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1. DOCUMENTACION

1.1. Documentacion de Subproceso:

Epidemioldgica

1.2. Ficha de Caracterizacion del Subproceso Gestion del Sistema Integrado de Vigilancia

Epidemioldgica

Gestion del Sistema

1.2.1. Ficha de Caracterizacién Proceso

Ministerio de Salud Puablica

COD. SUBPROCESO: GVPCS-

Integrado de Vigilancia

FICHA DE GVE-01
CARACTERIZACION DEL
PROCESO VERSION: 4.0

MACROPROCESO:

Gestion de Vigilancia, Prevencion y Control de Salud

PROCESO:

Gestion de
Epidemiolégica

Vigilancia

TIPO Sustantivo

SUBPROCESO:

Gestion del Sistema Integrado de Vigilancia Epidemiolégica

OBJETIVO

Identificar e investigar los eventos que afectan el estado de salud de
las poblaciones, con la finalidad de intervenir oportunamente para su
prevencion y control y asi mismo, aportar con conocimientos
integrales para la priorizacién, planificacion, ejecucion y evaluacion
de las intervenciones de salud.

ALCANCE

Desde captacién o deteccién de enfermedades y eventos priorizados
gue ingresan en el Sistema de Vigilancia Epidemiol6gica, segun la
vigilancia alerta accidn, especializada, mortalidad evitable,
enfermedades no transmisibles y vigilancia basada en eventos; hasta
el cierre del caso y publicacién de los datos correspondientes.

DISPARADOR

Identificacion de problemas de salud provocados por enfermedades
de alto potencial epidémico, eventos inusitados o imprevistos o
emergencias de salud publica nacional e internacional.

INSUMOS

PROVEEDOR TIPO DE PROVEEDOR

e Historia Clinica del paciente
e Informes estadisticos,

e Profesionales de la salud de
los establecimientos de salud

defunciones, ingresos y egresos | ¢ Epidemiblogos del nivel
hospitalarios desconcentrado que
e Formulario 008 corresponda INTERNO
e Formulario 053 ¢ Analista de la unidad
e Formulario de epicrisis estadistica del establecimiento
de salud o quien haga sus
veces
Informes de salud Fuentes oficiales nacional e EXTERNO

internacionales
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PRODUCTOS/ RESULTADOS TIPO DE
FINALES CLIENTE FRECUENCIA CLIENTE
. o ¢ Epidemidlogo en territorio
e Formulario de notificacion EPI 1 | 4 aAytoridades del MSP
individual'y grupal | e Laboratorios de referencia del
e Ficha de investigacion clinico Instituto Nacional de
epidemiologica Investigacion en Salud Publica
 Matriz de evaluacion de riesgo INSPI J INTERNO
e Informe Preliminar de brote y | o |nstancias del Ministerio de
epidemias o Salud Publica
e Informe Preliminar de la situacion | ¢ centro Nacional de Enlace
provincial De acuerdo a la
e Anexo 2 del RSI necesidad
* Informes epidemiologicos ¢ Red Publica Integral de Salud
competencia e Organizacion  Panamericana
e Alerta/oficio/memorando con datos | (e Salud Organizacion
e informacién de indicadores | \undial de la Salud EXTERNO
epidemiolégicos, de gestion e
impacto y de resultados
¢ Gacetas epidemioldgicas

BASE LEGAL/NORMATIVA

Constituciéon de la Republica del Ecuador, Publicada en
Registro Oficial Nro. 449 del 20 de octubre de 2008 y su
tltima reforma publicada en el tercer suplemento del registro
Oficial Nro.568, de 30 de mayo de 2024. Art. 154, numeral 1;
Art. 226 y Art. 361.

Ley Orgénica de Salud publicada en el Suplemento del
Registro Oficial Nro. 423 de 22 de diciembre de 2006, ultima
reforma publicada en el Suplemento del Registro Oficial Nro.
311 de 16 de mayo de 2023, Art. 61, 62, 63 y 66.

Reglamento Sanitario Internacional, adoptado por la
Asamblea mundial de la Salud en mayo de 2005, vigente
desde el 5 de junio de 2007.

Norma Técnica del sistema integrado de Vvigilancia
epidemiolégica (SIVE) publicado en el tercer suplemento del
Registro Oficial Nro. 107 del 21 de agosto de 2025.

Acuerdo Ministerial 00023-2022 emitido por el MSP vy
publicado en el Registro Oficial Quinto Suplemento No. 160
de 30 de septiembre mediante el cual se expide la Reforma
Integral a la Reforma al Estatuto Orgénico Sustitutivo de
Gestion Organizacional por Procesos del Ministerio de Salud
Publica.

Acuerdo Ministerial 0004890-2014 emitido por el Ministerio
de Salud Publica en mayo de 2014, mediante el cual se
expide el Manual de Procedimientos del Subsistema Alerta
Accién SIVE - Alerta.
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1.2.2. Procedimiento para el Subsistema Alerta- Accién

1.2.2.1. Firmas de Responsabilidad

ELABORADO
POR:

Nombre: Dra. Ximena Castillo Narvaez
Cargo: Medico General De Primer Nivel De
Atencién 2

Firma

Nombre: Mgs. Lorena Villacrés Guamba
Cargo: Especialista de Mejora Continua de la
red de Epidemiologia 1

Nombre: Mgs. Maribel Arias Quispe
Cargo: Especialista del Sistema Integral de
Vigilancia 1

Nombre: Mgs. Juan Granda Suquillo
Cargo: Especialista de Mejora Continua de la
Red de Epidemiologia 1

Nombre: Ing. Patricia Valenzuela Martinez
Cargo: Analista de Identificacion, Desarrollo y
Mejora Continua de Procesos 2

Nombre: Ing. Geovanna Borja Manosalvas
Cargo: Analista de Identificacion, Desarrollo y
Mejora Continua de Procesos 3

Firmado el ectroni canente por

EL|I ZABETH
LVAS

REVISADO POR:

Revision Metodologica

Nombre: Ing. Paola Lasso
Cargo: Analista de Identificacion, Desarrollo y
Mejora Continua de Procesos 2

Eu i mado el ectroni canent e

= PAOLA"CRI STI NA

APROBADO
POR:

Nombre: Mgs. Daniel Calero Jacome
Cargo: Director de Procesos, Servicios, Mejora
Continua y Cultura Organizacional

Nombre: Mgs. Daniel Ruiz Bermeo
Cargo: Director Nacional de Vigilancia
Epidemioldgica, Encargado

Firma

i £irmado electrénicanente por:

T T:FDANIEL ALEJANDRO

il ‘RUIz BERMEO
et

Hi¥ varidar nicanente con sirmasc
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1.2.2.2. Definiciones y abreviaturas

Alerta-temprana. - Mecanismo establecido para detectar lo antes posible cualquier
acontecimiento anormal o cualquier alteraciéon de la frecuencia habitual o habitualmente
observada de un fenémeno.

Anexo 2 del RSI. - Instrumento de decision del Reglamento Sanitario Internacional (RSI)
2005 que todos los Estados Parte (paises miembros de la OMS) deben usar para evaluar
eventos dentro de su territorio, en el sentido de determinar si un evento puede constituir una
emergencia de salud publica de importancia internacional y en consecuencia requerir
notificacion a la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) de conformidad con el Articulo 6
del RSI.

Brote. - Es el aumento inusual en el nimero de casos relacionados epidemiol6gicamente,
de aparicion subita y diseminacion localizada en un espacio especifico.

Blsqueda activa de casos. - Busqueda de casos en la cual el epidemidlogo obtiene
informacion sobre nuevos casos, solicitindolo a proveedores de salud e instituciones o
buscéandolos en la comunidad de donde proviene un caso.

Centro Nacional de Enlace para el RSI. - Es la instancia responsable del monitoreo
evaluacién y notificacion de eventos de salud publica de importancia nacional e internacional
al punto de contacto de la Organizaciéon Mundial de la Salud.

Cierre de caso. - Consiste en confirmar o descartar un caso sospechoso o probable bien
sea por criterios clinicos, nexo epidemiolégico o laboratorio y dar por concluida la
investigacion clinico-epidemioldgica. Esto se realiza de acuerdo con lo establecido en el
respectivo documento técnico de cada uno de las enfermedades y eventos sujetos a
vigilancia epidemiolégica.

Control. - Es el conjunto de acciones, programas y operaciones contintas dirigidas a reducir
la incidencia y prevalencia de condiciones de salud transmisibles y no transmisibles, a
niveles tales que dejen de constituir un problema de salud publica.

CNE.- Centro Nacional de Enlace.

Definicion de caso. - Conjunto de criterios no necesariamente diagndsticos, que deben
reunirse para identificar una persona que presenta una enfermedad o condicién en
particular, como caso de un evento particular. La definicion de caso puede basarse en
criterios geogréficos, clinicos o de laboratorio o la combinacion clinica y de laboratorio.
DNVE. - Direccion Nacional de Vigilancia Epidemiolégica.

Enfermedad de notificacién obligatoria. - Enfermedades de gran importancia para la
salud publica cuyos casos nuevos, la Autoridad Sanitaria Nacional exige que sean
notificados cuando los proveedores de atencién médica o laboratorios las diagnostican.

E, P, T, C. - Evitar, Prevenir, Transferir, Contingencia.

EPI1 individual. - Formulario por medio del cual se notifican las enfermedades y eventos
sujetos a vigilancia de notificaciébn obligatoria que corresponden a las categorias de
sindromes, enfermedades especificas y otros eventos de importancia en salud publica
nacional e internacional.

EPI1 Grupal. - Formulario por medio del cual se notifica semanalmente los casos
diagnosticados de enfermedades de notificacion obligatoria seleccionadas para vigilancia
grupal en el subsistema SIVE-Alerta-Accion.

Epidemia. - Es la ocurrencia de casos de una enfermedad u otro evento de salud con un
namero de casos mayor a lo esperado para un area geogréafica y periodo de tiempo
determinado.

ESPII. - Emergencia de Salud Publica de Importancia Internacional

Evento. - El Reglamento Sanitario Internacional lo define como una manifestacién de una
enfermedad o una situacion potencialmente dafiina y, por lo tanto, de importancia para la
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salud publica. Estos pueden incluir eventos de origen infeccioso, zoondético, relacionado con
la inocuidad de los alimentos, quimico o radio nuclear y que puede propagarse a través de
personas, vectores, animales, productos, alimentos o a través del ambiente.

Factor de riesgo. - Caracteristica o circunstancia casualmente relacionada a un cambio
detectable en un proceso de salud relevante, en un resultado o condicién en individuos o
grupos, asociada a una probabilidad incrementada de experimentar un efecto adverso a la
salud. En general, un factor de riesgo es un atributo o exposicion que incrementa la
probabilidad de ocurrencia de una enfermedad u otro dafio a la salud.

FAO. - Organizacion de las Naciones Unidad para la Alimentacion y la Agricultura.

FICE. - Ficha de investigacion clinica-epidemiolégica.

Ficha de investigacion clinica epidemioldgica. - Es un formulario estructurado que se
utiliza para recopilar informacion detallada sobre un caso sospechoso o confirmado de una
enfermedad de interés en salud publica. Incluye datos de identificacion del paciente,
sintomas clinicos, antecedentes epidemioldgicos, antecedentes de tratamiento, resultados
de laboratorio, y actividades de control realizadas.

Fuentes de informacién. - Corresponde a diversos tipos de documentos que contienen
datos Utiles para satisfacer una demanda de informacién o conocimiento.

Mortalidad materna. - Es la muerte de una mujer mientras esta embarazada o dentro de los
42 dias siguientes a la terminacion del embarazo, independientemente de la duracién y el
sitio de embarazo, debido a cualquier causa relacionada con o agravada por el embarazo
mismo 0 su atencidn, pero no por causas accidentales o incidentes.

Mortalidad neonatal. - Se refiere a la muerte de un recién nacido de mas de 500 gramos
desde el nacimiento hasta los 28 dias de vida cumplidos.

MSP. - Ministerio de Salud Publica.

Notificacidon de caso. - Declaracion oficial de la ocurrencia de cada caso de un evento bajo
vigilancia epidemioldgica que se detecta en la poblacién, segun la definicién de caso vigente
y la transmision de los datos relacionados a cada caso.

Notificacion individual. - Cuando se trata de eventos en los que se requiere de una
caracterizaciéon clinico-epidemiolégica de cada caso tales como los sindromes,
enfermedades o eventos especificos.

Notificacién grupal. - Se utilizar4d en eventos que por su alta frecuencia no requieren
detallar clinicamente cada caso, pero si se requiere monitorear el incremento inusual o la
gravedad de estos. Para la notificacion, ademas, se utilizara la definicion de caso, que
puede ser sospechoso, probable o confirmado y la codificacion de la CIE10.

OMSA. - Organizacién Mundial de Sanidad Animal.

OMS. - Organizacion Mundial de la Salud.

OPS. - Organizacion Panamericana de Salud.

RSI. - Reglamento Sanitario Internacional.

Reglamento Sanitario Internacional. - Es un instrumento juridico internacional de la
Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) de caracter vinculante para el pais. Tiene como
proposito y alcance el prevenir la propagacion internacional de enfermedades, proteger
contra esa propagacion, controlarla y darle una respuesta de salud publica proporcionada y
restringida a los riesgos para la salud publica, evitando al mismo tiempo las interferencias
innecesarias en el tréfico y el comercio internacional.

Sala situacional. - Espacio fisico o virtual para analizar sisteméaticamente datos de salud,
como morbilidad, mortalidad y sus determinantes, con el fin de identificar problemas, tomar
decisiones informadas y planificar intervenciones de salud publica.

VIEPI. - Sistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica.
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Vigilancia basada en eventos. - Consiste en la captura, filtrado y verificacion de
informacion, sobre un evento o “sefial” que pueden tener una repercusion en salud publica,
proveniente de diferentes fuentes formales, oficiales e informales.

Vigilancia basada en indicadores o vigilancia rutinaria. - Recopilacién, analisis,
interpretacion y seguimiento sisteméatico (periodicos) de datos estructurados; es decir, de
indicadores provenientes de algunas fuentes oficiales bien identificadas y que en su mayoria
son del sector salud.

Vigilancia epidemioldgica. - Recoleccidn sistematica, andlisis e interpretacion de datos de
salud necesarios para la planificacion, implementacién y evaluacién de politicas de salud
publica, combinado con la difusion oportuna de los datos a aquellos que necesitan saber.
Vigilancia Especializada. - Este tipo de vigilancia se realiza en enfermedades o eventos de
salud seleccionados y donde se requiere la participacion de diferentes subsistemas, de una
red de establecimientos de salud y centros especializados en el evento a vigilar; se requiere
del uso de vigilancia activa como pasiva y puede utilizar también la vigilancia individual
como centinela.

Vigilancia Pasiva. - Se basa en la recopilacion y el analisis rutinario de la informacién sobre
las enfermedades de notificacién obligatoria, la cual es generada y enviada periédicamente
mediante reportes por las propias instituciones de salud que integran la red de vigilancia; en
este modelo, la autoridad de salud no busca activamente los casos, Sino que espera y
procesa la informacién que le llega de forma sistematica para monitorear tendencias.
Vigilancia Universal. - Consiste en la captacion de todos los casos nuevos de un
determinado evento de salud, gracias a que todos los establecimientos del sistema de salud
estan obligados a notificar dichos eventos.

1.2.2.3. Terminologia de Participantes

Actores internos/externos
(cargo institucional y/o cuerpos colegiados)

Homologacién para el
procedimiento

Director/a Nacional de Vigilancia Epidemiol6gica

Misma denominacién

Especialista del Sistema Integral de Vigilancia
Especialista de Mejora Continua de la Red de Epidemiologia

Especialista Nacional de Vigilancia
Epidemioldgica

Especialista del Centro Nacional de Enlace

Misma denominacién

Centro Nacional de Enlace (CNE)

CNE

Profesionales de la Salud

Misma denominacién

Epidemidlogo/a (Responsable de vigilancia epidemiolégica en la
unidad desconcentrada que corresponda)

Epidemidlogo
distrital/establecimiento de Salud

Epidemidlogo/a (Responsable de vigilancia epidemioldgica en la
unidad desconcentrada que corresponda)

Epidemidlogo Provincial

1.2.2.4. Reglas y Lineamientos del Procedimiento

1. Todo el contenido descrito en el presente procedimiento es de aplicacion obligatoria para todos
los servidores/as, funcionarios/as publicos del Ministerio de Salud Publica en el marco de la

vigilancia epidemioldgica.
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

Las actividades de vigilancia epidemioldgica deben ejecutarse de acuerdo con lo establecido en
la normativa vigente, emitida por la Autoridad Sanitaria Nacional.

Se vigilan de forma obligatoria las enfermedades y eventos de salud priorizados por el MSP, asi
como aquellos incluidos en tratados internacionales o conforme a los criterios y
recomendaciones de la OMS.

Todos los profesionales e instituciones de salud deben notificar inmediatamente cualquier
sospecha de enfermedad o evento priorizado en el SIVE, sin esperar la confirmacién del caso,
para garantizar la oportunidad en la adopcién de medidas de prevencion y control de salud
publica.

Los formatos que deben ser utilizados el registro, notificacién, evaluacién del riesgo e
investigacion epidemiolégica de las enfermedades y eventos sujetos a vigilancia, brotes o de
otros eventos de importancia en salud publica son los aprobados por el MSP a través de la
Direccién Nacional de Vigilancia Epidemiol6gica.

Todos los epidemidlogos o profesionales designados del Sistema Nacional de Salud deben
monitorear el cumplimiento de la notificacion de casos en su jurisdiccion. El incumplimiento de
este monitoreo es sancionable con un llamado de atencion desde la Direccion de Administracion
de Talento Humano.

El llenado de los instrumentos de natificacién, investigacion y/o monitoreo, asi como, el
aseguramiento de toma de muestra, como los procesos de conservacion y transporte hasta el
laboratorio es responsabilidad del médico tratante que capt6é el caso o del epidemiélogo que
acude a brindar apoyo al establecimiento de primer nivel de atencién, o del hospital, si el caso
es captado y referido por ese nivel.

Todo caso sujeto a vigilancia identificado debe ser notificado obligatoriamente por el nivel de
captacion, asegurando un flujo simultdneo y ascendente de la informacion que cubra todos los
niveles jerarquicos, segun corresponda, hasta el nivel nacional.

La investigacion epidemiolégica debe cumplirse en las 48 horas de notificado el evento y una
vez terminada la investigacion se procedera con el cierre del caso de acuerdo con los tiempos
establecidos por cada uno de los eventos.

Los eventos se clasifican en dos tipos de notificacion: individual, para caracterizacion detallada
de sindromes y eventos no esperados, usando el formulario EPI 1 Individual; y, agrupada, para
monitoreo de alta frecuencia, usando el formulario EPI 1 Grupal.

Para efectos de comunicacion oficial, las notificaciones al Centro Nacional de Enlace (CNE)
deben ser enviadas Unicamente a través del correo institucional: cne.ecuador@msp.gob.ec.
Toda notificacion dirigida a la OPS/OMS debe contar con la aprobacion de la maxima autoridad
correspondiente del Ministerio de Salud Publica (MSP).

El/la epidemidlogo/a del establecimiento de salud/direccion distrital, seguin corresponda, debe
enviar la notificacibn semanal (casos agrupados y notificaciones negativas) a la unidad
desconcentrada que corresponda segun el 6rgano jerarquico, el lunes posterior a la semana
epidemioldgica. Luego, la unidad operativa con acceso a internet y accesibilidad geografica, que
recepta la notificacién debe ingresar esta informacion en el aplicativo informatico a mas tardar el
martes a las 14h00.

El/la epidemidlogo/a que apertura el caso de todos los eventos y enfermedades es el
responsable del cierre del mismo.

El/la epidemiblogo/a en el nivel desconcentrado que corresponda tiene la responsabilidad de
retroalimentar los resultados de laboratorio a las unidades de salud por el medio de
comunicacion disponible en cada contexto.

Cuando en un hospital de segundo y tercer nivel de complejidad se capta un caso de
notificacion inmediata y la procedencia del paciente corresponda a otra provincia u otro distrito
se debe notificar al epidemiélogo provincial respectivo quien debe realizar las coordinaciones
con los epidemiblogos de provincias y distritos para la investigacion y seguimiento.
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17.

18.

19.

20.

De existir un incremento inusual o una enfermedad de eliminacion o erradicacion en la atencién
médica, el/la epidemidlogo/a del distrito 0 establecimiento de salud, segln corresponda, realiza
el analisis correspondiente y la notificaciébn de brote, en coordinacién con el establecimiento de
salud, conforme lo dispone la normativa vigente.

Ante la confirmacién de un brote o epidemia en el establecimiento de salud, se debe registrar en
el formulario definido para el efecto y notificarlo inmediatamente al Distrito de Salud o unidad
desconcentrada que corresponda, quien asume la responsabilidad de la investigacién y control.
La Direccion Nacional de Vigilancia Epidemiologica y los/las epidemidlogos/as en el nivel
desconcentrado, segun corresponda, debe monitorear diariamente la informacién recolectada
en la herramienta informética, andlisis y seguimiento de la misma; asi como monitorear los
medios de comunicaciones nacionales e internacionales para el rastreo de rumores y noticias
gue hagan referencia a eventos epidémicos de interés nacional.

Las muestras biolodgicas o clinicas asociadas a la vigilancia epidemioldgica deben ser
procesadas en el laboratorio del establecimiento o el centro de referencia designado, segun lo
determine la patologia especifica del caso.

1.2.2.5. Descripcion de Actividades

CODIGO: GVPCS-GVE-01-02-T

Nro.

2 DOCUMENTOS
CARGO ACTIVIDAD DEii@?S%’XBE RESULTANTES DE
LA ACTIVIDAD

Aplica la definicion de
caso de acuerdo a lo
establecido en el Manual
de Procedimientos SIVE,
para lo cual realiza la
evaluacion médica
correspondiente y define
Si es un evento sujeto a
vigilancia.

En el caso que el
profesional de la salud
Aplicar definicién de determine que, NO es un
caso evento sujeto a vigilancia,
brinda la atencién médica
correspondiente.

Profesional de la Salud

Finaliza el Proceso

En el caso que el
profesional de la salud
determine que, Sl es un
evento sujeto a vigilancia,
continlla con la actividad
No. 2 y la actividad No. 3,
de forma paralela.

Genera alerta por la via | ¢ Formulario de
mas rapida (telefonia fija o notificacion
movil, correo electrénico, EPI 1
comunicacion  personal, | e Ficha de

Generar alerta por la

Profesional de la Salud . RS
via mas rapida

entre otros), al Investigacion
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CODIGO:

GVPCS-GVE-01-02-T

Nro.

CARGO

ACTIVIDAD

DESCRIPCION DE
LA ACTIVIDAD

DOCUMENTOS
RESULTANTES DE
LA ACTIVIDAD

Epidemidlogo de la unidad
desconcentrada que
corresponda.

Para generar la alerta
debe llenar el formulario
EPI1 y la ficha de
investigacion clinica
epidemioldgica.

La notificaciéon inmediata,
se realiza durante las
primeras 24 horas de
conocido el caso de una
enfermedad de
notificacién obligatoria o
evento de importancia en
salud publica,
brote/epidemia; ademas
debe realizar la
notificacién oficial en la
plataforma informatica
correspondiente al evento
tomando en consideracion
la confidencialidad del
caso.

Contindla con la actividad
Nro. 4.

clinica
epidemiolégica

Profesional de la Salud

Tomar muestra

Toma muestra de acuerdo
a lo solicitado por el
profesional de la salud
que solicita la realizacién
de los exadmenes de
laboratorio en el
formulario EPI 1.

Para el envio de Ila
muestra al laboratorio de
referencia nacional INSPI,
las muestras deberan
estar acompafiadas con la
copia de su respectivo
formulario EPI 1 Individual
y si el caso lo amerita con
la copia de la ficha de

investigacion clinica
epidemiolégica (FICE)
completamente llena vy

firmada por el
epidemidlogo.

Posteriormente se ejecuta

Muestras  de
laboratorio
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CODIGO:

GVPCS-GVE-01-02-T

Nro.

CARGO

ACTIVIDAD

DESCRIPCION DE
LA ACTIVIDAD

DOCUMENTOS
RESULTANTES DE
LA ACTIVIDAD

el Subproceso de
Laboratorios de
Referencia, hasta la
obtencién de los
resultados.

Una vez obtenidos los
resultados de laboratorio,
continla con la actividad
Nro. 25.

Epidemidlogo
distrital/establecimientos
de salud

Ingresar EPI 1 al
sistema

Ingresa EPI 1 al sistema
una vez recibida la alerta
(Formulario de notificacion
EPI 1 y la ficha de
investigacién clinica
epidemiolégica).

Informacién
ingresada en la
herramienta VIEPI

Epidemidlogo
distrital/establecimientos
de salud

Procesar informacion
y evaluar riesgo

Procesa la informacién y
evalia el riesgo de
acuerdo con las
directrices emitidas por el
nivel central.

Analiza si el evento es un
brote, Si hay un
incremento inusual o0 una
enfermedad de
eliminacién o erradicacion
en la atencion.

En caso que, NO se trate
de un brote, continGa con
la verificaciéon en la misma
actividad.

En el caso que, se trate
de un brote, continda en la
actividad Nro. 6.

Con la finalidad de
ejecutar acciones
inmediatas, de manera

independiente al analisis
de brote, segun
corresponda, se realiza la
actividad Nro. 22,

e Formulario de
notificacion
EPI 1

e Ficha de
Investigacion
clinica
epidemiolégica
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el Epidemiélogo  del
establecimiento de salud
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CODIGO: GVPCS-GVE-01-02-T
. DOCUMENTOS
Nro. CARGO ACTIVIDAD DEii@?SE’XBE RESULTANTES DE
LA ACTIVIDAD
Notifica la ocurrencia del
evento al Epidemidlogo
provincial, mediante un
Epidemiélogo Notificar ocurrencia informe  preliminar  del Informe
distrital/establecimientos evento. Esta actividad es preliminar del
de evento . .
de salud realizada en conjunto con evento

Epidemidlogo provincial

Evaluar y ampliar
andlisis agregado de
distritos

Evalla y amplia el analisis
agregado de distritos en
base al informe preliminar

del evento y la
informacién disponible en
el sistema VIEPI

(individual, grupal o brote).

Analiza si el evento esta
ocurriendo en otros
lugares.

En caso que el evento No
esté ocurriendo en otros

lugares se realiza
monitoreo contindo
permanentemente y

finaliza el proceso.

En caso que el evento se
presente en otros lugares
continla con la actividad
Nro. 8.

Epidemiélogo provincial

Generar alertas

Genera alertas
correspondientes a los
distritos y provincias.

Alertas a los
distritos y
provincias

Epidemiélogo provincial

Notificar evento

Notifica el evento al
especialista nacional de
vigilancia epidemioldgica,
para lo cual elabora el
informe preliminar de la
situacion provincial y lo
envia a través del Sistema
de Gestibn Documental

(Quipux).

Informe preliminar
de la situacion
provincial

Derechos Reservados del Ministerio de Salud Publica. Prohibida su reproduccion parcial o total




Ministerio de Salud Publica

Cédigo FO:
GPGE-GPSMCCO0-02-01-PC-
FO-15

GESTION DE VIGILANCIA, PREVENCION Y CONTROL DE SALUD

Coédigo del Documento:
GVPCS-GVE-01

GESTION DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

Versién FO: 3.0

Pagina: 15 de 22

CODIGO:

GVPCS-GVE-01-02-T

Nro.

CARGO

ACTIVIDAD

DESCRIPCION DE
LA ACTIVIDAD

DOCUMENTOS
RESULTANTES DE
LA ACTIVIDAD

10.

Especialista nacional de
vigilancia
epidemioldgica

Analizar informacion

Analiza la informacién con
base en el informe
preliminar de la situacion
provincial.

11.

Especialista nacional de
vigilancia
epidemioldgica

Evaluar evento

Evalla el evento con base
en la informacién de
fuentes internacionales y
el informe preliminar de
situacién provincial.

Con base en la evaluacién
realizada, se define si el
evento es un riesgo grave
para la salud.

En caso de No ser un
evento de riesgo grave
para la salud, se realiza
monitoreo continuo y se
realizan las acciones de
prevencién y  control
correspondientes.

Finaliza el proceso

En caso de ser un evento
de riesgo grave para la
salud publica, continda
con la actividad Nro. 12.

12.

Especialista nacional de
vigilancia
epidemiolégica

Definir ambito y
completar anexo 2 de
RSI.

Define el &mbito vy
completa el anexo 2 del
RSI.

Se analiza si el evento se
trata de un ESPIN.

En caso que el evento Sl
es un ESPIN continua en
la actividad 13.

En caso que, NO se trate
de un ESPIN, continta
con la actividad Nro. 16.

Anexo 2 del RSI

13.

Especialista nacional de
vigilancia
epidemiolégica

Redactar alerta
Nacional

Redacta la alerta nacional
previo a ser difundida.

Posteriormente, el

Documento de
alerta nacional
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CODIGO:

GVPCS-GVE-01-02-T

Nro.

CARGO

ACTIVIDAD

DESCRIPCION DE
LA ACTIVIDAD

DOCUMENTOS
RESULTANTES DE
LA ACTIVIDAD

procedimiento  continla
con la actividad Nro. 20.

14.

Director/a Nacional de
Vigilancia
Epidemiolégica

Revisar documento

Revisa el documento, con
la notificacion de alerta
internacional o nacional,
previo a la emision de la
alerta nacional.

15.

Director/a Nacional de
Vigilancia
Epidemiolégica

Emitir alerta a nivel
nacional

Emite alerta a nivel
nacional, para lo cual
envia memorando u oficio
con la alerta nacional a las
autoridades que
correspondan a través del
Sistema de Gestion
Documental.

Finaliza el proceso

e Memorando de
alerta nacional

e Oficio de alerta
nacional

16.

Especialista nacional de
vigilancia
epidemiolégica

Elaborar informe para
CNE

Elabora el informe para el
CNE (Centro Nacional de
Enlace) y lo envia al
Director/a Nacional de
Vigilancia Epidemioldgica
para su revisibn y
validacion, a través de
correo electrénico
institucional.

Reporte preliminar

17.

Director/a Nacional de
Vigilancia
Epidemiolégica

Validar informe para
CNE

Valida informe para CNE y
lo envia por correo
electrénico al Especialista
del Centro Nacional de
Enlace, para su envio
correspondiente al CNE.

Informe para CNE
validado

18.

Especialista del Centro
Nacional de Enlace

Notificar al CNE

Notifica al CNE el reporte
preliminar del evento
validado por el Director/a
Nacional de Vigilancia
Epidemioldgica, a través
del correo electronico
asignado.

Correo electrénico
de notificacién

19.

Centro Nacional de
Enlace (CNE)

Revisar Informacién

Revisa la informacién
recibida (Informe
preliminar del evento) y
analiza Si existe
afectacion a la salud
humana.

En el caso de existir
afectacion a la salud
humana continla en la
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CODIGO:

GVPCS-GVE-01-02-T

Nro.

CARGO

ACTIVIDAD

DESCRIPCION DE
LA ACTIVIDAD

DOCUMENTOS
RESULTANTES DE
LA ACTIVIDAD

actividad Nro. 20.

En caso de No existir
afectacion a la salud
humana se debe realizar
monitoreo contindo.

Finaliza el proceso

20.

Centro Nacional de
Enlace (CNE)

Elaborar Informe

Elabora informe de
seguimiento en base a la
informacién recibida.

Informe de
Seguimiento

21.

Centro Nacional de
Enlace (CNE)

Aplicar Anexo 2 con
equipo de andlisis

Aplica Anexo 2 con el
equipo de andlisis del
MSP vy verifica si el evento
cumple con los cuatro
criterios establecidos en la
normativa vigente.

En el caso de cumplir con
dos criterios 0 menos, se
realiza monitoreo
continuo.

Finaliza el proceso.

En el caso que el analisis
no sea concluyente
continla con la actividad
Nro. 22.

En el caso de cumplir dos
0 mas criterios continda
con la actividad Nro. 23.

22.

Centro Nacional de
Enlace (CNE)

Aplicar Anexo 2 con
el comité de expertos

Aplica Anexo 2 con el
comité de expertos que
corresponda de acuerdo
al tipo de afectacion a la
salud.

Verifica y analiza si el
evento, afecta a la salud
humana.

En el caso de cumplir No
afectar a la salud humana
Finaliza el proceso.

En el caso que exista
afectacion a la salud
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Nro.

CARGO

ACTIVIDAD

DESCRIPCION DE
LA ACTIVIDAD

DOCUMENTOS
RESULTANTES DE
LA ACTIVIDAD

humana continla con la
actividad Nro. 23.

23.

Centro Nacional de
Enlace (CNE)

Elaborar informe final

Elabora el informe final
indicando las afectaciones
a la salud humana y lo
envia por correo
electronico para la
validacion de la autoridad
correspondiente.

Informe final del
evento

24,

Centro Nacional de
Enlace (CNE)

Notificar Informe

Notifica informe a la
OPS/OMS con los
eventos que cumplen con
dos o mas de los cuatro
criterios establecidos para
la notificacién, via correo
electrénico, previa la
validacion y autorizacién
de la autoridad
correspondiente.

Una vez enviado el correo
electrénico, espera la
respuesta de la
OPS/OMS.

Finaliza el proceso

Correo electrénico
con informe final
de evento

25.

Epidemidlogo
distrital/establecimientos
de salud

Coordinar acciones
de ejecucion
inmediata y vigilancia

Coordina las acciones de
ejecuciéon inmediata, con
los actores que
corresponda en el nivel
desconcentrado; y
acciones de vigilancia de
manera in situ, con base
en la informacion de la
Ficha de Investigacion
Clinica Epidemiologica.

Se brinda asesoria al
paciente, se le indica las
medidas de prevencion y
de ser el caso, se lo aisla.

26.

Epidemidlogo
distrital/establecimientos
de salud

Apoyar respuesta del
nivel operativo ante la
ocurrencia de
eventos de brotes y
epidemias

Apoya en la respuesta a
nivel operativo ante la
ocurrencia de eventos de
brotes y epidemias.
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CODIGO: GVPCS-GVE-01-02-T
. DOCUMENTOS
Nro. CARGO ACTIVIDAD DEiCA—g.PI.IC\:/IngE RESULTANTES DE
LA ACTIVIDAD
. ., Actualiza las salas
Epidemidlogo . . : ;
N o Actualizar salas situacionales, segun
27. | distrital/establecimientos . . -
situacionales corresponda y bajo la
de salud . ;
normativa vigente.
Analiza los resultados de
Epidemidlogo laboratorio y la
28. | distrital/establecimientos | Analizar resultados informacién de la sala
de salud situacional, previa su
clasificacion.
Clasifica el caso con base
en los resultados de los
. L exéamenes de laboratorio y
Epidemidlogo ; .
o - . la sala situacional.
29. | distrital/establecimientos | Clasificar caso : .
El caso podria ser:
de salud .
descartado, confirmado,
no concluyente y
probable.
Realiza el registro de la
. . condicién final del caso, .
Epidemidlogo . s ; Informacion
T . Realizar condicion actualizando la .
30. | distrital/establecimientos . - - . actualizada en
final informacion del paciente
de salud VIEPI
en el VIEPI, la cual puede
ser vivo o muerto.
Epidemidlogo . . - Realiza el diagnostico final | Informacién
N o Realizar diagnéstico : .
31. | distrital/establecimientos final y su registro en la | actualizada en
de salud herramienta VIEPI. VIEPI
Cierra el caso con la
informacién  concluyente
del caso.
Epidemiclogo Caso cerrado en
32. | distrital/establecimientos | Cerrar el caso El epidemidlogo/a que

de salud

apertura el caso es quien
debe cerrar el mismo.

Finaliza el proceso

VIEPI
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1.2.2.7. Medicion y Control
Actividad Riesgo Precauciones Indicador Forrpulade Frecuencia
E,P,T,C Célculo
2. Generar Que no se C: Realizar Porcentaje (NUumero de Mensual
alerta por | ejecute la alerta | verificaciones para | de notificaciones
la via mas | dentro de las 24 | control del notificacione | individuales
rapida horas cumplimiento del s individuales | reportadas dentro
establecidas por | tiempoy reportadas de las primeras 24
fallas en el flujo | procedimiento dentro de las | horas de ocurrido el
de primeras 24 evento, en un
comunicacion y horas de tiempo
la validacién de ocurrido el determinado/ Total
la informacion evento de notificaciones
de notificacion individuales
CAUSARIA que reportadas, en un
los eventos tiempo
graves para la determinado)*100
salud publica no
se detecten o
controlen
oportunamente,
lo que podria
resultar en la
propagacién de
brotes, un
aumento de la
morbilidad,
mortalidad y un
impacto
negativo en la
confianza
publica.
2.1.1.1. Formatos/Anexos
CODIGO NOMBRE DEL FORMATO UBICACION
No aplica Formulario de notificacién EPI 1 individual https://almacenamie
nto.msp.gob.ec/inde
x.php/s/[EZI2ZURVFE
BXPXR
No aplica Formulario de notificacion EPI 1 grupal https://almacenamie
nto.msp.gob.ec/inde
x.php/s/[EZI2ZURVE
BXPXR
No aplica Ficha de investigacion clinica epidemiolégica https://almacenamie

nto.msp.gob.ec/inde
x.php/s/iEZI12ZuRVFEF

BXPXR
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Versién FO: 3.0
Pagina: 22 de 22

CODIGO

No aplica

NOMBRE DEL FORMATO

Ficha para notificar brotes y eventos

UBICACION

https://almacenamie
nto.msp.gob.ec/inde
x.php/s/iEZI12ZURVFE
BXPXR

GVPCS-GVE-01-02-T-FO-01

Matriz de priorizacién para eventos de salud
publica

https://almacenamie
nto.msp.gob.ec/inde
x.php/s/iEZI12ZuRVF
BXPXR

No aplica

Anexo 2 del RSI (Instrumento de decision para
la evaluacién y notificaciébn de eventos que
puedan constituir una emergencia de salud
publica de importancia internacional)

https://almacenamie
nto.msp.gob.ec/inde
x.php/s/iEZI2ZURVE
BXPXR

Derechos Reservados del Ministerio de Salud Publica. Prohibida su reproduccion parcial o total
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