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Fuente: FIFA 
http://es.fifa.com/confederationscup/archive/brazil2013/teams/team=43981/index.html

¿Conocen a este jugador?

http://es.fifa.com/confederationscup/archive/brazil2013/teams/team=43981/index.html
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Amenazas a la seguridad sanitaria



Reglamento Sanitario: Una larga evolución



Reglamento Sanitario: Una larga evolución



https://en.wikipedia.org/wiki/Tahiti_national_football_team

Fuente: FIFA 
http://es.fifa.com/confederationscup/archive/brazil2013/teams/team=43981/index.html

Jonathan Tehau, pero también… 

http://es.fifa.com/confederationscup/archive/brazil2013/teams/team=43981/index.html


Fuente: 
http://science.sciencemag.org/content/early/2016/03/
23/science.aaf5036.full#F1

Fuente: Rodrigues N et al. Science 2016

Introducción de zika en las Americas



Territorios con casos autóctonos de Zika



SARS



Ebola



• 1997. Influenza aviar H5N1

• 2002. Síndrome respiratorio agudo y grave SARS

• 2009. Influenza H1N1

• 2013. Chikungunya

• 2014. Ébola 

• 2015. Zika

Amenazas a la seguridad sanitaria



Seguridad Sanitaria Mundial y RSI



Fuente: https://ghsagenda.org/

Seguridad Sanitaria Mundial y RSI

https://ghsagenda.org/


Basado en los resultados de la evaluación, los 
países desarrollan planes de acción específicos 
para lograr las metas y enfrentar las brechas.

Text

Capacidad en 
seguridad sanitaria 

mejorada

Compromiso de 
cooperantes e 

inversiones de los 
países

Planes de acción

Basado en la evaluación y plan de 
acción del país, el país es apoyado por 
colaboradores para lograr metas a 
través de fondos, entrenamientos, 
infraestructura, y asistencia técnica.

Evaluaciones

Auto evaluación es validada por un equipo de 
evaluación externa. Los resultados son 
difundidos públicamente. 

Metas guían la evaluación de la capacidad del país e informan planes de 
acción y el compromiso de los cooperantes para mejorar la seguridad 
sanitaria.

Un proceso iterativo para identificar brechas y enfrentarlas

Fuente: Traducido de GHSA

El proceso hacia la mejora de la capacidad requiere de evaluación 
continua y re dirección de recursos para enfrentar las brechas



Fuente: OMS. Disponible en: 
http://apps.who.int/iris/handle/10665/204368

Herramienta para la Evaluación Externa Conjunta (JEE) 

http://apps.who.int/iris/handle/10665/204368


International
organisations

Non state
actors

Development
partners

Countries

Partner 
Commitment
s and Country 
Investments

Multiple partners
Budget estimate USD 12,5 M 

Roster of 
experts

- Subject
specialists

- Team leaders

Secretariat 
located in WHO

Advisory group
12 countries repr 6 regions,

4 IO’s, 4 other partners,
2 year term

Logistics in country
Logistics of expert teams
Roster management
Scheduling 
Materials and tools
Publishing the reports
Support to Alliance

Country 
Action 
Plans

Country 
Assessments

Report 
and data 
available

Alliance for Country Assessments

Fuente: Simo Nikkari, GHSA

Implementación de  JEE en el mundo



Completados con GHSA en 2015

Peru, Georgia, the UK, Portugal, Uganda, 
Ukraine

Completados con JEE in 2016

Tanzania, Ethiopia, Mozambique, Pakistan, 
Bangladesh, USA, Qatar, Morocco

Solicitudes de evaluación externa

Argentina, Armenia, Botswana, Cote d’Ivoire, 
Eritrea, Finland, Ghana, Guinea, Haiti, 
Indonesia, Italy, Kazakhstan, Kuwait, Laos, 
Liberia, Namibia, Netherlands, Senegal, 
Switzerland, Vietnam

y otros

Programaos 2016

• Turkmenistan 
• Lebanon
• Tunisia 
• Kenya
• Saudi Arabia 
• Jordan 
• Egypt
• Bahrain 
• Sudan 
• Djibouti

Avances en la implementación de JEE: : 
Meta a dos años = 135 países



Fuente: MINSA
Disponible en: 
http://www.minsa.gob.pe/?op=51&nota=16876

Autoevaluación y evaluación externa del Perú por GHSA

Sharon Andrews PhD, CDC-US
Paolo Parente PhD, Ministry of 
Health, Italy
Susanna Sissonen PhD, NIH 
and Welfare, Finland

INS Instituto Nacional de Salud National Institute of Health

DGSP
Dirección General de Salud 
de las Personas

General Directorate for Human 
Health

DGE
Direccion General de 
Epidemiologia

General Directorate of 
Epidemiology

SENASA
Servicio Nacional de Sanidad 
Agraria

National Service for Agricultural 
Sanitary

DIGESA
Direccion General de Salud 
Ambiental

National Directorate of 
Environmental Health

ESNI
Estrategia Sanitaria Nacional 
de Inmunizaciones

National Program on Immunizations

OGEI
Oficina General de Estadística 
e Informática

General Statistic and Informatic 
Office

SANIPES
Organismo Nacional de 
Sanidad Pesquera

National Organization for  Fisheries 
Health

Defensa 
Nacional

Oficina General de Defensa 
Nacional (MINSA)

General Office of National Defense 
(Minister of Health)

DIRESA Dirección Regional De Salud Regional  Health Directorate

Cancillería, DIGEMID, Ministerio de Defensa, Ministerio de la Producción, Ministerio de

Transportes y Comunicaciones, Autoridad Portuaria Nacional, INDECI, Dirección
General de Aeronáutica Civil, Sanidad de PNP, Interpol, Presidencia del Consejo de
Ministros

http://www.minsa.gob.pe/?op=51&nota=16876


Resultados Evaluación Externa  a Perú



Contribución de Perú a GHSA: Resultados Evaluación Externa  a 
EEUU



Contribución de Perú a GHSA: Reunión Regional GHSA en Lima. 
Diciembre 2016



• Aplicación piloto y sugerencias para mejorar la herramienta de evaluación
externa del GHSA

• Herramienta JEE
• Co lider de dos paquetes de acción: Bioseguridad/Biocustodia y

Articulación multisectorial
• Difusión de experiencia de Perú en ámbito internacional: lecciones

aprendidas
• Participación en la creación de la Alianza para la Evaluación Externa

Conjunta (JEE) de países
• Participación en la evaluación externa de Estados Unidos de América
• Organización de una reunión regional sobre GHSA en Lima
• Participación como miembro de órgano directivo de JEE (por confirmar)

Resumen de la Contribución de Perú a GHSA



Evaluación Externa GHSA: 
Brechas e Indicadores 2015
Sistemas nacional de 
bioseguridad y biocustodia 
establecido: 1     No existe 
legislación especifica en 
bioseguridad y biocustodia y  ésta 
enfocada al componente humano 
en de los laboratorios

Entrenamiento y prácticas de 
bioseguridad y biocustodia: 2      Se 
requiere más capacitación

No se pudo evaluar la capacitación 
y medidas adoptadas en 
laboratorios de otras instituciones

Bioseguridad y Biocustodia

Hitos

Año 

1

•Contar con una lista específica de patógenos 
peligrosos
•Revisar la normatividad y legislación existente en 

bioseguridad y biocustodia
•Establecer un programa de capacitación en 

bioseguridad y biocustodia
• Incorporar concepto de biocustodia en las 

capacitaciones 
•Lograr que instituciones académicas instruyan en 

bioseguridad y biocustodia

Año 

2

• Implementar un sistema de 
autorizaciones/licenciamiento de laboratorios de 
salud, veterinarios y ambientales (certificación, 
registro y supervisión)
•Certificación para el transporte local de patógenos 

infecciosos

Hoja de Ruta

Algunos beneficios de la participación en GHSA: 
Hoja de Ruta



• Identificación de brechas en los paquetes de acción
evaluados

• Coordinación y articulación multisectorial
• Elaboración de una hoja de ruta para reducción de brechas
• Propuesta y creación del Centro Nacional de Control y

Prevención de Enfermedades de Perú CDC-Perú
• Posicionamiento internacional de Perú

Algunos beneficios de la participación en GHSA



Fuente: OMS

“Tener más países con capacidad para
implementar el IHR es lo que hace al mundo,
como un todo, más seguro contra las
amenazas de las enfermedades emergentes y
remergentes”

“Lo que necesitamos es un proceso acelerado
que pueda impulsar la agenda de construcción
de capacidades”

Ginebra, 14 de Marzo de 2016

Seguridad de la Salud Global: Evaluación Externa Conjunta


