regionales,
intergubernamentales).
Cooperacion técnica con agencias
internacionales (OPS/OMS, PNUD, USAID,
etc.).
Implementacion de nuevas tecnologias para la
vigilancia y control vectorial.
Fortalecimiento de la Seguridad Sanitaria en
puntos de entrada al pais mediante la
aplicacion del Reglamento Sanitario
Internacional (2005).
Acuerdos - Convenios con Universidades y
Centros de investigacion para la divulgacion y
el desarrollo de estrategias integradas de
vectores
Desarrollo e implementacion de un laboratorio
de Biotecnologia para el fortalecimiento de la
vigilancia y el control vectorial.
Voluntad politica para la implementacion de
planes municipales para la correcta gestion de
residuos hospitalarios (cambio de gobierno).
Desarrollo de estudios para la evaluar el uso
de nuevas tecnologias para la vigilancia y
control vectorial.
Concienciacion a profesionales del sector
salud sobre la importancia de la correcta
gestion de residuos hospitalarios

Estrategia de Gestion Integrada (EGI)-Arbovirus
2022-2026

38




Ministerio de . - GOB'ERNO PW?“A"
Y BIENESTAR sociaL  m NACIONAL d&('vgcni&

VICEMINISTERIO DE RECTORIA Y VIGILANCIA DE LA SALUD VICEMINISTERIO
CENTRO DE OPERACIONES Y VIGILANCIA DE EVENTOS (COVE) MSPYBS

Analisis FODA |
DEBILIDADES | AMENAZAS
» Pérdida de recursos humanos técnicos » Falta de empoderamiento en cuanto a la
calificados (rotacion, jubilacién, inestabilidad gestion ambiental en el nivel gerencial
laboral) (Gobernacion, municipalidades, hospitales,
» La escasa publicacion cientifica generada a fiscalia del ambiente y otros) y a nivel
partir de informacion producida en la comunitario.
vigilancia y control vectorial. » Injerencias politicas a nivel departamental,
» La escasa promocion de actividades que municipal.
conlleva la gestion de los residuos en los » Insuficiencia del presupuesto contemplando la

ESyA. co-circulacion de arbovirosis y otras ETV.
» Insuficiencia de entomadlogos en el pais. Ofertas de productos y equipamientos de
» Falta de centros de formacion y dudosa calidad.
especializacion de técnicos y profesionales. Resistencia de los vectores a insecticidas de

~

~

» Falta de disponibilidad de fondos inmediatos uso en salud publica y escaso desarrollo de
en casos de emergencias/epidemias. nuevos insecticidas aprobados para salud

» Lentitud en los procesos administrativos publica. Situaciones climaticas adversas.
para la adquisicion de insumos estratégicos » Baja percepcion de riesgo por parte de la
en las licitaciones. poblacién que conlleva a la poca o nula

» Recursos humanos limitados (cantidad y colaboracion en las acciones de eliminacion de
capacidad técnica) para la ejecuciéon de criaderos.
trabajos a nivel de las regiones sanitarias en » Falta de controles que regulen la actividad
el manejo de residuos. privada en cuanto al uso y aplicacion de

» Escasa disponibilidad de vehiculos para el insecticidas de forma indiscriminada.
desarrollo de las intervenciones. » Falta de inclusién de temas de gestion de

» Debilidad de las instituciones para la gestion residuos hospitalarios en las carreras
integral de residuos. relacionadas a las areas del ambiente y salud.

» Falta de presupuesto para la cobertura del » Falta de ordenanzas que regulen la
servicio de recoleccion, tratamiento y recoleccién y tratamiento de residuos
disposicion final de los RSH generados en Bioinfecciosos.
los hospitales. » Escaso cumplimiento por parte de las

» Falta incorporar a los medios de prensa municipalidades del manejo de residuos
(radial y televisiva), las comisiones vecinales soélidos en general, desde la recoleccién
de los municipios y al ministerio de (alcance limitado) hasta la disposicion final (la
educacion. gran mayoria de los rellenos sanitarios no

» Falta incorporar acciones directas entre los cuentan con estudio de impacto ambiental).
municipios y la fiscalia del medio ambiente » Debilidad en la coordinacion de la vigilancia
para los establecimientos con sanitaria de insecticidas de uso Domi sanitario
irregularidades (patios baldios, malezas, y en salud publica y en el control de calidad de
acumulacion de residuos y otros) los productos que solicitan registro sanitario.

~

El aumento de los servicios y el fortalecimiento
de las USF a nivel pais, no va acompanado del
aumento en el presupuesto para la cobertura
del servicio de los residuos que se genera
ESyA.
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Componente D

Resultados

Indicadores

\ Manejo integrado de vectores

R6 7Plan de
Manejo Integrado de Vectores (MIV) de arbovirosis actualizado e
implementado

1. Numero de talleres intersectoriales para la actualizacion,
socializacion y aprobacion del plan.

2. Numero de distritos contemplados en el Plan Nacional de
Vigilancia Entomoldgica/ total de distritos a nivel pais.

3. Numero de distritos con acciones de vigilancia y control vectorial
supervisadas / numero de distritos a nivel pais.

4. Numero de distritos con monitoreo de la susceptibilidad /
resistencia a insecticidas realizados/ numero de areas
contempladas en el plan.

5. Numero de investigaciones
publicadas o divulgadas.

6. Numero de distritos con monitoreo y evaluacion del
cumplimiento de actividades conforme los planes establecidos.

7. Numero de laboratorios entomoldgicos creados y equipados
para el fortalecimiento de la vigilancia y control vectorial.

8. Numero de distritos con estrategias innovadoras para el control
vectorial implementadas.

entomoldgicas realizadas,

Actividades Tareas Periodo de ejecucion Responsable
R6A1 a. Definir el equipo intersectorial
Actualizacion, que .conformara la _mesa de X EGI/SENEPA
elaboracién trabajo para la actualizacion del
multisectorial, plan de MIV. :
socializacién y su | P- Invitaciony convocatoria para
posterior aprobacién los talleres de actualizacion del X SENEPA
por resolucién |_Plan de MIV. —
ministerial del plan de | C- ] Org’anlzamon y X SENEPA
manejo integrado de | calendarizacion de los talleres.
vectores enfocado a | d- Recopilacion del borrador
arbovirosis final y su socializacion para su X SENEPA
Ultima correccion.
e. Redactar modelo de
Resolucion Ministerial y remitir a X SENEPA
la  Direccion  General de
Gabinete a sus efectos.
R6A2 a. Realizar el levantamiento de
Implementacién ~ del indice de infestacion larval
plan de vigilancia | S€9Un metodologia y X X X SENEPA
entomolégica cronograma establecido para
cada area de riesgo segun el
plan.
b. Realizar la vigilancia por el
mgtodo de coIocacnon’ de X X X SENEPA
ovitrampas en areas
seleccionadas para el efecto.
c. Elaborar el plan anual de
necesidades de insumos para la
vigilancia entomoldgica y X X X SENEPA
gestionar las adquisiciones, para
su posterior distribucion.
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de (ll/ ?cnfey

ReAS o
Aplicacion ~ de  las | SOy QL , 9 , X X X VIVAS/GOBIERNOS
medidas de vigilancia y areas sin  circulacién  viral LOCALES. ONG, ETC
control vectorial |-confirmada. __
conforme a lo | b- Realizar capacitaciones para | X x | DGPS, SENEPA, COMISIONES
establecido en el plan de el abordaje comunitario integral. VECINALES
MIV segin escenario | G Elaborar planes de abordaje
epidemiolégico. participativo en los diferentes
sectores (educativos, servicios X X X SENEPA, DGPS, EGI
de salud, comunitarios, sector
privado, empresarial, etc.).
d. Aplicar control fisico y quimico
en areas con casos sospechosos
o confirmados, segun los X X X SENEPA
protocolos establecidos en ciclos
completos.
e. Geprrefenglar y mapear las X X X SENEPA
areas intervenidas
f. Elaborar plan anual de
necesidades de insumos para el
control vectorial y gestionar las X X X SENEPA
adquisiciones para su posterior
distribucion.
R6AA4. a. Realizar visitas de supervision
Supervisién y monitoreo | Y monitoreo para la verificacion
a las Zonas Operativas delluso correcto de quipos de
Regionales ~ para el | fociado, uso de equipos de| y |y | x SENEPA
correcto  cumplimiento | Proteccion individual,
de las acciones de | Preparacion de mezcla de
vigilancia y  control in§§cticidas y aplicacion
vectorial; y ejecucion del | eficiente.
plan de control de | b- Realizar supervision directa e
calidad de equipos UBV. indirecta a operadores de X X X SENEPA
campo.
c. Realizar pruebas del tamafio
de las gotas de insecticidas X X X SENEPA
/calibracion de maquinas
rociadoras.
d. Verificacién del cumplimiento
de las dlreptrlc_:gs técnicas en X X X SENEPA
cuanto a la dilucién y preparacion
de cada formulado de insecticida.
e. Supervisar la realizacion de
Ilmpleza y mantenimiento de X X X SENEPA
equipos rociadores conforme al
plan.
R6AS5. a. Colectar, a través de las USFs
Mantenimiento de un u otros, especimenes de Aedes
insectario con la aegyptilt’an campo mediante la X X X SENEPA
capacidad técnica para c':olocamon de_owtrampas en las
cria de cepas locales de areas seleccionadas, para la
Aedes aegypti y de la obtencién de cepas locales.
cepa de referencia. b. Cria de mosquitos 'y
mantenimiento  de  colonias X X X SENEPA
locales y cepa de referencia.
C. Actqallzac!on del personal en X X X SENEPA
el manejo del insectario.
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R6AG.

Desarrollo y ejecucion de
pruebas bioldgicas de

a. Efectuar los bioensayos
siguiendo las metodologias
de papeles impregnados
(OMS) ylo Botellas

susceptibilidad y X X X SENEPA
resistencia a insecticidas | IMPregnadas  (CDC), para
bn 4reas de interés determinar el grado de
susceptibilidad ylo
resistencia.
b. Determinar la curva de
mortalidad y razon de | X X X SENEPA
resistencia.
C. Elevar informes vy
confegmonar ~ mapas |y X X SENEPA
actualizados de areas de
susceptibilidad y resistencia.
R6A7. a. Ampliar el equipo técnico
Implementacion de la de investig'acién en X X SENEPA
vigilancia entomo- | Entomologia
virolégica, para el | b- Realizar un cronograma de
fortalecimiento de la | Prioridades para ser incluidas X SENEPA
vigilancia entomologica y | €N la  vigilancia entomo-
ejecucion de acciones de | Virologica.
control  vectorial de | ¢- Desarrollo de lineas de
manera preventiva. investigacion priorizadas. X X X SENEPA
R6AS. a. Sostener el monitoreo y la
Monitoreo y evaluacion evaluacion de las acciones
de las  actividades | eStablecidas a ser | X X X SENEPA
establecidas en el marco | eiecutadas.
del Plan de MIV.
R6A9. a. Conformar el equipo
Elaborar un proyecto multisectlc?rial para la
regulatorio en el marco elaboracién de un proyecto X SENEPA
de las acciones de control | regulatorio en el marco de las
vectorial. acciones de control vectorial.
R6A10. a. Conformar el equipo
Desarrollo y ejecucion de | técnico mediante resolucion | x SENEPA
estrategias innovadoras | Ministerial.
para la rectj)ucc_:ién. de [, Construccion de
Casos por arbovirosis en | jnfraestructura necesaria
el pais. para la implementacion de la X X SENEPA
estrategia seleccionada.
C. Establecer areas
prioritarias para la
implementacién de
metodologias  innovadoras, X X SENEPA-DGVS
conforme a lineamientos
epidemiolégicos.
d. Establecer alianzas
estratégicas para la X X X SENEPA.
transferencia de tecnologias.
e. Disefio y ejecucion del plan
de capacitacion a los
X X SENEPA

diferentes componentes.
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Componente E

Resultados

Indicadores

Actividades

R7A1

Promover la designacion
para la conformacion de
equipos
interinstitucionales para el
desarrollo

de las actividades.

1. Involucrar activamente a X

Manejo integrado del ambiente

R7

Planes para la gestion de residuos sélidos elaborados e
implementados, (recoleccion, transporte, tratamiento y disposicion
final (RTTyDF) de residuos generados en Establecimientos de
Salud y Afines (ESyA)

1Cantidad de ESyA con énfasis en areas prioritarias del pais con
planes de gestion de residuos hospitalarios implementados.

2. Especificaciones técnicas para los contratos de empresas
recolectoras de residuos hospitalarios generados en los ESyA
establecidas.

3. Incorporacion para la cobertura de RTTyDF recoleccion de
residuos en los municipios ESyA del pais.

4 Numero de ordenanzas municipales actualizadas en base al
marco legal de los ESyA promulgadas en todo el pais

5. Coordinacion con los municipios de las areas prioritarias del pais
para la RTTyDF de los residuos en los ESyA

Periodo de
ejecucion
Cc

Responsable

MADES-FISCALIA DEL AMBIENTE-
DIGESA- MUNICIPIOS

los actores de acuerdo al
ambito de su competencia

2. Establecer cronograma X MADES-FISCALIA DEL AMBIENTE-
para las reuniones, talleres, DIGESA

otros.

3. Realizar talleres de X X X MADES-FISCALIA DEL AMBIENTE-

capacitacion orientados a DIGESA
funcionarios municipales
sobre la gestion de los
residuos en los ESyA;
determinantes ambientales

que inciden con la Salud

residuos en ESyA

Publica
R7A2 1. Planificar y ejecutar X X | MADES-FISCALIA DEL AMBIENTE-
Control y Vigilancia de los | actividades DIGESA
planes de gestion de interinstitucionales

2. Fiscalizacion de X X | MADES-FISCALIA DEL AMBIENTE-

ejecucion de los planes DIGESA
en los ESyA sobre la

gestion de residuos.

3. Evaluar el impacto y X MADES - DIGESA
Establecer las medidas
correctivas de la
implementacion de los
planes de gestion de

residuos en los ESyA.
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R7A3 1.Incorporar de manera X X MADES-FISCALIA DEL
Promocidn de convenios dinamica AMBIENTE-DIGESA- MUNICIPIOS
de los sectores publicos y | l0s actores y establecer

privados relacionados con | responsabilidades de

la gestion de residuos ejecucion de planes de

generados en los ESyAa | acuerdoa su

nivel nacional. competencia.

R7A4 1.Agendar reuniones X X MADES-FISCALIA DEL

Coordinacién para la
revision de la
actualizacion de las
ordenanzas municipales
sobre la gestion de

AMBIENTE-— DIGESA-
MUNICIPIOS

2.Evaluar las ordenanzas
existentes

MADES-FISCALIA DEL
AMBIENTE-— DIGESA-
MUNICIPIOS

residuos en los ESyA a 3. Fomentar la X X MADES-FISCALIA DEL
nivel nacional promulgacion de nuevas AMBIENTE-— DIGESA-
ordenanzas a través de las MUNICIPIOS
juntas municipales.
4 Elaborar ordenanzas X X MUNICIPALIDADES
municipales sobre
reuniones de residuos
R7A5 1. Agendar reuniones, X X CONSEJO NACIONAL DE

Establecimiento de
alianzas entre los
componentes del Consejo
Nacional de Salud para
revisar las estrategias de
gestion de residuos de los
ESyA

talleres para definir
estrategias de gestion de
residuos en los ESyA

SALUD-DIGESA
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Componente F:
Vigilancia Epidemiologic
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ESTRATEGIAS DE TRABAJO

Componente F: Vigilancia Epidemiolégica
Responsables: Direccion General de Vigilancia de la Salud/ Red de Vigilancia
Objetivo
> Aumentar la sensibilidad y oportunidad de la vigilancia universal de las arbovirosis, en
los diferentes niveles de la red.
»  Desarrollar la capacidad necesaria para la deteccion oportuna y el control de brotes.

ACCIONES ESTRATEGICAS
F1

»  Diagnéstico situacional de los sistemas de vigilancia relacionados con las
enfermedades arbovirales a nivel nacional y en las regiones sanitarias

»  Implementacion del sistema de vigilancia unico, integrado y estandarizado de
arbovirosis.

> Monitoreo de la implementacién del sistema de vigilancia integral de arbovirosis.

> Analisis de la Informacion sobre la situacion epidemioldgica y el riesgo a brotes.

»  Intervencién del equipo de respuesta rapida en la comunidad para la captacion
oportuna de los casos.

Estrategia de Gestion Integrada (EGI)-Arbovirus
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Analisis FODA

Componente F: Vigilancia Epidemiolégica

FORTALEZAS |

Existencia de Unidades Epidemioldgicas, en todas
las Regiones Sanitarias.

Capacidad instalada, a nivel pais, de una
estrategia de comunicacion colaborativa entre las
unidades epidemioldgicas regionales.

Existencia de epidemidlogos hospitalares en los
grandes hospitales: especializados, generales,
regionales y distritales.

Capacidad de vigilancia epidemiolégica y
respuesta ante las arbovirosis con intervencién en
los micro - territorios a través de las USF, centros
y puestos de salud.

Capacidad diagndstica de las arbovirosis a través
de la red de laboratorios.

Capacidad instalada para diagndstico de precision
con laboratorios de biologia molecular en los
hospitales.

Capacidad instalada de servicios notificantes en la
red privada y otros servicios no dependientes del
Ministerio de Salud Publica (Hospital Militar,
Hospital Policial, IPS y sus periféricas, Hospital
Clinicas, otros)

Capacidad de Busqueda Activa Institucional (BAI)
en todos los niveles de atencion.

Fortalecimiento de las Unidades Epidemioldgicas
Regionales (UER) con RRHH y equipos
informaticos (computadoras, notebooks, tabletas,
teléfonos celulares).

Buena articulacion con el SENEPA local para las
intervenciones en terreno y notificacion de los
casos.

Capacidad resolutiva y andlisis de los datos por
parte de los epidemidlogos regionales.
Colaboracién con la vigilancia de las
Enfermedades Febriles Eruptivas (EFE), mediante
la vigilancia de las arbovirosis.

~

~

~

~

~

~

~

~

~

~

~

~

>

~

~

~

~

OPORTUNIDADES

Voluntad politica de autoridades Regionales para
llevar a cabo los trabajos técnicos.

Adaptar la EGI-Arbovirosis a nivel regional para el
abordaje de la vigilancia local.

Disposicién de nuevas tecnologias para el uso de las
fuentes de informacion, en apoyo a la vigilancia
epidemioldgica.

Disposicién e implementacién de una plataforma
online para visualizacion de los datos de las
arbovirosis a nivel nacional y regional, para tomas de
decisiones.

Capacitacion a todo personal de salud que se
incorpore a la red de vigilancia a través del Programa
de Entrenamiento de Epidemiologia de Campo
(PEEC) y Nivel Basico (FRONTLINE).
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Analisis FODA

Componente F: Vigilancia Epidemiolégica

~

~

~

~

~

~

~

~

~

~

~

~

~

~

~

DEBILIDADES

Débil integracion de la EGI — Arbovirosis entre todos los
componentes a nivel regional.

Dificultades en la coordinacion para el envio de las
muestras, entre el equipo de epidemiologia y el
laboratorio local.

Déficit del sistema de trasporte de muestras para
laboratorio, desde los niveles de atencion.

Falta fortalecer la capacidad de diagndstico de las
arbovirosis por parte del personal de salud en los
diferentes niveles de atencion y complejidad, en el
marco de las redes integradas e integrales de Servicio
de Salud (RIISS).

Falta de actualizacion permanente en vigilancia
epidemioldgica del personal de salud, de los distintos
niveles de atencion.

Baja colaboracién de los profesionales médicos para la
notificacion y completitud de las fichas epidemioldgicas,
en todos los niveles de atencion de salud sea este
publico, privado y otros sectores de atencion.
Dificultad de las intervenciones debido a la baja calidad
de los datos de notificacion.

Débil capacidad de articulacion con los Programas de
Salud y la red de vigilancia para la captacion de los
eventos asociados a arbovirus. Con enfoque a sospecha
de Zika, principalmente.

Insuficiente espacio fisico para la instalacion de la sala
de situacién permanente para las arbovirosis.

Déficit en capacitacion del personal del laboratorio de
servicios, en el rol de vigilancia

Escaso RRHH capacitado para la conformacion de las
brigadas para intervencion de brotes de arbovirosis.
Déficit en socializacion de las actualizaciones del
protocolo de laboratorio para toma, envié y
conservacion de las muestras, en todos los niveles de
atencion.

Demora en la respuesta de los resultados de los casos
enviados a LCSP, en periodos epidémicos.

Escasa capacidad en el uso de las herramientas
cartograficas, para las intervenciones en terreno y
georreferenciamientos de casos de arbovirosis.
Superposicién de sistemas y falta de vinculacion entre
ellos (uso del HIS con el sistema de arbovirosis)

AMENAZAS

Inestabilidad del personal capacitado de
epidemiologia, con los cambios de
autoridades.

Traslado permanente de la poblacion, de
un lugar a otro.

Poca percepcion de riesgo y participacion
de la comunidad, por desconocimiento en
prevencion.

Cambio climatico y calentamiento global
que favorecen el desarrollo, la adaptacion
y proliferacion de los vectores.

Alto transito de personas que favorece
dispersion de las arbovirosis a nivel
nacional.

Alto flujo de migracién de las personas a
través de las fronteras

Bajo compromiso de autoridades
municipales para el apoyo de las
actividades de prevencion, control e
intervenciones locales.
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Planificacion
Componente F
RESULTADOS

Vigilancia Epidemiologica

Un sistema de vigilancia de arbovirosis integrado con los deméas componentes:
entomoldgico y laboratorial, que optimice el analisis de la informacion para
mejorar la toma de decisiones con miras al impacto en las acciones de
prevencion y control.

Numero de regiones que implementan el sistema integrado Unico, de
vigilancia de arbovirosis entre el total de regiones del pais.

Numero de regiones que realizan un analisis integrado de las arbovirosis/total
de regiones que tienen sistemas de vigilancia integrada.

Numero de regiones que han realizado el diagnostico situacional del sistema
de vigilancia de arbovirosis entre total de regiones.

Numero de regiones que dan seguimiento y evaluacién en la implementacion
del sistema de vigilancia integral de arbovirosis entre el total de regiones del

INDICADORES

Actividades

R8A1

Diagndstico de la situacion de los
sistemas de vigilancia relacionados
con las arbovirosis a nivel nacional y
en las regiones sanitarias.

pais.

Periodo de

ejecucion
M

1.Elaboracion de la guia
metodoldgica de los diagndsticos de
la situacion de los sistemas de
vigilancia de arbovirosis

Responsable

Grupo técnico de
expertos de DGVS,
OPS.

2. Inventario de los sistemas de
vigilancia relacionado con las X
enfermedades de arbovirosis.

Grupo técnico nacional
de arbovirosis

3. Elaboracién de una propuesta de
integracion de los subsistemas de X
informacién de vigilancia.

Grupo técnico nacional
de arbovirosis

4. Aprobacion de la propuesta

Grupo técnico nacional

Implementacion del sistema de
vigilancia unico, integrado y
estandarizado de arbovirosis

X de arbovirosis
R8A2 1.Elaboracion de protocolo genérico Grupo técnico nacional
para la arbovirosis en las Américas X X | X de arbovirosis

2.Mantenimiento del sistema de
vigilancia con base en el protocolo X X | X
genérico para arbovirosis

Grupo técnico nacional
de arbovirosis

3.Gestién de recursos para
implementar y mantener sistemas X X | X
de vigilancia integrado

Grupo técnico nacional
de arbovirosis

4.Capacitacion del personal con

Grupo técnico de

énfasis en el analisis integrado de expertos de DGVS,
. X | X | X

las arbovirosis OPS.

5. Elaboracion de informes basados

en indicadores estandarizados que

faciliten la comparabilidad entre las X X | x Grupo técnico nacional

Region.

de arbovirosis
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1.Establecimiento de indicadores de "
e . : . Grupo técnico
evaluacion de la calidad de informacion .
. nacional de
y de entrega de reportes al sistema de arbovirosis
R8A3 vigilancia integral de arbovirosis
Monitoreo de la implementacion del 2.Monitoreo de la operatividad del Grupo técnico
sistema de vigilancia integral de sistema de vigilancia a través del andlisis X nacional de
arbovirosis integrado arbovirosis
3.Conformacién de una red de Grupo técnico
investigacion de las arbovirosis en las X nacional de
América arbovirosis
4. Elaboracion de al menos 2 Grupo técnico
investigaciones operativas al afio con la X nacional de
regional. arbovirosis
5.Retroalimentacion a los subsistemas X OPS/Grupo técnico
contribuyentes nacional
R8A4 1.Actualizacion de la situacion
Anadlisis de la Informacién sobre brotes | €Pidemiologica en sala de situacion y X OPS/Grupo técnico
por Arbovirus anélis.is d_e riesgo de brotes por nacional
arbovirosis
2. Trabajar con el equipo
multidisciplinario para adecuar la X OPS/Grupo técnico
informacion en el plan de comunicacién nacional
social, de riesgo o crisis.
3. Ent'rega dg informacion y orlentaglon OPS/Grupo técnico
a las instancias correspondientes (nivel X -
iy . . nacional
politico, técnico y poblacion en general)
4. Monitoreo y evaluacion de las X OPS/Grupo técnico
intervenciones y medida del impacto. nacional
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ESTRATEGIAS DE TRABAJO
Componente G: Laboratorio de Salud Publica
Responsables: Laboratorio Central de Salud Publica
Objetivo
»  Contar con una red de laboratorios con capacidad de generar informacion oportuna,

confiable y de calidad para la toma de decisiones en vigilancia, prevencion y control
de arbovirosis.

ACCIONES ESTRATEGICAS
G1

> Fortalecimiento de la capacidad de respuesta de los laboratorios regionales y del
laboratorio de referencia.

G2

»  Garantia del flujo de informacion desde el laboratorio de referencia hacia lared y
viceversa y a los diferentes actores del sistema de salud y componentes de la EGI.

G3

> Armonizacién de los algoritmos y protocolos regionales para la deteccion y vigilancia
de infecciones por Arbovirus.

G4

»  Fortalecimiento de los procesos del sistema de gestion de calidad.

G5

»  Establecimiento de lineas prioritarias de investigacion operativa para fortalecer tanto
el diagndstico como la vigilancia de las Arbovirosis.

Estrategia de Gestion Integrada (EGI)-Arbovirus
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Analisis FODA
FORTALEZAS OPORTUNIDADES
» Cuenta con plataformas tecnolégicas para el » Los procesos de adquisicion de estuches
diagnostico oportuno. comerciales (licitaciones) aprovechando
» Cuenta con personal capacitado los conocimientos generados en la RELDA
» Forma parte de la RELDA. » Descentralizacién de procesos de
» Coordina la Red de laboratorio de las Regiones. vigilancia en las redes nacionales
» Capacita al personal de laboratorio de las » Disponibilidad de nuevas tecnologias y
diferentes regiones del pais tanto publico como sistemas de diagndstico mas eficientes.
privado. » Existencia de laboratorios de la vigilancia
» Cuenta con BLS-3 para el manejo de patdogenos epidemioldgica en las regiones sanitarias
exoéticos. » Hospitales fronterizos con capacidad de
» Participa en controles de evaluacion externa de diagndstico de laboratorios.
calidad. » Iniciacion de la vigilancia gendmica de las
» Elabora Paneles de Control de Calidad para los Arbovirosis.
laboratorios de la Red. » Descentralizacion del diagnostico.
» Comunicacion rapida y sostenida entre las »
diferentes regiones
» Cuenta con un sistema protocolizado de
seleccion de muestras prioritarias para la
vigilancia.
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Analisis FODA

Componente G: Laboratorio de Salud Publica

DEBILIDADES

AMENAZAS

» Sobrecarga del laboratorio nacional de
referencia con funciones diferentes a la
vigilancia epidemioldgica (diagndstico
individual) y afectacion de la actividad de
referencia.

» Los laboratorios Regionales no cuentan
con la misma capacidad de diagnéstico de
las Arbovirosis.

» No existe normativa especifica para el
envio y conservacion de las muestras de
arbovirus de las diferentes regiones al
LCSP.

» Deficiencia en la validacion de estuches
seroldgicos (investigacion operativa).

» Falta de Presupuesto para él envio de
muestras al Laboratorio Central de Salud
Publica.

» Escasa produccion cientifica generada a
partir de la vigilancia virologica.

» Disponibilidad de recursos humanos para
la realizacion de visitas planificadas de
supervision a los laboratorios integrantes
de la red.

» Sistema de comunicacion digital que
integre la vigilancia de arbovirosis.

» Inestabilidad del personal (alta rotacion, contratos
temporales)

» Sostenibilidad en la provision de reactivos (PCR y
serologia), debido a la dificultad a la adquisiciéon
de reactivos e insumos por la burocracia
administrativa.

» Sistema de licitaciones o adquisicion de estuches
comerciales que toma en cuenta el precio y no
las caracteristicas técnicas o especificaciones del
laboratorio de referencia.

» Toma de decisiones sobre uso de
reactivos/metodologias no validadas en la region.

> Introduccioén de nuevos arbovirus.
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Planificacion Laboratorio de Salud Publica

Componente G

RESULTADOS R9
Informacion generada, por los laboratorios, oportuna, confiable y
de calidad para la toma de decisiones en vigilancia, prevenciéon y
control de arbovirosis

INDICADORES 1. Numero de laboratorios regionales designados por el nivel central del
pais con un sistema de gestién de la calidad establecida/ numero de
laboratorios regionales designados por el nivel central.

2. Numero de laboratorios regionales designados por el nivel central del
pais con algoritmos y protocolos armonizados /numero de laboratorios
regionales designados por el nivel central.

3.Numero de laboratorios regionales designados por el nivel central del
pais con plataformas instaladas para diagnostico serolégico
(DEN-CHICK-ZIKA) /nimero de laboratorios regionales designados
existentes.

4. Numero de laboratorios regionales designados por el nivel central del
pais con plataformas instaladas para diagnéstico molecular
(DEN-CHICK-ZIKA) /numero de laboratorios regionales designados
existentes.

5.NUumero de los laboratorios regionales designados por el nivel central
del pais con capacidad para diagndstico y vigilancia de DENV,
CHIKV-ZIKA /nimero de laboratorios regionales designados existentes

Actividades Tareas Periodo de Responsable
ejecucion
R9A1 1.Elaborar un manual
Fortalecimiento de la capacidad de | Para el diagndstico porel | LCSP, OPS/OMS
respuesta de los laboratorios regionales y | laboratorio en el cqntexto
del laboratorio de referencia. de la EGI de Arbovirus

2. Realizar un plan de
capacitacion  sostenible
que abarque diagndstico
seroldgico, molecular, X X X LCSP
virolégico, bioseguridad,
buenas practicas de
laboratorio.

3. Formular un modelo
para un plan de

contingencia de X LCSP, DGVS
laboratorio ante
epidemias.

4. Diagnostico serolégico
y molecular en 16
establecimientos de
salud.

Red Nacional de
X X X Laboratorios, LCSP,
DGVS
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5.Adecuar de
infraestructura de
laboratorios

regionales para la
implementacion de

Red Nacional de
Laboratorios, LCSP,

pruebas DGVS
diagndsticas
serolégicas y
moleculares
R9A2 1. Participar en la
Garantia del flujo de informacion | construccion de los
desde los laboratorios central y | Protocolos LCSP
su red hacia los diferentes | Nacionales de
actores del sistema de salud y V'g"anc.'a.'
componentes de la EGI 2 P.art'c'par en las
reuniones periodicas
S LCSP
de seguimiento EGI-
Arbovirosis.
3. Integrar sistemas
informaticos de
vigilancia de casos y
de laboratorio para
garantizar el flujo y LCSP, DGVS
disponibilidad de
informacioén en
diferentes niveles
nacionales.
4. Participar en las
reuniones anuales
de RELDA LCSP
R9A3 1.Generar y
Armonizacion de los algoritmos | actualizar los
y protocolos regionales para la | Protocolos y
deteccién y vigilancia de | @l9oritmos  para la
infecciones por arbovirus gie;ecc':lci_n dy
gnostco © LCSP, DGVS
arbovirus, de
acuerdo a la
situacién

epidemioldgica
nacional, regional y
global
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R9A4
Fortalecimiento de los procesos
del sistema de gestion de
calidad

1.Implementar
sistemas de gestion

de la calidad en los LCSP
laboratorios

2. Sostener el

programa de

evaluacion externa LCsp

de desempeiio de
los laboratorios

regionales
3. Participar en
programas de

evaluacion externa
de desempeniio
(EQA, por sus
siglas en inglés)
internacional

LCSP, OPS/OMS

R9A5

Establecimiento de lineas
prioritarias fortalecer tanto el
diagnostico como de
investigacion operativa para la
vigilancia de las arbovirosis

1.Participar en
evaluaciones
multicéntricas de
estuches
comerciales
(incluidas pruebas
rapidas)

LCSP, OPS/OMS

2. Participar en
evaluacion de la
utiidad de las
diferentes
muestras
biolégicas y Ia
cinética viral,
marcadores
pronosticos.

LCSP, OPS/OMS

3. Implementar la
vigilancia
gendmica de
arbovirus.

LCSP, OPS/OMS
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Componente H:
Atencion al Paciente
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ESTRATEGIAS DE TRABAJO

Componente H: Atencion al paciente

Responsables: Direccion General de Desarrollo de Servicios y Redes de Salud
Objetivo

)

Asegurar la atencion adecuada y oportuna a las personas con enfermedades agudas u
crénicas asociadas a arbovirus

ACCIONES ESTRATEGICAS

H1

)

H2

)

H3

)

H4

)

H5

Coordinacion para el desarrollo de modulos de capacitacion destinados al personal de
salud que contengan el componente de atencion a pacientes de la EGI-Arbovirosis.

Optimizacion del uso de protocolos de manejo de los casos graves de enfermedades
causadas por arbovirus.

Reorganizacién de los servicios de salud con base en el plan de contingencia existente en
los diferentes niveles de atencion al paciente

Conformacion del comité de revision entre vigilancia epidemioldgica/laboratorial y atencién
al paciente para una mejor clasificacion final de las muertes de casos con sospecha de
dengue, Chikungunya, Zika u otra enfermedad producida por un arbovirus.

Promover el desarrollo de lineas de investigacion que permitan mejorar politicas,
intervenciones y estrategias para la atencion clinica de pacientes con sospecha de Dengue,
Chikungunya, Zika u otra enfermedad producida por un Arbovirus.

Estrategia de Gestion Integrada (EGI)-Arbovirus
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Analisis FODA

Componente H: Atencién del paciente

FORTALEZAS
Existencia y accesibilidad a protocolos
regionales para manejo de paciente con
sospecha de Dengue, disponibles en
formato electrénico e impreso.
Presencia de profesionales médicos
capacitados en el manejo de arbovirosis en
el Pais
Contamos con sistemas de notificacion
obligatoria de casos de arbovirosis.
Existe una mejoria en la informacién
epidemioldgica.
Se cuenta con un enfoque integrado de
atencion clinico-control de vectores-
comunicacion social.
Existe suficiente cantidad y disponibilidad
de insumos para el tratamiento del
paciente ambulatorio y para el que
requiere internacion.
Se realiza capacitacion del personal en
forma permanente.
Mayor conocimiento por parte del personal
de salud de organizacion y funcionamiento
de la RIISS.
Existen servicios con mayor capacidad de
seguimiento para embarazadas (ecografo).
La atencion en salud esta asegurada en
todos los niveles.
Profesionales de salud de varios sectores
ya capacitados en el manejo de casos con
sospecha de arbovirosis.

OPORTUNIDADES
Uso de nuevas tecnologias para el
desarrollo de aplicaciones moviles
que permitan la implementacion de
los protocolos en el terreno.
Apoyo financiero externo para la
atencion integral de pacientes.
Capacidad para conformar equipos
multidisciplinarios para la atencién de
pacientes con secuelas.
Simplificacién de la hoja de
notificacion: nombre y apellido,
numero de cedula, teléfono, fecha de
inicio de sintomas (campos
obligatorios).
Elaboracion de protocolos de
atencion para Zika y Chikungunya.
Creacién mediante resolucion de un
comité de evaluacion en casos de
muertes dudosas asociadas a
arbovirosis.
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Analisis FODA
DEBILIDADES | AMENAZAS
»  Dificultades en la implementacion practica > Introduccion de nuevas arbovirosis u
de los protocolos de manejo del paciente otros virus con gran capacidad de
con sospecha de arbovirosis diseminacion
»  Deficiencia en el llenado correcto de las > Un alto numero acumulado de
fichas de notificacion susceptible que permita la ocurrencia
»  Falta de adherencia a protocolos de de brotes/epidemias
manejo. > Incremento de los movimientos
> Inequidad en la distribucion de los migratorios
profesionales de salud en los diferentes »  Cambios o mutaciones en los
niveles de atencién serotipos de los arbovirus circulantes.
»  Dificultad para el diagndstico diferencial >  Falta de prevision de remuneracion
entre las arbovirosis por falta de adecuada para el profesional de
disponibilidad de métodos auxiliares de salud en situaciones de emergencia.

diagnostico en todas las regiones.

> Deficiencia de registro de los signos y
sintomas en los expedientes clinicos de
casos con sospecha de arbovirosis

»  Faltan Unidades de Salud de la Familia
distribuidas en los territorios mas
vulnerables del Pais.

> Ausencia de planes de contingencia a nivel
local multisectorial para brotes y/o
epidemia.
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Planificacion Atencion al paciente
Componente H

RESULTADOS R10

Mejorar la calidad del diagnéstico, clinico, laboratorial,
diagnostico diferencial y manejo integral de casos con sospecha
de dengue, chikungunya, Zika u otra enfermedad producida por
un arbovirus para reducir letalidad y el impacto de las secuelas
de estas enfermedades

INDICADORES 1. Numero de médicos capacitados en guias de manejo de
casos con sospecha de dengue, chikungunya, Zika u otra
enfermedad producida por un arbovirus / Numero total de
meédicos en plan de capacitacion, por cada afo.

2. Numero de enfermeras capacitadas en manejo integral de
casos con sospecha de dengue, chikungunya, Zika u otra
enfermedad producida por un arbovirus /Numero total de
enfermeras en plan de capacitacién, por cada afo.

3. Numero de médicos capacitados que utilizan adecuadamente
las guias y protocolos de manejo de casos sospecha de
dengue, chikungunya, Zika u otra enfermedad producida por un
arbovirus /Numero total de médicos capacitados, por cada 2
anos.

4. Numeros de enfermeras capacitadas que utilizan
adecuadamente las guias y protocolos de manejo de casos con
sospecha de dengue, chikungunya, Zika u otra enfermedad
producida por un arbovirus /Numero total de enfermeras
capacitadas, por cada 2 afos.

5. Numero de establecimientos de salud publica cuyos médicos
y enfermeros hayan completado la formacion en las guias y
flujogramas de atencion a pacientes/Numero total de
establecimientos de salud publicos del pais, por cada aio.

6. Numero de establecimientos de salud publica que cuentan
con planes de contingencia/ Numero total de establecimientos
de salud publicos del pais, por cada afo.

7.Tasas de letalidad para cada arbovirosis
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Actividades Tareas Plazo de Responsable
ejecucion
cC M L
R10A1.
Coordinacién para el desarrollo de | 1. Revisar y adaptar el X DGDRSS
modulos de capacitacién destinados al | protocolo de arbovirosis INS
personal de salud que contengan el LABCEN
componente de atencién a pacientes de | 2. Elaborar la agenda y DNERS
la EGI-Arbovirosis. cronograma de capacitacion | X | X | X DGVS
(lugar, donde. cuando) DGPS
3. Identificar y designar a los DGPROMOCION
docentes X ORGANISMOS
MULTILATERALE
4, Morytoreo dela x | x S
capacitacion
1.Prevision de flujogramas y
R10A2. protocolos para los servicios | X
Optimizacion del uso de protocolos de | de urgencias
manejo de los casos graves de | 2. Asegurar la participacion DGDRSS
enfermedades causadas por arbovirus de los funcionarios de blanco x | x INS
en las capacitaciones
programapdas. LABCEN
: . DNHERS
3. Realizar el monitoreo de la
NS DGVS
participacioén en las X | X DGPS
itacion rogram .
programarconios DGPROMOGION
S AR ORGANISMOS
servicios (pediatria, gineco- | y | y | y | MULTILATERALE
obstetricia), el seguimiento S
de los pacientes secuelares.
5. Articular acciones de
seguimiento con los X| X | X
SIT/DIT/SENADIS
R10A3. 1.Relevamiento de datos
Reorganizacién de los servicios de salud | sobre la situacion actual del X | x
con base en el plan de contingencia | servicio y cuales son las
nuevo/existente en los diferentes niveles | necesidades en contingencia
de atencién al paciente. 2.Elaborar el plan de
contingencia o adaptar el ya
exister?te P ! X| XX
DGDRSS
3.Prever la provision de INSUMOS
; . X | X | X | ESTRATEGICOS
insumos y medicamentos
4. Reorganizacion del recurso OTROS
) SECTORES
humano ya existente o
2 X | X | X
contratacién acorde a la
necesidad
5.Mon|torear_ la apll_caC|on del x | x | x
plan de contingencia
6.Evgluar e! plan de X | x
contingencia
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R10AA4. 1. Activar el equipo integrado por | X DGDRSS
Conformacion del comité de revision entre | € director o encargado del DIGIES
vigilancia  epidemioldgica/laboratorial  y | Establecimiento  de Salud, LABCEN
atencion al paciente para una mejor | director  Medico, jefe de ANAT PATOLOGICA
clasificacion final de las muertes de casos | L@boratorio, — Encargado  de DGPS/DIRSINA

Epidemiologia, Estadigrafo vy
responsable de Programas, jefa
de Enfermeria.

2. Relevamiento y evaluacion de | X
las fichas clinicas, de laboratorio,
de epidemiologia, de anatomia

con sospecha de dengue, chikungunya, Zika
u otra enfermedad producida por un
arbovirus.

patoldgica
3. Elaboracion y presentacion de | X
informe a la instancia

correspondiente

4. Creacién mediante resolucion
de un comité de evaluacion en
casos de muertes dudosas
asociadas a arbovirosis.

R10AS5. 5.Promover alianzas con
Universidades,

Institutos y otros para el | X | X | X
desarrollo de la investigacion

Promover el desarrollo de lineas de
investigacion que permitan mejorar politicas,
intervenciones y estrategias para la atencion

clinica de pacientes con sospecha de | clinica _ DGDRSS

dengue, chikungunya, Zika u otra 1. Promover el fortalecimiento de INS

enfermedad producida por un arbovirus la investigacion en los servicios | X | X | X | DGPLANIFICACION
que cuenten con capacidades DNERS

2. Promover el fortalecimiento de
lineas de investigacion de interés
para la DGDRSS sobre las
arbovirosis.
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