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VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA

Evolucion del concepto acerca del proceso
salud-enfermedad. Estudio de los procesos
determinantes de la salud colectiva.
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VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA

1. Investigacion en salud publica
2. Vigilancia: monitoreo de los determinantes de la

salud colectiva
3. Acciones de salud
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VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA

Abordaje:

& Vigilancia demografica: estructura y
dinamica poblacional

& Vigilancia epidemiolégica; condiciones
de salud, se encuentra la vigilancia
epidemiologica en toxicologia

& Vigilancia de sistemas de salud o
servicios de salud: como respuesta a
esas condiciones de salud.
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VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA
Abordaje:

& Estructura y dindmica poblacional: tamafio y
crecimiento de la poblacion, estructura por edad y
genero, migracion y distribucion espacial, estructura
familiar.

& ;Condiciones de salud: morbimortalidad, factores
protectores y de riesgo.

& Sistemas de salud: servicios de salud, recursos
para la atencion en salud, politicas de salud.
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VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
EN TOXICOLOGIA

Forma parte del Programa de Salud
Ocupacional y debe ser organizado
conjuntamente con el personal del
Subprograma de Medicina del
Trabajo y de Higiene y Seguridad
Industrial.

Titulo de la presentacion No.
Pagina



VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA EN TOXICOLOGIA

Es el proceso de recoleccion, analisis e
interpretacion sistematica de la informacion
generada por actividades de observacion
ambiental y bioldgica, de los factores de riesgo
y de los efectos en la salud, de modo que
permita identificar anticipadamente los danos a
la salud producto de la exposicion a sustancias
guimicas y realizar las acciones de proteccion
de la salud humana mas apropiadas.
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VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA EN
TOXICOLOGIA

=]l Facilita la identificaciobn de grupos
orioritarios.

=]l Permite observar la evolucion de los
agentes de riesgo y del estado de
salud de las personas.

=]l Sirve para evaluar el impacto de las
medidas de control.
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AREAS DE VIGILANCIA
EPIDEMIOLOGICA EN TOXICOLOGIA

=llVigilancia ambiental: mediciones de las
concentraciones de agentes quimicos en
alre, aguas, alimentos en el ambiente de

trabajo y en el general.

=lVigilancia de contaminantes en el

organismo humano: mediciones de
contaminantes quimicos y/o de sus

metabolitos en sangre, tejidos, secreciones o

- fluidos del organismo humano.
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AREAS DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
EN TOXICOLOGIA

=lVigilancia de los factores de riesgo:
identificacion sistematica de condiciones o
situaciones gue se constituyen en factores que
son daninos para la salud.

=llVigilancia de los efectos en la salud:
mediciones sistematicas de las frecuencias con
gue se presentan algunos efectos adversos en
la salud (clinicos, anatomo-patologicos etc.)
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CONSIDERACIONES ANTES DE INICIAR
UN SISTEMA DE VEO

Tener en cuenta:
=|INormas y reglamentaciones que
constituyen el marco legal para Ia
realizacion de las acciones de vigilancia
epidemioldgica.

=llIndagar sobre las politicas en salud
ocupacional de la empresa o centro de
trabajo.
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CONSIDERACIONES ANTES DE
INICIAR UN SISTEMA DE VEO

=||El apoyo existente por parte de los
directivos.

=||Conocimiento por parte del empresario,
os trabajadores y el personal encargado de
ejecutar el Programa de Salud Ocupacional
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PASOS A SEGUIR PARA LLEVAR A CABO
UN SVO

1. Diagnaostico de la situacion :
M Descripcion del evento
—_ » Descripcion de la enfermedad
H » Descripcion del agente

> Monitoreo bioldgico
> Monitoreo ambiental
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PASOS PARA LLEVAR A CABO UN SVO

2. Establecimiento de la estructura:

> |dentificar las personas responsables del
disefo, ejecucion y cumplimiento del mismo.

» Establecer funciones y obligaciones de cada
funcionario participante.
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PASOS PARA LLEVAR A CABO UN SVO
2. Establecimiento de la estructura:

Establecer el tiempo de dedicacion de
los responsables.

S|l Implementar la unidad central de
vigilancia: para el procesamiento y
analisis de la informacion. Debe ser
multidiciplinaria
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PASOS PARA LLEVAR A CABO UN
SVO

3. Objetivos

Los objetivos deben responder a las
preguntas:

Que se quiere hacer?

Como se va a realizar?
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PASOS PARA LLEVAR A CABO UN SVO

3. Objetivos

» Mejorar el conocimiento acerca de
los efectos gue sobre la salud
causan los diferentes factores de
resgo

> |dentificar areas o situaciones de
resgo

» |dentificar grupos o poblaciones de

alto riesgo
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PASOS PARA LLEVAR A CABO UN SVO

3. Objetivos

» Entender la historia natural de la
enfermedad

» Detectar brotes o epidemias

»Documentar la magnitud y la

tendencia de un evento de salud
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PASOS PARA LLEVAR A CABO UN SVO

3. Objetivos

» Probar hip6tesis acerca de la
etiologia de un evento

» Evaluar la eficacia de las medidas
de prevencidon y control

> ldentificar necesidades de
Investigacion
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4. ACTIVIDADES

. _ | Z
4.1 INFORMACION Y CONFIGURACION DEL
CASO

DEFINICIONES DE CASO: describir las
caracteristicas clinicas y de laboratorio consideradas
como propias de una enfermedad, causadas por un
agente especifico.

Definicion estandarizada: cada caso es
diagnosticado de la misma manera.

Criterios de persona, lugar y tiempo
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4.1 INFORMACION Y
CONFIGURACION DEL CASO

Clasificacion de caso
“+*Caso sospechoso
<+»Caso probable
“»Caso confirmado
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4.2 ELABORACION DE LOS
INSTRUMENTOS

»Sencillos

»Claros

» Facilmente incluidos en bases de
datos

»Pruebas de campo

»Incluir instructivo
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4.3 PROCESOS OPERATIVOS DE LA
VIGILANCIA

‘/ ~lujograma de notificacion
‘/Drocedimiento de recoleccion de la informacion
~lujo y la periodicidad para compilar la
‘/ informacion.

Notificar el caso identificado: caso sospechoso,
‘/ probable o confirmado.

Investigacion de caso
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4.3 PROCESOS OPERATIVOS DE LA
VIGILANCIA

é Acciones ante la ocurrencia de brotes
en la poblacion
¢ Elaborar un cronograma de actividades.
¢ Establecer metas a cumplir a corto y
mediano plazo especialmente en la
Intervencion con medidas de control
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5. ANALISIS DE LA INFORMACION

“* |dentificar las condiciones
epidemiologicas de la enfermedad.
““Los factores que parecen estar
determinando las condiciones
existentes
“*“El riesgo de cada situacién para la
colectividad.

“Configuracion del escenario

epidemiolbdgico”.
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5. ANALISIS DE LA INFORMACION

% Analisis con relacion al numero de
casos Y las tasas correspondientes.

% Descripcion de la poblacion en la cual
se da la enfermedad (persona), el sitio
donde ocurre (lugar) y el periodo
correspondiente (tiempo).

% Conclusiones y recomendaciones.
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TECNICA EPIDEMIOLOGICA
Variables epidemiologicas:

Tiempo: varia de acuerdo al evento.
Graficas

_ugar: asocia la ocurrencia del evento con el
ugar. Mapa de puntos

“ersona: describe quien esta en riesgo de
experimentar un dano. Edad, género, grupos
étnicos, estado socioeconomico
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Intoxicaciones por sustancias quimicas.
Caracterizacion por semanas epidemiologicas
2003- 2005.

Total Intoxicaciones por Sust. Quimicas 2003
Total Intoxicaciones por Sust. Quimicas 2004
Total Intoxicaciones por Sust. Quimicas 2005
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Intoxicaciones por sustancias
quimicas, 2.005.

9,39%

O Intoxicacién por Farmacos

17,37% B Intoxicacion por Metales Pesados

O Intoxicacion por Metanol

O Intoxicacion por Otras Sustancias
Quim.

Bl Intoxicacion por Plaguicidas

O Intoxicacién por Solventes

71,86%
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Comportamiento historico de
Intoxicaciones por Sustancias Quimicas

Comportamiento Historico , periodo 2003-2005, de las Intoxicaciones
por Sustancias Quimicas . SIVIGILA Colombia

—4&— Intoxicacion por

7 Farmacos

6 - —=&— |ntoxicacion por
Metales Pesados

S Intoxicacién por
Metanol

Incidencia Acumuladax 4 .
100,000 hab Intoxicacion por
/( Otras Sustancias
3 ' Quim.

== Intoxicacion por
Plaguicidas

—&— |ntoxicacion por
Solventes
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5. ANALISIS DE LA INFORMACION

INDICADORES

Expresiones numéricas que deben
representar las caracteristicas de

un evento.
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5. ANALISIS DE LA INFORMACION

INDICADORES
Permiten identificar:

La magnitud de |a  morbilidad,
discapacidad, mortalidad.

Las caracteristicas de los factores de
riesgo.

El cumplimiento de las acciones de salud
publica.
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5. ANALISIS DE LA INFORMACION

@1 0s datos deben presentarse en
forma eficaz

®Debe hacerse amplio uso de gréaficos
vy mapas para facilitar la revision rapida
y la comprension de los datos.
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6. DIVULGACION DE LOS
RESULTADOS

<+ Prioritario

<+ A todo nivel

<+ Orientar acciones en salud: sobre
las personas, el ambiente o los
Servicios gue se reguieren para
enfrentar cada escenario caracterizado.
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7. ORIENTACION DE LA ACCION

ZIntervenciones a nivel individual: garantizan
mediante su aplicacion la disminucion o control
del problema o de la enfermedad.
ZIntervenciones a nivel colectivo: plantea las
Intervenciones alrededor del caso
ZIntervenciones sobre el medio: en los casos
gue sea nhecesario establecer cuales son las
acciones especificas de la vigilancia sobre el
medio ambiente.
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8. RECOMENDACIONES DE LABORATORIO

"MProcesos de laboratorio: tipos de muestras,
procedimientos de obtencion de las mismas,
medios para su conservacion y mecanismos de
transporte,

"M Responsables de realizarlas

X Flujo para el envio de los resultados

" Procesos de notificacion de casos a la ARP.
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9. INDICADORES DE EVALUACION
Indicadores trazadores que permitan dar

seguimiento a la gestion de la vigilancia
del evento.

10. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS
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Atributos del Sistema

Simplicidad: facil de manejar y de
promover

Flexibilidad: acomodar con facilidad a
exigencias nuevas

Aceptabilidad: actitud de las personas y
deseo de participar

Sensibilidad: capacidad de detectar
correctamente los casos

Especificidad: capacidad de identificar
las personas sanas

Q

D
o
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Atributos del Sistema

Representatividad: grado de
cobertura.

Oportunidad: iInformacion
anticipada para realizar acciones de
prevencion y control.

Recursos: razdon costo/beneficio
derivado de las acciones de
prevencion y control.
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»Definir o a reorientar las politicas vy
planes de salud.

»Contribuyen a una redefinicion de
prioridades en salud publica.

»Ayudan al seguimiento y evaluacion de
las medidas de prevencion y control
»Ayudan a asignar y a redistribuir
recursos.
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» ldentifican los cambios que puedan ocurrir
en los patrones de la enfermedad.

» Contribuyen en el diagndstico precoz de
ciertas enfermedades

» Contribuyen a la metodologia de evaluacion
de riesgos.

» Orientan las investigaciones.

» Aportan conocimiento a la comunidad
cientifica
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“BPersonas expuestas ocupacionalmente
a una sustancia o agente fisico
“BFamiliares convivientes de trabajadores
expuestos

“BPersonas residentes en zonas donde
hallan de sustancias toxicas determinadas
en el ambiente general

“BPersonas residentes en grandes
conglomerados urbano-industriales
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& Mujeres embarazadas

& Fetos

&9 Nifios menores de dos afios

@ Personas de edad avanzada

ﬁPersonas desnutridas
@5 Personas con desordenes genéticos que
las hagan susceptibles a una sustancia
determinada

%@ Personas con habitos que impliquen riesgo
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Criterios para incorporar una sustancia
a un proceso de vigilancia

< Indicadores de morbilidad y mortalidad que
demuestren altos niveles de dafno
reconocidamente asociados a una sustancia
< Evidencias de que una sustancia de alta
toxicidad

< Evidencias de que una sustancia de alta
toxicidad estd siendo emitida en forma
permanente en grandes cantidades al
ambiente, ya sea este laboral o general.

< Sustancia toxica altamente ubicua.
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Criterios para Incorporar una sustancia a un

proceso de vigilancia

<" Alta persistencia
<" Evidencias de que la sustancia participa en

procesos de biomagnificacion
< Gran numero de personas expuestas

repetidamente a la sustancia.
< Predominio de efectos adversos de tipo cronico

o Irreversible
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Criterios para incorporar una sustancia
a un proceso de vigilancia

|

< Productos quimicos cuya fabricacion y uso

han sido prohibidos o restringidos en los

paises de origen

< Disponibilidad de procedimientos de

laboratorio

“Presencia de la sustancia en las listas de

sustancias toxica prioritarias elaboradas por

organismos internacionales.

<" Posibilidades reales de aplicar

ulteriormente medidas de prevencion y de

control respecto a la sustancia.
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Lista de sustancias prioritarias para el
programa internacional de seguridad de las
sustancias quimicas

Acido cianhidrico y cianuros
Acido 2,4-diclorofenoxiacético
Acido nitrico

Acido fosforico

Acido sulfidrico

Aldrin y dieldrin

Amoniaco

Arsénico
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Lista de sustancias prioritarias para el
programa internacional de seguridad de
las sustancias quimicas

Asbesto

Berilio

Cadmio

Clordano

Cloro y acido clorhidrico
Clorofluorocarbonos
Cloroformo
Clorotalonil

Cobalto

Cromo

DDT derivados
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Lista de sustancias prioritarias para el
programa internacional de seguridad de las

sustancias guimicas
|

Difenilos y terfenilos policlorados
Diclorvos

Dioxinas

Ditiocarbamatos

Endosulfan

Endrin

Estano

Fenol

Hidrocarburos aromaticos Insecticidas
carbamicos

Insecticidas organofosforados

Mercurio
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Lista de sustancias prioritarias para el
programa internacional de seguridad de
las sustancias quimicas

Monoxido de carbono
Niguel

Paraquat y diquat
Pentaclorofenol

Plomo

Piretroides

Titanio

Tolueno, benceno, xileno
Tricloroetileno

Vanadio
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Ficha de Notificacion

1] INSTITUTO NACIONAL DE SALUD -INS- : _
Q INSTITUTO SISTEMA NACIONAL DE VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA ~ abog
v NACIONAL DE SUBSISTEMA DE INFORMACION - COMPONENTE FACTORES DE RIESGO AMBIENTAL t{g
. SALUD FICHA DE NOTIFICACION DE CASOS SOBRE EVENTOS DE VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA g

FICHA UNICA DE NOTIFICACION VER. 15 libertod y Orden

1.INFORMACION GENERAL
1.1. EVENTO: 1.2. FECHA DE NOTIFICACION:
INTOXICACION AGUDA POR SUSTANCIAS POTENCIALMENTE TOXICAS | | | | | | |
CODIGO DIA MES ANO
1.3 SEMANA: |14 ARO: 1.5. DEPARTAMENTO QUE NOTIFICA: 1.6. MUNICIPIO QUE NOTIFICA:
EPIDEMIOLOGICA ANO
1.7. RAZON SOCIAL DE LA UNIDAD PRIMARIA GENERADORA DEL DATO (UPGD): 1.8 CODIGO DE LA UPGD:
DEPTO. | MUNICIPIO. CODIGO SUB.
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Ficha de Notificacion

NOMBRES DEL PACIENTE:

2. IDENTIFICACION DEL PACIENTE

DRIVER APELLIDO:

2.3. SEGUNDO APELLIDC:

TIPO DE IDENTIFICACION:

2.5. NUMERO DE IDENTIFICACION:

1 [nuP] 2 |ReGISTRO| 3 [T | 4 |cC. | B |C. EXTRANJERIA | 6 |PASAPORTE 7 IMENORSINID | 8 |ADULTOSINID
EDAD: 2.7. EDAD EN: 2.8. ETNIA O RAZA:
1 |ANos 2 |MESES 3 |Dias| 4 [HorAS 5 |MNuTOS 1 |Mesnizo | 2 |aFrocoovBA | 3 |INDIGENA | 4 |BLanco | B |oTRA
SEXO: 2.10. DIRECCION DE RESIDENCIA: 2.11. BARRIO O VEREDA:
1M | 2]|F
: MUNICIPIO DE RESIDENCIA DEL PACIENTE: 2.13. ZONA: 2.14. TELEFONO FIJO O MOVIL:
| | | 1 |URBANA | 2 |RURAL 3 |PERIURBANA
| DEPTO. cODIGO
' OCUPACION DEL PACIENTE: 2.16. TIPO DE SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL:
1 |CONTRIBUTIVO | 2 |SUBSIDIADO 3 |NOAFILIADO 4 |REGIMEN ESPECIAL
: ENTIDAD RESPONSABLE DE LA ATENCION: (EPS-ARS-ARP) 2.18. DESPLAZADO:
T B [

CODIGO




Ficha de Notificacion

3. NOTIFICACION

3.1. MUNICIPIO DE PROCEDENCIA: 3.2. FECHA DE CONSULTA: 3.3. INICIO DE SINTOMAS:
‘ DEPTO. [  MUNICIPIO DIA MVES A0 DIA MES AR

3.4. TIPO DE CASO: 35. HOSPITALIZADO: |3.6. FECHA HOSPITALIZACION:

1 |PROBABLEOSOSPECHOSO | 2 |CONF. LABORATORIO | 3 |CONF.CLINICA | 4 |CONF. NEXOEPIDEMOLOGICO 1|8 | 2|NO | | | | |

DA MES

3.7 CONDICION FINAL: 3.8, FECHA DE DEFUNCION: 39. NOVBRE DEL MEDICO QUE DILIGENCIO LA FICHA:

1 |wo 2 |MUERTO | |

MES ANO

ESPACIO PARA USO EXCLUSIVO DE LOS ENTES TERRITORIALES

A SEGUIMENTO DEL CASO: B. OBSERVACION AL AJUSTE: C. FECHA DE NOTIFICACION:
1]oesowmoo  [2]cowrieco L]

DIA MES ANO

D. OBSERVACION: E. FECHA DE NOTIFICACION:
EEEEEN

DIA MES ANO

F. OBSERVACION: G. FECHA DE NOTIFICACION:




Ficha de Notificacion

) 3 INSTITUTO NACIONAL DE SALUD -INS- Ty B
@) INSTITUTO SISTEMA NACIONAL DE VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA < Ao -
» NACIONAL DE SUBSISTEMA DE INFORMACION - COMPONENTE DE FACTORES DE RIESGO AMBIENTAL E-
1l SALUD FICHA DE NOTIFICACION DE CASOS SOBRE EVENTOS DE VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA g

FICHA UNICA DE NOTIFICACION VER. 1,0 Libertad y Orden

4, DATOS DE LA EXPOSICION
4.1. INTOXICACION POR:
PLAGUICIDAS FARMACOS METANOL IZlSOLVENTES METALES PESADOS IZ'OTRAS SUSTANCIAS TOXICAS

4.2. NOMBRE DEL PRODUCTO:

4.3.TIPO DE EXPOSICION:

OCUPACIONAL ACCIDENTAL INTENCIONAL SUICIDA ElINTENCIONAL HOMICIDA REACCION ADVERSA EIDESCONOCIDA

4.4, ACTIVIDAD REALIZADA EN EL MOMENTO DE LA EXPOSICION A PLAGUICIDAS: (MARQUE CON UNA "X" UNA O MAS)

PRODUCCION,FORMULACION,SINTESIS ElAPLICACION DOMICILIARIA IleEZCLA—CARGA

ALMACENAMIENTO - DISTRIBUCION - EXPENDIO ElTRATAMIENTO HUMANO MANTENIMIENTO DE EQUIPOS
APLICACION AGRICOLA TRATAMIENTO VETERINARIO REENTRADA EN CULTIVO
ElAPLICACION EN SALUD PUBLICA TRANSPORTE OTROS

4.5.SIMARCO LA CASILLA (12) OTROS; EN LA PREGUNTA ANTERIOR ESCRIBA (CUAL?

4.6. FECHA DE EXPOSICION: 47.HORA(0A24) |4.8.VIA DE EXPOSICION:

| | | | | RESPIRATORIA ORAL DERMICA IleCULAR EIDESCONOCIDA EIOTRA

DIA MES ANO

4.9. SIMARCO LA CASILLA (6) OTRA; EN LA PREGUNTA ANTERIOR ESCRIBA (CUAL?




Ficha de Notificacion

Hh OTROS DATOS
51 BSOLARDD 52 (AVBARAZADA?
1 |INEOARDD | 2|FRMRA 3 4 [0WERITARA 1|9 1o
6.1 STUMIONDEAERTA 62 INVESTIGAOONERDEVIALOACA 63 FEHACEINESTIGAOON |64 FEHACEINGCRVE
(2 e [L[L]TLIfLILITL
DA MES A\D DA MES AD
64 NOVBRECH. FEFONBLE 65 THHFONOMOULORJQ

6 OBSERVACIONES GENERALES
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