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Resumen

Desde la Unidad de Inteligencia Epidemiolégica y Sanitaria (UIES) es posible detectar
cualquier contingencia en salud que se presente en el pais, y aquellas en el mundo con
potencial afectacion a México. Siendo un centro de alertamiento temprano, es posible dirigir
diferentes acciones para la atencion oportuna de la poblacion afectada o en riesgo, con

medidas preventivas y de control, segun el evento.

La UIES desarrolla actividades y emite informes de manera repetitiva y secuencial
diariamente por lo que lo ideal es que dentro de su estructura organizacional se cuente con
procedimientos de operacién que detallen los pasos y acciones que se llevan a cabo para la
emision de cada uno de los informes, describiendo las tareas, la manera en que se emplea la
tecnologia, las fuentes de informacion correspondientes y los datos que se requieren para el
cumplimiento adecuado y la descripcion de acciones operativas especificas en la
elaboracién, estructuracion y emisibn de cada uno de ellos. La elaboraciéon de
Procedimientos de Operacion Estandarizados (POES) en la UIES representa fundamental
para poder contar con documentos detallados y bien estructurados en el que se describen

paso a paso las actividades relativas a los procesos diarios que se llevan a cabo en la UIES.

Los procedimientos de operacidon mejoran la coordinacion de las actividades de la UIES,
proporcionan control organizacional, y ademas son una herramienta que proporciona
uniformidad en la realizacion y emision de los informes lo que reduce asi las posibilidades de

error.

3



Instituto Nacional de Salud Publica
Disefio e Implementacidn de los Procedimientos de Operacion Estandarizados En la Unidad de Inteligencia
Epidemioldgica y Sanitaria de la Direccion General de Epidemiologia.

INDICE

1. Introduccion

2.1 Vigilancia e inteligencia epidemiolégica.
2.2 Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiologica en México.
2.3 Unidad de Inteligencia Epidemioldgica y Sanitaria.
2.4 Generalidades de la UIES.
2.5 Monitoreo de medios de comunicacién, monitoreo de riesgos meteorologicos y
monitoreo epidemioldgico en la UIES.
B MAICO TEOTICO oot eeeeesseeeeessseeee s eeses s eesessaseeesessseeseesasseeeesasnnees 17
3.1 Informacion y sistemas de informacion.
3.2 Calidad y aseguramiento de la calidad.
3.3 Procedimientos de Operacion Estandarizados.

3.4 Diagramacioén

4. Planteamiento del problema, ... 30
5. JUSHIFICACION e seeessssssssssssss e sessssssssssssssss s 32
6. ODJEUVOS | .....cooeoeeeeeeceeeeessseeeseseeesssssss s eessssssss s sssssssss s sss s ssssssssss e 33

6.1 Objetivo General
6.2 Objetivos Especificos

7.Material y MEtOUOS | oo es s eesm s 34
7.1 Disefio

8. CONSIAEraciones €UCAS, | __......o..oooeeceeeeeeeeeeseeeeeeeseeeeeessseeeesssseesessseesesssseeeesasneees 41

9. Resultados 42

9.1 Procedimiento para la emision del Informe de
Riesgos Meteorologicos

9.2 Procedimiento para la emision del Informe de
Monitoreo permanente de Medios de comunicacion

9.3 Procedimiento para la emision del Informe de

Monitoreo Epidemiologico



Instituto Nacional de Salud Publica

Disefio e Implementacidn de los Procedimientos de Operacion Estandarizados En la Unidad de Inteligencia

Epidemioldgica y Sanitaria de la Direccion General de Epidemiologia.

LO.DISCUSION oo eeeeeeeee e eeesesee e eee e s s eeeee s seeeseseseseessesereseeeeeeen "
11 CONCIUSIONES | oot eeeeesee e eeeeses e eseeees e seeeses e seeeseseresseeeeeen 78
12. RECOMENUACIONGS | oot eeeeeeeeeses e esee s seeeses e seee s e see e eeeen 79
13. Limitaciones del @StUAIO ... ..o e eeeeseeeeseeeeseeans 80
LA BIDIOGIATTA. oo eeeeeeeee e eee s es e esee s seeeses e eeeeseseseseseesnenans 81
15. Anexos 84

5



Instituto Nacional de Salud Publica
Disefio e Implementacidn de los Procedimientos de Operacion Estandarizados En la Unidad de Inteligencia
Epidemioldgica y Sanitaria de la Direccion General de Epidemiologia.

1. Introduccion

Desde el siglo XX en nuestro pais se establecieron sistemas de vigilancia epidemiolégica
para auxiliar a los programas de higiene publica y control de enfermedades. En la era
moderna, particularmente en los afilos noventa, los subsistemas de vigilancia epidemiol6gica
del pais homogeneizaron sus procedimientos y se integraron en el Sistema Nacional de
Vigilancia Epidemiolégica (SINAVE), logrando asi unidad en los propdsitos y operacion entre

instituciones del sector salud y entre las entidades federativas.

En la Norma Oficial Mexicana NOM-017-SSA2-2012 para la vigilancia epidemiolégica se
establecen los procedimientos de operacion del SINAVE, el cual se concibe como el conjunto
de relaciones formales y funcionales, en el cual participan de manera coordinada las
instituciones del Sistema Nacional de Salud (SNS) para llevar a cabo de manera oportuna y
uniforme la vigilancia epidemiologica. EI SINAVE permite la produccion de informacion
epidemioldgica uatil para la Salud Publica a través de la integracion de informacion

proveniente de todo el pais.*

El programa de accion SINAVE 2007-2012 identifica a la informacion epidemiologica como
componente esencial de la inteligencia estratégica en la toma de decisiones en salud publica.
Esta informacidén es estratégica ya que responde a la inquietud de producir informacién
dirigida para satisfacer las necesidades de informacion de los usuarios de la misma,

orientando sus propésitos con base en la evidencia. 2

En el contenido del Plan Nacional de Desarrollo 2007- 2012 en la estrategia 8.2 se menciona
que se debe garantizar un blindaje efectivo contra amenazas epidemioldgicas y una
respuesta oportuna a desastres para mitigar el dafio al comercio, la industria y el desarrollo
regional. La instalacién y mejoramiento de unidades de inteligencia para emergencias de
salud que permitan detectar oportunamente contingencias potencialmente dafinas para la
poblacién, permitiran fortalecer la alerta ante cualquier amenaza epidemioldgica que pudiera
poner en riesgo la seguridad nacional, la planta laboral y las actividades productivas.® Para
esta estrategia el programa de accion especifico 2007-2012 de urgencias epidemiolégicas y
desastres contribuye con la implementacion de unidades de inteligencia para emergencias en
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salud, que permitan identificar y alertar con oportunidad ante la ocurrencia de eventos con
potencial de afectacion a la salud publica. Asimismo, con la atencion oportuna de estos

eventos, se mitiga el impacto en la salud de la poblacién.*

En cualquier sistema de informacién la importancia que tiene el aseguramiento de la calidad
ayuda a entregar productos que llenen las expectativas del usuario final, para hablar del
aseguramiento de la calidad se debe hablar de control de calidad; esto puede darse a partir
del establecimiento de procedimientos que se establecen para poder verificar y medir la

calidad de un producto, servicio o proceso.”

Los procedimientos de operacidbn obedecen a la necesidad de organizar y orientar
I6gicamente acciones permitiendo contar con informacion mas completa, necesaria y precisa
para facilitar el trabajo. Ninguna metodologia puede asegurar el éxito absoluto para un
control total de variables y factores que debe contener un procedimiento, sin embargo, se
intenta una aproximacion integral de las partes que deben contener estos documentos

generando mayores posibilidades de éxito y conformidad en la elaboracién de los mismos.®

En la Direccion General de Epidemiologia, desde la Unidad de Inteligencia Epidemiolégica y
Sanitaria (UIES) es posible detectar cualquier contingencia en salud que se presente en el
pais y en el mundo con potencial de afectacion a la poblacién de México. Siendo un centro
de alertamiento temprano, es posible dirigir diferentes acciones para la atencion oportuna de
la poblacién afectada o en riesgo, con medidas preventivas y de control, segun el evento. El
analisis epidemiologico de datos e informacion sobre riesgos, preparativos y actividades
desarrolladas ante emergencias en salud, es fundamental para tomar decisiones oportunas y
eficaces para su atencion; entre sus actividades, esta unidad concentra informacién sobre la
identificacion de riesgos, emite alertas en caso de ser necesario, elabora informes de forma
diaria, difunde informaciéon y da seguimiento a operativos de campo. La informacion
disponible, revisada y avalada en la UIES, representa la base para establecer diversos

apoyos necesarios en las diferentes etapas de intervencion en salud.’
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En el presente trabajo se realizd el disefio y la implementacion de Procedimientos de
Operacién Estandarizados (POES) para contar con documentacién donde se detallen pasos,
se describan tareas, las fuentes de informacion correspondientes y los datos requeridos para
el cumplimiento adecuado y la descripcion de acciones operativas especificas relacionadas

con la elaboracion, estructuracion y emision de tres de los informes principales de la UIES.
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2. Antecedentes

2.1 Vigilancia e Inteligencia Epidemiolégica

En su concepcion clasica, la vigilancia epidemiolédgica se define como la accién de observar,
recolectar y analizar sistematicamente informacion de eventos relacionados con la salud,
principalmente referidos a los dafios que ocasionan en la poblacién. Hoy en dia su definicién
y métodos de trabajo se extienden hacia una concepcion mas amplia de la salud publica que
involucra diversos procesos que inciden en el estado de salud de los grupos de poblacién,
por lo que se aplica en circunstancias, problemas y necesidades de salud de distinta
naturaleza. En este sentido, la vigilancia tiene mas que un sentido de observacion y
seguimiento epidemioldgico, al permitir el conocimiento oportuno y objetivo de los principales

problemas de salud y sus factores de riesgo asociados.

La vigilancia epidemioldgica conlleva diversas tareas enmarcadas en un proceso dindmico
gue involucra a distintos niveles de la organizacion de servicios de salud e interactia con
otras disciplinas de la Salud Publica y de la practica médica, donde la multidisciplinariedad y
el trabajo en equipo determinan, en buena medida, el éxito de la misma en la toma de
decisiones. La importancia de la vigilancia epidemiolégica se refleja en la capacidad de
generar informacion util para orientar programas e intervenciones que se requieren en la
atencion de padecimientos que afectan a la comunidad, ademéas de constituirse en un

elemento indispensable para la planeacién y evaluacién del impacto en salud.?

Para contar con un sistema de informacion confiable se requiere de verdadera informacion y
no solo de datos en la materia. Esto implica cinco grandes caracteristicas: 1) recoleccion de
datos; 2) su elaboracion; 3) presentacion de la informacion; 4) difusién de la misma y 5) uso
que se le dara. Por lo tanto es necesario contar con la “materia prima” de la mejor calidad. Es

fundamental reconocer que el proceso dependera de la calidad de los datos.®

La inteligencia epidemiolégica puede definirse como la realizacion de actividades

relacionadas ante la deteccidn temprana de riesgos potenciales para la salud, verificacion,
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evaluacion e investigacion como base para emitir recomendaciones para el control de
riesgos. La mayoria de los paises cuentan con sistemas de vigilancia epidemiol6gica
establecidos desde hace mucho tiempo, lo cual les provee de una adecuada vigilancia
basada en indicadores. Las actividades sistematicas y coordinadas de los sistemas de
vigilancia permiten generar inteligencia epidemiologica a nivel nacional e internacional, lo
cual es muy importante debido a la rapidez con la que se pueden detectar amenazas
emergentes a la salud; engloba dos componentes principales, la “vigilancia basada en
indicadores” que consiste en la recoleccion, analisis e interpretacion de datos estructurados
provenientes de sistemas de vigilancia existentes y la “vigilancia basada en eventos” que
consiste en la captura, filtrado y verificacion de informacion sobre eventos que pueden tener

una repercusién en salud publica provenientes de diferentes fuentes oficiales y no oficiales.'®

La vigilancia basada en eventos se ha establecido como una nueva disciplina cientifica que
utiliza informacion de internet donde se encuentran diversos datos que se pueden
caracterizar para proporcionar informacion sobre eventos que afecten a la salud humana. Los
sistemas de vigilancia basados en eventos utilizan datos no estructurados provenientes de
fuentes como los medios de comunicacion y otros para detectar anomalias que pudieran

indicar riesgos ante una amenaza emergente.

El potencial de la vigilancia basada en eventos como sistema de alerta temprana para las
enfermedades infecciosas y amenazas relacionadas que incluyen deteccion de riesgos
guimicos, bioldgicos, radiolégicos y nucleares se ha vuelto reconocido a nivel mundial; se
cuentan con diversos sistemas establecidos internacionalmente que proporcionan

informacién basados en la vigilancia en eventos.!
2.2 Sistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica en México

La Ley General de Salud, asi como otros ordenamientos legales, establecen que las
enfermedades de notificacion obligatoria son sujetas a vigilancia epidemiolégica. Dicha
vigilancia ha ido mejorando gradualmente desde la creacion del SINAVE en 1995. El SINAVE

se define como un conjunto de relaciones formales y funcionales, en el cual participan
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coordinadamente diversas instituciones de salud. Tiene por objeto obtener conocimientos
completos y confiables referentes al proceso salud-enfermedad en la poblacion, a partir de la
informacion generada en los servicios de salud en los ambitos local, intermedio y estatal,

para ser utilizados en la planeacién y seguimiento de los programas de prevencién y control.®

El SINAVE se rige por la Norma Oficial Mexicana (NOM-017-SSA2-2012 para la vigilancia
epidemioldgica) en donde se establece que a través del SINAVE se realiza la recoleccion
sistemética, continua, oportuna y confiable de informacién relevante y necesaria sobre las
condiciones de salud de la poblacion y sus determinantes. El analisis e interpretacion de esta

informacion permite establecer las bases y facilitar su difusion para la toma de decisiones.*

El Programa de Accion Especifico 2007-2012 del SINAVE establece que como parte
fundamental, es necesario contar con un sistema de monitoreo permanente que permita
identificar con oportunidad la ocurrencia de eventos de interés epidemiolégico o un acumulo
de riesgos con potencial de afectacion a la poblacién, con lo cual sea posible alertar o iniciar
acciones para la atencion de personas afectadas, o la eliminacién o control de riesgos. El
monitoreo se lleva a cabo 24 horas al dia durante todo el afio para identificar la ocurrencia de
eventos epidemiolégicos de importancia para la salud publica. Con la identificacion de
riesgos, se establece un proceso que genera, integra y estandariza informacién con relacion
a diversos peligros, y se ubica como una herramienta que permite tener una visién a detalle
del tipo, ubicacion, y posibles afectaciones que pueden ocurrir en todo el territorio nacional y

por estado.?
2.3 Unidad de Inteligencia Epidemiologica y Sanitaria (UIES)

En Meéxico, como parte del esfuerzo que se ha dado a las actividades de vigilancia
epidemiolégica se ha desarrollado el concepto de sala de situacion. ’

Las salas de situacion de salud son consideradas espacios fisicos y virtuales donde la
informacion en salud es analizada sistematicamente por un equipo de trabajo para

caracterizar la situacion de salud de una poblacion, especialmente durante situaciones de
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emergencia, son fundamentales para disponer de informacion, tomar decisiones basadas en
evidencias; fortalecer la capacidad institucional; vigilar la situacion; organizar la respuesta;
movilizar recursos; evaluar intervenciones; identificar necesidades; interactuar con otros
agentes; preparar y reproducir informes para decisores y gestores y producir informacion

para medios de comunicacion.*?

En nuestro pais, la UIES fue inaugurada en el mes de febrero del 2007, cuenta con los mas
modernos equipos que permiten al pais colocarse a la vanguardia en la materia, con
capacidad para afrontar situaciones epidemioldgicas criticas, asi como emergencias y
desastres originados por fenémenos naturales que pongan en riesgo la salud de la poblacion,
etc.; atendiendo asi, a la responsabilidad del sector salud de otorgar proteccion a la salud de
los mexicanos. En la UIES se lleva a cabo monitoreo de medios de diversas fuentes de
informacion, medios impresos, electronicos (radio y television) asi como de internet, en los
gue se pueden identificar sucesos de relevancia para la salud y que eventualmente ameriten

una respuesta organizada del sistema de salud.**

Entre sus actividades realizadas diariamente se encuentra la revision de todos los medios de
comunicacion del pais y parte de los medios internacionales; se recibe también informacién
del sistema de notificaciéon inmediata (Notlnmed) con respecto a la presencia de casos y
brotes de enfermedades de interés epidemiolégico. Ademas, se lleva a cabo monitoreo de
situaciones de potenciales emergencias y desastres, y monitoreo de fendmenos

meteoroldgicos.

Todas estas actividades se realizan con el objeto de disponer con oportunidad de
informacion sobre cualquier potencial riesgo o situacién que pueda afectar a la salud de la

poblacién de México. **
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2.4 Generalidades de la UIES (recursos humanos, actividades, estructura organizacional,

procesos y productos)

La UIES forma parte de la estructura organizacional de la Direccion General de
Epidemiologia, se encuentra bajo el mando de la Direccion de Investigacion Operativa
Epidemioldgica de la Direccion General Adjunta de Epidemiologia, opera permanentemente a
través del area de monitoreo en donde se mantiene una guardia de tres residentes de
epidemiologia conformada por un residente de primer afio, un residente de segundo afio y un
residente de tercer afio, los cuales realizan guardias con turnos de 24 horas por 7 dias
mediante un rol establecido y cuyas actividades son supervisadas por dos médicos adscritos
especialistas en epidemiologia.

Con base en las experiencias de los afios recientes, la intensificaciéon de la ocurrencia de
desastres, la presencia de casos y brotes de enfermedades emergentes y reemergentes,
como la influenza aviar, tuberculosis, paludismo drogo-resistente y dengue, etc., la UIES
tiene la finalidad de identificar, informar y responder integralmente a las diferentes
emergencias en salud, basandose en la deteccion y alertamiento temprano; estableciéndose
como un centro de monitoreo de eventos de interés epidemiol6gico, centro de informacion en
salud, centro de comando para emergencias, punto de enlace nacional e internacional para
emergencias de salud publica, asi como un centro de ensefianza. Las areas fisicas por la

gue esta integrada la UIES para el desarrollo de las diferentes actividades son:

e Aula de computo

e Centro de Atencion Telefonica en Salud (CATS)

e Estaciones de Trabajo (cubiculos con equipo de cOmputo)

e Area de Monitoreo (cuenta con aparatos de television, radio y equipo de coémputo)
e Sala de crisis

e Sala de situacion.

La Sala de Situacion ha sido activada en una serie de eventos como centro de comando de

emergencias, tales como las inundaciones por lluvias atipicas en Tabasco y Chiapas en
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2007, pandemia de influenza A(H1IN1) en 2009 y més recientemente en 2013 durante el
Operativo Federal de Salud por los fendbmenos meteorolégicos “Manuel” e “Ingrid”. Asi
mismo, ha operado como sala de juntas para el Comité Nacional para la Seguridad en Salud,

y para el Comité Nacional de Proteccion Civil, entre otros.

Las actividades rutinarias de la UIES conforme a los procesos de monitoreo se llevan a cabo
en cuestion en la sala de monitoreo y estan establecidas con la finalidad de contar con datos
e informacién que permita emitir decisiones oportunas para el abordaje de diferentes eventos
de interés epidemiolégico. De forma diaria, se realizan diversos procesos y actividades que
generan productos informativos Utiles para la informacién oportuna y toma de decisiones de
diferentes niveles operacionales que son enviados a diversos destinatarios del Sector Salud
(Secretaria de Salud, Subsecretaria de Prevenciéon y Promocion de la salud, Personal del
Staff del Servicio Mexicano de Inteligencia Epidemiologica de la Direccidon General de
Epidemiologia, Epidemiblogos Estatales y puntos de contacto Estatales). Dentro de los

informes emitidos se encuentran los siguientes:

Informe de inteligencia epidemioldgica.
Informe diario del monitoreo de medios.
Informe de riesgos meteoroldgicos.

Informe de monitoreo volcanico.

a bk~ 0w NP

Informe de monitoreo epidemioldgico.

En situaciones extraordinarias se emiten ademas los siguientes informes:

Informe de sismo
Informe especial de riesgos meteoroldgicos.
Comunicados.

Notas informativas.

a kb w0 NP

Evaluaciones de riesgo.
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Actualmente, la UIES se encuentra fortaleciendo acciones en cada uno de sus componentes,
encamindndose a posicionarse ain mas en el nivel nacional e internacional y como parte
importante para la asesoria enfocada al desarrollo de mas UIES en las entidades federativas
y poder asi consolidar a futuro una Red Nacional de Unidades de Inteligencia

Epidemiolégica.'*

2.5 Monitoreo de medios de comunicacion, monitoreo de riesgos meteorolégicos y monitoreo

epidemioldgico en la UIES.

El monitoreo que lleva a cabo la UIES es fundamental para la vigilancia, andlisis y rectoria en
el &mbito epidemioldgico y ante cualquier evento en salud, concentrando informacién para la

toma de decisiones estratégicas sobre prevencion y control de los dafios a la poblacion.

La gestion de la informacion y comunicacion de situaciones de riesgo sanitario en el pais se
realiza a través de los canales formales existentes para la vigilancia en salud publica, no
obstante lo anterior, existen otros mecanismos como parte de la vigilancia basada en eventos
gue es realizada por la UIES y a través de la cual se pueden identificar eventos nacionales e

internacionales de interés sanitario.

La UIES mediante el monitoreo permanente de medios de comunicacion de fuentes de
informacion formal e informal, emite un informe a las 09:00 h diariamente, el cual es
distribuido a diferentes destinatarios; dentro de los objetivos de este monitoreo se

encuentran:

a) Proporcionar sefales de alerta temprana del monitoreo permanente de medios de
comunicacion sobre eventos de salud.

b) ldentificar potenciales amenazas de enfermedades transmisibles en el ambito
nacional e internacional para la salud de la poblacion del pais.

c) ldentificar las potenciales amenazas de fendmenos naturales y antropogénicos en el
ambito nacional e internacional que pongan en riesgo la salud y seguridad de la

poblacion del pais.
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De la misma forma, el monitoreo de riesgos meteorolégicos se realiza mediante la revision de
informacion relacionada con eventos hidrometeorolégicos que representen un riesgo para la
poblacién, la emisién de este informe se lleva a cabo a las 09:00 h de manera diaria, sus
objetivos son:
a) Proporcionar la informacion mas relevante y sintetizada necesaria para prepararse
para condiciones climéticas extremas y fendmenos meteoroldgicos adversos.
b) Comunicar a las dependencias del sector salud de la posible ocurrencia de
condiciones meteorolégicas adversas, como fuertes lluvias con riesgo de
inundaciones, tormentas tropicales, huracanes, olas de calor, incendios forestales,

niebla, nieve o frio extremo, con tormentas de nieve, o graves mareas costeras.

Por ultimo, el monitoreo epidemiolégico se encuentra enfocado principalmente en la
identificacion de eventos de interés epidemioldgico provenientes de varias fuentes de
informacién, entre las que se destacan, Notlnmed, las llamadas telefénicas a las 32 oficinas
de Proteccion Civil de las entidades federativas y a los puntos focales o de enlace de los
servicios de salud estatales, o por algun otro medio de comunicacion. Ademas, registra
informacion relacionada con temperaturas naturales extremas y con eventos de importancia
para la salud publica nacional e internacional; por el momento se maneja informacion
referente a colera, influenza A (H7N9) y Sindrome por Coronavirus del Medio Oriente

(MERS-CoV). La emision de este informe es a las 18:00 h diariamente.
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3. Marco Tebrico

3.1 Informacion y Sistemas de informacién

En ocasiones los términos “dato” e “informacion” se utilizan como sinénimos, lo cual es un
error. Dato puede ser un numero, una palabra o una imagen. En el ambito cotidiano se utiliza
en plural “datos”, los cuales son la materia prima para la produccion de informacion.
Informacién por su parte, son datos que dentro de un contexto dado tienen un significado,
finalmente, sistema es el mecanismo por el cual se generara informacién™. La informacion
(la salida légica de un sistema) es de vital importancia para los gerentes de una organizacién
con el fin de lograr los objetivos a corto, mediano y largo plazo.

En nuestro tiempo, debido a los rapidos cambios, la importancia de la informacion para el
administrador es fundamental, a tal punto que ha llegado a ser un recurso corporativo. A
través de los afios, el concepto de administracion ha ido adquiriendo diversos significados.
Las primeras definiciones, se concentraron fundamentalmente en la planeacién,
organizacioén, direccion y control, la cual es aceptada y se encuentra en la mayoria de los
textos sobre el tema, ésta definicion, resulta hasta cierto punto inadecuada para explicar lo
gue es la administracion, su principal deficiencia consiste probablemente en que se centra en
el rasgo inherente de la administracion, en su intento por describir a la misma en términos de
las actividades que realiza un gerente. Una definicibn amplia de administraciéon debe incluir el
proceso que conduce al logro de los objetivos de la organizacién, es decir: “el proceso de
distribuir las entradas de una organizacion (recursos humanos y economicos) mediante la
planeacién, organizacion, direccion y control, con el fin de producir salidas (bienes y
servicios) deseadas por sus clientes, de manera que se cumplan los objetivos de la
organizacion. En el proceso, el trabajo se lleva a cabo con y gracias al personal de la

organizacion, en un ambiente en constante evolucién. *° (Figura. 1)
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Figura 1. Funciones gerenciales y su relacion con la informacién.
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Fuente. Tomado de Espinosa FF. Sistemas de Informacion para la Gestion de la Empresa

La informacién en salud no consiste nada mas en un conjunto de datos de los que se
dispone, sino que expresa de manera clara una imagen de lo que acontece en la realidad, es
decir, redunda en un conocimiento mas preciso sobre la salud de las personas. Ademas de
proporcionar los elementos esenciales para la determinacion de los condicionantes de la
salud para la toma de decisiones, es esencial para realizar intervenciones publicas, privadas

y sociales en busca de lograr mejorias a la salud.

La disposicion de informacion en salud de alta calidad requiere de un proceso exhaustivo,
desde la recoleccion de los datos, hasta la creacion de indicadores sofisticados que tratan de

medir el estado de salud de una poblacién®®.

La informacion es un conjunto de datos transformados que contribuyen a reducir la
incertidumbre del futuro y, por tanto, ayuda a la toma de decisiones. La relacion entre los
datos y la informacion es equivalente a la que existe entre la materia prima y el producto
acabado. Una informacion serd significativa en cuanto sea util como materia prima para una

decisién determinada.’ (Figura 2)
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Figura 2. Informacion y toma de decisiones.

Infarmacidn Proceso toma Decisidn

———P | dedecision |=——| AcCiON

Fuente. Tomado de Lapiedra R, Devece C, Guiral J. Introduccion a la gestion

de sistemas de informacion en la empresa.

La informacion constituye un factor esencial para una organizacién, en cuanto a la calidad de

las decisiones que se adopten y, en consecuencia, de la estrategia que pueda en un

momento determinado disefiarse y posteriormente ponerse en practica.

La informacion debe reunir algunas caracteristicas:

Relevancia: la informacion relevante es aquella que aumenta el conocimiento y
reduce la incertidumbre respecto al problema que se va a considerar. La informacién
correcta no se extrae de una acumulacion excesiva de datos, sino que se basa en la
obtencion de datos relevantes.

Exactitud: la informacion debe ser exacta con respecto al propdsito buscado. El nivel
de exactitud debe ser acorde con la importancia de una decision.

Completa: Aquella que informe sobre los puntos clave del problema que se esté
estudiando.

Puntualidad: la buena informacion es aquella que es comunicada en el momento en
gue va a ser utilizada. En cierta medida, la necesidad de rapidez en la obtencion de la
informacion puede estar en conflicto con la exactitud de ésta, aunque los métodos
modernos de procesamiento de datos pueden producir informacion exacta muy
rapidamente.

Detalle: la informacién debera contener la minima cantidad de detalles para una
eficaz toma de decisiones. Cada dato superfluo significa un esfuerzo anadido de
almacenamiento, mas procesamiento, mas dificultad de asimilacién y probablemente
peores decisiones. El nivel de detalle debe variar con el nivel en la organizacion, a

mas alto nivel mayor es el grado de agregacion y sintesis.
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e Comprension: es lo que transforma datos en informacion. Si la informacién no es

entendida no puede ser utilizada y, por tanto, no puede afadir ningun valor.

Debido a lo anterior, la informacion es un recurso esencial y estratégico, que se puede

obtener por mltiples fuentes®’.

Los sistemas se encuentran en todas partes del universo y el hombre los observa con el
propdsito de entenderlos, mejorarlos, copiarlos, transformarlos, etc; pueden clasificarse de
acuerdo con diversos puntos de vista 0 segun ciertos criterios como: concretos o abstractos.
Un sistema concreto es el que esta formado por objetos fisicos. Los sistemas abstractos se
manifiestan a través del conocimiento organizado del hombre y le permiten comprender

mejor su medio.

Por lo general, los sistemas estan compuestos por una serie de subsistemas tanto concretos
como abstractos; los primeros estan formados e integrados por los equipos y dispositivos
necesarios para la operacién del sistema; por ejemplo, computadoras, maquinas de escribir,
etc.; mientras que los abstractos son el soporte que permitirA operar a los sistemas

concretos; por ejemplo, la tecnologia, los métodos y los procedimientos.

Los sistemas pueden dividirse ademas en abiertos o cerrados. Los sistemas abiertos
interactian con el medio en el cual se ubican e intercambian con éste materiales, energia o

informacion. 8

Un sistema de informacién en su caracter especifico es algo que tiene organizacion y que
corresponde a ciertas estructuras de administracion y de conocimiento. La organizacion tiene
gue ver con la existencia de distintos elementos definidos, ordenados y relacionados
conforme a ciertas reglas, en una forma tal, que realizando cada elemento
una funcion especifica contribuye en su conjunto al logro de un objetivo, que les da

coherencia y razon de ser, y que en este caso no es otro que la producciéon de informacion.
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La informacion se obtiene y sistematiza en funcién de un objetivo y de un conjunto de normas
cientificas y técnicas en las que intervienen principios de légica, cuya materia de estudio la
constituye el contenido de dicha informacion. La recoleccion y sistematizacion de informacion
generalmente no tiene un fin en si mismo; se describe desde una perspectiva teorica, ya que
lo que se busca detras de los datos son estructuras. En consecuencia, puede decirse que la
forma como se relacionan los datos brutos, la logica, las ciencias cuantitativas y las
necesidades de informacion, es a través de una organizacion que refina el dato y que
proporciona la informacion necesaria para avanzar en el proceso de conocimiento y para

apoyar la toma de decisiones.®

En esencia el enfoque de sistemas es una disciplina 0 un modo de pensamiento que puede
ser aplicado para analizar, diseflar o instrumentar un flujo organizado de informacion
gerencial, se basa en la premisa que toda la organizacién es un sistema. El sistema de
informacion gerencial, es un sistema que cuenta con subsistemas o0 partes componentes

integrales de diversas areas que se interrelacionan unas con otras.

Un sistema de informacion realiza cuatro actividades basicas: entrada, almacenamiento,
procesamiento y salida de informacion. Conforme los datos atraviesan estas interfaces, el
sistema convierte las entradas (es decir, los datos) en informacién que puede ser usada para
la toma de decisiones en forma oportuna y adecuada por el personal gerencial y, en muchos
casos, también por personal operativo (en la forma de salida: reportes, resumenes, informes,
etc). A su vez, la salida proporciona informacion a la gerencia en la toma de decisiones que
repercuten en las entradas: datos y recursos. Los resultados finales del proceso de

transformacion son los productos que se desea obtener.

En términos generales, el proceso anterior representa un enfoque de sistemas para el
sistema de informacion gerencial, ya que los datos se transforman en informacion util para la
toma de decisiones y se da énfasis a su relacion con el proceso de transformacion. Los
encargados de la toma de decisiones reciben informacion importante segun lo determina el

sistema de informacién a partir de la cual ellos recomiendan cursos de accién.™ (figura 3)
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Figura 3. Sistema de informacién para ayuda en la toma de decisiones

Entrada:
cuestiones
gerenciales

Sistema de informacion gerencial

Programas y procesos para toma de
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Salida:reportes ‘

proyectados

Salida: reportes
hitéricos y de situacion
actual

La interaccion del gerente con las
salidas conduce a los cursos de
accién recomendados

Fuente. Tomado de Espinosa FF. Sistemas de Informacion para la Gestion de la Empresa

Los sistemas de informacion organizacionales han evolucionado a partir de su utilizacion
como medio para automatizar los procesos operativos hacia fuentes de informacion que
sirven de base para el proceso de toma de decisiones como apoyo a diferentes niveles, para
finalmente, convertirse en herramientas para obtener ventajas competitivas a través de su

implantacion y uso apoyando al méximo a una organizacién. %°

3.2. Calidad y aseguramiento de la calidad

La calidad es una caracteristica que ha estado siempre en la historia de la humanidad, cada
actividad que hace el ser humano busca siempre ser corregida y mejorada. De acuerdo a
Bounds (1994), la calidad ha evolucionado a través de cuatro eras: la de inspeccion (S.XIX),
la del control estadistico del proceso (década de los treinta), la del aseguramiento de la
calidad (década de los cincuenta), y la de la administracién estratégica de la calidad total
(década de los noventa). Muchos especialistas han querido implementar su definicién de

calidad de la siguiente manera:
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W. Edwards Deming: “El control de calidad no significa alcanzar la perfeccion, significa
conseguir una eficiente produccién con la calidad que espera obtener en el mercado”.
e Joseph M. Juran: “Es una adecuacion al uso”.

e Phillip Crosby: “Conformidad con los requisitos”.

e Donabedian: “Proporcionar mayores beneficios con menor riesgo y de ser posible

menor costo”.

La calidad es un acto 100% humano, implica que se vea reflejada en las acciones cotidianas,
se hace permanente de acuerdo al modo de pensar y de sentir de una persona y se ve
manifestada por medio de las actitudes que tiene que ver con el ser y en las formas de
realizar el quehacer gue tiene que ver con los procesos de trabajo, asi se combina la actitud
con la aptitud para lograr los resultados deseados. La calidad implica mejorar
permanentemente la eficacia y la eficiencia de la organizacion, de sus actividades y estar

siempre atento a las necesidades que se requieran.

Un sistema de calidad constituye el conjunto formado por la estructura organizacional, los
procedimientos, procesos y recursos (materiales, de personal u otros) que interactian en
forma interdependiente para lograr los objetivos de la organizacion. % El aseguramiento de la
calidad esta dada por actividades sistematicas planeadas, se define como el conjunto de
documentos que se desarrollan para establecer las directrices organizacionales y operativas
de una organizacion. En este contexto el manual de calidad, el manual de organizacion y los
procedimientos de operacién son los elementos indispensables para el aseguramiento de la

calidad. %

Las organizaciones demandan recursos técnicos que les permitan precisar, mediante
diagramas de flujo y mapas de proceso, los elementos necesarios para llevar a cabo sus
funciones en forma l6gica y consistente. En su calidad de técnicas de andlisis, compendian
en forma ordenada y detallada las operaciones, actividades, funciones y los procesos que
efectdan las unidades de la estructura organizacional que intervienen en ellas, los formatos
gue utilizan, asi como lo métodos de trabajo con que determinan responsabilidades en la

ejecucion, control y evaluacion de sus acciones.®
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3.3. Procedimientos de Operacion Estandarizados

Setbon, menciona que el concepto de la calidad se basa en la capacidad de realizar
diferentes referenciales de operacion, indicando una serie de puntos a seguir para la
obtencion de un buen resultado o producto. De ésta forma, la estandarizacion del trabajo del

personal permitira la obtencién de la calidad.?*

Un proceso es una serie de actividades desarrolladas en una secuencia légica y
predeterminada que se vinculan entre si para transformar insumos en productos valiosos
para el beneficiario, usuario o clientes. Los procesos deben cumplir con los siguientes

criterios®:

e La actividad tiene una misién o propdésito claro.

e La actividad contiene entradas y salidas, se pueden identificar a los participantes,
proveedores y al producto final.

e La actividad debe ser susceptible de descomponerse en operaciones o tareas.

e La actividad puede ser estabilizada mediante la aplicacion de la metodologia de
gestion por procesos.

e Se puede asignar la responsabilidad del proceso a una persona.

Un procedimiento es el conjunto de reglas e instrucciones que determinan la manera de
proceder para conseguir un resultado. Para garantizar la uniformidad, reproducibilidad y
consistencia de las caracteristicas de los productos o procesos realizados en una unidad o
empresa, es necesario el adecuado ordenamiento del personal mediante Procedimientos de
Operacion Estandarizados (POES), en inglés “Standard Operation Procedures” (SOPs), a
partir de los cuales se detallan funciones y responsabilidades; explican y describen cémo

realizar una tarea para lograr un fin especifico, de la mejor manera posible. ?°

Los POES son instrucciones escritas para diversas operaciones particulares o generales y
aplicables a diferentes productos o insumos que describen en forma detallada la serie de

procedimientos y actividades que se deben realizar en un lugar determinado. Esto ayuda a
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gue cada persona dentro de la organizacion pueda saber con exactitud qué le correspondera
hacer cuando se efectle la aplicacion del contenido del POE en la misma; garantizan la
realizacion de las tareas respetando un mismo procedimiento y sirven para evaluar al
personal y conocer su desempefio. Al ser de revision periddica, sirven para verificar su
actualidad y para continuar capacitando al personal con experiencia. Otra ventaja importante
es que promueven la comunicacion entre los distintos sectores de la empresa y son utiles

para el desarrollo de auto inspecciones y auditorias.

La realizacion de POES tiene relacion con las buenas practicas y con normas internacionales
como las normas de la Organizacion Internacional para la Estandarizacion (International
Organization for Standarization) por sus siglas en inglés “ISO”. Su aplicacién contribuye a
garantizar el mantenimiento de los niveles de calidad y servicio y tiene como propdésito
ademas, suministrar un registro que demuestre el control del proceso, minimizar o eliminar

errores y riesgos y asegurar que la tarea sea realizada en forma adecuada. %

Una vez identificadas las necesidades de procedimientos, se debe pasar al disefio de los
mismos, las caracteristicas deseadas de los POES son:

e Sencillez: la menor cantidad de pasos, elementos o indicaciones es lo mejor siempre
gue se mantenga la intencidén deseada.

e Claridad: deben ser comprendidos por cualquier persona que deba utilizarlos. En lo
posible, el lenguaje, simbologia o formatos deben eliminar datos inutiles o elementos
gue tengan mas de una interpretacion.

e Legitimidad: siendo instrumentos que guian una actividad, es preciso que sean
oficiales con el compromiso de las autoridades correspondientes de la institucion. La
legitimidad o el sentido de apropiacion de los protocolos y procedimientos son
fundamentales para su aplicacion.

e Operacionalidad: los procedimientos no deben sustituir a la capacitacion. Deben
escribirse para personal con un cierto nivel de habilidad, de lo contrario, se corre el
riesgo de pretender explicar en un procedimiento aspectos que deben abordarse en la

capacitacion.
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Etapas béasicas para la elaboracion de procedimientos:

1. Identificacién de las funciones de la unidad que para su cumplimiento, requieren de
procedimientos.

Analisis de participacion en funcion de competencia técnica.

Integracién de datos para el disefio.

Seleccion del formato mas adecuado.

a bk~ 0N

Disefio de los procedimientos.

Formatos de procedimientos

Existen varios formatos para disefiar procedimientos, la situacion particular de cada unidad

requiere de un formato que sea adecuado para su funcionamiento. Sin embargo, cualquier

procedimiento debera contener la siguiente informacion?’:

Datos de identificacion: denominacion, fecha de elaboracion, codigo y secuencia del
procedimiento.

Area de ejecucion: area donde pertenece el procedimiento, responsable de su
ejecucion.

Alcance: finalidad del procedimiento, utilidad del mismo.

Insumos: lo requerido para su ejecucion.

Secuencia: conjunto de acciones requeridas en orden secuencial.

Regulaciones especiales: explicaciones acerca de lo que se debe tener en cuenta
para ejecutar el procedimiento.

Productos: los resultados que se deben alcanzar con la ejecucion del procedimiento.
Definiciones: sobre palabras técnicas o acrénimos o siglas utilizadas en el
procedimiento.

Anexos: los adjuntos al procedimiento, tales como formatos y otros.

Autorizaciones: del que revisa y el que autoriza.
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3.4 Diagramacion

Diagramar, es representar graficamente hechos, situaciones, movimientos, relaciones o
fendmenos de todo tipo por medio de simbolos que clarifican la interrelacion entre diferentes
factores y/o unidades administrativas, asi como la relacion causa-efecto que prevalece entre

ellos.

Este recurso constituye un elemento de juicio invaluable para individuos y organizaciones de
trabajo, porque asi pueden percibir en forma analitica y detallada la secuencia de una accion,
lo que contribuye sustancialmente a conformar una solida estructura de pensamiento que
fortalece su capacidad de decision, y en las organizaciones, porque les permite dar
seguimiento a sus operaciones mediante diagramas de flujo, elemento fundamental para
descomponer en partes procesos complejos, lo cual facilita su comprension y contribuye a

fortalecer la dindmica organizacional y a simplificar el trabajo.
Simbolos usados en los diagramas de flujo

Un diagrama de flujo debe contar con simbolos que tengan un significado preciso, y de
convenir, con reglas claras para utilizarlos. Los simbolos de diagramacion que se emplean
internacionalmente son elaborados por diversas instituciones reconocidas; la American
National Standard Institute (ANSI) ha preparado una simbologia para representar flujos de
informacion del procesamiento electronico de datos, de la cual se emplean algunos simbolos

para diagramas de flujo administrativos.?® (Figura 4)
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Figura 4. Simbolos de la norma ANSI para elaborar diagramas de flujo (diagramacion administrativa).

Simbolo Representa

. N Inicio o término. Indica el principic o el fin del flujo. Puede ser
) accién o lugar; ademas, se usa para indicar una oportunidad
administrativa o persona que recibe o proporciona informacion.

| Actividad. Describe las funciones que desempenan las personas
involucradas en el procedimiento.

I J | Documento. Representa cualquier documento que entre, se
| / utilice, se genere o salga del procedimiento.
~

Archivo. Indica que se guarde un documento en forma temporal
0 permanente.

Decision o alternativa. Indica un punto dentro del flujo en
donde se debe tomar una decisién entre dos o0 mas opciones,

Conector de pagina. Representa una conexién o enlace con
otra hoja diferente, en la que continua el diagrama de flujo.

diagrama de flujo con otra parte del mismo.

7%

_> Conector. Representa una conexion o enlace de una parte del

Fuente: Tomado de Franklin Fincowsky, E. B. (2000). Organizacién de empresas: analisis, disefio y estructura.

Ventajas que ofrece la técnica de diagramacion:

e De uso: facilita el llenado y lectura del formato en cualquier nivel jerarquico.

e De destino: permite al personal que interviene en los procedimientos identificar y
realizar correctamente sus actividades.

e De aplicacion: por la sencillez de su representacion hace accesible la puesta en
practica de las operaciones.

e De comprensién e interpretacién: puede comprenderla todo el personal de la
organizacion o de otras organizaciones.

e De interaccion: permite mas acercamiento y mayor coordinacion entre diferentes

unidades, areas u organizaciones.
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e De simbologia: disminuye la complejidad gréfica por lo que el mismo personal puede
proponer ajustes o simplificacion de procedimientos, utilizando los simbolos
correspondientes.

e De diagramacion: se elabora en el menor tiempo posible y no se requieren técnicas ni

plantillas o recursos especiales de dibujo.

El correcto uso de los dibujos y contenido de los diagramas de flujo concede a las
organizaciones ventajas manifiestas en cuanto a su destino, aplicacion, comprension e
interpretacion de la informacion. Los diagramas de flujo se pueden clasificar segun los
ciertos criterios: que indican sucesion de hechos, con escala de tiempo, que indican

movimiento y por su presentacion, formato y proposito.

Diagrama de flujo de formato.

El diagrama de flujo de formato vertical representa el flujo o secuencia de las operaciones
de arriba abajo y de izquierda a derecha. El tipo de diagrama de labores o abreviado de
proceso, indica, por medio de simbolos el flujo o secuencia de las operaciones, quién las
hace o en donde se hacen y en qué consisten, es normal que se use el formato vertical
para este tipo de diagramas. Existen ademas otras variantes de acuerdo al formato como

son: formato tabular, formato arquitecténico y formato horizontal. 22
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4. Planteamiento del problema

A través de los procesos de monitoreo diario que realiza la Unidad de Inteligencia
Epidemiolégica y Sanitaria se puede captar cualquier evento o contingencia relacionada con
la salud de los mexicanos, mediante éstas actividades de monitoreo se puede disponer con
oportunidad de la informacion relacionada con eventos de importancia epidemiolégica y

sanitaria.

El funcionamiento de la UIES es alimentado a base de un insumo denominado “datos”, este
recurso permite activar procesos de analisis que requieren decisiones en términos de cursos
de accion. La falta de tiempo, la presion por resolver un problema o la ausencia de decisores
motivan que deban utilizarse procedimientos que expresen las diversas formas de

monitorear, recopilar, analizar y emitir la informacién. 2’

Se considera un procedimiento al conjunto de reglas e instrucciones que determinan la
manera de proceder para conseguir un resultado, compuesto por fases sucesivas que se
encuentra definido explicita y documentalmente. Los POES establecen las responsabilidades
y criterios relacionados con la estandarizacién y racionalizacion de tareas, son objeto de
procedimiento aquellas facetas o conjuntos de actividades que sean consideradas relevantes
para una organizacion a partir de instrucciones técnicas donde se pueda establecer una
secuencia de actividades que reflejen exactamente aquello que se deba desempeiar. La
documentacion permite tener informacion disponible y hacerla productiva al sacar el maximo
beneficio de ella; facilita el entendimiento de procesos, da pautas de prevenciones y orienta a
todo el personal sobre las instrucciones para mejorar la eficiencia y la eficacia de los

procesos.”®

En la UIES no se cuenta con procedimientos de operacion estandarizados que puedan
describir las diversas actividades que se llevan a cabo, como del monitoreo permanente de
medios de comunicacion, el monitoreo de riesgos meteorolégicos y el monitoreo
epidemiologico, por lo que resulta necesario estandarizar y dejar constancia escrita de estos

procesos, mediante el disefio de procedimientos de los mismos, para evitar errores que
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puedan atentar ante la toma correcta de decisiones y para garantizar el mantenimiento de los
niveles de calidad de la informacion mediante la realizacion de tareas y asi desarrollar un

mejor control de los procesos y minimizar o eliminar errores o riesgos.

Para lograr lo anterior, se requiere de estandares definidos para poder garantizar la
uniformidad, reproducibilidad y consistencia de las caracteristicas de los productos o
procesos realizados en la UIES, es necesario el adecuado ordenamiento del personal
mediante procedimientos operativos estandarizados, a partir de los cuales se detallaran
especificamente operaciones e instrucciones especificas y aseguraran la estandarizacion. El
disefio y la implementacion de estos procedimientos escritos podran describir y explicar
coémo realizar los procesos de monitoreo antes descritos que culminan en la emision de
diversos informes y asi lograr el fin especifico que se pretende con cada uno de ellos, de la

mejor manera y calidad posible.’

La falta de procedimientos estandarizados en la UIES es una situacion preocupante ya que
propicia que los procesos no se realicen sistematicamente y que existan variaciones que
generen desviaciones e incongruencias, el presente estudio pretende disefiar e implementar
procedimientos de operacién estandarizados para tres de los principales procesos de
monitoreo que se llevan a cabo en la UIES para mejorar la estructura organizacional y de

esta forma la calidad de la informacién que se emite dentro de la misma.
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5. Justificacion

Las operaciones y actividades que lleva a cabo la UIES requieren una identificacion detallada
y precisa de las tareas y una definicion clara de los roles y de la estructura organizativa de lo
gue se debe realizar. Los manuales de procedimientos son instrumentos administrativos que
apoyan el quehacer institucional y estan considerados como documentos fundamentales
para la coordinacion, direccion, evaluacién y el control administrativo, asi como para consulta
en el desarrollo cotidiano de actividades. Es importante disefiar e implementar
documentacion en cuanto a procedimientos para mejorar la organizacion y ejecucion de
actividades, facilitando el trabajo al personal. Con estos documentos se proporciona
uniformidad en la realizacion y emision de los informes reduciendo las posibilidades de error.
El disefio e implementacion de POES ayudara para las diversas actividades particulares o
generales aplicables a los diferentes productos en forma detallada que se deben realizar en
la UIES garantizando la realizacion de tareas respetando los procedimientos, ademas a

futuro servirdn para evaluar al personal que los realiza y para conocer su desempefio.

La documentacién elaborada permitira acercar el funcionamiento diario de la UIES al
cumplimiento de buenas préacticas. Adicionalmente la existencia de estos documentos
permitird consolidar las metodologias utilizadas en cuanto a todo lo referente a la informacion

gue debe consultarse y utilizarse dentro de la UIES.

La elaboracion e implementacion de estos POES representan herramientas para el
establecimiento de instrumentos de apoyo administrativo, y para la agrupacion de
procedimientos precisos con objetivos claros y una secuencia légica sefialando quién, cémo,
dénde, cuando y para qué han de realizarse algunas de las actividades en la UIES. A través
del conocimiento de los procedimientos se podra tener una concepcion clara y sistematica de
las operaciones e informacion. Es importante que al emprender este estudio se aplique una
metodologia que garantice la descripcién de los procedimientos, de acuerdo con la realidad
operativa, por tal razén el disefio e implementacién debe realizarse por una persona con
experiencia en el area que forme parte del Servicio Mexicano de Inteligencia Epidemiolégica

de la Direccion General de Epidemiologia.
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6. Objetivos

6.1 Objetivo general:

Disefar e implementar Procedimientos de Operacion Estandarizados para algunos de
los principales procesos relacionados con las actividades a realizar y la emision de

informacion en la Unidad de Inteligencia Epidemiolégica y Sanitaria.

6.2 Objetivos especificos:

e Establecer y consolidar el POES correspondiente para el monitoreo permanente de
medios de comunicacién en la UIES.

e Establecer y consolidar el POES correspondiente para el monitoreo de riesgos
meteorolégicos en la UIES.

e Establecer y consolidar el POES correspondiente para el monitoreo epidemioldgico en
la UIES.
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7. Material y métodos

7.1 Disefio

Para el desarrollo del tema se utilizo la investigacion de tipo descriptivo como herramienta
principal, con el desarrollo de investigacion documental, no fueron utilizadas variables ya que
el proyecto trata sobre el disefio e implementacion de procedimientos de operacion
estandarizados en la Unidad de Inteligencia Epidemiologica y Sanitaria. EI numero de
procedimientos a realizar se eligié considerando las principales actividades e informacion de
la UIES, por lo que se elaboraron tres procedimientos de operacién estandarizados para el
monitoreo de riesgos meteoroldgicos, monitoreo epidemiolégico y monitoreo permanente de
medios de comunicaciéon. El presente estudio se llevé a cabo en la Unidad de Inteligencia
Epidemioldgica y Sanitaria con apoyo del personal del Servicio Mexicano de Inteligencia
Epidemiolégica de la Direccion General de Epidemiologia. La investigacién se enfoco
principalmente a realidades de hechos, lo cual se caracteriz6 fundamentalmente por
presentar una interpretacion precisa acerca de la necesidad de optimizar las actividades y
procesos que se llevan a cabo a través de la elaboracion e implementacion de POES los
cuales contienen las especificaciones de las actividades a seguir que permiten ejecutar

procesos de la mejor manera.

En la UIES se encuentran tres residentes de epidemiologia de forma permanente y dos
meédicos adscritos, los cuales llevan a cabo supervision directa diariamente de las
actividades, elaboracion y emisién de informes; representan los principales actores de este

estudio el cual se llevd a cabo en varias etapas:

Primera etapa:

e Se documentaron en forma global las funciones y actividades que se realizan en la
UIES relacionadas con los procesos de monitoreo permanente de medios de
comunicacion, monitoreo de riesgos meteorolégicos y el monitoreo epidemiolégico,
con lo cual, se identificaron los productos y actividades que se llevan a cabo en la
Unidad.
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Se registraron los datos a fin de conocer y documentar la informacion especifica y
verdaderamente 0til para el establecimiento de los procedimientos.

Para el estudio de los procesos definidos en el apartado anterior se llevo a cabo lo
siguiente:

1. Observacion Directa: permiti6 documentar a detalle las actividades y
productos con los que cuenta la UIES, asi como también los diferentes
pasos que siguen los médicos residentes para la elaboracion y emisién de
informes permitiendo asi la obtencion de informacién tal como ocurre desde
el inicio hasta el fin de cada proceso. Como apoyo en la observacion, se
elaboré y se realizd el llenado de una lista de verificacion que fue
completada en el area de monitoreo de la UIES (lugar donde se llevan a
cabo los procesos y actividades). La lista de verificacion fue elaborada con
base en la literatura revisada referente a las actividades relacionadas con
los procesos que se llevan a cabo (monitoreo de medios de comunicacion,
monitoreo de riesgos meteoroldgicos y monitoreo epidemioldgico) y se
aplicoé previo al disefio e implementacion de procedimientos de operacion
para comprender de mejor manera la ejecuciéon diaria de los procesos a
través de inspeccion y verificacion y asi, entender la situacion actual y
realizar los procedimientos en base a sus resultados, una vez
implementados los procedimientos de operacion, las listas de verificacion,
permitiran ser un apoyo para llevar a cabo en el futuro evaluaciones de los

procesos y procedimientos. (Anexo 1).

2. Investigacion documental: se recopilaron aquellos documentos y escritos
externos e internos de la unidad con datos de interés relacionados con los
procedimientos; para complementar la informacién y como guia para realizar

los procedimientos de operacion.

3. “Matriz para la identificaciéon y documentacién de procesos”: una vez
identificados los procesos y realizado el analisis documental se elaboro

para cada proceso una matriz; “Matriz para Documentar Procedimientos”
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(Anexo 2), que funge como base para la realizacion de los POES de los
procesos de monitoreo previamente descritos y que describen una
secuencia de tareas y/o acciones de los procesos de monitoreo y
complementan a los procedimientos de operacion junto con los diagramas

de flujo.

4. Experiencia profesional: como complemento sobre el enfoque que se le
dio a los POES para el monitoreo permanente de medios de comunicacion,
monitoreo de riesgos meteoroldgicos y el monitoreo epidemiolégico se
cuenta con la experiencia profesional de uno de los médicos adscritos
(encargado de este proyecto), que en base a experiencia (Médico Adscrito a
la UIES y egresado de la Residencia en Epidemiologia), supervision diaria
de las actividades de la UIES y revisidon de la informacion trabajada, cuenta
con la informacién correspondiente necesaria que justifica la realizacion de
estos procedimientos en la unidad y su necesidad de disefio e

implementacion.

Segunda etapa:

Como segunda etapa en la investigacion, se llevd a cabo la elaboracion de los
respectivos POES para las principales actividades que se llevan a cabo en la UIES de
forma diaria (Anexo 3). Los procedimientos que se disefiaron fueron enfocados a los
siguientes procesos:

o Monitoreo permanente de medios de comunicacion.

o Monitoreo de riesgos meteoroldgicos.

o Monitoreo epidemiologico.

Dichos procedimientos de operacion obedecen a las reglas principales encontradas en
la literatura sobre la elaboracion de procedimientos de operacion estandarizados, por
lo que cada uno cumple con la siguiente estructura:

1. Titulo del procedimiento: se establecié de manera clara, concisa y completa

2. Objetivo: establece los fines que se pretenden alcanzar con el procedimiento.
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Proposito: describe una breve y clara vision del objetivo.
Alcance: detallan el personal operativo que se encuentra involucrado en el
mismo.

5. Vigencia: establecimiento de los periodos en los que sea utilizable. Se
establecié una vigencia especifica de un afio a los mismos debido a que
pueden ser modificables por diversas situaciones.

6. Temporalidad y frecuencia: horarios correspondientes de recopilacion y
emision de informacién, descripcion cronoldgica de las actividades necesarias
para el procedimiento.

7. Descripcion: conceptos y expresiones que pueden ser ambiguos o de posible
interpretacion subjetiva.

8. Secuencia de etapas: describen por etapas de manera secuencial de cada
una de las actividades.

9. Actividades: descripcion de la secuencia de etapas necesarias para cumplir
con el procedimiento, como hacerlo, cuando hacerlo.

10.Responsabilidades: definicion clara de los responsables de las tareas o
acciones especificas.

11.Fuentes de informacion: definicién clara de las fuentes de informacion que se
deben consultar para su elaboracién.

12.Formatos: se mencionaran los formatos que se utilizaran durante el desarrollo
de las actividades.

13.Diagramas de flujo: se estableceran los diagramas para cada procedimiento.

14.Informe terminado: se ejemplificara cada uno al final con un informe
correctamente elaborado. (Anexo 4)

15.Anexos: matrices de documentacibn de cada uno de los procesos de
monitoreo.

16.Difusion: establecera los diversos horarios y vias de envio.

17.Lista de distribucién (directorio): indicara los destinatarios correspondientes
a los que debe ser distribuido cada informe.
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Todos los procedimientos se desarrollaron bajo un mismo formato estandar con los
logos actuales correspondientes a la Direccion General de Epidemiologia y al Servicio
Mexicano de Inteligencia Epidemiologica (IEMX).

Se les asignd un codigo como elemento de identificacion. El primer elemento se forma
por cuatro letras mayusculas que indican que son correspondientes al Servicio
Mexicano de Inteligencia Epidemiologica- IEMX; el segundo elemento corresponde a
las iniciales del proceso a partir del cual fueron elaborados ejemplo: Informe de
Riesgos Meteoroldgicos (IRM) y el tercer elemento corresponde al afio de elaboracion,
ejemplo: IEMX-IRM-2013.

Se elaboraron ademas, los diagramas de flujo para cada uno de los procedimientos,

con base en los siguientes simbolos segun la actividad a realizar (Figura 5).
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Figura 5. Simbolos de la norma ANSI para elaborar diagramas de flujo (diagramaciéon administrativa).

Operacidn: actividad que se lleva a cabo.

Documento: documento que se elabora, utiliza, recibe,

envia o destruye.

Inicio / Fin: se utiliza para indicar el inicio y el fin del

proceso.

Conector dentro de pagina: continuacién del flujo de la
documentacion o informacién en algun lugar de la misma

pagina.

Conector fuera de pagina: continuacién del flujo de la
documentacion o informacién en otra pagina, que puede

ser del mismo procedimiento o diferente.

Flujo de informacién

Decision: Situacidon en la que existen opciones y debe
elegirse entre alguna de ellas.

FUENTE: Elaborado por Dra. Ana Lucia De La Garza Barroso.
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Tercera etapa:

Una vez que fueron elaborados y disefiados los POES para el monitoreo permanente
de medios de comunicacion, monitoreo de riesgos meteorologicos y el monitoreo
epidemiologico, se implementaron a las actividades rutinarias de la UIES con el
personal operativo correspondiente, en este caso los residentes de la especialidad de
Epidemiologia son los encargados de seguir los procedimientos y por lo tanto las
instrucciones contenidas en cada uno de los procedimientos mediante la supervision
de los Médicos Especialistas adscritos a la unidad.

Con las actividades diarias mediante la supervision, observacion y monitoreo de los
residentes se emitieron conclusiones acerca de los beneficios y posibles errores que
se presentaron mediante el uso de los procedimientos, dicha informacién se

documento en esta investigacion en el apartado de resultados.
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8. Consideraciones éticas y de bioseguridad

El presente estudio no represent6 ningun riesgo ya que se trata de un estudio descriptivo, por
lo tanto no involucra ninguna manipulacion o tratamiento fisico, quimico o biolégico de
pacientes. Teniendo en cuenta el reglamento de la ley general de salud en materia de
investigacion para salud este es un estudio sin riesgo en el cual no se abordara a pacientes

en forma directa.

Se realiz6é ademas una carta de autorizacion para el uso de datos correspondientes por parte
de la Direccion General de Epidemiologia que fue autorizada por el Director de area

correspondiente (Anexo 5).
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9. Resultados

o Cddigo: IEMX-
Procedimientos IEMX IRM 2013
Direccion de Vigilancia Epidemioldgica de Enfermedades No -
- - - L Revision: A
Transmisibles y Vinculacion Interinstitucional
—DG—AE 1. Procedimi | ision del Inf de Ri —IEM—X

T - Procedimiento para la emision del Informe de Riesgos o Hoja: 1de 11

Meteorol6gicos.

Procedimiento Estandarizado de Operacion para la emision del Informe de Riesgos Meteorolégicos

A. Objetivo
Describir de una forma sencilla los pasos a seguir para la redaccion y emision del Informe de
Riesgos Meteorologicos (IRM).

B. Propésito
Establecer el procedimiento para redactar y enviar el IRM.

C. Alcance
El procedimiento es aplicable a los Médicos Residentes de Epidemiologia, los especialistas adscritos
al IEMX, las cuatro Direcciones de area de la DGAE y a la Direccion General Adjunta de
Epidemiologia.

D. Vigencia
El procedimiento es vigente mientras tanto no sufra modificaciones; este procedimiento debe ser
revisado y en su caso modificado o ratificado anualmente de acuerdo a la fecha de autorizacion.

E. Descripcion del procedimiento

Secuencia de etapas Actividad Responsable

L0 Revisién del sitio de internet 1.1 Revisa el sitio de internet del Servicio

del Servicio Meteorolégico Meteorologico Nacional (Boletin Médico Residente del segundo
Nacional (SMN) & meteorologico General) a las 09:00 afno de Epidemiologia

horas

2.1 Analiza la informacién que deba L3 .
2.0 Analisis de informacién contener el Informe de Riesgos Médico Residente del segundo

Meteorologicos afio de Epidemiologia

3.1 Elabora la matriz de criterios
menores para evaluacion de riesgo
meteorolbgico en base al SMN.

e Revision de la precipitacion
acumulada en 24 horas en
milimetros en el SMN.

e Revision de las temperaturas
maximas y minimas del SMN.

o Establecimiento del nivel de
riesgo meteoroldgico diario.

3.0 Elaboracién de la matriz de
criterios menores para
evaluacion de riesgo
meteoroldgico

Médico Residente del segundo
afio de Epidemiologia.

4.1 Elabora la version preliminar del
IRM
e Primera version IRM

e Avisa al R3 para revision de la
misma

4.0 Elaboracién de version
preliminar de IRM

Médico Residente del segundo
afio de Epidemiologia
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Secuencia de etapas

Actividad

Responsable

5.0 Revision de versién
preliminar IRM

5.1 Revisa y verifica la informacién de la
primer version del IRM y la envia para
su revision a las 09:30 horas

e Correo electrénico

Médico Residente del tercer afio
de Epidemiologia

6.0 Visto Bueno de versiéon

6.1 Recibe la primer version del IRM y
matriz de criterios menores para
evaluacion de riesgo meteorologico para

Médico adscrito al IEMX

preliminar IRM su revision
e  Matriz revisada
e IRM revisado
7.0 Envio de IRM revisado 7-1 Envia IRM revisado Médico adscrito al IEMX

e Correo electronico

8.0 Envio del IRM

8.1 Envia el IRM por correo electronico
con verificaci6n de destinatarios y
cuerpo de correo con el archivo de
Cuerpos de correo.
e Correo electrénico
o Directorio
o Cuerpos de correo

Termina procedimiento

Médico Residente del tercer afio
de Epidemiologia

F. Directorio

Personal del Staff del Servicio Mexicano de Inteligencia Epidemiolégica de la Direccion General de

Epidemiologia.

Personal del Staff de la Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud.
Personal del Staff del Instituto de Diagnostico y Referencia Epidemioldgicos.
Personal de los Laboratorios Estatales de Salud Puablica.
Epidemitlogos Estatales y Puntos de contacto estatales.
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G. Diagrama de flujo

Inicia
procedimiento

Revisién de informacion
del Servicio
Meteorologico Nacional
alas 09:00 hrs

Analizar la informacion
que deba contener el
IRM.

A 4

Elaboracionde la
matriz de criterios
menores para
evaluacion de riesgo
meteorolégico

l

Elaboracion de la
version preliminar del
IRM y establecimiento

de nivel de riesgo.

IRM DOC
Preliminar

%'

’

Revision de version
preliminar del IRM
DOC y envio de

Adscrito IEMX

Visto bueno de
version preliminar

Emision del IRM

S

4 2% de IRM
modificacion
; IRM DOC
gxrgc?ger;:?n?g: preliminar revisado
validado

Correo electronico

10:00 horas

A 4

Envia el IRM en PDF
por correo
electrénicoa
destinatarios finales
con verificacion de
destinatarios y
cuerpo de correo

IRM PDF final
Correo electronico
R ———

Finaliza
procedimiento

Servicio Mexicano de Inteligencia Epidemiolégica




Diseiio e Implementacion de los Procedimientos de Operacion Estandarizados En la Unidad de Inteligencia

H. Anexos

Instituto Nacional de Salud Publica

Epidemioldgica y Sanitaria de la Direccion General de Epidemiologia.

Identificacion del
procedimiento a
nivel tarea y/o
accion

EPIDEMIOLOGIA « INDRE

UNIDAD DE INTELIGENCIA EPIDEMIOLOGICA Y SANITARIA

s e —— " ¢

Nombre de la Institucién: Direccion General de Epidemiologia

Area o sector involucrado: Vigilancia Epidemiol6gica de Enfermedades No Transmisibles y Vinculacion Interinstitucional / Servicio
Mexicano de Inteligencia Epidemioldgica

Nombre de la Unidad: Unidad de Inteligencia Epidemiolégica y Sanitaria

Nombre del Proceso:

Monitoreo de Riesgos Meteorologicos

Secuencia de tareas
ylo acciones

Observaciones

1.0. Revisién y
andlisis de
informacioén de
fuentes de
informacion.

Revisan los sitios de internet del Servicio Meteorolégico Nacional (SMN) y National Oceanic and
Atmospheric Administration- National Hurricane Center (NOAA-NHC). Responsable | Médico Residente
de segundo afio de Epidemiologia.

1.1. Monitoreo del
SMN.

Se realiza revision del sitio a las 06:00, 12:00, 18:00 y 00:00 h en la pagina de internet de la
Comision Nacional del Agua —Servicio Meteorolégico Nacional (http://smn.cna.gob.mx).
Se revisa el apartado “Acerca del SMN” en la pestafia “Boletines”.

CONAGUA smn.conagua.gob.mx

Buscar.

Inicio Acerca del SMN ~ Ciclones Tropicales Climatologia Observando el Tiempo  Protocolo

» Messn y visién
Esta aqui: Inicio » Hstona
Pronostico del Tiempo
Consulte el del iempo de las
ciudades detalladamente
Vi
T e

Imagenes de Satélite
Visualice las imagenes mas recientes
satelite

Mapa del Tiempo
Visualice detalladamente el Mapa del
Tiempo

Radares
Consulte la informacion de los radares

En la pagina de boletines meteoroldgicos se revisa el apartado de “Pronéstico Meteoroldgico
General” (PMG) de
las 06:00 y 18:00.
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CONAGUA smn.conagua.gob.mx

Buscar

Inicio Acerca del SMN  Ciclones Tropicales Climatologia Observando el Tiempo  Protocolo

Aviso de Tiempo Severo 4:! Aviso de Ciclon: Pacifico Atlantico
Boletines
Boletines Meteorologicos OTROS SITIOS.
¥ informacion Meteoroiogica
Producto Horario de Difusién & ion intemacional
» cién en México
Prondst — 06:00 » e conexiones
- 16:00
B 1o | enaces ]
7-01
2961 imepretaca oroo ,
del mundo
Rep je Lh siradas 1100
1000

vigilancia Tropical 00

/alle de México 06:00
Valle de Méxice 18:00

10:00

12:00

Responsable | Médico Residente de segundo afio de Epidemiologia.

1.1.2 Monitoreo del
NOAA-NHC.

- Se realiza revision del sitio a las 06:00, 12:00, 18:00 y 00:00 h en la pagina de internet de la
Comision Nacional del Agua —Servicio Meteorolégico Nacional (http://www.nhc.noaa.gov/)

National Weather Service

tiantic & £
Gridded Marine
About Marine
Toots & Data
Satellite | Radar
A T

No tropical cyciones
at this time

48-hour formation pot ledium 30-50% B8 High >50%
Graphical Tropical Weather Outlook | _Active Storms | Marine Forecasts

Responsable | Médico Residente de segundo afio de Epidemiologia.

2. Elaboracion dela
versién preliminar
del Informe de
riesgos
meteoroldgicos
(IRM)

- Se elabora la version preliminar en base al formato del archivo de cuerpos de correo 2013 del IRM a las
09:00 h. y una vez terminado se le avisa al Médico Residente de tercer afio de Epidemiologia.
Responsable | Médico Residente de segundo afio de Epidemiologia.

- Para la elaboracion del informe:

1) Se coloca la fecha en el informe con el encabezado correspondiente al formato establecido.
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2) Se actualiza la informacion con la sintesis del PMG localizada en la parte superior del boletin.

Boletin Meteoroldgico

Informe de riesgos meteoroldgicos

Coordinacion Generel del

Fonisteo Metembgm Gened S Mefeooign Nacional

Mesico, DF 3 01 deaosto de 2013 o
3oy 15 Emisicn: 060 horas

SINTESIS:LLUVAS FUERTES A MUY FUERTES EN EL CENTRO, OCCIDENTE ¥
SURESTE DEL PAIS; WODERADAS A FUERTES EN LOS ESTADOS DEL NORTE, SURY
PENINSULA DE YUCATAN.

Coninformacion del SERVICIO METEORDLOGICO NACIONAL DE MEXICO & comunita:

LLUVIAS FUERTES A MUY FUERTES EN EL CENTRO, OCCIDENTE Y
SURESTE DEL PAfS MODERADAS A FUERTES EN LOS ESTADOS DEL
NORTE, SUR DE L4 PENINSULA DE YUCATAN,

[Emigidn: 10:00 horas]

3) Se coloca una sintesis de la informacién en la tabla de Vigilancia de Ciclones tropicales con informacién de la
actividad ciclénica existente y debajo de la tabla se realiza una sintesis del resto de la informacién subrayando con
rojo y en negritas lo mas importante basado en el apartado de Sinopsis del PMG.

Boletin Meteoroldgico

Informe de riesgos meteorolégicos

SINOPSIS:

Para el dia de hoy, la afluencia de humedad al
interior del territorio, favorecerd nublados con lluvias
moderadas (5 a 20 mm) a fuertes (20 a 50 mm) en |
Moroeste, Occidente, Centro y Sur de la Republica.
Se esperan lluvias muy fuertes (50 a 70 mm) en
Michoacéan y en el Estado de México

Deébil onda tropical se localiza al Oriente de
Quintana Roo, ocasionara nublados con lluvias
fuertes (20 a 50 mm) a muy fuertes (50 a 70 mm) en
la Peninsula de Yucatan y en el Sureste de México.

El huracan “Gil” categoria |, del Océano Pacifico.
se localizo a las 04:00 hrs a 1,660 km al Oeste-
suroeste de Bahia Magdalena, BCS., continuara
alejandose de las costas nacionales, sin afectar al
territorio

VIGILANCIA DE CICLONES TROFICALES
sin actividad cididnica.
El huracan “Gil", categoria |, del Dcéano Pacifico, se localizd a
. las 0400 hrs @ 1,600 km al Oeste-surceste de Bahia
Pacirico BCS., conti 3 ja de las constas
nacionales, sin afectar al territorio.

afluencia de humedad al interior del territorio, favorecers nublados con luvias
moderadas a fuertes en el Noroaste, Occidente, Cantro y Sur de la Repiblica. Se
esparan lluvias muy fuertes en Michoacin y en el Estado de Mexico.

onda tropical se localiza al Oriente de Quintana Roo, ocasionard nublados con
lluvias fuertes & muy fusrtes en la Peninsula de Yucatan y en el Sureste de México.

onda de calor continda sobre el Norte v Noroaste del Territorio Nacional.

pronosticos a nivel nacional del PMG.

4) Se integra la informacién correspondiente al pronéstico de lluvias para las 24 horas proveniente del apartado de

Boletin Meteoroldgico

Informe de riesgos meteoroldgicos

Tarmentas de intensas a torrenciales (>150 mm) -

Tarmentas muy fuertes a intensas (70 a 150 mm)

Intervalos de chubs on toment Tuertas (50 :
v o chubascos con famenias oy ares (503 [ 1pas,mieny Michancin

Intervalos de chubascos con lormentas fuertes

(20 a 50 mm) Veracruz y Yucatin

Campeche, Chihuahua, Distilo Federal, Guerer,
Morelos, Oaxaca, Quintana Roo, Tabaseo,

Lluvia moderada con chubascos aislados Calima, Durango, Guanajuato, Jalisco, Nayart,
(5.8 20 mm) Pusbla, Sinaloa, Sonora y Tlaxcala

Lioviznas o luvia ligera (menor de 5 mm)

Tamaulipas y Zacatecas

Agusscalientes, Baja Calforia Sur. Coahuila,
idalgo. Nuevo Ledn, Querétaro, San Luis Potosi,

PRONOSTICO DE LLUVIAS PARA LAS 24 HORAS

Intervalos de chubascos con tormentas muy fuertes: Chiapas, Mexico v
Michoacan.

Intervalos de chubascos con tormentas fuertes: Campeche, Chihuahua, Distrito
Federal, Guerrero, Morelos, Oaxaca, Ouintana Roo, Tabasco, Werscruz y
Yucatan.

Lhwvia moderada con chubascos aislados: Colima, Durango, Guanajuato, Jalisca,
Nayarit, Puebla, Sinaloa, Sonora y Tlaxcala.

Lloviznas o lluvia figera: Aguascalientes, Baja California Sur, Coahuila, Hidalgo,
Muevo Ledn, Querétaro, San Luis Potosi, Tamaulipas y Thaxcla.
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5) Se integra la informacién de prondstico de temperaturas superiores a 35°C correspondiente al apartado de
pronostico de vientos fuertes y onda de calor del PMG.

. - Informe de riesgos meteorolégicos
Boletin Meteoroldgico

Pronbstico e vientos uuries y ondu de cator Baja California, Baja California Sur, Campeche,

Prondaico devierta superres 40k Miovo Lot Coohuls, Tamaulpss, Tabsses, ; . ; .

ampeche._Yucatan y San Luis Polosi w

e de Chiapas, Chihuahua, Coahuila, Colima, Guerrero,

Chiapas, Chihuahua, Coahuila, Colima. Guerrero, — - z )
Pronésiicn de lemperaturas supsricres 3 35'C Jalisca, Michoacin, Nueve Ledn, Omxaca, Guintana temperaturas Jalisco, Michoacan, Nueva Leon, Oaxaca,

oo, San Luis Polosi, Sinaloa, Sonora, Tabaseo, . - x .

Tamaulipas. Vesacruz y Yucatdn ¥ de 35°C, Quintana Roo, 5an Luis Potos), Sinaloa, Sonora,

Tabasco, Tamaulipas, Veracruz y Yucatan.

6) Colocar las recomendaciones especificas de la pagina de http://www.proteccioncivil.gob.mx/ en el apartado de
alertamientos recientes correspondiente a las recomendaciones emitidas del boletin de alerta hidrometeorolégica

ALERTAMIENTOS reciENTES

AIRE TROPICAL HOMEDO No.217 05082013

Entrada de humedad procedente del Océano
&~ Pacifico en interaccion con linea de vaguada
=

AMBIENTE CALURO S0 No.110 05082013

-j¢_’- Calor Extremo e presenta en algunas Zonas
1 | del noroeste y noreste del Territorio
Nacional. Asi mismo. &

AMBIENTE CALURO SO NO. 109 04082013

-8-| Permanece Calor Extremo en zonas del
i noroeste y noreste del Pais. En tanto,

Informe de riesgos meteorol6gicos
Boletin Meteoroldgico

Precaucion ante lluvias, vientos fuertes, temperaturas célidas
y calor extremo en los estados mencionados y sitios
sefialados.

Recomendaciones

Aumentar la ingesta de agua, no exponerse largos periodos a
los rayos del sol, vestir ropa de color claro y utilizar gorras o
sombrillas para evitar la exposicion directa a la luz solar.
Prestar especial atencion a nifios, personas de la tercera
edad, enfermos e indigentes.

*Precaucion ante lluvias fuertes a muy fuertes con
chubascos, tormentas eléctricas y granizo, ademas de
vientos fuertes en sitios sefialados.

*Dar especial atencion a personas enfermas y de la
tercera edad. nifios e indigentes.

*Atender indicaciones de Proteccion Civil. Seguir indicaciones de Proteccion Civil Federal v de su
*Atender boletines del Sinaproc. localidad.
Extremar precauciones por posibles deslaves e inundaciones.

Recomend aciones
L]

7) Se integra la informacion del apartado de las principales lluvias y temperaturas extremas registradas en las
tltimas 24 horas del PMG en las tablas correspondientes a temperaturas extremas registradas por entidad y
localidades con temperaturas extremas registradas por entidad y municipio.
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Informe de riesgos meteorolégicos

jistradas en las ultimas 24 h

extremas
Chicomapa, Ver 741 GComedero. Sin, 418,
Dormingo, Oax. 408, Finca Hamburgo, Chis. 26.7: Milpa

Alta, DF , 24 4 y Escarcega Camp., 24.1

Reporie de

Uluvias maximas en milimetros

Santo |

Ejde Nuevo Leon, BC. y Alar, Son. 430, Predras Hegras,
Coah, 412; Ciudad Victorla, Tamps , 40.2; La Paz, BCS |
2

Temperaturas maximas. en °C
384 y Tacubaya, DF 25

Temperaturas minimas en °C 116, Aguascallantas,

Tacubaya, OF, 135

TEMPERATURAS EXTREMAS REGISTRADAS POR ENTIDAD

Chihuahua, Durango, Soncra, Puebla, Estado de México,
[= de 15°C] Tlaxcala, San Luis Potosi, Distrito federal, Zacatecas,

Aguascalientes,

LocaLIDADES CON TEMPERATIRAS EXTREMAS REGISTRADAS

eporta ninguna entidad.

e [~ 8.0°C); Temosichic, Chih,
Rosilla, Dgo..| -4.0°C); Bacanuchi, Son.,[-1.5°C); Oya
Toluca, Méx., [L.6°C); Tlaxcala, Tlax., [3.7°C);
San Luis Potosi, SLP., (4.9°C); UNAM, DF., {5.0°C}.

I= de 5°C]

8) Se agrega la imagen de satélite del PMG en el apartado imagen de satélite del informe.

Boletin Meteorolégico

Informe de riesgos meteorolégicos

Imagen de satélite en canal IR

IMAGE:‘DE SATELITE

9) Se agrega la imagen del apartado de boletines meteorolégicos relacionado con la discusion técnica a 96 horas
correspondiente a las areas en vigilancia por desarrollo de tormentas significativas en las siguientes 24, 48 y 96

horas en el apartado de pronéstico de lluvias y tormenta del informe.

Boletin Meteorolégico

Informe de riesgos meteorolégicos

por desarrollo de tormentas

‘ PRONOSTICO DE LLUVIAS Y TORMENTA

—

. t“"
. e
4 &
3 et
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3. Evaluacion de
riesgo
meteorolégico

a)

b)

c)

d)

Se evalla el riesgo meteorolégico mediante criterios:

e Criterios Mayores: la presencia de un ciclén tropical que amenace las costas del Atlantico o del
Pacifico de la Republica Mexicana, tormenta invernal intensa (a considerar).

. Criterios menores: precipitacion acumulada en 24 h en milimetros, temperaturas maximas y
temperaturas minimas.

Las reglas de decision para el establecimiento del nivel de riesgo incluyen:

e Con la presencia de un criterio mayor se asignara el nivel rojo de riesgo meteoroldgico.

e En ausencia de criterios mayores, el nivel de riesgo se evalla con la matriz de criterios menores:

En esta matriz se ubica la fila de acuerdo al pronéstico de lluvias maximas en milimetros acumulados en
24 h para alguna entidad de la Republica Mexicana, segun el apartado de Prondsticos a Nivel Nacional
del PMG.

PRONOSTICOS A NIVEL NACIONAL
Prondstico de lluvias maximas en milimetros acumulados en 24 horas

(con validez para hoy)

Tormentas de intensas a torrenciales (>150 mm)

Tormentas muy fuertes a intensas (70 a 150 mm}) -

Intervalos de chubascos con tormentas muy fuertes

(50 a 70 mm) Chiapas y Oaxaca
Intervalos de chubascos con tormentas fuertes Campeche, Chihuahua, Jalisco, México, Michoacan,
(20 a 50 mm) Quintana Roo, Tabasce, Veracruz y Yucatan
Lluvia moderada con chubascos aislados Colima, Distrito Federal, Durango, Guerrero, Nayarit,
(5 a 20 mm) Puebla, Sinaloa, Sonora y Zacatecas.

Aguascalientes, Coahuila, Guanajuato, Hidalge,
Lloviznas o lluvia ligera (menor de & mm) Morelos, Nueve Ledn, Querétaro, San Luis Potosi,

Tamaulipas y Tlaxcala

Una vez ubicada la fila se anota en cada columna de dicha fila, el nUmero de entidades que registraron
temperaturas en las Ultimas 24 horas dentro de cada rango de temperatura, de acuerdo con lo reportado
en el PMG en el apartado de reporte de las principales lluvias y temperaturas extremas registradas en
las dltimas 24 h.

Altar, Son., 213.5: Ejido Nuevo Ledn, BC., 42.9; Piedras Negras,
Coah., 41.0; Soto La Marina, Tamps., 40.0; Cd. Judrez, Chih. y

Temperaturas méximas en °C La Paz, BCS., 39.8; Monterrey, NL., 38.4 y Tacubaya, DF.,

26.6
Toluca, Méx., 6.7; San Luis Potosi, SLP., 7.0; Tlaxcala, Tlax.,
Temperaturas minimas en °C 8.7; Pachuca y Tulancingo, Hgo., 9.3; San Cristébal de las

Casas, Chis., 10.0; UNAM, DF ., 10.8 y Tacubaya, DF . 13.2

El nivel de riesgo correspondera a la celda con mayor nimero de entidades que registraron
temperaturas dentro del rango.

En caso de haber dos celdas de diferente nivel de riesgo con el mismo nimero de entidades, se
seleccionara el nivel de riesgo mas alto.

MATRIZ DE CRITERIOS MENORES PARA EVALUACION DE RIESGO METEOROLOGICO

Temperaturas maxii T

Precipitacién acumulada en 24
horas en milimetros

<34°C |35°C-39°C 5°C-9°C

<19mm

20 mm - 49 mm

50 mm - 69 mm

70 mm - 149 mm

2150 mm

Responsable | Médico Residente de segundo afio de Epidemiologia.

PROCESO DE REVISION- ENVIO (09:00 — 10:00 horas)
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4. Revision dela -
versién preliminar
del IRM

Revisa y verifica la informacién de la primera version del IRM y la envia para su revision a las 09:30 h.
Responsable | Médico Residente de tercer afio de Epidemiologia.

5. Visto Bueno de -
version preliminar
del IRM

Recibe la primer version del IRM para su revision. Responsable | Médico adscrito al Servicio Mexicano
de Inteligencia Epidemiolégica (IEMx)

6. Envio del IRM -
revisado

Envia el IRM revisado a través de correo electrénico a uies@salud.gob.mx 'y
uiessecundario@gmail.com. Responsable | Médico adscrito al Servicio Mexicano de Inteligencia
Epidemiolégica (IEMx)

7. Envio final del -
IRM

Envia el IRM por correo electrénico al directorio correspondiente con verificacion de destinatarios y
cuerpo de correo con el archivo de cuerpos de correo 2013 a las 10:00 h.

El directorio incluye:

Personal del Staff del Servicio Mexicano de Inteligencia Epidemioldgica de la Direccion General de Epidemiologia.
Personal del Staff de la Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud.

Personal del Staff del Instituto de Diagnéstico y Referencia Epidemioldgicos.

Personal de los Laboratorios Estatales de Salud Publica.

Epidemidlogos Estatales y puntos de contacto Estatales.

Responsable | Médico Residente del tercer afio de Epidemiologia

TERMINA PROCEDIMIENTO

Servicio Mexicano de Inteligencia Epidemiolégica

Elaborado Por: Ana Lucia de la Garza Barroso
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Procedimientos IEMX

Interinstitucional

Direccion de Vigilancia Epidemioldgica de
Enfermedades No Transmisibles y Vinculacion

DGAE

2. Procedimiento para la emision del Informe de
Monitoreo Permanente de Medios de Comunicacién

Cddigo: IEMX-IMPMC-2013

Revision: A

Hoja: 1de 16

Procedimiento Estandarizado de Operacion para la emisidn del Informe de Monitoreo Permanente de Medios de

Comunicacién.

A. Objetivo

Describir de una forma sencilla los pasos a seguir para la redaccion, captura y analisis de
informacion y emisiéon del Informe de Monitoreo Permanente de Medios de Comunicaciéon

(IMPMCQ).

B. Propésito

Establecer el procedimiento para redactar y enviar el IMPMC.

C. Alcance

El procedimiento es aplicable a los Médicos Residentes de Epidemiologia, los especialistas
adscritos al IEMX, las cuatro Direcciones de area de la DGAE y a la Direccion General Adjunta

de Epidemiologia.

D. Vigencia

El procedimiento es vigente mientras tanto no sufra modificaciones; este procedimiento debe ser
revisado y en su caso modificado o ratificado anualmente de acuerdo a la fecha de autorizacion.

E. Descripcion del procedimiento

Secuencia de etapas

Actividad

Responsable

1.0 Revision de los diversos sitios
utilizados como fuentes de
informacion.

1.1 Revisa los sitios establecidos como
fuentes de informacion.
e Television
e Radio
e Impresos, diarios, revistas, etc.
e  Medios electronicos
(internet, redes sociales, etc).
e Comunicados y reportes de
agencias y dependencias de
salud nacionales e
internacionales.
e Atencibn a linea abierta al
publico 01800 00 44 800.

Médico Residente del tercer afio
de Epidemiologia, Médico
Residente del segundo afio de
Epidemiologia, Médico Residente
del primer afio de Epidemiologia.

2.0 Realizacion del monitoreo
telefonico diario

2.1 Se comunica via telef6nica
diariamente a las 32 entidades
federativas y 32 puntos de contacto de
los Sistemas Estatales de Proteccion
Civil a partir de las 09:00 h

Médico Residente de primer afio
de Epidemiologia

3.0 Deteccion de un evento

3.1 Se detectan eventos potencialmente
de riesgo para la salud de la poblacién
Nacional e Internacional.

Médicos Residentes de
Epidemiologia de primer,
segundo y tercer afo de
Epidemiologia
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Secuencia de etapas Actividad Responsable
4.1 Analiza la informacion que deba
contener el IMPMC. Médico Residente de segundo

4.0 Analisis de informacién

e Establece la prioridad de los
eventos (baja, media, alta)

afio de Epidemiologia.

5.0 Elaboracion de versién
preliminar de IMPMC

5.1 Elabora la version preliminar del
IMPMC
e Primera version IMPMC

e Avisa al R3 para revision de la
misma

Médico Residente del segundo
afio de Epidemiologia

6.0 Priorizacion de eventos
detectados

6.1 Se realiza priorizacion de eventos en
base a la metodologia del European
Centre for Disease Prevention and
Control (eCDC).

Médico Residente de segundo
afio de Epidemiologia

7.0 Evaluacién de eventos
detectados

7.1 Se evaltian eventos en base al Anexo
2 del Reglamento Sanitario
Internacional.

Médico Residente de segundo
afio de Epidemiologia

8.0 Revision de version
preliminar IMPMC

8.1 Revisa y verifica la informaciéon de la
primer version del IMPMC y la envia
para su revision a las 08:30 horas

e Correo electrénico

Médico Residente del tercer afio
de Epidemiologia

9.0 Visto Bueno de version
preliminar IRM

9.1 Recibe la primer versiéon del IMPMC
e  Matriz revisada
e Prioridad verificada

Médico adscrito al IEMX

10.0 Envio de IMPMC revisado

10.1 Envia IMPMC revisado
e Correo electréonico

M¢édico adscrito al IEMX

11.0 Envio del IMPMC

11.1 Envia el IMPMC por correo
electrénico con verificacion de
destinatarios y cuerpo de correo con el
archivo de Cuerpos de correo.
e Correo electronico
o Directorio
o Cuerpos de correo

Termina procedimiento

Médico Residente del tercer afio
de Epidemiologia

F. Directorio

Personal del Staff del Servicio Mexicano de Inteligencia Epidemiolégica de la Direccion General de

Epidemiologia.

Personal del Staff de la Subsecretaria de Prevencion y Promocién de la Salud.
Personal del Staff del Instituto de Diagnostico y Referencia Epidemiologicos.
Personal de los Laboratorios Estatales de Salud Ptblica.
Epidemidlogos Estatales y Puntos de contacto estatales.
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G. Diagrama de flujo

Adscrito IEMX

7 > Revision continua de las
Inicia fuentes de informacion
P . K (television, radio,
procedimiento 3| Revisién continua de las impresos, medios
fuentes de informacion 5ni
ue € electronicos,
¢ (television, radio, comunicados, reportes y
Impresos, medios linea abierta al publico) en
Revisicn continua de las electronicos, los horarios establecidos
fuentes de inf . comunicados, reportes y en la matriz de
uentes de informacion linea abierta al puiblico) documentacian
_(lelewsmn, rad_lo, en los horarios
Impresos, .mEdIDS establecidos en la
electrénicos, matriz de
comunicados, reportes y documentacion
linea abierta al publico)

en los horarios
establecidos en la
matriz de Deteccion de un evento
documentacion potencialmente de
riesgo para la salud de
la poblacién Nacional e
Internacional

Deteccion de un evento
potencialmente de
riesgo para la salud de
la poblacion Nacional e
Internacional

Realizacion del
monitoreo telefénico
diario a los SESA de las

32 entidades WV
federativas y Proteccion

Civil (a partir de las > Analizar la informacion que €

09:00h) deba contener el IMPMC

v v
DEIECD'ér,' de un evenio Asignacion de nivel de
riepsglsgzlgn?:gﬁugede | prioridad- (ver matriz de
la poblacion Nacional e d““”’";a“‘:"'““) Revision de version Visto bueno de
Internacional Meéia > preliminar del MPMC -~ version
Alta DOCy enviode “1 preliminar de
modificacion IMPMC
IMPMC DOC revisado IMPMC
Correo electrénico DOC preliminar

v revisado

validado

Elaboracion de la Envia e{;glr‘ggh:c alas Co",e‘?

versidn preliminar del : electronico
IMPMC en PDF por correo
electronicoa e
destinatarios finales con
verificacién de
lMPM_C . | destinatarios y cuerpo de
DOC Preliminar correo
TMPMC
PDF final
Correo electrénico

Finaliza
procedimiento

Servicio Mexicano de Inteligencia Epidemiolégica
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H. Anexos

e o . 77 IR EPIDEMIOLOGIA » INDRE
Identificacion del procedimiento a nivel _
tarea y/o accion — = === | UNIDAD DE INTELIGENCIA EPIDEMIOLOGICA Y SANITARIA

Nombre de la Institucién: Direccién General de Epidemiologia

Area o sector involucrado: Vigilancia Epidemioldgica de Enfermedades No Transmisibles y Vinculacion Interinstitucional / Servicio Mexicano
de Inteligencia Epidemiolégica

Nombre de la Unidad: Unidad de Inteligencia Epidemiolégica y Sanitaria

Nombre del Proceso: Monitoreo Permanente de Medios de Comunicacién

Secuencia de tareas Observaciones
ylo acciones

1.0. Revision y - Se revisan y analizan de forma periddica diferentes fuentes informacion, television, radio, impresos,
andlisis de diarios, revistas, medios electrénicos, comunicados y reportes de agencias y dependencias de salud
informacion de nacionales e internacionales. Existe también, atencion a linea abierta al publico 01800 0044 800 durante
fuentes de toda la guardia. (24 horas) | Responsables: Médicos Residentes del tercer, segundo y primer afio de
informacion. Epidemiologia.
1.1. Monitoreo de - Revision continua de los principales medios de television en México. | Responsables: Médicos
medios televisivos. Residentes del tercer, segundo y primer afio de Epidemiologia.
HORARIO PROGRAMA CANAL TELEVISORA DIAS

Primero Noticias 2 TELEVISA Lun — Viernes

Hechos AM 13 TV AZTECA Lun — Viernes

Informativo 40 Primera 40 TV AZTECA Lun — Viernes

Edicion

11 ONCE/IPN Lun - Viernes

Noticiero Matutino

Noticiero Lolita Ayala 2 TELEVISA Lun — Viernes
Hechos Meridiano 13 TV AZTECA Lun — Viernes
Hechos Sabado 13 TV AZTECA Sébado

Noticiero a las 3 4 TELEVISA Lun- Viernes
Noticiero de la Tarde 11 ONCE/IPN Lun- Viernes

Informativo 40 Ediciéon 40 TV AZTECA Lun- Viernes
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Tarde
Las noticias con Adela 9 TELEVISA Lun- Viernes
Informativo 40 de la Noche 40 TV AZTECA Lun- Viernes
Noticiero nocturno 11 ONCE/IPN Lun- Viernes
Noticiero con Lopez Doriga 2 TELEVISA Lun- Viernes
Hechos Noche 13 TV AZTECA Lun- Viernes
HORARIO TELEVISORA DIAS

MILENIO NOTICIAS LUN-DOM.

ForoTV (Canal 4) LUN-DOM.

CNN LUN-DOM.

BLOOMERANG LUN-DOM.

CNN EN ESPANOL LUN-DOM.

1.1.2. Monitoreo de
medios en radio.

- Revision continua de los principales medios de radiodifusoras en México. | Responsables: Médicos

Residentes del tercer, segundo y primer afio de Epidemiologia.

Nombre Frecuencia Contenido
88.1 FM Noticias
98.5 FM Noticias / Variedad
103.3 FM Noticias / Variedad
96.1 FM Noticias / Cultural
102.5 FM Noticias

1.1.3. Monitoreo de
medios impresos

(diarios, revistas, etc).

- Revision continua de los principales medios de impresos en México y medios internacionales a través de
sus paginas electronicas (con énfasis en las actualizaciones). | Responsables: Médicos Residentes del

tercer, segundo y primer afio de Epidemiologia.
NIVEL DEL MEDIO NOMBRE
Diario Oficial de la Federacion
El Economista
El Financiero

El Heraldo de México

El Universal

SITIO WEB
http://dof.gob.mx/
http://eleconomista.com.mx/
http://www.elfinanciero.com.mx/
http://www.heraldo.com.mx/

http://www.eluniversal.com.mx/noticias.html



http://www.tnrelaciones.com/cm/phptn/enlaces_tn/42/5/
http://www.tnrelaciones.com/cm/phptn/enlaces_tn/42/6/
http://www.tnrelaciones.com/cm/phptn/enlaces_tn/42/7/
http://www.tnrelaciones.com/cm/phptn/enlaces_tn/42/8/
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Excélsior

La Crénica de Hoy

La Jornada

Milenio Diario

Uno Més Uno

Notimex

Reforma

Reuters (ingles)

Reuters (espafiol)

UPI - United Press International
Bloomberg

CNN

Prensa Latina

GuiaPlus

Agencia Cubana de Noticias
The New York Times

The Washington Post

El Pais

BBC

http://www.excelsior.com.mx/
http://www.cronica.com.mx/welcome.php
http://www.jornada.unam.mx/ultimas/
http://www.milenio.com/
http://www.unomasuno.com.mx/
http://www.notimex.com.mx/
http://lwww.reforma.com/
http://www.reuters.com/
http://mx.reuters.com/
http://www.upi.com/
http://www.bloomberg.com/
http://edition.cnn.com/?cnn_shwEDDH=1
http://www.prensa-latina.cu/index.php?lang=ES
http://www.guiaplus.com.ar/
http://www.ain.cu/
http://www.nytimes.com/
http://www.washingtonpost.com/
http://www.elpais.com/global/

http://www.bbc.co.uk/

Revision continua de diversas herramientas disefiadas para realizar la busqueda intencionada de
noticias y eventos de interés epidemioldgico, asi como, de los comunicados y reportes de agencias y

dependencias nacionales e internacionales. | Responsables: Médicos Residentes del tercer, segundo y

primer afio de Epidemiologia.

INSTRUMENTO

SITIO WEB

http://www.promedmail.org

http://healthmap.org/es/
http://medusa.jrc.it/medisys/homeedition/es/home.html
http://femm.newsbrief.eu/NewsBrief/clusteredition/es/latest.html
http://www.medscape.com/

http://news.google.com.mx/nwshp?hl=es&tab=wn



http://www.tnrelaciones.com/cm/phptn/enlaces_tn/42/9/
http://www.tnrelaciones.com/cm/phptn/enlaces_tn/42/11/
http://www.tnrelaciones.com/cm/phptn/enlaces_tn/42/12/
http://www.tnrelaciones.com/cm/phptn/enlaces_tn/42/14/
http://www.tnrelaciones.com/cm/phptn/enlaces_tn/42/17/
http://www.notimex.com.mx/
http://reuters.com/
http://reuters.es/
http://about.upi.com/
http://www.bloomberg.com/
http://www.cnn.com/
http://www.prensalatina.com.mx/
http://www.guiaplus.com.ar/
http://www.ain.cubaweb.cu/
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SPPS

CANAPRECE

DGE

DGPS

CeNSIA

CENEGSR

CeNSIDA

CONAPRA

CONSAME

CONADIS

CONADIC

COFEPRIS

SINAIS

CENETEC

INSP

INNSZ

IMSS

ISSSTE

SEDENA

SEMAR

SEMARNAT

INE

SENAICA

SIMAT/SMA-DF

SAGARPA

SENASICA

Secretaria de Salud

http://mx.noticias.yahoo.com/

http://portal.salud.gob.mx
http://www.spps.gob.mx/inicio.html
http://www.cenavece.salud.gob.mx
http://www.dgepi.salud.gob.mx
http://www.promocion.salud.gob.mx
http://www.censia.salud.gob.mx
http://www.cnegsr.gob.mx
http://www.censida.salud.gob.mx
http://www.cenapra.salud.gob.mx
http://www.consame.salud.gob.mx/
http://www.conadis.salud.gob.mx/
http://www.conadic.gob.mx/
http://www.cofepris.gob.mx
http://sinais.salud.gob.mx
http://www.cenetec.salud.gob.mx
http://www.insp.mx
http://www.innsz.mx
http://www.imss.gob.mx
http://www.issste.gob.mx
http://www.sedena.gob.mx
http://www.semar.gob.mx
http://www.semarnat.gob.mx
http://www.ine.gob.mx
http://sinaica2.ine.gob.mx/magic/rmart/null/_framework
http://www.calidadaire.df.gob.mx/calidadaire/index.php
http://www.sagarpa.gob.mx

http://www.senasica.gob.mx




Instituto Nacional de Salud Publica

Diseiio e Implementacion de los Procedimientos de Operacion Estandarizados En la Unidad de Inteligencia
Epidemioldgica y Sanitaria de la Direccion General de Epidemiologia.

59

SMN
SSN
CNSNS-SENER
PERE-SEGOB
CENAPRED
CONEVAL
INEGI
SNIEG
AICM
OMS/WHO

WHO European
Region

OPS/PAHO
PAHO US
WHO Asia

CDC-EEUU

ECDC-UEuro
PHAC
NIH-EU
FDA-EU
ATSDR-EU
EPA-EU
NHC-EU
NIOSH-EU
ONU/UN
FAO-UN
OIE

OSHA-EU

IAEA

http://smn.cna.gob.mx
http://www.ssn.unam.mx
http://www.cnsns.gob.mx/
http://pere.proteccioncivil.gob.mx/
http://www.cenapred.unam.mx
http://web.coneval.gob.mx
http://www.inegi.org.mx
http://www.snieg.mx
http://www.aicm.com.mx
http://www.who.int
http://www.euro.who.int
http://new.paho.org
http://new.paho.org/usa/
http://www.searo.who.int
http://www.cdc.gov
http://ecdc.europa.eu
http://www.phac-aspc.gc.ca
http://www.nih.gov
http://www.fda.gov
http://www.atsdr.cdc.gov
http://www.epa.gov
http://www.nhc.noaa.gov
http://www.cdc.gov/niosh
http://www.un.org
http://www.fao.org
http://www.oie.int
http://www.osha.gov

http://www.iaea.org




Instituto Nacional de Salud Publica

Diseiio e Implementacion de los Procedimientos de Operacion Estandarizados En la Unidad de Inteligencia

Epidemioldgica y Sanitaria de la Direccion General de Epidemiologia.

60

NNSA http://nnsa.energy.gov

1.1.5. Monitoreo de
medios en redes
sociales.

Revision continua de redes sociales para la busqueda intencionada de noticias y eventos de interés
epidemioldgico. | Responsables: Médicos Residentes del tercer, segundo y primer afio de Epidemiologia.
INSTRUMENTO SITIO WEB
@uiesfederal http://www.twitter.com
Facebook http://www.facebook.com

Blogs http://

1.1.6. Atencién a linea
abierta de la UIES.

Se atienden las llamadas de la linea telefénica abierta al publico. EI nimero de la linea abierta al publico
es el 01800 00 44 800. En esta linea se reciben llamadas, de los Servicios de Salud Estatales y de otras
dependencias dentro y fuera del Sector Salud, asi como publico en general. | Responsable: Médicos
Residentes del tercer, segundo y primer afio de Epidemiologia.

1.1.6.1. Captura de la
informacion
correspondiente a las
llamadas de la linea
telefénica abierta al
publico.

Se registra la informacion correspondiente a llamadas entrantes en la hoja de datos correspondiente a la
linea telefénica abierta al publico. Responsable: Médicos Residentes de primer afio de Epidemiologia. |
Responsable: Médicos Residentes del tercer, segundo y primer afio de Epidemiologia

2. Llamadas
telefénicas para
monitoreo y

deteccion de eventos.

Se realizan llamadas diariamente a las 32 entidades federativas y 32 puntos de contacto de los Sistemas
Estatales de Proteccion Civil a partir de las 09:00 am (Monitoreo de eventos de interés y aquellos
relacionados con temperaturas extremas) | Responsable: Médicos Residentes de primer afio de
Epidemiologia.

2.1. Captura de la
informacion de los
Servicios de Salud
Estatales.

Se registra en una base de datos la informacion reportada diariamente por los Servicios de Salud
Estatales de las entidades federativas. (estado, nombre del responsable, cargo del responsable, nombre
del notificante, evento relacionado con brote o temperaturas extremas y observaciones) | Responsable:
Médicos Residentes de primer afio de Epidemiologia.

2.1.1. Captura de la
informacion de los
Sistemas Estatales de
Protecciéon Civil

Se registran en una base de datos correspondiente la informacion reportada diariamente por los
Sistemas Estatales de Proteccion Civil de las entidades federativas (Estado, nombre del notificante,
evento). | Responsable: Médicos Residentes de primer afio de Epidemiologia.

3. Deteccién de un
evento

Se detectan eventos relacionados con enfermedades transmisibles, desastres naturales o
antropogénicos, medioambientales, alimentos o productos para el consumo humano, etc; que pongan en
riesgo la salud de la poblacién, a nivel local, Nacional o Internacional.

3.1 Principales eventos
que deben ser
monitoreados

Se realiza monitoreo de eventos en base a la Norma Oficial Mexicana NOM-017-SSA2-2012, Para la
vigilancia epidemiolégica y al Reglamento Sanitario Internacional (RSI) 2005.




Instituto Nacional de Salud Publica

Diseiio e Implementacion de los Procedimientos de Operacion Estandarizados En la Unidad de Inteligencia
Epidemioldgica y Sanitaria de la Direccion General de Epidemiologia.

61

NOM-017-SSA2-2012

Grupo

Enfermedades transmisibles

Sub-grupo

Enfermedades prevenibles por vacunacién

Enfermedades infecciosas y parasitarias del aparato digestivo

Padecimiento

Difteria

Hepatitis virica A

Hepatitis virica B

Enteritis debida a rotavirus

Infecciones invasivas por Haemophilus influenzae
Poliomielitis

Rubéola

Sarampién

Meningitis meningocdcica

Sindrome de rubéola congénita

Tétanos

Tos ferina

Infeccién por virus del papiloma humano

Enfermedad invasiva por neumococo
Influenza

Parotiditis infecciosa

Varicela

Meningitis tuberculosa

Absceso hepético amebiano
Amibiasis intestinal

Ascariasis

Colera

Enterobiasis

Fiebre tifoidea

Giardiasis

Intoxicacién alimentaria bacteriana
Otras helmintiasis.

Otras  infecciones intestinales debidas a
protozoarios

Infecciones intestinales por otros organismos y las
mal definidas

Otras salmonelosis

Paratifoidea

Shigelosis

Faringitis y amigdalitis estreptococicas
Infecciones respiratorias agudas
Neumonias y bronconeumonias

Otitis media aguda

Tuberculosis respiratoria
Linfogranuloma venéreo por clamidias
Candidiosis urogenital

Chancro blando

Herpes genital

Infeccién gonocadcica del tracto genitourinario
Vulvovaginitis inespecifica

Infeccion  asintomética por virus de la
inmunodeficiencia humana

Sifilis adquirida
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Enfermedad

bajo

vigilancia

es

sindromatica

Enfermedades transmitidas por vectores

Zoonosis

Otras enfermedades
exantematicas

Otras enfermedades transmisibles

Otras enfermedades de interés
local regional o institucional

Sifilis congénita

Sindrome de inmunodeficiencia adquirida
Tricomoniasis urogenital.

Encefalitis equina venezolana

Fiebre amarilla

Fiebre hemorragica por dengue
Fiebre manchada

Fiebre por dengue

Fiebre del oeste del Nilo

Paludismo por Plasmodium falciparum
Paludismo por Plasmodium vivax
Peste

Tifo epidémico

Tifo murino

Otras rickettsiosis

Brucelosis

Cisticercosis

Leptospirosis

Rabia humana

Teniasis

Triquinelosis

Erisipela

Escarlatina

Conjuntivitis epidémica aguda hemorragica
Conjuntivitis

Escabiosis

Hepatitis virica C

Pinta (Mal del Pinto)

Lepra

Meningoencefalitis amebiana primaria
Otras hepatitis viricas

Toxoplasmosis

Tripanosomiasis americana (enfermedad de
Chagas).

Tuberculosis otras formas
Infecciones nosocomiales
Leishmaniasis visceral
Leishmaniasis cutanea
Oncocercosis

Enfermedad por virus chikungunya
Tracoma

Enfermedad febril exantematica
Pardlisis flacida aguda

Sindrome coqueluchoide

Sindrome febril
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Nutricion

Enfermedades no transmisibles

Eventos de riesgo a la salud

Meningitis
Golpe de calor

Infecciones de vias urinarias

Adicciones

Asma

Bocio endémico

Cirrosis hepatica

Diabetes mellitus insulinodependiente (tipo I)
Diabetes mellitus no insulinodependiente (tipo II)
Diabetes mellitus en el embarazo

Edema, proteinuria y trastornos hipertensivos en el
embarazo parto y puerperio

Efectos adversos temporalmente asociados a
vacunas (ETAV)

Enfermedad alcohdlica del higado
Enfermedad cerebrovascular
Enfermedad isquémica del corazén
Fiebre reumatica aguda

Hiperplasia de la préstata
Hipertension arterial

Hipotermia

Insuficiencia venosa periférica
Intoxicacién aguda por alcohol
Intoxicacién por monoxido de carbono

Contacto traumatico con avispones, avispas Yy
abejas.

Intoxicacién por picadura de alacran
Intoxicacion por plaguicidas
Intoxicacién por ponzofia de animales
Gingitivis y enfermedad periodontal
Quemaduras

Ulceras, gastritis y duodenitis
Desnutricion leve

Desnutricion moderada
Desnutricion severa

Sobrepeso y obesidad

Anorexia y bulimia

Eventos hidrometereoldgicos
Eventos geoldgicos

Eventos emergentes y reemergentes para la salud
humana

Otros eventos de alto impacto
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Enfermedad

Eventos de notificacion obligatoria por RSI- | Viruela

2005

Poliomielitis por poliovirus salvaje
Gripe humana causada por un nuevo subtipo de virus

Sindrome respiratorio agudo severo (SRAS)

Eventos que han demostrado que pueden tener Enfermedad

repercusiones de la salud publica graves y se

pueden
rapidez

propagar internacionalmente con 5
[RSI, 2005] Cdlera

Peste neumonica

Fiebre amarilla

Fiebres hemorragicas (Ebola, Lassa, Marburgo)
Fiebre del Nilo Occidental

Dengue

Fiebre del Valle del Rift

Enfermedad meningocécica

4. Priorizaciéon de

eventos detectados.

Se realiza la priorizacion de eventos en base a metodologia del eCDC (European Centre for Diseasee
Prevention and Control) para la evaluacion rapida de riesgos en las etapas iniciales de un evento o
incidente que es motivo de preocupacion de Salud Publica.

La evaluacion se realiza en base al Anexo 2 del RSI, el cual es un instrumento de decisién para la
evaluacion y notificaciéon de eventos que pueden constituir una emergencia de salud publica de
importancia internacional, de acuerdo a esta evaluacion el evento se notificari a la OMS de conformidad
con el RSI si fuera necesario.

4.1. Algoritmo del
eCDC para la
evaluacion rapida de
riesgos

La herramienta operativa a utilizar del eCDC es para facilitar evaluaciones rapidas del riesgo de
incidentes de enfermedades transmisibles principalmente y cuenta con los algoritmos de clasificaciéon de
riesgo para dar una estimacion del riesgo planteado por una amenaza.

En los algoritmos se contestan las preguntas que se van planteando “Si” o “No”, segun las normas de
vigilancia, con la informacién disponible, basado en experiencias previas y en la evidencia adecuada.
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1. Evalte el potencial de transmision dentro del territorio Mexicano
(Depende de: exposicion, contagiosidad y susceptibilidad de la poblacién)

2. ¢Es esta una amenaza inusual
o inesperada?

2. ¢Es esta una amenaza inusual
oinesperada?

3. éCuadl es la probabilidad de
diseminacion en México?

3. ¢Cudl es la probabilidad de
diseminacién en México?

4. (Es probable que la amenaza
cause enfermedad severa enla
poblacién?

4. ¢Es probable que la amenaza
cause enfermedad severa enla
poblacién?

4. ¢Es probable que la amenaza
cause enfermedad severa en la
poblacion?

5. ¢Existen tratamiento
y medidas de control
disponibles?

5. ¢Existen tratamiento
y medidas de control
disponibles?

5. ¢Existen tratamiento
y medidas de control
disponibles?

5. ¢Existen tratamiento
y medidas de control
disponibles?

MUY ALTO
RIESGO

RIEsGo
MODERADO

Fuente: eCDC Operational guidance on rapid risk assessment methodology en:
[http://ecdc.europa.eu/en/publications/Publications/1108_TED_Risk_Assessment_Methodology Guidance.pdf]

Eventos detectados por el sistema nacional de vigilancia

Un caso de algunade lasenfermedades

siguientes esinusitado oimprevistoy

puede tenerrepercusiones de salud

publicagravesy por consiguiente se

notificard:

*  Viruela

*  Poliomielitis por poliovirus salvaje

*  Gripe humana causada porun nuevo
subtipode virus

*  Sindrome respiratorio severo (SRAS).

Seaplicard el algoritmo paratodo
evento con posibilidades de constituir
un problema de salud publicade
importanciainternacional, incluidos
los que tengan causas u origenes
desconocidosyaquellosenlos que
intervengan enfermedades o eventos
distintos de los enumerados en el
recuadrode laizquierdayenel
recuadro de la derecha.

J {Tiene el evento una repercusion L

l de salud ptiblica grave?

El algoritmo se aplicard siempre paratodo evento
enelqueintervengan las enfermedades siguientes
(se ha demostrado que pueden tenerrepercusiones
de salud publicagravesy pueden propagar
internacionalmente con rapidez):

« Célera

Peste neumonica

Fiebres hemorrégicas virales (Ebola, de Lassa, de
Marburgo)

Fiebre del Nilo Occidental

Otras enfermedades de especial importancia
nacional oregional, p. e]., dengue, fiebre del
Valle del Rift, y enfermedad meningococica.

|

éSe trata de una evento
inusitado o imprevisto?

¢Existe un riesgo significativo
de propagacion internacional?

éExiste un riesgo significativo de

restricciones a los viajes oal
comercio internacional?

¢éSe trata de una evento
inusitado o imprevisto?

¢Existe un riesgo significativo
l de propagacion internacional?

EL EVENTO SE NOTIFICARA A LA OMS CONFORMIDAD CON EL REGLAMENTO SANITARIO INTERNACIONAL

Fuente: Reglamento Sanitario Internacional, 2005. Segunda edicion, WHO/OMS, 2008:

[http://www.who.int/entity/ihr/IHR_2005_es.pdf]
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4.1.1.Captura de la
informacion encontrada
durante el monitoreo
de medios.

- Se registran los eventos mas destacados que se hayan encontrado en el informe de monitoreo
permanente de medios de comunicacion. | Responsable: Médico Residente de segundo afio de
Epidemiologia.

- Registran los eventos mas destacados en la base de datos de Excel correspondiente al monitoreo
permanente de medios de comunicacién. | Responsable: Médico Residente de segundo afio de
Epidemiologia.

4.1.2 Asignacion de
nivel de prioridad.

- Se establece un nivel de prioridad para cada evento en base a los algoritmos, a criterio epidemiolégico,
magnitud, impacto y trascendencia del evento. | Responsable: Médico Residente de tercer afio de
Epidemiologia.

Prioridad media

Prioridad alta

PROCESO DE REVISION- ENVIO (08:00 — 09:00 horas)

5. Elaboracion dela
version preliminar del
IMPMC

- Se elabora la version preliminar del IMPMC durante las 24 horas del monitoreo de medios de
comunicacién y una vez terminado se le avisa al Médico Residente de tercer afio de Epidemiologia.
Responsable | Médico Residente de segundo afio de Epidemiologia.

6. Revision de la
version preliminar del
IMPMC

- Se revisa y verifica la informacion de la primera version del IMPMC y la envia para su revision a las
08:30 horas. Responsable | Médico Residente de tercer afio de Epidemiologia.

7. Visto Bueno de
version preliminar del
IMPMC

- Se recibe la primer versién del IMPMC para su revision. Responsable | Médico adscrito al Servicio
Mexicano de Inteligencia Epidemiolégica (IEMx)

8. Envio del IMPMC
revisado

- Se envia el IMPMC revisado a través de correo electronico a uies@salud.gob.mx vy
uiessecundario@gmail.com. Responsable | Médico adscrito al Servicio Mexicano de Inteligencia
Epidemiolégica (IEMx)

9. Envio final del
IMPMC

- Envia el IMPMC por correo electronico al directorio correspondiente con verificacion de destinatarios y
cuerpo de correo con el archivo de cuerpos de correo 2013.

El directorio incluye:

Personal del Staff del Servicio Mexicano de Inteligencia Epidemiolégica de la Direccién General de Epidemiologia.
Personal del Staff de la Subsecretaria de Prevencién y Promocion de la Salud.

Personal del Staff del Instituto de Diagndstico y Referencia Epidemioldgicos.

Personal de los Laboratorios Estatales de Salud Publica.

Epidemidlogos Estatales y puntos de contacto Estatales.

Responsable | Médico Residente del tercer afio de Epidemiologia

TERMINA PROCEDIMIENTO

Servicio Mexicano de Inteligencia Epidemiolégica

Elaborado Por: Ana Lucia de la Garza Barroso
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Procedimientos IEMX

Direccion de Vigilancia Epidemiol6gica de
Enfermedades No Transmisibles y Vinculacion
DGAE Interinstitucional [EMX
—onccononns | 3. Procedimiento para la emision del Informe de T

‘ Monitoreo Epidemiolégico

Cddigo: IEMX-IME-2013

Revision: A

Hoja: 1de 12

Procedimiento Estandarizado de Operacion para la emision del Informe de Monitoreo Epidemiol6gico

A. Objetivo

Identificar eventos de interés epidemiol6gico en los medios masivos de comunicacion, a través de
notificaciones recibidas via telefénica y del sistema de notificacién inmediata del Sistema de

Vigilancia Epidemiolbgica de México.

B. Proposito
Establecer el procedimiento para redactar y enviar el IERM.

C. Alcance

El procedimiento es aplicable a los Médicos Residentes de Epidemiologia, los especialistas adscritos
al IEMX, las cuatro Direcciones de area de la DGAE y a la Direccion General Adjunta de

Epidemiologia.

D. Vigencia

El procedimiento es vigente mientras tanto no sufra modificaciones; este procedimiento debe ser
revisado y en su caso modificado o ratificado anualmente de acuerdo a la fecha de autorizacion.

E. Descripcion del procedimiento

Secuencia de etapas Actividad

Responsable

1.1 Realiza llamadas diariamente a los 32
puntos de contacto de los Sistemas
Estatales de Proteccion Civil y a los
Servicios de Salud de las 32 entidades
federativas a partir de las 9:00 am.
- Las defunciones reportadas por
proteccidn civil y las entidades
federativas via telefonica o via

1.0 Monitoreo de defunciones correo electrénico se registran en
asociadas a temperaturas la columna de monitor 2013.
extremas - Lainformacion oficial de las

columnas de confirmadas debe
ser actualizada con la
informacion recibida por el
Sistema de Vigilancia
Epidemiolbgica de Dafios a la
Salud asociados a Temperaturas
Naturales Extremas de forma
semanal (jueves).

Médicos Residentes de primer
afio de Epidemiologia
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Secuencia de etapas

Actividad

Responsable

2.0 Revision de los diversos
sitios utilizados como fuentes de
informacion para el monitoreo
permanente de medios de
comunicacion.

2.1 Revisa los sitios establecidos como
fuentes de informacion.
o Televisién
o Radio
o Impresos, diarios,
revistas, etc.
o Medios electronicos
(internet, redes sociales, etc).
o Comunicados y reportes
de agencias y
dependencias de salud
nacionales e
internacionales.
o Atencién a linea abierta
al piblico 01800 00 44
800.

Médicos Residentes de
Epidemiologia

3.0 Anélisis de informaci6on

Analiza la informacién que deba contener
el IME.
o Establece los eventos
detectados que seran
incluidos en el informe.

Médico Residente de segundo
afio de Epidemiologia

4.0 Verificacion de eventos
detectados a través de los
medios de comunicacion.

3.1 Realiza la verificacion correspondiente
de los eventos detectados con
informacién de los boletines, panoramas
e informes epidemiolégicos y con el area
correspondiente del Sistema Nacional de
Vigilancia Epidemiolégica y mediante
llamada telefénica directa con el
encargado de Vigilancia Epidemiologica
de la entidad federativa correspondiente.
(en caso de no responder a la llamada, se
enviara correo electronico).

Médico Residente de segundo
afno de Epidemiologia

5.0 Captura de los eventos de
interés epidemioldgico del
Sistema de notificacion
inmediata (NotInmed)

5.1 Agrega al informe los datos recibidos
de forma diaria por via electrénica
conforme a los eventos de interés
epidemiolégico de NotInmed.

Médico Residente de segundo
afio de Epidemiologia

6.0 Captura de la informacion de
Vigilancia Epidemioldgica de
Colera

6.1 Agrega al informe los datos recibidos
de forma diaria proveniente del Servicio
de Sanidad Internacional del Aeropuerto
Internacional de la Ciudad de México
(AICM) sobre vigilancia epidemiol6gica
de colera.

Médico Residente de segundo
afio de Epidemiologia

5.0 Revision del sitio de la
Organizacion Mundial de la
Salud para Influenza aviar A
(H7N9) y Sindrome Respiratorio
del Medio Oriente por
Coronavirus (MERS-CoV)

5.1 Revisa y analiza de forma diaria la
informacion correspondiente al sitio de la
Organizacion Mundial de la Salud
referente a las actualizaciones
correspondientes a MERS- CoV e
Influenza aviar A (H7N9).

Médico Residente del segundo
afio de Epidemiologia

6.0 Elaboracion de version
preliminar de IME

6.1 Elabora la version preliminar del IME
e Primera version IME
e  Solicitud de revisién por R3.

Médico Residente del segundo
afio de Epidemiologia
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Secuencia de etapas

Actividad

Responsable

10.0 Revision de version
preliminar IME

10.1 Revisa y verifica la informacioén de la
primer version del IME y la envia para su
revision.

e Correo electrénico

Médico Residente del tercer afio
de Epidemiologia

11.0 Visto Bueno de version
preliminar IME

11.1 Recibe la primer versién del IME.
e IME revisado

Médico adscrito al IEMX

12.0 Envio de IME revisado

12.1 Envia IME revisado
e Correo electronico

Médico adscrito al IEMX

13.0 Envio del IME

13.1 Envia el IME por correo electronico
con verificaci6on de destinatarios y cuerpo
de correo con el archivo de Cuerpos de
COorreo.
e Correo electronico
o Directorio
o Cuerpos de correo

Termina procedimiento

Médico Residente del tercer afio
de Epidemiologia

F. Directorio

Personal del Staff del Servicio Mexicano de Inteligencia Epidemiolégica de la Direccién General de

Epidemiologia.

Personal del Staff de la Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud.
Personal del Staff del Instituto de Diagnostico y Referencia Epidemiologicos.
Personal de los Laboratorios Estatales de Salud Puablica.
Epidemiologos Estatales y Puntos de contacto estatales.
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G. Diagrama de flujo

Adscrito IEMX
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[ Inicia > Revisién continua de las
rocedimiento - — - fuentes de informacién
P L Revisién continua de las (television, radio, impresos,
fuentes de informacion medios electranicos,
(television, radio, impresos, comunicados, reportes y linea
medios electronicos, abierta al publico) en los
comunicados, reportes y horarios establecidos en la
- linea abierta al publico) en matriz de documentacian del
Llamadas telefonicas a los horarios establecidos en MPMC
los 32 puntos de la matriz de documentacion
contacto de los del IMPMC
Sistemas Estatales de *
Proteccion Civil y a los
Servicios de Salud de Deteccién de un evento
las 32 entidades potencialmente de
federativas para el riesgo para la salud de
manitoreo de la poblacion Macional
defunciones asociadas
a temperaturas Deteccion de un evento
extremas. Analiza la informacion que deba potencialmente de
F———— contener el IME. riesgo para la salud de
_ fctualizacion de la poblacién Nacional
informacion oficial via
electronica (Unicamente
jueves) con el reporte Verificacion de eventos
semanal proporcionado por detectados en medios de
el Sistema de Vigilancia comunicacion con boletines,
Epidemiolagica de Dafios a panoramas e informes del
la Salud asociados a SINAVE y/o llamada
Temperaturas Naturales telefdnica a la entidad
Extremas federativa correspondiente
Captura de los eventos de interés
epidemioldgico del Sistema de
natificacidn inmediata (Notlnmed)
proporcionado por el drea de
. . Vigilancia Epidemioldgica de
Revisién CUI_'I[II'IUa dE_ las Enfermedades Transmisibles
fuentes de informacién
(television, radio,
impresos, medios
electronicos .
. ! Captura de los los datos recibidos de Revisidn de versién Visto bueno de
C‘ﬂmumc?dﬂs- rep[]nfas ¥ forma diaria proveniente del Servicio L -z
linea abierta al publico) de Sanidad Intemacional del —>! preliminar del IME —> version
en los horarios Aerupugrtu Internacional de la Ciudad DOC y envio de pre”minar de
tablecid I de México (AICM) sobre vigilancia difi ..
estal ECI_ 0s en la epidemioldgica de cdlera. moditicacion IME
matriz de -
documentacion del IME DOC revisado IME
IMPMC Correo electronico DOC preliminar
L revisado
- 4 validado
v Revisay analiza de forma Correo
Deteccion d t diania la informacion Envia el IME a las 18:00 ..
eleccion de un evento correspondiente al sitio de la hvia e alas 1o electrénico
) potenciaimente de Organizacion Mundial de la h
riesgo para la salud de Salud referente a las en PDF por correo
la poblacion Nacional e actualizaciones L.
Internacional correspondientes a MERS- . elec_trom_co a €
CoV e Influenza aviar A destinatarios finales con
(H7NG). verificacion de
destinatarios y cuerpo de
correo
Elaboracién de la PEI)hlilﬁnal
version preliminar Correoelectrénico
del IME
IME
DQOC Preliminar .
Finaliza
procedimiento

Servicio Mexicano de Inteligencia Epidemiolégica
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Identificacion del procedimiento a nivel tarea
ylo accién

ErinEMIOLOGIA « INDRE

LE—-—--»—-—- 7= | UNIDAD DE INTELIGENCIA EPIDEMIOLOGICA 'Y SANITARIA

Nombre de la Institucién: Direccion General de Epidemiologia

Area o sector involucrado: Vigilancia Epidemioldgica de Enfermedades No Transmisibles y Vinculacion Interinstitucional / Servicio Mexicano
de Inteligencia Epidemiolégica

Nombre de la Unidad: Unidad de Inteligencia Epidemiolégica y Sanitaria

Nombre del Proceso: Monitoreo Epidemiolégico

Secuencia de tareas y/o
acciones

Observaciones

1. Monitoreo de
defunciones asociadas a
temperaturas extremas.

Se realizan llamadas diariamente a los 32 puntos de contacto de los Sistemas Estatales de
Proteccion Civil y a los Servicios de Salud de las 32 entidades federativas a partir de las 09:00 am
para busqueda de informacién relacionada con defunciones presuntamente asociadas con
temperaturas extremas (temporada de calor o temporada invernal) | Responsable: Médicos
Residentes de primer afio de Epidemiologia.

1.1. Capturade la
informacion
correspondiente al
monitoreo telefénico
relacionado con las
temperaturas extremas.

Se registran los datos relacionados a las defunciones reportadas en el monitoreo telefonico de las
oficinas de proteccion civil y Secretaria de salud de las entidades federativas.

Si no se reporta ninguna defuncién por parte de las oficinas de Protecciéon Civil y Secretarias de
Salud se coloca la leyenda: Las oficinas de Proteccion Civil y Secretarias de Salud de los estados
no reportaron eventos relacionados a temperaturas extremas.

MONITORED DE DEFUNCIONES ASOCIADAS A TEMPERATURAS EXTREMAS

*  Monitoreo telefénico: Las oficinas de Proteccion Civil y Secretarias de Salud de los estados no reportaron
eventos relacionados = tempersturas extremas.

1.1.1 Matriz de
temperaturas extremas
(archivo Excel)

Se capturan los datos en la tabla de excel correspondiente a defunciones presuntamente asociadas
con temperaturas extremas y comparativo al afio anterior de las entidades federativas afectadas.

Las defunciones reportadas por proteccion civil y las entidades federativas via telefonica o via
correo electronico se registran en la columna de monitor 2013.

La temporada de calor inicia a partir de la semana 12 del afio y finaliza en la semana epidemiol4gica
41. Para la temporada de calor las variables que deben investigarse son golpe de calor, agotamiento
por calor, total de defunciones y % de cambio.

La temporada invernal inicia a partir de la semana epidemioldgica 41 y finaliza hasta la semana
epidemioldgica 11. Para la temporada invernal las variables que deben investigarse corresponden a
defunciones por hipotermia, intoxicacion por CO y/u otro gas, quemaduras, total de defunciones y %
de cambio.
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Tabla 1.- Defuncl [ ladas con temp temporad: 2012-2013 y A
Hipotermia Intoxicacién por CO y/u SUETEEITES Total.de
) otro gas Defunciones
Feliine“ri:i?/a Monitor * LDm”TaHHS Monitor ** wm”T 498 monitor = L‘Dm”TauaS Confirmadas* %cambio
2012- 2012- 2011-| 2012- 2012- 2011-| 2012- 2012- 2011-| 2012- 2011-
2013 2013 2012 2013 2013 2012 2013 2013 2012 2013 2012

Baja California 1 1 1 1 1 5 2] ) ] 2 6 -66.66666667
Chihuahua 13 13 Bl 12 12 18 3 3 3 28 24 16.66666667
Coahuila ] 2 0 4 4 1 ] o %] 6 1 500
Distrito Federal 2 %) 0 2 %) ) 0 () ) 0 (] #iDIV/0@!
Durango 1 1 1 Q0 ] 3 2] ) 0 1 4 -75
Hidalgo 1 1 1 2] o 2 2] ) o 1 S -66.66666667
Edo. México ] ] ) 4 ] ] 2] ) ] o 0 #iDIV/0!
Jalisco 2 ] 1 2] ] *] 2] ) o o 1 -100
Michoacan 1 2] ] 0 2] 2] 2] ] 2] ] ] #iDIV/@!
Nuevo Le6n 0 2] (] 1 1 (%] 1 (] (2] 1 (] #iDIV/0@!
Puebla 1 1 1 0 ] 1 2] 2] [*] 1 2 -50
Querétaro (] *] 1 2] ) [*] 2] ) *] () 1 -100
San Luis Potosi 2] ) %) %] ) ] ) ) ] [’) ) #iDIV/0@!
Sonora 1 2 1 11 11 1 4 1 0 14 2 600
Tamaulipas ] ] 2] 1 1 ] 2] o ] 1 o #iDIV/0!
Zacatecas 2 2 (] 4 4 o 0 0 (] 6 ] #iDIV/0!

38.63636364

Monitor = monitoreo telefdénico; Confirmadas = dictaminadas por las entidades federativas.

*Fuente: SINAVE/DGE/SALUD. Informe semanal de dafios a la salud por temperaturas extremas
[http://www.dgepi.salud.gob.mx/informes/temperaturas.htm]. Informacién actualizada semanalmente los jueves.
**Fuente: Monitoreo telefdénico de cardcter informal-no oficial realizado por la UIES. Las muertes informadas pueden
carecer de certificado de defuncién o son de caracter médico legal. Informacién actualizada diariamente.

Tabla 1.- Defunciones presuntamente asociadas con temperaturas extremas: temporada de
calor 2013 y comparativo con temporada 2012.

Golpe de calor Agotamiento por calor Del—s:laclig:es
Entidad Federativa Monitor** Confirmadas* | Monitor**] Confirmadas*| Confirmadas* Ybcambio
2013 2012
Baja California %] %] 3 [} ] 0 2] 3 -100
Baja California Sur %) %) (%] %) (%] (%] (2] 0 #jDIV/0!
Chihuahua 2] o 1 ] 0 o o 1 -100
Coahuila 2] 0 0 0 0 2] (2] 0 #jDIV/0!
Quintana Roo [} (] [} 0 [} [} 0 0 #iDIV/0!
San Luis Potosi 0 0 1 (] (} 0 o i, -100
Sinaloa (2] (2] (2] 0 (2] (%] [“] 0 #iDIV/0!
Sonora 0 o 9 (] (4} 1 o 10 -100
Tabasco ] ] ] 0 ] 2] ] 0 #jDIV/0!
Tamaulipas 0 (] (2} 0 () (2] 0 #iDIV/0!
Yucatén (2] 0 0 0 0 [*] [*] 0 #jDIV/0!
Total e | o | 14 e | e] 1 e | 15 -100
i 1 oni I nadas porks entt .t
e Y
. tomo eEHnio de cakoterhibm akno o fhlnal e . o de e
aricterm édco kgal hfom acin actualzada diaram ente.

Los datos correspondientes a las variables de “confirmados” en ambas tablas sera proporcionada en
base al informe semanal de dafios a la salud por temperaturas extremas con informacion
actualizada semanalmente los jueves y proporcionada por el Sistema de Vigilancia Epidemiolégica
de Dafios a la Salud asociados a Temperaturas Naturales Extremas correspondiente al area de la
Direccién de Informacion Epidemiolégica.

Responsable: Médico residente de segundo y primer afio de Epidemiologia.

Captura de la informacion
correspondiente a la matriz
de temperaturas extremas.

Se inserta la tabla de Excel en el informe de monitoreo epidemiolégico correspondiente a
temperaturas extremas debajo del monitoreo telefonico en el apartado de monitoreo de defunciones
asociadas a temperaturas extremas.
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MONITOREO DE DEFUNCIONES ASOCIADAS A TEMPERATURAS EXTREMAS

* Monitoreo telefénico: Los Servicios de Salud de los estados no reportaron eventos relacionados a
tEMpEraturas extremas.

Tabla 1.- Defi ionas pr iadas con temp as extremas: temporada de calor 2013
y comparativo con temporada 2012.

Golpe de calor Agotamlento por calor mm
Entidad Federativa Monitor™ Conflrmadas® Monitor™ Confirmadas” Conflrmadas” % camblo

2013 2012 2013 2012 2012
Baja California -] -] 3 =] 8 @ -] 3 -188
Baja Californla Sur =] (-] [:] ] =] (] -] a NA
€hihuahua -] -] 1 =] 8 -] -] 1 -18@
Coahulla -] -] a -] 8 ] -] ] NA
Quintana Roo ] ] [:] 2] =] ] =} [:] NA
Sen Luls Potosi 1 1 1 L] -] -] 1 1 -]
Sinaloa ] @ [ ] =] [:] a [:] NA
Sonora 1 -] 9 -] 8 1 1 L] -98
Tabasco -] -] @ -] 8 -] -] -] NA
Tamaullpas 1 1 ] ] =] (] 1 ] NA
Yucatdn ] ] @ 8 8 a -] ] NA
e s 2 L e Lol sl s |

Monitoreo de medios de
comunicacion.

Se revisan y analizan de forma periddica diferentes fuentes de informacion, television, radio,
impresos, diarios, revistas, medios electrénicos, comunicados y reportes de agencias y
dependencias de salud nacionales e internacionales durante el horario establecido en el proceso. |
Responsables: Médicos Residentes del tercer, segundo y primer afio de Epidemiologia.

Eventos detectados

Se verifican los eventos importantes que sean detectados durante el monitoreo de medios de
comunicacion con las entidades federativas correspondientes mediante llamada telefénica directa
con el encargado de Vigilancia Epidemiolégica de la entidad; en caso de que la llamada no sea
contestada se emite un correo electrénico dirigido al responsable de la Vigilancia Epidemioldgica de
la entidad federativa con solicitud de verificacién de informacion, mismo que debe llevar copia al
Director de area encargado de la UIES y a los médicos adscritos. En caso de que dicho correo no
sea contestado, el evento puede verificarse con la informacién del boletin epidemiolédgico,
panoramas epidemiolégicos e informes correspondientes al SINAVE en los siguientes links:

. Boletin Epidemiologia: http://www.dgepi.salud.gob.mx/2010/plantilla/intd_boletin.html
e Historico: http://www.dgepi.salud.gob.mx/boletin/2010imagen/plantilla/indice-2012.htm
. Informes semanales: http://www.dgepi.salud.gob.mx/informes/

Si el evento ya fue notificado a través de alguna plataforma del Sistema Nacional de Vigilancia
Epidemiol6gica (SINAVE) se debe establecer comunicacion con el encargado del &rea
correspondiente para la obtenciéon de informacién de manera directa. De la misma manera cuando
se requiera seguimiento de un evento que ya fue notificado a alguna de las plataformas del SINAVE
se debe establecer comunicacion directa con el area encargada del evento.

Responsable: Médico residente de segundo y primer afio de Epidemiologia.

1.1.1 Captura de la
informacion
correspondiente a los
eventos detectados en
medios de comunicacion y

verificacion de los mismos.

Se registra y numera la informacién de los eventos detectados con un resumen del mismo en el
apartado de monitoreo de medios de comunicacién con su respectiva verificacion.
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MONITOREO DE MEDIOS DE COMUNICACION

1. [http:/fwww.oem.com.mx/elsoldecuernavaca/notas/n2886578.htm] “Aumenta a 22 casos la
influenza tipo A”. Un total de 27 casos de Influenza, 22 del tipo A, y cinco del tipo B, se registran en
lo gue va del afio en la entidad. Los municipios en los gue se registran dichos casos son: Miacatlan,
Puente de |xtla v Mazatepec; con dos en cada uno; Yauteper, Xochitepec, Cuautla y Emiliano Zapata,
con un caso en cada municipio; Cuernavaca con cinco; mientras gue Coatldn del Rio, Tetecala,

Tlaltizapan v Jojutla, con tres cada uno.

Verificacion: El Departamento de Vigilancia Epidemiologica del estado ratifica la informacion.

Responsable: Médico residente de segundo afio de Epidemiologia.

Eventos de interés
epidemioldgico del Sistema
de notificacién inmediata
(Notinmed).

Se recibe una nota informativa de NotinMed de forma diaria proveniente del area de la Direccién de
Vigilancia Epidemioldgica de Enfermedades Transmisibles.

Responsable: Médico residente de segundo afio de Epidemiologia.

2.1. Captura de la
informacién de Notlnmed

Se registran mediante “copiar y pegar” los datos recibidos de Notlnmed en el apartado de eventos
de interés epidemiolégico [Sistema Notinmed].

EVENTOS DE INTERES EPIDEMIOLOGICO [SISTEMA NOTINMED]

1.- “Brote de Intoxicacidn Alimentaria, Tepatitidgn, Jalisco®, Los Servicios de 5alud del Estado de Jalisco
informan sobre un brote de intoxicacion alimentaria iniciado el 18/08/2013, afectando a 22
residentes de la localidad y municipio de Tepatitlan, posterior al consumo de ensalada y baguette
en el restaurante “Subway” de la localidad. Todos los casos corresponden al grupo de edad de 15 a
24 afios y 14 son del sexo femenino. Clinicamente e caracterizd principalmente por diarrea y dolor
abdominal en el 100% de los casos, ndusea en el 91%, vomito en el 82%, cefalea en el 68%. Cinco
pacientes requirieron hospitalizacidn, no se registraron defunciones. Se obtuvieron muestras de
alimentos y suero, heces y exudado faringec de los manejadores de alimentos. Se realizan
actividades de prevencidn y promocion de la salud.

2. “Brote de Dengue, Zapotiltic, Jalisco®. Los Servicios de 5alud del Estado de Jalisco informaron sobre
un brote de dengue en la localidad de Tasimaxtla, municipio de Zapotiltic en ocho residentes,
iniciade el 18/08/2013. El grupo de edad mas afectado fue el de 45 a 64 afios con tres cascs y
cuatro corresponden al sexo femenino. Se calculd una tasa de atague general de 1.2 por cada 100
expuestos. El cuadro clinico se caracterizo por fiebre, cefalea, mialgias y artralgias en el 100% de los
casos, dolor retroocular en el B2% y exantema en el 50% de los casos. No se registraron
hospitalizaciones ni defunciones. Se realizan actividades de prevencion y promocidn de la salud.

Responsable: Médico residente de segundo afio de Epidemiologia.

Vigilancia Epidemioldgica
de Célera

Se recibe informacion de forma diaria proveniente del Servicio de Sanidad Internacional del
Aeropuerto Internacional de la Ciudad de México (AICM) sobre vigilancia epidemiolégica de célera.

Responsable: Médico residente de segundo afio de Epidemiologia.

1.1.1 Captura de la
informacion
correspondiente a la
vigilancia epidemiolégica de
célera.

Se registra y captura la informacién proveniente del AICM en la tabla de Vigilancia Epidemioldgica
de Cdlera en punto de entrada (AICM).

Se realiza la suma de los datos recibidos diariamente con los recibidos del dia anterior para obtener
el acumulado de cada una de las variables en la tabla. (vuelos revisados, pasajeros entrevistados,
pasajeros que arribaron, casos sospechosos de colera detectados, muestras humanas tomadas,
muestras enviadas al laboratorio, tratamientos administrados, viajeros internacionales referidos a
hospital, volantes distribuidos “gracias por cuidarte”)

En caso de que el AICM no envie informacién correspondiente al dia, se colocara la leyenda *El dia
de hoy no se recibié informacién debajo de la leyenda del acumulado.
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#«  Con informacidn del Servicic de Sanidad Internacional del Aeropuerto Internacionzl de la Ciudad de
Mgxico se comunica lo siguiente:

Tabla 2.- Vigllancla Epldemloléglea de Célera en punto de entrada [A1CM).

ACTIVIDAD CANTIDAD™
Wiseios rewisado 734
Pasajeras entrevistados 18,558
Pasajeras que armbanan 88,879
Casos saspechosos de cdlera detectados B
Muestras humaras tomadas -]
Nuestras erviacas al laGarataria a8
Tratamienios acminisirados e
Wiajeros internaciorales referido: a hosoital -]
Wolartes cistribuidas "gradas por culdarte” 12,568
Fomnim. Tarfwis Se sccicnes en wl ALZH an lon wuedcw de Coba. *Arumsiode dii 4 da julle dei 3012 of 38 de juria owl 2013,

El diz i bay no aw razikid infarmasidn,

Responsable: Médico residente de segundo afio de Epidemiologia.

Influenza aviar A/H7N9

Se revisa y analiza de forma diaria la informacion correspondiente al sitio de la Organizacion
Mundial de la Salud referente a las actualizaciones correspondientes a Influenza aviar A/H7N9 en el
siguiente link:

e  http://www.who.int/csr/don/archive/year/2013/en/index.html
e Responsable: Médico residente de segundo afio de Epidemiologia.

Captura de la informacién
correspondiente a Influenza
aviar A/H7N9

Se redacta en forma resumida en el apartado de Influenza aviar A/H7N9 la informacién mas actual,
nimero de casos confirmados, localizacién geogréfica de los casos, nimero de defunciones y se
calcula la tasa de letalidad (defunciones entre casos confirmados). Se registra informacion referente
a la transmision del virus y las recomendaciones.

| Actualizacidn « 01 fJulio/13]
Desde &l 31 de marzo ce 2013 2 la facha se han reportado 132 casos confirmados de infeccién humana por
el virus de influenza aviar A/M7MNS en ocho provincias del este ge China y uno de Taiwén, incluyendo 37

defunciones, con una tasa de letalidad del 28.03%.

Hasta shora, no existe evidencia de transmisidn del wirus de humana a humano. Mo s= recomienca &

tamizaje en puntos de entrada al pais, ni se deben aplicar restricciores al viaje o comercio con China.

Responsable: Médico residente de segundo afio de Epidemiologia.

Sindrome respiratorio del
medio oriente por
coronavirus (MERS-CoV).

Se revisa y analiza de forma diaria la informacién correspondiente al sitio de la Organizacion
Mundial de la Salud referente a las actualizaciones correspondientes a MERS- CoV en el siguiente
link:

. http://www.who.int/csr/don/archive/year/2013/en/index.html
. Responsable: Médico residente de segundo afio de Epidemiologia.

Captura de la informacion
correspondiente a MERS-
CoV

Se redacta en forma resumida en el apartado de MERS-CoV la informacion mas actual, nimero de
casos confirmados, localizacion geografica de los casos, numero de defunciones y se calcula la tasa
de letalidad (defunciones entre casos confirmados). Se registra informacion referente a la
transmision del virus y las recomendaciones.



http://www.who.int/csr/don/archive/year/2013/en/index.html
http://www.who.int/csr/don/archive/year/2013/en/index.html
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CORDMAVIRLS DEL SINDROME RESPIRATORID DE MEND ORIENTE [MERS-CoV)
[AMTES NuEvo CoRomMavIRUS]
| Actualizaciin - 01/ bulio/13]

La OMS5 desce septiembre c= 2012 a la fecha ha informado un total de 77 casos confirmados y 40
defunciones a nivel glodal, con ura tasa de letalidad de 51.5%.

En base a la situacian actual y la informacidn dispanible, la OMS insta a todos los Estacos Miemoros 2 cue
continben sus actividades ce vigilancia de |as infecciores respiratorias agedas graves y a la revision

minwciosa de cualquier pakran inusual. 5= aconseja a trabajadores de la salud estar alerta de viajeros que
regresan o= las zoras afectad ax por el virus y desarrollan infeccidn respiratoria agueda severa.

Mo se recomi=nda el tamizaje en puntos de entrada al pals, ni restricciones de viaje o comercio.

Responsable: Médico residente de segundo afio de Epidemiologia.

PROCESO DE REVISION- ENVIO (17:30 — 18:00 horas)

5. Elaboracion dela
version preliminar del IME

Se elabora la version preliminar del IME durante el periodo correspondiente y una vez terminado se
le avisa al Médico Residente de tercer afio de Epidemiologia. Responsable | Médico Residente de
segundo afio de Epidemiologia.

Revisién de la versién
preliminar del IME

Revisa y verifica la informacion de la primera versién del IME y la envia para su revision a las 17:30
h. Responsable | Médico Residente de tercer afio de Epidemiologia.

7. Visto Bueno de version
preliminar del IME

Se recibe la primer version del IME para su revision. Responsable | Médico adscrito al Servicio
Mexicano de Inteligencia Epidemiolégica (IEMx)

8. Envio del IME revisado

Se envia el IME revisado a través de correo electronico a uies@salud.gob.mx y
uiessecundario@gmail.com. Responsable | Médico adscrito al Servicio Mexicano de Inteligencia
Epidemiolégica (IEMx)

9. Envio final del IME

Envia el IME por correo electrénico al directorio correspondiente con verificacion de destinatarios y
cuerpo de correo con el archivo de cuerpos de correo 2013.

El directorio incluye:

Personal del Staff del Servicio Mexicano de Inteligencia Epidemiolégica de la Direcciéon General de
Epidemiologia.

Personal del Staff de la Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud.
Personal del Staff del Instituto de Diagnéstico y Referencia Epidemioldgicos.
Personal de los Laboratorios Estatales de Salud Publica.

Epidemidlogos Estatales y puntos de contacto Estatales.

Responsable | Médico Residente del tercer afio de Epidemiologia

TERMINA PROCEDIMIENTO

Servicio Mexicano de Inteligencia Epidemiolégica

Elaborado Por: Ana Lucia de la Garza Barroso


mailto:uies@salud.gob.mx
mailto:uiessecundario@gmail.com
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10. Discusién

De acuerdo a lo realizado en este estudio, la documentacion es una parte fundamental para
el establecimiento de lineamientos estandarizados de trabajo lo que garantiza y mejora la
ejecucion de las actividades realizadas, ademas es base fundamental en los Sistemas de
Gestion de Calidad y en los principios de las buenas préacticas, es una evidencia formal que
permite establecer pautas y parametros como se menciona en diversas guias para la

elaboracién de manuales de procedimientos.

Los POES elaborados facilitan la comprensién de ciertas actividades, son herramientas
fundamentales de ejecucion que pueden ser aplicables en diversas areas de la Salud
Plblica; como resultado de este trabajo se documentaron tres POES y tres matrices de
documentacion de los procesos para el monitoreo permanente de medios de comunicacion,
monitoreo de riesgos meteoroldgicos y el monitoreo epidemioldgico, esto, permite contar con
documentos detallados y bien estructurados en el que se describen paso a paso las
actividades relativas a algunas de las actividades diarias que se llevan a cabo en la UIES,
permitiendo asi que la informacién se maneje de una forma ordenada y sistematizada lo cual
mejora la confiabilidad de los datos mediante la minimizacion de errores en la ejecucion de

procesos lo que seria consistente con lo encontrado en la literatura.

El disefio y la implementacion de POES en la UIES permite procesar y distribuir la
informacion de mejor calidad de manera sistematica y confiable lo que facilita el desarrollo y
ejecucion de las actividades, ademas de establecer una adecuada segregacion de funciones
lo que limita de forma correcta las responsabilidades; los beneficios del establecimiento de
éstos se refleja como una mejora no sélo de la UIES sino de la Direccion General de

Epidemiologia.
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11. Conclusiones

La inexistencia de procedimientos de operacidn para las diversas actividades de monitoreo y
elaboracion de informes en la UIES establecié la necesidad de disefiar y documentar con sus
respectivas descripciones algunos de los procesos mas importantes que se realizan de forma

diaria y repetitiva en la unidad.

Las listas de verificacidn resultaron u(tiles para determinar el grado de conocimiento,
cumplimiento y organizacion con la que se contaba referente a los tres procesos de

monitoreo descritos.

La secuencia y descripcion para realizar de forma sistematica y ordenada el monitoreo
permanente de medios de comunicacion, monitoreo de riesgos meteorolégicos y monitoreo
epidemiologico no se encontraba establecida para la unidad, por lo que fueron elaborados

dichos documentos.

La documentacion elaborada permite la unificacion de conceptos, los POES representan una
herramienta fundamental para complementar las practicas de elaboracion de informes y de
monitoreo. Los procedimientos fueron revisados por personal del Servicio Mexicano de

Inteligencia Epidemiolégica quienes dieron su visto bueno de los mismos.

El establecimiento de esta documentacion reduce la recurrencia de errores y facilita las
tareas del personal, permitiendo asi que las actividades especificas sean desempefadas
consistentemente de forma secuencial y estandarizada indicando el cobmo, cuando, dénde y
quién debe ejecutar los procesos relacionados con el monitoreo de manera clara, el

formalizar procesos representa un orden organizacional necesario en la UIES.
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12. Recomendaciones

Aplicar periédicamente las listas de verificacion elaboradas con el fin de mantener un
panorama general de la claridad e informacién con la que se cuenta respecto a los diversos

procesos que se llevan a cabo en la UIES.

Los POES deberan ser actualizados peridodicamente con el fin de mantener la informacion al
dia.
Es necesario realizar capacitacion periddica conforme a estos documentos a todo el personal

gue se encuentra involucrado en los procesos que se llevan a cabo en la UIES.

Implementar un programa de induccion donde los residentes de epidemiologia que ingresan

cada afo puedan conocer a fondo cada POE que se encuentre implementado en la unidad.

Una vez que se encuentren documentadas todas las actividades de la UIES se recomienda

dotar de un manual de procedimientos a la unidad.

Los POES pueden ser implementados periddicamente en las diferentes entidades federativas
para sistematizar los procesos de monitoreo similares que se realizan en las UIES estatales.

Es necesario el disefio e implementacién de POES para el resto de las actividades que se
llevan a cabo en la UIES, especialmente para aquellas que representan actividades
especiales de monitoreo y que se llevan a cabo Unicamente en temporadas especiales como

el monitoreo especial de riesgos meteoroldgicos en temporada de ciclones tropicales.

A futuro se recomienda establecer metodologias de evaluacion conforme al seguimiento de
instrucciones y la elaboracion de informes basados en lo descrito en los POES con fines de

mejora continua a nivel organizacional.
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13. Limitaciones del estudio

Para el adecuado apego a los procedimientos se requiere de diversas fuentes de informacién
a través de medios electrénicos, en caso de que alguna de las fuentes no actualicé su
informacion o presente algun evento, las actividades durante el proceso y seguimiento del
procedimiento podrian ser modificadas.

Ademas, se requieren de fuentes de informacion de diversas entidades federativas, en donde
pueden presentarse diversas situaciones que no permitan que el seguimiento a los

procedimientos se lleve de manera adecuada.

La tecnologia forma parte importante para la adecuada elaboracién de los mismos, en caso
de que se presente alguna falla tecnoldgica, el adecuado seguimiento a los procedimientos

se veria retrasado o interrumpido.

Los procedimientos de operacion estandarizados propuestos en el presente son funcionales
para la operacion de la UIES, su uso en otras instancias, puede requerir de modificaciones

especificas.
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14. Anexos

Anexo 1: Lista de Verificacién: Monitoreo de Riesgos Meteoroldgicos.

e Anexo 2: Lista de Verificacion: Monitoreo Permanente de Medios de Comunicacion.

e Anexo 3: Lista de Verificacion: Monitoreo Epidemiolégico.

e Anexo 4: Informe diario del monitoreo de medios, informe de monitoreo de riesgos
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Anexo 1: Lista de Verificacion del Monitoreo de Riesgos Meteoroldgicos.

UNIDAD DE INTELIGENCIA EPIDEMIOLOGICA Y SANITARIA

Sala de Monitoreo

EPIDEMIOLOGIA » INDRE

UNIDAD DE INTELIGENCIA EPIDEMIOLOGICA Y SANITARIA

LISTA DE VERIFICACION

Fecha: Proceso: Monitoreo de riesgos meteorolégicos
Responsable del proceso: Residentes de Epidemiologia / Médico Adscrito
No. PREGUNTAS Sl NO N/A Comentarios/Observaciones
¢ Se cuenta con estandares o documentos
1 dentro del contexto organizacional de la UIES X No se cuenta con documentos escritos que establezcan los estandares
especificos para el monitoreo de riesgos dentro del contexto organizacional de la UIES.
meteorol6gicos?
¢Se conoce la utilidad y el objetivo del s . - - )
’ h o e conocen muy bien los objetivos y la utilidad de alertamiento temprano
2 monitoreo de riesgos meteoroldgicos en la X nuy ) ) y p
UIES? del monitoreo, sin embargo, no se encuentran documentados.
¢ Se tienen identificados los procesos
3 necesarios para las actividades a realizar X Los procesos se realizan sistematicamente, sin embargo, existen dudas
diariamente en cuanto al monitoreo de riesgos respecto a la asignacion del nivel de riesgo del informe.
meteoroldgicos en la UIES?
¢ Se cuenta con objetivos claros sobre la - . s
o - . La utilidad es clara, sin embargo, los objetivos no se encuentran
4 utilidad del monitoreo de riesgos X lasmados en documentacion
meteorolégicos en la UIES? P ’
¢Se conocen las fuentes de informacién que Hay conocimiento sobre las fuentes especificas de informacion, sin
5 deben consultarse para llevar a cabo el X embargo, estas mismas han actualizado su estructura y cambiado
monitoreo de riesgos meteoroldgicos en la algunos links dentro de su pagina electrénica que generan dudas entre
UIES? los residentes.
¢ Se encuentran definidas las
6 responsabilidades de cada uno de los X Varian con cada guardia ya que los roles para la elaboracion del informe
residentes en cuanto al monitoreo de riesgos es variable dependiendo de la guardia que se encuentre presente.
meteorolégicos en la UIES?
¢ Se encuentran definidas las actividades de
7 cada uno de los residentes en cuanto al X \Varian con cada guardia y la asignacién de las actividades generalmente
monitoreo de riesgos meteorolégicos en la depende del residente de tercer afio que se encuentre en turno.
UIES?
¢ Se tiene claridad en las lineas de
8 comunicacién en caso de cualquier situacion Las linea de comunicacion estan establecidas, sin embargo no estan
referente al monitoreo de riesgos documentadas.
meteoroldgicos?
9 ¢ Existe un formato para elaboracion del X Ya hay formato establecido para la realizacién del informe en las tres
informe? computadoras que se encuentran en el &rea de monitoreo.
¢ Se cuenta con horarios establecidos para la Se encuentra bien establecido el horario para elaboracion del informe.
10 . ; X
elaboracion del informe? (08:00-08:40 am)
1 ¢ Se cuenta con un horario establecido para el X Se encuentra bien establecido el horario para el envio del informe.
envio del informe? (09:00 am)
. ) . Se cuenta con un archivo (Cuerpos de correo 2013) en donde se
¢ Se conocen los destinatarios a los que debe : . : )
12 ser enviado el informe? X encuentran bien establecidos los destinatarios a los que debe ser
) enviado el informe.
Se cuenta con un archivo (Cuerpos de correo 2013) en donde se
13 ¢Existe algun formato o lineamiento que X encuentra documentada la manera en la que debe ser enviado el archivo
indique como debe ser enviado el informe? del informe y la forma en la que deben ser redactados el asunto y cuerpo
de correo del mismo.
. Existen diagramas de flujo para llevar a cabo - ) .
14 |¢ dlag ; jop I X No se cuenta con documentacién de diagramas de flujo.
el monitoreo de riesgos meteorolégicos?
¢Ocurren con frecuencia errores en los
15 procesos y actividades relacionados con el X No se cuenta con ningln documento que establezca de manera clara las
monitoreo de riesgos meteorolégicos en la responsabilidades y actividades de cada uno de los residentes en turno.
UIES?
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Anexo 2: Lista de Verificacion del Monitoreo Permanente de Medios de Comunicacion.

UNIDAD DE INTELIGENCIA EPIDEMIOLOGICA Y SANITARIA

Sala de Monitoreo

EPIDEMIOLOGIA » INDRI

UNIDAD DE INTELIGENCIA EPIDEMIOLOGICA Y SANITARIA

LISTA DE VERIFICACION

Fecha:

Proceso:

Monitoreo permanente de medios de comunicacion

Responsable del proceso:

Residentes de Epidemiologia / Médico Adscrito

No. PREGUNTAS Sl NO N/A Comentarios/Observaciones
¢ Se cuenta con estandares o documentos
1 dentro del contexto organizacional de la UIES X No se cuenta con documentos escritos que establezcan los
especificos para el monitoreo permanente de estandares dentro del contexto organizacional de la UIES.
medios de comunicacion?
., Se conoce la utilidad y el objetivo del - I . .
oE - y Iel La utilidad y objetivo son conocidos, sin embargo no se encuentran
2 monitoreo permanente de medios de X descritos en ningdn documento
comunicacion en la UIES? ’
¢ Se tienen identificados los procesos
necesarios para las actividades a realizar Los procesos se realizan de manera sistematica, sin embargo varian
3 diariamente en cuanto al monitoreo X de guardia a guardia debido a que no existen procedimientos de
permanente de medios de comunicacion en la operacion escritos.
UIES?
;,Se cuenta con objetivos claros sobre la i - -
< - ) ’ Los objetivos de la utilidad de las actividades y procesos son claros,
4 utilidad del monitoreo permanente de medios X .
Lo sin embargo no se encuentra documentado.
de comunicacion en la UIES?
¢Se conocen las fuentes de informacion que
5 deben consultarse para llevar a cabo el X Las fuentes de informacién se conocen sin embargo no hay
monitoreo permanente de medios de documento escrito que establezca las mismas.
comunicacién en la UIES?
¢Se encuentran definidas las
6 responsabilidades de cada uno de los X Las responsabilidades varian con cada guardia ya que se asignan
residentes en cuanto al monitoreo de medios de diferentes maneras, no existe documentacion al respecto.
de comunicacién en la UIES?
¢ Se encuentran definidas las actividades de
7 cada uno de los residentes en cuanto al X Las actividades varian con cada guardia ya que se asignan de
monitoreo de medios comunicacién en la diferentes maneras, no existe documentacion al respecto.
UIES?
., Se tiene claridad en las lineas de ! ) . L ;
o= o L Se tiene claridad en lineas de comunicacion, no hay diagrama de
8 comunicacioén en caso de cualquier situacién X ) "
f ) flujo que indique como debe llevarse a cabo.
referente al monitoreo permanente de medios?
9 ¢ Existe un formato para elaboracion del X Existe un formato establecido para la realizacion del informe el cual
informe? se encuentra en las tres computadoras existentes en el area
10 ¢Se cuenta con horarios establecidos para la X Los horarios se encuentran bien establecidos. (24 horas- 08:30 am a|
elaboracion del informe? 08:30 am)
. ) . Los horarios se encuentran bien establecidos en un rango de tiempo
¢ Se cuenta con un horario establecido para el oo - f . h -
11 envio del informe? X que puede ser modificado dependiendo de diversas situaciones, sin
) embargo no documentado.
. ’ . Se cuenta con un archivo (Cuerpos de correo 2013) en donde se
¢ Se conocen los destinatarios a los que debe : . : )
12 . - X encuentran bien establecidos los destinatarios a los que debe ser
ser enviado el informe? enviado el informe
Se cuenta con un archivo (Cuerpos de correo 2013) en donde se
13 ¢ Existe algin formato o lineamiento que X encuentra documentada la manera en la que debe ser enviado el
indique como debe ser enviado el informe? archivo del informe y la forma en la que deben ser redactados el
asunto y cuerpo de correo del mismo.
¢Existen diagramas de flujo para llevar a cabo
14 el monitoreo de medios de comunicacion X No se cuenta con documentacién de diagramas de flujo.
permanente?
; Ocurren con frecuencia errores en los Ocurren con frecuencia errores debido a que no se cuenta con un
¢ L ) procedimiento documentado que indique claramente los diferentes
procesos Yy actividades relacionados con el - T : f
15 monitoreo permanente de medios de X procesos para la deteccion, priorizacién, captura y envio del informe
comunicacion en la UIES? debido a que cada 24 horas se cuenta con una guardia diferente que|
' realiza las mismas actividades.
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Anexo 3: Lista de Verificacion del Monitoreo Epidemiolégico.

UNIDAD DE INTELIGENCIA EPIDEMIOLOGICA Y SANITARIA EPIDEMIOLOGIA » INDRE
e UNIDAD DE INTELIGENCIA EPIDEMIOLOGICA Y SANITARIA
Sala de Monitoreo
LISTA DE VERIFICACION
Fecha: Proceso: Monitoreo epidemiolégico
Responsable del proceso: Residentes de Epidemiologia / Médico Adscrito
No. PREGUNTAS Sl NO N/A Comentarios/Observaciones
. . No se cuenta con documentos escritos que establezcan los
¢ Se cuenta con estandares o documentos . - N
1 | dentro del contexto organizacional de la UIES X estandares o procedlm_lentos dentro del contexto organizacional dg la
P : ] R UIES donde se especifiquen de manera especifica la forma de realizar
especificos para el monitoreo epidemioldgico? ; . P
los procesos del monitoreo epidemiolégico.
P ¢Se conoce la utilidad y el objetivo del X La utilidad y objetivo son conocidos por los médicos residentes, sin
monitoreo epidemiolégico en la UIES? embargo no se encuentran descritos en ningiin documento.
¢ Se tienen identificados los procesos Los procesos se realizan de manera sistematica, sin embargo varian
3 necesarios para las actividades a realizar X de guardia a guardia y dependen de los médicos residentes debido a
diariamente en cuanto al monitoreo gue no existen procedimientos de operacion escritos que especifiquen
epidemiolégico en la UIES? la manera de realizar las actividades.
¢ Se cuenta con objetivos claros sobre la Los objetivos de la utilidad de las actividades y procesos son claros
4 utilidad del monitoreo epidemiolégico en la X para los médicos residentes, sin embargo no se encuentran
UIES? documentados de manera escrita.
¢Se conocen las fuentes de informacién que Las fuentes de informacién que deben consultarse durante la guardia
5 deben consultarse para llevar a cabo el X por los médicos residentes se conocen, sin embargo no hay
monitoreo epidemioldgico en la UIES? documento escritos en los que se encuentren plasmadas las mismas.
., Se encuentran definidas las i . ) )
< - Las responsabilidades varian con cada guardia ya que se asignan de
responsabilidades de cada uno de los ] Py ; . : .
6 ) - X diferentes maneras entre los médicos residentes de epidemiologia, no
residentes en cuanto al monitoreo existe documentacion al respecto
epidemiolégico en la UIES? P ’
¢ Se encuentran definidas las actividades de Las actividades varian con cada guardia ya que se asignan de
7 cada uno de los residentes en cuanto al X diferentes maneras entre los médicos residentes de epidemiologia, no
monitoreo epidemioldgico en la UIES? existe documentacion al respecto.
. . . . No se tiene claridad en lineas de comunicacién y se generan errores
¢ Se tiene claridad en las lineas de . . o
8 comunicacién en caso de cualquier situacion X de_b|d(_) ala tom_a de deC|5|0n_es para el estableumle_nto de
: ] PP comunicacion con diversas autoridades ya que no hay diagrama de
referente al monitoreo epidemiolégico? . L =
flujo que indique como debe llevarse a cabo y eso produce confusion.
9 ¢ Existe un formato para elaboracion del X Existe un formato establecido para la realizacién del informe el cual se
informe? encuentra en las tres computadoras existentes en el area
¢ Se cuenta con horarios establecidos para la Los horarios se encuentran bien establecidos, no se encuentran
10 - ) X e " .
elaboracioén del informe? plasmados en ningin documento. (08:00 a 17:00 h)
Los horarios se encuentran bien establecidos en un rango de tiempo
1 ¢ Se cuenta con un horario establecido para el X que puede ser modificado dependiendo de diversas situaciones, sin
envio del informe? embargo no se encuentran plasmados en ningiin documentado. (18:00
h)
Se conocen los destinatarios a los que debe Se cuenta con un archivo (Cuerpos de correo 2013) en donde se
12 - ; q X encuentran bien establecidos los destinatarios a los que debe ser
ser enviado el informe? ) ;
enviado el informe.
Se cuenta con un archivo (Cuerpos de correo 2013) en donde se
13 ¢ Existe algun formato o lineamiento que X encuentra documentada la manera en la que debe ser enviado el
indique como debe ser enviado el informe? archivo del informe y la forma en la que deben ser redactados el
asunto y cuerpo de correo del mismo.
14 ¢ Existen diagramas de flujo para llevar a cabo X No se cuenta con documentacion de diagramas de flujo para el
el monitoreo epidemiol6gico? proceso de monitoreo epidemioldgico.
Ocurren con frecuencia errores debido a que no se cuenta con un
. . procedimiento documentado que indique claramente los diferentes
¢Ocurren con frecuencia errores en los ) i f A
15 procesos y actividades relacionados con el X procesos que deben seguirse para el monitoreo epidemiolégico,
. } I especialmente ante la deteccion de un evento importante para la
monitoreo epidemioldgico en la UIES? o ; ) S - . .
vigilancia epidemioldgica y salud publica del pais y las lineas de
comunicacion que deben establecerse para la verificacion del evento.
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Anexo 4. Informes de monitoreo terminados. (Informe diario del monitoreo de medios,

informe de riesgos meteoroldgicos e informe de monitoreo epidemioldgico)

SUBSECRETARIA DE PREVENCION ¥ PROMOCION DE LA SALUD

DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA SA I l | D

UNIDAD DE INTELIGENCIA EPIDEMIOLOGICA Y SANITARIA 3 A
¥ ‘A\NOS SECRETARIA DE SALUD

Servicio Mexicano de Inteligencia Epidemiologica

1943 2013
A FAVOR D LA SALIT

ORME DIARIO DEL. MONITOREO DE MEDIOS [31 DICIEMBRE DE 2013

Actividades Realizadas Durante la Guardia:

e Vigilancia basada en eventos de interés epidemioldgico mediante el monitoreo de medios de
comunicacién nacionales e internacionales.

( NOTICIAS NACIONALES RELACIONADAS CON EVENTOS DE INTERES EPIDEMIOLOGICO )

MEDIO/
AGENCIA

RESUMEN

Segiin la Organizacién Mundial de la Salud,
México se ubica en segundo lugar en
Obesidad y Chihuahua CON 30/12/2013 obe.5|dad en el mundo, p(.)r_ .Ic: que http://www.cdn.com.
sobrepeso 10:06 hrs habitantes de ocho municipios de mx/nota/1810
Chihuahua, recibieron talleres sobre
alimentacion sana y nutricion.
El director de Prevencion y Promocion de la
Salud de la Secretaria de Salud del Estado hito: "
Culiacén, 30/12/2013 indicé que las muertes en menores de cinco = www.n_oro.es =
R Noroeste " . . com.mx/publicaciones
Sinaloa 15:55 hrs afios por enfermedades respiratorias agudas "
. . .php?id=919094
y las diarreas disminuyeron un 27 y un 15
por ciento este afio respectivamente.
El director del Hospital Regional de Alta
Ciudad 30/12/2013 Especialidad de Ciudad Victoria |nf’0rmo Que | | ww saceta.m
. . durante el presente mes, aumentd hasta un - "
Infeccién Victoria, Gaceta 16:27 hrs i . x/noticia.aspx?idnota=
y ) Tamaulipas 30 por ciento el nimero de consultas por 59225
Respiratoria infecciones respiratorias agudas en el —
Aguda nosocomio.
http://www.diariores)
) . uesta.com.mx/010120
El secretario Estatal de Salud sefiald que a la i N
] NV 13/index.php?option=
semana epidemioldgica MNo. 50 se com_content&view=a
. Diario 30/12/2013 registraron 301 mil 984 casos de infecciones | ~— .. . .
Quintana Roo | . b rticle&id=80784:previ
Respuesta 14:41 hrs respiratorias agudas, esto es nueve mil 425
» ) enen-sobre-males-
casos menos en comparacion con el mismo e~
HERTR AN e respiratorios&catid=9
P p : O:chetumal&Itemid=3
51
Datos de la Secretaria de Salud federal
30/12/2013 establecen que en 2013 la prevalencia de | http://www.noroeste.
Leptospirosis Sinaloa Noroeste 14:00 h esta enfermedad es de 101, mientras que | com.mx/publicaciones
1 rs en 2012 fue de 61 casos en la entidad y 32 .php?id=919100
en 2011.
La Secretaria de Salud Jalisco reporta que b WWWt..hf)tISISt.e
L A 4 / /ssi-
. bl 30/12/2013 del 15 al 21 de diciembre el Estado registro ma (.:om Leloawee
Dengue Jalisco Notisistema registra-42-nuevos-
14:00 hrs 42 nuevos casos de dengue, en la semana
epidemioldgica nimero 51 casos-de-dengue-en-
P 8 ) diciembre/

FRANCISCO DE P. MIRANDA 177 | EDIF. UTES. COL. LOMAS DE PLATEROS, DEL. ALVARO OBREGON, MEXICO, DF, 01480, ”i\
TEL. 01 800 0044 800 | +52(55) 53371844 | wies@salud.gob.mx | www.epidemiologia.salud.gob.mx | @uiesfederal j
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L
5

Tamaulipas

IO E INTELIGENCIA EMDEMBMOLOGICA Y SAN|

arvicin Mexicano de Inteligencia Epideminligica

Madero, "
Conexion Total 1637 hrs

300127 2013

Laz autoridades sanitarias lamzaron una
alerta para la poblacion de los municipios

fronterizos luego de gque en las dltimas

semanas se reportd la defuncion de 20
personas a consecuencia del virus & HINL.

SALUD

A NS i

hitp:/fconexiontotal.
mxf 20131230/ pese-
a-influenzz-no-ponen-
filtros-en-madero/

El coordinador de Epidemiclogia, informe | httpo/feeew fmE09.
: 307127 2013 ue &l primer y Unico caso confirmado de com.arf2013/12 /el-
Argenting FM B33 10:50 hrs :znguepen la me-ind: de Salta, Argentina, | eso-de-dengue-ss-
es importado de Bolivia. importado’
) . : htp:fwrarw. prensa-
Butoridades sanitarias  gestionan  fondos \atina.cofindex.oh
] 30712/ 2013 millnnario:; para Enfr\ent:r el dengue ya que | _

Laos Prenza Latina 11:43 hrs en e_ste :nnd T r:men ;;50: enulas 17 Btk Ridio
prmmnas. Ie .pm:.. ¥ en e ellas en | aia-2330541
niveles pidemicos. —&Itu.-mid=’_'l.

Dengue hetpferaw telesra
Durante las 51 semanas epidemiclogicas del | fo.com.eciresionale
1 30712/ 2013 2013, == rE_p-an:rm 1.435 casos de denpgue siremional-
Ecuzdor Telegrafo 13:24 hrs enla prmnru:l:idz El Oro, o gue representa | surfitem/en-el-oro-
una disminucion de 379 casos respecto al hubo-379-casos-
2012, mienos-de-dengue-
gue-el-2012.himl
Las sutoridades sanitarias de Panama | httpyfyucatan.com.
declararon |3 existencia de una epidemia de | mu/finternacional’d
. . 30012/ 2013 - " -
Panama Yucatan 16:47 hrs dengue en el pais ya que hasta el momento eclarar-epidemia-
se han reportado 3,124 casos; 9 de ellos del de-denpue-en-
tipo grave o hemorragico. panama
hp: e telemu
Segin el Centro pars el Control y Prevencion | ndochicazo.com/no
Influenzs & EUA Tele Mundo 307127 2013 de Enfermedades, hay 10 estados en el p:f: ticizs/salud/Epidem
H1N1 o Chicago 11:53 hrs que presentan  epidemias masivas de | E-masiva-de-gripa-
influsnza & HINI. mn-10-sstodes-
237973551 htmil
El Vocero del Ministerio de Salud informa
que en los munidpios fronterizes de 5an | hitpo/fwww.elperio
. - 307127 2013 Marcos y Hushuetenango: se active un | dico.com.etes/201
Calers Gustemala r A 13:20hrs | cordén ssnitario desce octubre, cuando | 31230/pmis/240255
comenzaron a confirmarse casos de colers r
=n Mexico.
L]
. IAVE
1 FRaxci=Co pE I MIRANDA 177 | Epir. UIES. CoL. Losias DF PLATERDS, [EL. ALV
I il Ter, 00 8000044 800 | #524550 53371544 | wiesisalud. gebomy | wwwaplemiologiasalud gaboms | Gudesfederal

AR0 DRRECON, Miaco, DF, (430

&
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( OTrROS EVENTOS DE INTERES )

El gobiemo de Bajs California cerro la
carretera E da-Tijuana después de

http://www.elunivers
sl.com.mx/estados/2

que se formo un hundimiento de 40

Cohpso de Baja California El Universal 29/12/2013 de fundidad ¥ Ia 013/impreso/colapsa
autopista 17:45 hrs ‘3 -tramo-en-ruta-de-
fragmentacion del asfalto con uma SERtun oo s e
g ensenada-a-tijuana-

longitud de 250 metros. No ze reportan 93285 html

heridos. e v )

( ATENCION DE LLAMADAS TELEFONICAS EN LA LINEA 01 800 00 44 800 )

* No serecibieron llamadas en |z linea abierta al publico durante el periodo.

Elaboraron:
DRA. MARISOL MARTINEZ LOPEZ R3 / DR. JAN JACOBO GUTIERREZ SERENO R2/ DRA. FERNANDA ARZATE ARENCHAVALA R1.
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INFORME DE RIESGOS METEOROLOGICOS [31| DICIEMBRE | 2013}
Con informacién del SERvicio METEOROLOGICO NACIONAL DE MEXICO se comunica:

PERSISTEN (}ZONDICIONES PARA LA CAIDA DE NIEVE EN EL ) ElHesgn meteorologico ss extremo
NORTE DEL PA{S DEBIDO A LA 5: TORMENTA INVERNAL; EL FRIO Henbrianos mateorolsglcos o
SE EXTIENDE A LOS ESTADOS DEL CENTRO DEL TERRITORIO habituales, de intensidad
NACIONAL. excepcional y con un nivel de riesgo

para la poblacion muy alto).

[Emisién 09:30 horas]

52 tormenta invernal, se ubicard en el norte del pais y el débil frente frio No. 22 se - %AQEN DE SA_TEU,TE <
extenderd en el noroeste del Golfo de México. En combinacién con la dispersién de Pt

nubosidad procedente de las costas del occidente del territorio, producirdn lluvias
fuertes en el occidente, norte, noreste y oriente del pais.
La masa de aire frio de este sistema frontal, mantendra temperaturas gélidas en los
estados del norte, noreste, centro y oriente de la Republica con potencial de nevadas
en zonas montafiosas de los estados de Chihuahua, Durango, Zacatecas, Coahuila,
Nuevo Ledn, Tamaulipas y San Luis Potosi, asi como heladas en partes altas y bancos
de niebla en zonas de valle del centro y oriente.

Evento de “Norte” con vientos que pueden alcanzar rachas de hasta 80 km/h sobre
las costas de Tamaulipas y Veracruz, Istmo y Golfo de Tehuantepec y que pueden
generar olas de 2 a 3 metros de altura. g
31 S Echampre de 2013 0600 b
Elabors Jusn Carlos Ayala V.

Frente No. 21 se localizard como estacionario sobre la Sonda de Campeche,
propiciando lluvias moderadas a fuertes en la Peninsula de Yucatdn y el sureste de

México.

NOAA/National Hurricane Center U. S. [http://www.nhc.noaa.gov]
SEMARNAT/CNA/Servicio Meteorolégico Nacional. [http://smn.cna.gob.mx/]

PRONOSTICO DE LLUVIAS MAXIMAS EN 24 HORAS
Intervalos de chubascos con tormentas fuertes: Jalisco, Colima, Chiapas, Nayarit,
Zacatecas, Nuevo Ledn, San Luis Potosi, Tabasco, Tamaulipas, Veracruz, Yucatany
Quintana Roo.

Lluvia moderada con chubascos aislados: Coahuila, Durango y Campeche.
Lloviznas o lluvia ligera: Aguascalientes, Guanajuato, Guerrero, Michoacén, Oaxaca
y Sinaloa.

SEMARNAT/CNA/Servicio Meteorolégico Nacional. [hitp://smn.cna.gob.mx/]
NOAA/National Hurricane Center U. S. [http://www.nhc.noaa.gov]

Pronéstico de En zonas altas de Sonora, Baja California, Chihuahua, Coahuila,
temperaturas Nuevo Ledn, Tamaulipas, Durango, Zacatecas, Jalisco, San Luis
menores de Potosi, Hidalgo, Aguascalientes, Querétaro, Michoacan, México,
5°C. Guanajuato, Puebla, Tlaxcala, Veracruz y Oaxaca

* Precaucion ante efectos de frente frio, temperaturas bajas y vientos fuertes en
sitios sefialados. No se registra ninguna localidad.

2 * Ante posible caida de aguanieve y/o nieve en zonas mencionadas.

8 I Especial atenciéon a personas enfermas y de la tercera edad, nifios e

-g indigentes.

"8« Vigilancia ante incremento en nivel de rios y arroyos, con posibles deslaves en e . "

g 8 s y v P = Temosachic, Chih., (-5.6°); Saltillo, Coah., (3.6°);
g zonas serranas en estados con lluvias importantes. [€de 5°C]

=

Zacat: Zac., (3.9°); Tol Méx., (4.6°).
» Atender indicaciones de Proteccién Civil. acatecas, Zac., (3.9°); Toluca, Méx., (4.6°)

* Todas las embarcaciones maritimas del Golfo de Meéxico, asi como el
transporte terrestre de La Ventosa, Oax., deberan extremar precauciones.

\l FRANCISCO DE P. MIRANDA 177 | EDIF. UIES. COL. LOMAS DE PLATEROS, DEL. ALvVARO OBREGON, MExico, DF, 01480.
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INFORME DIARIO DE MONITOREO EPIDEMIOLOGICO

Corte de informacién: 31 de Diciembre de 2013, 18:00 horas.

La DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA a través de la UNIDAD DE INTELIGENCIA EPIDEMIOLOGICA Y
SANITARIA informa:

MonN REO DE DEFUNCIONES ASOCIADA TEMPERATURAS EXTREMAS

® Monitoreo telefénico: # Los Servicios de Salud del estado de Chihuahua reportan una defunciéon
por probable intoxicacion por monoxido de carbono, se espera la confirmacion del evento.

Tabla 1.- Defunciones presuntamente asociadas con temperaturas extremas: temporada invernal 2013-2014 y
o con temporada 2012-2013

Hipotermia Intomca;:tr c? ; aosr S Quemaduras D e.;ﬁrt:::igﬁes
FeEgEtblrc;?::a Mo:ljlor Confirmadas* | Moniter ** | Confirmadas* | Monitor ** | Confirmadas*® Confirmadas* % cambio
2013- 2013- 2012- 2013- 2013- 2012- 2013- 2013- 2012- 2013- 2012-
2014 2014 2013 2014 2014 2013 2014 2014 2013 2014 2013
Baja California 2] %] ] ] (-] (%] ] (%] e (-] e NA
Chihuahua 4 e 2 1 1 1 3 2] 1 1 4 -75
Coahuila <] (%] 2] 2] (=] (%] 2] e ] e e NA
Distrito Federal <] (2] ] 2 2] (<] e ] -] =] 0 NA
Durango 2] (%] 1 ] o o ] e ] e 1 -100
Hidalge =] (] (2] e e e e -] (] -] 0 NA
Edo. México =] (<] ] 2] (-] %] 2] -] 2] -] 2] NA
Jalisco [~] e (%] 2] e e 2] -} (] -} 0 NA
Michoacan =] e ] =] (-] [*] <] 1<} (2] -] (%] NA
Nuevo Ledn -] e (%] <] e (<] 1 [} (<] ] 0 NA
Puebla 2] 1 2] ] o o ] e ] 1 e NA
Querétaro e (-} (-] e (=} (-} e e e e 0 NA
San Luis Potosi =] e -] 2] e e 2] e ] -] e NA
Sinaloa 2] (-] (] 5 ] (] 2] e ] ] 0 NA
Sonora =] e 2] 4 1 5 4 1<} 2] 1 5 -8@
Tamaulipas 6 e (%] e e e e e (] e 0 NA
Zacatecas <] e 0 <] <) [ <] [ <] [ 2] NA
6 1 3

Monitor = monitoreo telefdnico; Confirmadas = dictaminadas por las entidades federativas.

*Informacion otorgada por el Sistema Especial de Temperaturas Extremas. Acumulado de total de defunciones: temporada
invernal 2013-2014 comparativo con temporada 2012-2013 a la semana epidemiolodgica No. 50.

*NA: Mo aplica

[http://www.dgepi.salud.gob.mx/informes/temperaturas.htm]. Informacidn actualizada semanalmente los jueves.

**Fuente: Monitoreo telefdnico de caracter informal-no oficial realizado por la UIES. Las muertes informadas pueden carecer
de certificado de defuncidn o son de caracter médico legal. Informacidn actualizada diariamente.

VIGILANCIA BASADA EN EVENTOS

1. [http://chihuahuanoticias.com/?p=47235] “Joven de 21 afios muere por intoxicacién con monéxido
de carbono”. Un joven de 21 afios, murid por intoxicacion con mondxido de carbono en el interior
de una vivienda de la colonia Centro en Aldama, Chihuahua.

]
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Verificacion: Con informacion de los Servicios de Salud del Estado se confirma la noticia, sin
embargo aln se espera el resultado final de la necropsia.

[hitp://www.oem.com.mx/eloccidental/notas/n3242016.htm] “Imparable el dengue en Jalisco: 3
mil 87 enfermos” A unas horas de que concluya el afio 2013, Ia cifra de dengue sigue a la alza al
registrarse dos defunciones y tres mil 87 personas enfermas, que en comparacion con el afo pasado
representa 5.5 veces mds casos.

Verificacion: Con informacidn del Sistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica, se rectifica la
informacién. En el afio 2013 se registraron tres mil 83 casos de dengue y dos defunciones
confirmadas por este padecimiento.

EVENTOS DE INTERES EPIDEMIOLOGICO [SISTEMA NOTINMED]

® No se registran eventos de interés.

VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE COLERA

e Con informacién del Servicio de Sanidad Internacional del Aeropuerto Internacional de la Ciudad de
México se comunica lo siguiente:

Péginaz

Tabla 2.- Vigilancia Epidemiolégica de Cdlera en punto de entrada (AICM).

ACTIVIDAD CANTIDAD*

Vuelos revisados 1,340
Pasajeros entrevistados 10,550
Pasajeros que arribaron 147,635
Casos sospechosos de colera detectados 0
Muestras humanas tomadas 0
Muestras enviadas al laboratorio 0
Tratamientos administrados 0
Viajeros internacionales referidos a hospital 0
Volantes distribuidos “gracias por cuidarte” 48,536

* Acumulado del 4 de julic del 2012 al 3@ de Diciembre de 2013.
El dia de hoy no se recibe informacidn.

®
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CORONAVIRUS DEL SINDROME RESPIRATORIO DE MEDIO ORIENTE (MERS-CoV)

[Actualizacién - 27/Diciembre/13]
Globalmente, desde septiembre del 2012 a la
fecha, la OMS ha reportado un total de 170
casos confirmados incluyendo 72 defunciones,
con una tasa de letalidad 42.35%.

Con base a la situacion actual y la informacién
disponible, la OMS insta a todos los Estados
Miembros a que continten sus actividades de
vigilancia de las infecciones respiratorias
agudas graves (IRAG) y revisen cuidadosamente
los patrones inusuales.

La OMS no recomienda el tamizaje en puntos
de entrada al pais, ni restricciones a viajes o
comercio con los paises afectados.

DISTRIBUI()N DE CASOS Y DEFUNCIONES POR PiS DE RESIDENCIA.

Pais de Numero de = Tasa de
Zons residencia casos % Delcionss letalidad
Arabia Saudita 136 80.00% 57 41.91%
Emiratos Arabes 10 3.82% 3 30.00%
Medio Qatar 9 5.73% 5 55.56%
Ctisnte Jordania 2 1.27% 2 100 00%
Oman 7l 1.27% 1 50.00%
Kuwait 2 1.27% 2] 0.00%
Inglaterra 3 1.91% 2 66.67%
Eliropa Fran_cia 2 1.27% 1 50.00%
Italia 1 0.64% 0 0.00%

Fuente: Casos notificados a través del sitio de informacién de la OMS para CNE del RSI.

Espafia*: Dos casos probables.
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INFLUENZA AVIAR A/H

[Actualizacién - 19/Diciembre/13]

SECRETARIA DE SALUD

Del 31 de marzo de 2013 a la fecha, se han reportado 147
casos confirmados por laboratorio de infeccion humana
por el virus de Influenza aviar A/H7N9 en doce
provincias del este de China, y en los territorios de
Taiwan y Hong Kong, incluyendo 47 defunciones, con una
tasa de letalidad del 31.97%.

Hasta ahora, no hay evidencia de transmisién sostenido
de humano a humano

La OMS no recomienda el tamizaje en puntos de entrada
al pais, ni restricciones a viajes o comercio con los paises

afectados.
Territorio
Anhui
Beijing 2 1.36% a a%
) i Henan 4 2.72% 1 2%
CURVA EPIDEMICA POR SEMANA EPIDEMIOLOGICA DE CASOS Guangdong 2 1.36% 0 0%
CONFIRMADOS DE INFLUENZA AVIAR A/H7NO. Jiangsu 28 19.85% 9 19%
&0 Shandong 2 1.36% a 2%
Shanghai 34 23.13% 18 38%
« Zhejiang 50 34.01% 11 23%
3 ! Fujian 5 3.40% 1 2%
Hb Hunan 3 2.04% 1 2%
§ Jiangxi 6 4.08% 1 2%
i*] Langfang 1 0.68% 1 2%
» Guangdong [ 2.72% 2] 0%
SDE* 2] 9.00% 2 A%
wl I ‘ Hong Kong 1 0.68% a 0%
Taipéi 1 0.68% 2 0%
R | ||| | P e e Total | 147 [ leex | 47 | 100% |

1234567 B9 01N AS161TI819 020227124 252637 78 230913233 1435163720 30404842 4344454647 4540505152

Semanas p omilbgiens SDE= Sin datos especificos.

*Casos o defunciones que ocurrieron y la OMS no cuenta con la infermacidn del sitio de
ocurrencia.
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Anexo 5. Carta de autorizacion para el uso de datos:
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