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Desde el siglo pasado se ha observado con cierta frecuencia la presencia de pandemias de
influenza, se piensa que aproximadamente cada 40 años se presentan cambios mayores en
los virus de influenza, dando lugar a pandemias que afectan a millones de personas de
todos los grupos de edad. Ante la proximidad de estos cambios mayores en los virus de la
influenza y anticipándonos a la probable ocurrencia de una pandemia, se requiere de la
formulación de un Plan Nacional de Preparación y Respuesta, en el que se establezcan los
mecanismos de coordinación entre las diferentes áreas que intervienen en la atención de
la salud, para contender de manera oportuna y organizada esta eventualidad. Hasta el
momento se desconoce el subtipo de virus de influenza que podría ocasionar la pandemia.

Este documento pone a disposición del personal de salud y de la población las acciones
que nuestro país ofrece ante una Pandemia de influenza, teniendo como base los
lineamientos descritos por la Organización Mundial de la Salud (OMS)

El principal objetivo del plan es disminuir al máximo el impacto negativo de la influenza
pandémica en la salud  de nuestra población.

El Plan Nacional de Preparación y Respuesta ante una Pandemia de Influenza seEl Plan Nacional de Preparación y Respuesta ante una Pandemia de Influenza seEl Plan Nacional de Preparación y Respuesta ante una Pandemia de Influenza seEl Plan Nacional de Preparación y Respuesta ante una Pandemia de Influenza seEl Plan Nacional de Preparación y Respuesta ante una Pandemia de Influenza se
divide en dos partes, la primera esta enfocada en la descripción de las fasesdivide en dos partes, la primera esta enfocada en la descripción de las fasesdivide en dos partes, la primera esta enfocada en la descripción de las fasesdivide en dos partes, la primera esta enfocada en la descripción de las fasesdivide en dos partes, la primera esta enfocada en la descripción de las fases
de preparación y respuesta ante una Pandemia de influenza y la segunda partede preparación y respuesta ante una Pandemia de influenza y la segunda partede preparación y respuesta ante una Pandemia de influenza y la segunda partede preparación y respuesta ante una Pandemia de influenza y la segunda partede preparación y respuesta ante una Pandemia de influenza y la segunda parte
contiene 10 anexos que contienen información valiosa para el desarrollo decontiene 10 anexos que contienen información valiosa para el desarrollo decontiene 10 anexos que contienen información valiosa para el desarrollo decontiene 10 anexos que contienen información valiosa para el desarrollo decontiene 10 anexos que contienen información valiosa para el desarrollo de
acciones ante una Pandemia de influenza.acciones ante una Pandemia de influenza.acciones ante una Pandemia de influenza.acciones ante una Pandemia de influenza.acciones ante una Pandemia de influenza.

Las epidemias de influenza aparecen comúnmente en los meses de invierno con predominio
en lugares donde el clima es frío y seco, lo que permite que el virus permanezca por más
tiempo en el ambiente. Cada año, en el mundo, alrededor de 500 millones de personas (10%
de la población total), se enferman de influenza, ocasionando entre 3 y 5 millones de casos
severos y de 250 a 500 mil defunciones.

Las pandemias del siglo pasado fueron en 1918, 1957, 1968 y en menor extensión en 1977. La
pandemia de 1918-1919  fue la más severa; se estiman 40 millones de muertos en todo el
mundo, los adultos de 20 a 50 años registraron las tasas más altas de morbilidad y mortalidad.

Las pandemias de 1957 y 1968 afectaron a todos los grupos de edad, con mayor repercusión
en la población de más de 65 años y en personas con padecimientos crónico degenerativos.

La pandemia más benigna fue cuando el virus tipo A (H1N1) de 1950 reapareció por razones
desconocidas en 1977, afectando principalmente a los niños menores de 5 años de edad,
sin ocasionar incremento en la mortalidad.

1 .  INTRODUCCIÓN1 .  INTRODUCCIÓN1 .  INTRODUCCIÓN1 .  INTRODUCCIÓN1 .  INTRODUCCIÓN

II .  ANTECEDENTESII .  ANTECEDENTESII .  ANTECEDENTESII .  ANTECEDENTESII .  ANTECEDENTES
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El agente causal de la influenza se conoció desde 1933; actualmente se clasifica en 3 tipos:
A, B y C. Aunque los tipos de influenza A y B ocasionan epidemias regularmente, únicamente
el virus de influenza tipo A ha mostrado capacidad para causar pandemias.

La historia de las  pandemias previas demuestran que los nuevos subtipos de virus influenza
A no aparecen a intervalos definidos como se tenía reportado y que no todos los episodios
de infecciones humanas con un nuevo subtipo de virus influenza pueden conducir a una
pandemia.

La temporada invernal, la humedad ambiental, el hacinamiento, los lugares públicos y facilidad
para viajar son factores que favorecen el contagio del virus de la influenza.

Los virus se propagan en individuos que poseen niveles variables de inmunidad a partir de
infecciones adquiridas tempranamente en la vida. El transporte aéreo puede acelerar la
propagación de un nuevo virus y disminuir el tiempo disponible para preparar las
intervenciones, teniendo como consecuencia que los sistemas de atención a la salud puedan
ser rápidamente saturados, las economías excedidas y el orden social alterado.

Cuando los virus pandémicos aparecen, puede haber varias ondas de brotes con un intervalo
de 3 a 9 meses entre ellas. Esto sugiere que los programas de prevención que involucran
vacunas o drogas antivirales deben ser implementados más extensamente para la segunda
onda; sin embargo, las acciones de prevención, identificando de forma oportuna el brote
inicial y reforzando la vigilancia epidemiológica en los puntos de entrada y salida del país
permitirán tener una respuesta oportuna.

Aún cuando se considera imposible detener la propagación de un virus pandémico, debe ser
necesario minimizar las consecuencias, estando preparados para el desafío con anterioridad.

Esta enfermedad es causante de un aumento en la incidencia de neumonías y enfermedades
respiratorias bajas como se ha visto en los registros hospitalarios, al incrementarse de forma
súbita el número de hospitalizaciones o muertes. Los ancianos o aquellos con enfermedades
crónicas pulmonares, están más expuestos a experimentar complicaciones, sin embargo los
niños menores de cinco años pueden sufrir una enfermedad severa.

Actualmente la vacunación contra influenza es la piedra angular para el control y
tratamiento; también existe la posibilidad de ministración de medicamentos antivirales o
medidas generales de higiene.

Ante una posible Pandemia de influenza es necesario que las autoridades sanitarias lleven a
cabo acciones permanentes que contribuyan a limitar los daños a la salud de la población y
evitar que se supere la capacidad de respuesta.

Disminuir el impacto de una Pandemia de influenza en la salud de la población mexicana, así
como optimizar los recursos existentes a través de la instrumentación oportuna de un Plan

I I I .  OBJETIVOSII I .  OBJETIVOSII I .  OBJETIVOSII I .  OBJETIVOSII I .  OBJETIVOS
G e n e r a lG e n e r a lG e n e r a lG e n e r a lG e n e r a l
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de Preparación y Respuesta, bajo la coordinación del Comité Nacional para la Seguridad en
Salud, con la participación del Sistema Nacional de Salud.

1. Asegurar la coordinación, toma de decisiones y comunicación efectiva entre los
niveles federal, estatal y jurisdiccional.

2. Asegurar la protección del personal y equipo que interviene para proporcionar la
respuesta rápida.

3. Fortalecer la vigilancia epidemiológica y virológica de la influenza en humanos y
animales en todas las unidades de salud y unidades centinela.

4. Definir los grupos prioritarios a quienes se dirigirán las estrategias de vacunación y el
uso de antivirales.

5. Proporcionar atención médica y mantener los servicios básicos de salud de acuerdo
a los lineamientos sugeridos por la OMS.

6. Establecer la creación de una reserva estratégica de medicamentos e insumos a nivel
Federal, Estatal y Local con capacidad para proporcionar atención al inicio de la
Pandemia de influenza.

7. Implementar un Plan de Comunicación efectiva, dirigido a la población general, los
trabajadores de la salud y los medios de información.

8. Implementar medidas para disminuir la diseminación de la enfermedad, basadas en la
evolución pandémica.

En un esfuerzo de la OMS por ayudar a los países a organizar los preparativos ante una
Pandemia de influenza, se elaboró un plan mundial. Desde 1999 la OMS publicó un primer
documento llamado Influenza Pandemic Plan. The role of WHO and Guidelines for National an
Regional Planning, el cual fue reemplazado en el 2005 con el que actualmente se cuenta, el
WHO Global Influenza Preparedness Plan. The role of WHO and Recommendations for National
measures before and during Pandemics, este último documento contiene modificaciones
importantes, pues hace énfasis en la prolongada prevalencia de un virus de la influenza con
riesgo pandémico y prevé la coexistencia de episodios con riesgo pandémico.

Fue necesario redefinir las fases a fin de abordar los riesgos de salud pública representados
por la infección de animales por el virus de la influenza, asociar en forma más directa los
cambios de fase con las modificaciones en la respuesta de salud pública y hacer énfasis
en los episodios tempranos durante un periodo de “alerta pandémica”, cuando las medidas
rápidas y coordinadas a escala mundial y nacional podrían ayudar a contener o a retardar la

EspecíficosEspecíficosEspecíficosEspecíficosEspecíficos

IVIVIVIVIV. FASES PANDÉMICAS Y OBJETIVOS DE PLANEACIÓN DE LA OMS. FASES PANDÉMICAS Y OBJETIVOS DE PLANEACIÓN DE LA OMS. FASES PANDÉMICAS Y OBJETIVOS DE PLANEACIÓN DE LA OMS. FASES PANDÉMICAS Y OBJETIVOS DE PLANEACIÓN DE LA OMS. FASES PANDÉMICAS Y OBJETIVOS DE PLANEACIÓN DE LA OMS
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propagación de una nueva cepa del virus de la influenza humana. Aunque no tenga éxito la
contención de la propagación, este enfoque permite ganar tiempo para preparar vacunas
contra la nueva cepa y poner en marcha otras medidas de preparación antipandémica,
planeadas con antelación. El éxito dependerá de varios factores, entre ellos el de la vigilancia
para emitir advertencias mundiales tempranas de las infecciones humanas por nuevos subtipos
del virus de la influenza.

A continuación se resumen las nuevas fases y las metas generales de salud pública para cada

fase:

F a s e s
O b je t i v o s  a  a lc a n z a r  e n  S a lu d

P ú b l ic a
E s t r a t e g ia s

P e r io d o  in t e r p a n d é m ic o
F a s e  1 :  N o  s e  h a n  d e t e c t a d o  n u e v o s  s u b t ip o s  d e l
v ir u s  d e  l a  in f lu e n z a  e n  lo s  s e r e s  h u m a n o s . U n
s u b t ip o  d e  e s t e  v ir u s  q u e  h a  c a u s a d o  in f e c c ió n
h u m a n a  p u e d e  e s t a r  p r e s e n t e  e n  lo s   a n im a l e s . S i
e s t á  p r e s e n t e  e n  lo s  a n im a le s , e l  r ie s g o  d e
in f e c c ió n  o  e n f e r m e d a d  h u m a n a  s e  c o n s id e r a
b a jo .

F o r t a le c e r  lo s  p r e p a r a t i v o s  p a r a
u n a  P a n d e m ia  d e  in f lu e n z a  a
e s c a la  m u n d ia l , r e g io n a l , n a c io n a l
e  in f r a n a c io n a l .

•  D is p o n e r  d e  u n  P la n  d e  P r e p a r a c ió n
p a r a  la  P a n d e m ia .

•  E s t a b le c e r  la  v ig i la n c ia
e p id e m io ló g ic a  e n  a n im a l e s .

•  E s t a b le c e r  v ig i la n c ia  e p id e m io ló g ic a
d e  In f lu e n z a  e n  h u m a n o s .

•  E s t a b le c e r  la  c o la b o r a c ió n  e n t r e  e l
s e c t o r  h u m a n o  y  a n i m a l .

F a s e  2 :  N o  s e  h a n  d e t e c t a d o  n u e v o s  s u b t ip o s
d e l  v ir u s  d e  la  in f lu e n z a  e n  lo s  s e r e s  h u m a n o s .
S in  e m b a r g o , u n  s u b t ip o  d e l  v ir u s  d e  la  in f lu e n z a
a n im a l q u e  c ir c u l a , r e p r e s e n t a  u n  r ie s g o
c o n s id e r a b le  d e  e n f e r m e d a d  h u m a n a .

R e d u c ir  a l m ín im o  e l r ie s g o  d e
t r a n s m is ió n  a  lo s  s e r e s  h u m a n o s ;
d e t e c t a r  y  n o t if ic a r  r á p id a m e n t e
la  t r a n s m is ió n , c u a n d o  o c u r r a .

•  D e s t a c a r  la  v i g il a n c i a
e p id e m io ló g ic a  e n  a n im a l e s  a s í
c o m o  u n a  r e s p u e s t a  a g r e s iv a  a n t e
lo s  b r o t e s  e n  a n im a le s .

•  F o r t a le c e r  l a  v i g il a n c i a
e p id e m io ló g ic a   d e  In f lu e n z a  e n
h u m a n o s .

•  R e s e r v a  d e  a n t iv ir a le s .
•  F o r t a le c e r  l a  c o la b o r a c ió n  e n t r e

d if e r e n t e s  s e c t o r e s  y  O M S ,O IE  y
F A O .

•  D e s a r r o l la r  e  i m p le m e n t a r  u n a
e s t r a t e g ia  p a r a  c o m u n ic a r  r ie s g o s .

•  P r e p a r a r  u n  p l a n  d e  c o n t in g e n c i a
p a r a  b r in d a r  lo s  s e r v ic io s  b á s ic o s  y
d e  s a lu d .

P e r io d o  d e  a le r t a  p a n d é m ic a
F a s e  3 :  S e  d e t e c t a n  u n o  o  v a r io s  c a s o s  d e
in f e c c ió n  h u m a n a  c o n  u n  n u e v o  s u b t ip o  v ir a l
p e r o  s in  p r o p a g a c ió n  d e  p e r s o n a  a  p e r s o n a , o
c o m o  m á x im o  r a r o s  c a s o s  d e  p r o p a g a c ió n  a  u n
c o n t a c t o  c e r c a n o .

P r o c u r a r  u n a  r á p id a
c a r a c t e r iz a c ió n  d e l  n u e v o
s u b t ip o  v ir a l,  d e t e c c ió n ,
n o t if ic a c ió n  y  r e s p u e s t a
t e m p r a n a  a  c a s o s  a d ic io n a le s .

F a s e  4 :  S e  d e t e c t a  u n o  o  v a r io s  c o n g lo m e r a d o s
p e q u e ñ o s  c o n  t r a n s m is ió n  l im it a d a  d e  p e r s o n a  a
p e r s o n a , p e r o  la  p r o p a g a c ió n  e s  m u y  lo c a l iz a d a ,
lo  c u a l in d i c a  q u e  e l v ir u s  n o  s e  a d a p t a  b ie n  a  lo s
s e r e s  h u m a n o s .

C o n t e n e r  e l n u e v o  v ir u s  d e n t r o
d e  f o c o s  l im it a d o s  o  r e t a r d a r  s u
p r o p a g a c ió n  a  f in  d e  g a n a r
t ie m p o  p a r a  p o n e r  e n  m a r c h a  la s
m e d id a s  d e  p r e p a r a c ió n , e n t r e
e ll a s  l a  p r e p a r a c ió n  d e  la  v a c u n a .

F a s e  5 :  S e  d e t e c t a n  u n o  o  v a r io s
c o n g lo m e r a d o s  m á s  g r a n d e s , p e r o  la  t r a n s m is ió n
d e  p e r s o n a  a  p e r s o n a  s ig u e  s i e n d o  lim it a d a , lo
c u a l in d i c a  q u e  e l  v ir u s  s e  a d a p t a  c a d a  v e z  m e jo r
a  lo s  s e r e s  h u m a n o s , p e r o  t a l v e z  n o  e s  a ú n
p le n a m e n t e  t r a n s m is i b le  ( r ie s g o  p a n d é m ic o
c o n s id e r a b le ) .

M a x im iz a r  lo s  e s f u e r z o s  p a r a
c o n t e n e r  o  r e t a r d a r  la
p r o p a g a c ió n , a  f in  d e  q u iz á ,
e v it a r  u n a  p a n d e m ia  y  g a n a r
t ie m p o  p a r a  p o n e r  e n  m a r c h a  la s
m e d id a s  d e  r e s p u e s t a
a n t ip a n d é m ic a s .

•  D e s t a c a r  la  v i g il a n c i a
e p id e m io ló g ic a   e n  a n im a le s , a s í
c o m o , u n a  r e s p u e s t a  a g r e s iv a  a n t e
lo s  b r o t e s  e n  a n im a le s .

•  D e s t a c a r  la  v i g il a n c i a
e p id e m io ló g ic a  e n  h u m a n o s , a s í
c o m o , u n  m a n e jo  a g r e s iv o  a n t e
b r o t e s  e n  h u m a n o s .

•  E m p le a r  u n a  e s t r a t e g i a  p r o n t a  d e
a n t iv ir a le s .

•  A is la m ie n t o  s o c i a l .
•  Im p le m e n t a r  u n a  e s t r a t e g ia  p a r a

c o m u n ic a r  r ie s g o s .
•  A v is o  d e  a l e r t a  p a r a  l a

im p le m e n t a c ió n  d e l  p la n  d e
c o n t in g e n c i a  p a r a  b r in d a r  lo s
s e r v ic io s  b á s ic o s  y  d e  s a lu d .

P e r io d o  p a n d é m ic o
F a s e  6 : P a n d e m ia : t r a n s m i s ió n  a c r e c e n t a d a  y
s o s t e n id a  e n  la  p o b l a c ió n  g e n e r a l .

R e d u c ir  e l im p a c t o  d e  la
p a n d e m ia .

•  Im p le m e n t a r  e l  p la n  d e  c o n t in g e n c i a
p a r a  b r in d a r  lo s  s e r v ic io s  b á s ic o s  y
d e  s a lu d .

•  C o m u n ic a r  r ie s g o s .
•  T r a t a r  c a s o s  y  c o n t a c t o s  c o n

a n t iv ir a le s , s i  e s  p o s ib l e .
•  A is la m ie n t o  s o c i a l : c e r r a r  e s c u e la s  y

p r o h ib ir  r e u n io n e s  e n  m a s a .
•  A d m in is t r a r  la s  v a c u n a s  s i e s t á n

d is p o n i b le s .

FFFFFases pandémicas y objetivos de planeación de la OMSases pandémicas y objetivos de planeación de la OMSases pandémicas y objetivos de planeación de la OMSases pandémicas y objetivos de planeación de la OMSases pandémicas y objetivos de planeación de la OMS
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Nuestro país como el resto del mundo debe establecer un plan de acción mediante el cual se
establezcan  los pasos a seguir ante una Pandemia de influenza, esta medida brinda la oportunidad
de prepararse e idear medidas para disminuir el impacto de dicho evento en la población,
debido a ello y con la finalidad de facilitar el proceso de preparación a nivel nacional nuestro
país utilizó la escala de la OMS y la adaptó como se observa en la siguiente figura.

Fases de AlertaFases de AlertaFases de AlertaFases de AlertaFases de Alerta
Plan Nacional de Preparación y RespuestaPlan Nacional de Preparación y RespuestaPlan Nacional de Preparación y RespuestaPlan Nacional de Preparación y RespuestaPlan Nacional de Preparación y Respuesta

ante una Pandemia de Influenzaante una Pandemia de Influenzaante una Pandemia de Influenzaante una Pandemia de Influenzaante una Pandemia de Influenza

Las fases preparatoria (1-2) y de alerta  pandémica (3-5) de la escala de la OMS son
unificadas en la fase mexicana en una etapa de prepandemia en donde se incluyen
actividades de preparación a nivel Nacional. Por otro lado, la fase pandémia (6) de la
OMS en nuestro país se divide en cuatro; la primera con casos en Asia, la segunda con
casos en dos continentes excepto el Americano, la tercera con casos en América pero
sin casos en el país y la cuarta y última  con casos en México. En caso de que la pandemia
no iniciara en Asia, las fases de la pandemia en nuestro país se adaptarían, siempre reflejando
el incremento del riesgo de enfermedad a la población mexicana.

VVVVV. DEFINICIÓN DE ALER. DEFINICIÓN DE ALER. DEFINICIÓN DE ALER. DEFINICIÓN DE ALER. DEFINICIÓN DE ALERTTTTTA Y LÍNEAS DE ACCIÓN EN MÉXICOA Y LÍNEAS DE ACCIÓN EN MÉXICOA Y LÍNEAS DE ACCIÓN EN MÉXICOA Y LÍNEAS DE ACCIÓN EN MÉXICOA Y LÍNEAS DE ACCIÓN EN MÉXICO

Fases deFases de
AlertaAlerta
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La transición entre cada una de las fases de alerta ante la Pandemia de influenza será determinada
por la OMS, después de analizar y verificar el potencial pandémico de la cepa circulante y
existencia de evidencia sobre la propagación de la enfermedad entre humanos. La OMS también
será la encargada de hacer las recomendaciones de prevención y control  y de difundir
información sobre la evolución de la enfermedad.

En nuestro país, corresponde al Comité Nacional para la Seguridad en Salud, emitir las
declaratorias de las fases de alerta de acuerdo con lo establecido en México.

La respuesta ante una Pandemia de influenza se llevará a cabo a través de seis líneas de acción:
·      Difusión e información
·      Vigilancia epidemiológica
·      Confirmación diagnóstica
·      Atención a la población
·      Reserva estratégica
·      Investigación y desarrollo

Cada una de ellas con características específicas en cada fase de la escala.

Difusión e información: Difusión e información: Difusión e información: Difusión e información: Difusión e información: Con el fin de orientar, informar y generar tranquilidad entre el
personal de salud y entre la población en general, se han establecido diversos mecanismos
de difusión de información mediante los cuales se provee información sobre los
padecimientos, su tratamiento y medidas de prevención individuales y poblacionales. Algunos
ejemplos de éstos mecanismos son:

3 Página electrónica www.salud.gob.mx
3 Línea de información 01 800 00 44 800.
3 Estrategia de Voceros Únicos designados por las autoridades de la Secretaría de

Salud (Federal y Estatales), quienes proporcionarán información a los medios de
comunicación masiva, con el fin de unificar mensajes y evitar confusión.

3 Trípticos, posters y volantes.
3 Manuales técnicos y lineamientos.

Vigilancia epidemiológica: Vigilancia epidemiológica: Vigilancia epidemiológica: Vigilancia epidemiológica: Vigilancia epidemiológica: Tiene como objetivo la detección oportuna de casos de
influenza y así asegurar una respuesta oportuna. Las principales estrategias son:

3 Fortalecer el Sistema de Vigilancia Epidemiológica de Influenza.

VI. TRANSICIÓN  ENTRE  FASESVI. TRANSICIÓN  ENTRE  FASESVI. TRANSICIÓN  ENTRE  FASESVI. TRANSICIÓN  ENTRE  FASESVI. TRANSICIÓN  ENTRE  FASES

VII .  LÍNEAS DE ACCIÓNVII .  LÍNEAS DE ACCIÓNVII .  LÍNEAS DE ACCIÓNVII .  LÍNEAS DE ACCIÓNVII .  LÍNEAS DE ACCIÓN



17VERSIÓN: DICIEMBRE, 2006

3 Reforzar la red de vigilancia epidemiológica, particularmente en aspectos de
notificación inmediata, a través del fortalecimiento de canales de comunicación y
notificación (líneas 01 800 00 44 800 y correo electrónico: notifica@dgepi.salud.gob.mx)

3 Distribuir y difundir el Plan Nacional de Preparación y Respuesta ante una Pandemia
de influenza.

3 Enviar alertas epidemiológicas a entidades federativas cuando sea necesario.

Confirmación diagnóstica:Confirmación diagnóstica:Confirmación diagnóstica:Confirmación diagnóstica:Confirmación diagnóstica:  la detección e identificación del virus de la influenza, tiene
como objetivo confirmar o descartar los casos, y así tomar decisiones adecuadas para la
respuesta oportuna. Para ello se tiene planteado:

3 Fortalecer y coordinar la red de laboratorios (InDRE, LNSP, Laboratorios Estatales y
Regionales de Salud Pública).

3 Capacitar al personal de laboratorio.
3 Fortalecer la capacidad de bioseguridad B3.

Atención a la población: Atención a la población: Atención a la población: Atención a la población: Atención a la población: Con el objetivo de limitar el daño en los casos confirmados y
evitar la diseminación de la enfermedad entre la población sana, las estrategias que se incluyen
en el presente plan son:

3 Instrumentación de un sistema de Triage para la correcta clasificación de pacientes.
3 Reconversión de hospitales para aumentar la capacidad de atención.
3 Desarrollo de protocolos de manejo de casos.
3 Integración de Comandos Federales, Estatales y Jurisdiccionales de Respuesta

Inmediata.
3 Capacitación al personal de salud en medidas de protección, en el manejo y atención

de los casos.
3 Búsqueda activa de casos y contactos.
3 Instrumentación de acciones específicas para el aislamiento y atención médica de

casos y contactos en los Centros de Atención y Aislamiento.
3 Vacunación de contactos en los Centros de Vacunación (en caso de que se cuente

con un biológico para ello).
3 Seguimiento de efectos adversos a la vacuna.

Reserva estratégica: Reserva estratégica: Reserva estratégica: Reserva estratégica: Reserva estratégica: Se requiere contar con una reserva de medicamentos, insumos y
vacunas disponible en todo momento, para brindar atención oportuna y adecuada al inicio
de una Pandemia de influenza. Para alcanzar dicho objetivo se ha iniciado:

3 La conformación de una Reserva Federal (medicamentos e insumos).
3 La conformación de Reservas Estatales y Jurisdiccionales (medicamentos e insumos).

Cabe señalar que en caso de que haya vacuna disponible, ésta será administrada por la
Reserva Federal en apoyo a las Entidades Federativas. Además se han desarrollado los
mecanismos de almacenamiento, distribución y administración de las reservas.
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Investigación y desarrollo:Investigación y desarrollo:Investigación y desarrollo:Investigación y desarrollo:Investigación y desarrollo: Con el fin de motivar el mejoramiento y la innovación de
estrategias y herramientas para la  respuesta contra una Pandemia de influenza, se hace
necesario fortalecer el desarrollo de nuevos conocimientos a través del fomento a la
investigación científica, con lo que se pueda apoyar la toma de decisiones. Entre las líneas
de investigación que se busca desarrollar se encuentran:

3 Caracterización del virus.
3 Desarrollo de nuevas formas de diagnóstico.
3 Investigación y desarrollo de vacunas de acuerdo al subtipo de influenza capaz de

causar la pandemia.
3 Desarrollo de nuevos antivirales.
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Fases de alerta pandémica de InfluenzaFases de alerta pandémica de InfluenzaFases de alerta pandémica de InfluenzaFases de alerta pandémica de InfluenzaFases de alerta pandémica de Influenza




