ARAGON 2026/ TEMA 34

TEMA 34. ZOONOSIS. VIGILANCIA'Y CONTROL DE LAS ZOONOSIS EN ALIMENTOS Y
MEDIO AMBIENTE. VIGILANCIA'Y CONTROL DE LAS ENFERMEDADES TRANSMITIDAS
POR VECTORES. ORGANIZACION COMPETENCIAS E IMPLEMENTACION EN ARAGON.
PLANES DE CONTINGENCIA

El conocimiento de que existen enfermedades comunes al hombre y a los animales de su entorno puede
considerarse tan antiguo como la propia humanidad. De hecho, la practica totalidad de las civilizaciones,
en el &mbito de su organizacién civil o religiosa, han dejado testimonio no sélo de tal conocimiento sino,
paralelamente, de las formulas (mégicas, rituales o higiénicas) para evitar su padecimiento que, en cierta
medida, constituyen otros tantos antecedentes de la actual Salud Publica. Especial mencién, por lo prolijo
de sus descripciones y lo preciso de sus prescripciones, resultan los textos hebreos Levitico y
Deuteronomio; las leyes Gentoux y Mann, hindues, o las reglas de actuacion de los inspectorum ciborum'y
ediles curulus_romanos. Tampoco nuestro pais ha sido ajeno a ese conocimiento ancestral, alcanzando
especial relevancia al respecto la obra de Iza Yedih, los Fueros de Brihuega y Cuenca o las Ordenanzas
de Malaga, entre otros numerosisimos textos.

Sin embargo, a pesar de esa familiaridad histérica, o precisamente por ello, el concepto de zoonosis admite
multiples aproximaciones, hecho que no resulta baladi, especialmente ante la estructuracién normativa de
su vigilancia, control y eventual erradicacion’.

Y asi, la Oficina Panamericana de Salud, distingue:

- zoonosis o enfermedades zoonéticas, como enfermedades infecciosas? transmisibles de
forma natural de los animales vertebrados al hombre, y cuya caracteristica basica consistiria
en que los animales desempefian una funcién esencial en el mantenimiento del agente causal, en
tanto que el hombre s6lo es un huésped ocasional; definicién que se corresponderia con la de
aletozoonosis o zoonosis verdaderas, de Euzeby.

- enfermedades comunes al hombre y a los animales, contraidas a partir de una fuente comun
(suelo, agua, invertebrados, plantas, etc), en las que los animales no juegan un papel esencial en
el ciclo del agente etiologico, pero pueden contribuir, en un grado variable, al mantenimiento y/o
transmision de las infecciones; definicién que se corresponde con la de pseudozoonosis de
Euzeby.

Mas recientemente, Mantovani ha incorporado el concepto ecoldgico de la salud a las zoonosis al definirlas
como cualquier menoscabo de la salud y/o calidad de vida del hombre derivado de sus relaciones
con otros vertebrados o con animales invertebrados, comestibles o téxicos

Tales diferenciaciones conceptuales han venido a complicarse a través de los mdltiples intentos de
clasificacion de las zoonosis, realizadas desde dpticas muy diversas, y que han originado una nomenclatura
confusa, por excesiva. Asi entre las clasificaciones mas utilizadas encontramos:
- Segun el sentido de transmisién del agente:
o Antropozoonosis, animales =) hombre

1 En los momentos actuales, el concepto One Health resume la idea ya conocida hace mas de un siglo; que la salud
humana y la salud animal son interdependientes y estan ligadas a la salud de los ecosistemas en los que existen.
Motivo por el cual es necesario un enfoque global colaborativo para comprender los riesgos para la salud humana y
animal y la salud del ecosistema en su conjunto. Este concepto actual, nacido a finales del siglo XX y acufiado con
mas fuerza a partir de 2006 por los médicos Laura H. Kahn y Thomas P. Monath y el veterinario Bruce Kaplan, hace
referencia al hecho de que la salud de los animales (domésticos y silvestres), es basica para la salud de las personas.
Se amplia el tradicional lema veterinario “Hygia pecoris, salus populi” (“La higiene del ganado es la salud de las
personas”) abarcando un tercer punto fundamental en la ecuacion: la salud del ecosistema.

2 Causadas por agentes zoondticos patdgenos: bacterias, virus, parasitos o agentes no convencionales
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o Zooantroponosis, hombre = animales

o Anfixenosis, animales<=> hombre, indistintamente.
Segun la_frecuencia con gue el hombre se ve afectado:

o Euzoonosis, en las que el hombre es hospedador habitual u obligado

o Parazoonosis, en las que -por el contrario- es 0 poco frecuente 0 meramente accidental
Segun la reciprocidad de la transmisién:

o Holozoonosis, si la transmisién del agente entre los animales y el hombre es siempre
reciproca

o Hemizoonosis, cuando el retorno al animal no esta siempre asegurado, bien porque el
hombre sea un hospedador -intermediario o final- inadecuado, bien porque constituye un
fondo de saco ciego en el ciclo del agente.

Segun la modalidad de transmision:

o Ortozoonosis 0 Zoonosis directas, en las que transmisidn del agente se produce de forma
inmediata, mecanicamente, por contacto directo o por ingestion, supuesto éste Ultimo en
que se preconiza la denominacion de Trofozoonosis

o Ferozoonosis, las transmitidas mediante vectores, dentro de las que cabria distinguir

= Ciclozoonosis, cuando el ciclo biolgico del agente exige, necesariamente, su
paso por uno o varios vertebrados y el propio hombre
= Metazoonosis, en las que interviene un hospedador intermediario invertebrado,
vector, donde el agente se multiplica/transforma, y
= Saprozoonosis, en las que interviene un vector inanimado, como puede ser,
incluso, el mero suelo
Segun el caracter del agente causal, criterio éste preconizado por la OMS:
o Bacterianas
Rickettsiales
Clamidiales
Viricas
Parasitarias
Fungicas
Causadas por agentes no convencionales
- Desde una éptica aplicativa, o si se prefiere de distribucion competencial en cuanto a las
intervenciones requeridas:
o Zoonosis no alimentarias: Las transmitidas de un animal al hombre, con o sin vector y
para las cuales la transmisién no es estricta 0 esencialmente alimentaria.
= Por contacto con el animal
= Transmitidas a través de vectores
o Zoonosis alimentarias, aquellas cuya via de transmisién es esencial o0 fundamentalmente
alimentaria, es decir asociada al consumo de alimentos (Trofozoonosis)

O O O O OO

Finalmente, la propia OMS, con un claro criterio de sintesis, ha venido a definir a las zoonosis como
aquellas enfermedades que se transmiten de forma natural de los animales al hombre y viceversa’,
bien sea directamente, bien a través del medio ambiente, incluidos portadores, reservorios y
vectores.

En el marco normativo sobre las enfermedades animales, la Ley 8/2003 de sanidad animal* define las
zoonosis 0 antropozoonosis como aquellas enfermedades que se transmiten de los animales al hombre, y

3 Entre las zoonosis que se transmiten de los humanos a los animales se encuentran, entre otras, la tuberculosis
canina, el herpex simplex, la hepatitis, el sarampion, la giardiasis o la gripe porcina o aviar.
4 Sin olvidar en el &mbito del tema, las alusiones que, sobre zoonosis, se incluyen en:
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viceversa, de forma directa o indirecta. Definicion que, como no podria ser de otra manera es plenamente
coincidente a la recogida en la Directiva 2003/99 sobre la vigilancia de las zoonosis y los agentes
zoonoticos (zoonosis: cualquier enfermedad o infeccion transmisible de manera natural entre los animales
y las personas, directa o indirectamente).

En intima consonancia con el concepto de zoonosis que se maneje y, en cierta medida, de su
clasificacion, se encuentra el numero de procesos que cabe establecer como tales. Y asi, mientras que
Sainz Moreno y Compairé, en el afio 1994 catalogaban como zoonosis a 174 procesos y la Organizacién
Panamericana de Salud (1986) a 178, la OMS (2.012) ha elevado la cifra por encima de los 200 procesos.

Si la amplitud del catalogo, por si sola, ya supone una clara indicacién de la trascendencia de las zoonosis
en el ambito de salud publica, no menos importante resulta el hecho de que un porcentaje no desdefiable
de ellas tiene el caracter de enfermedad emergente, como se recogia en la prestigiosa revista médica
Lancet, que en su editorial de Enero-04, y a propésito de la gripe aviar, sefialaba —textualmente- que todas
las enfermedades infecciosas humanas que han emergido en los ultimos 20 afios han tenido un
origen/fuente animal. Ello implica, al menos en los estadios iniciales, un cierto grado de indefension social,
ante la carencia de pautas de diagnéstico, tratamiento y/o prevencién, lo que unido a la gravedad (en
términos de morbimortalidad) que algunas de ellas han evidenciado, sittia a las zoonosis en un primer plano
de interés desde la Optica de la salud publica.

Como consecuencia, en la actualidad

- EI60% de los agentes patdgenos que causan las enfermedades humanas provienen de animales
domeésticos o silvestres.

- Al menos el 75 % de los agentes patégenos emergentes causantes de las enfermedades
infecciosas emergentes del ser humano (incluido el ébola, el VIH, la Influenza, el SARS y el SARS-
Cov2) son de origen animal.

- EI'80% de los agentes patdgenos con potencial uso bioterrorista son patdgenos zoonéticos.

- Cada afio aparecen 5 nuevas enfermedades humanas, de las que tres son de origen animal®.

- La Ley 14/1986 General de Sanidad: junto con la realizacion de estudios epidemioldgicos necesarios para orientar
con mayor eficacia la prevencién de los riesgos para la salud, asi como la planificacion y evaluacion sanitaria, se
considera también como actividad basica del sistema sanitario la que pueda incidir sobre el ambito propio de la
Veterinaria de Salud Publica en relacién con el control de higiene, la tecnologia y la investigacion alimentarias, asi
como la prevencién y lucha contra la zoonosis y las técnicas necesarias para evitar la aparicion de riesgos en el
hombre debidos a la vida animal o sus enfermedades

- La Ley 33/2011 General de Salud Publica: entre las actuaciones en salud publica (vigilancia, prevencion y
promocién), las zoonosis se incluyen tanto las actuaciones relacionadas con la vigilancia como en la prevencion de
problemas de salud y sus determinantes.

Asi como en las normas autondmicas relacionadas (Ver TEMAS 1-3-4)

5 La Salud Publica, tal como se concibe en los momentos actuales, no puede entenderse sin el estrecho vinculo
existente entre la salud humana, la sanidad animal y el medio ambiente. Junto a esta relacion, es pertinente sefialar
que los flujos de mercancias y personas constituyen otras tantas oportunidades de propagacion generalizada de
posibles agentes patdgenos. Ademas, el efecto del cambio climatico sobre el medio ambiente ofrece nuevas ocasiones
de aparicion y propagacion de enfermedades de transmisidn vectorial (debido fundamentalmente a la colonizacion por
parte de dichos vectores de nuevos territorios que anteriormente no permitian su supervivencia). Asi pues, se hace
necesario un enfoque integrador y multidisciplinar de la salud englobando todos sus componentes -salud humana,
animal y ambiental-, que permita trabajar de forma eficaz y coordinada la prevencion, control, gestion y comunicacion
de los riesgos y amenazas bioldgicas. Es lo que se conoce hoy en dia como el concepto de One Health o Una Sola
Salud (ver ANEXO TEMA 1 + 2). Bajo este concepto se busca promover, mejorar y defender la salud y el bienestar
de todas las especies (seres humanos, animales y plantas) mediante la mejora de la cooperacion y la colaboracion
entre profesionales de salud publica, sanidad animal y salud ambiental y, en consecuencia, potenciar el abordaje
multidisciplinar de los riesgos sanitarios en la interfaz humano-animal-ecosistema. Este enfoque fue iniciaimente
promovido por las grandes organizaciones internacionales relacionadas con la Salud Publica y la Sanidad Animal
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Pero es que, ademas, determinadas zoonosis (clasicas, emergentes o reemergentes®) tienden a difundirse
en los paises desarrollados como consecuencia de multiples factores, entre los que se situarian:

(OMSA, FAO, OMS). Se trata de una estrategia mundial para aumentar la comunicacién y la colaboracion
interdisciplinar en el cuidado de la salud de las personas, los animales y el medio ambiente, entendiendo que todas
se encuentran ligadas entre si.
“One Health” es un enfoque para disefiar e implementar programas, politicas, legislacion e investigacién en el que
multiples sectores se comunican y trabajan juntos para lograr mejores resultados de salud publica. Este enfoque, es
fundamental para abordar las amenazas para la salud en la interfaz animal, humana y ambiental. Entre las areas de
trabajo en las cuales este enfoque es particularmente relevante, se incluyen:

- Laseguridad alimentaria

- El control de enfermedades zoonéticas

- Los servicios de laboratorio

- Lasanidad ambiental

- Las resistencias antimicrobianas
6 Segun la OMS, las enfermedades emergentes son aquellos procesos infecciosos que se conocen por primera vez
(producidos por agentes nuevos) o procesos conocidos que aumentan su gravedad o difusién o en los que se describe
un tipo nuevo de transmision (por ej., a través del consumo de alimentos). Como extension, se define también las
enfermedades reemergentes, para referirse a aquellos procesos infecciosos controlados, que vuelven a hacer su
aparicién con caracteres de mayor gravedad o interés sanitario derivado de otras propiedades. El Cédigo Sanitario
para los Animales Terrestres de la OIE, actualmente conocida como Organizacién Mundial de Sanidad Animal , en
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e Desarrollo de grandes nucleos urbanos con asentamientos periféricos de alta densidad de
poblacién con condiciones de higiene ambiental que no siempre alcanza los estandares
normativamente establecidos

e Aumento de trafico de animales a nivel internacional, que conlleva el riesgo de introducir
enfermedades exdticas en nuestro entorno, fundamentalmente a través de especies exoticas
adquiridas como mascotas

e Importante incremento en el movimiento de viajeros por motivos tanto profesionales y econémicos
como sociales y politicos

e Incremento de actividades al aire libre y de viajes a zonas exéticas, aumentando las posibilidades
de contacto con fauna afectada de procesos patoldgicos

e Importante inmigracion desde zonas del mundo con escaso nivel sanitario, lo que puede suponer
puerta de entrada de algunos procesos.

e Intensificacion de la industria relacionada con animales en todas sus facetas, multiplicando las
oportunidades de difusion de las enfermedades que aquellos padezcan.

e Transformacion y destruccion del medio ambiente natural, con mayor presencia de animales
sinantropicos.

e Expansion de los vectores consecutiva al cambio climatico

e Desarrollo de resistencias antimicrobianas’ ante el uso generalizado de antibiticos en la practica
médica y en la produccién de animales de abasto

e Difusion de otras enfermedades (SIDA) o mayor empleo de tratamientos médicos (trasplantes,
quimioterapias frente a procesos oncolégicos, efc.), que producen inmunodepresion.

su version 2022, se refiere a las enfermedades emergentes como aquellas enfermedades de nueva aparicion, que
causan un importante impacto en la sanidad animal o la salud humana, consecutiva a una modificacion de un agente
patégeno conocido o a la propagacion de este a una zona geografica 0 a una especie de la que antes estaba ausente;
0 bien a un agente patégeno no identificado anteriormente o una enfermedad diagnosticada por primera vez.

Si el concepto de enfermedades infecciosas emergentes se aplica a las zoonosis, hablariamos de zoonosis
emergentes, que se entenderian causadas por agentes aparentemente nuevos o previamente conocidos, que
aparecen en lugares o en especies donde se desconocian antes. Los reservorios naturales animales representan una
fuente mas frecuente de agentes nuevos de enfermedades humanas que la aparicién subita, por vez primera, de un
agente completamente nuevo. Las zoonosis emergentes ejercen un claro dominio en las enfermedades infecciosas
emergentes, pues el 75% de éstas son zoonosis, asi que puede comprenderse que las zoonosis emergentes
constituyen la base principal de preocupacion y no es vano pues casi todas las enfermedades nuevas descritas en las
ultimas décadas han sido zoonosis y algo parecido ocurre con las zoonosis reemergentes, que también son punto
principal en las enfermedades de naturaleza infecciosa.

7 Los antimicrobianos, en particular, antibiéticos, antiviricos, antifingicos y antiparasitarios, son medicamentos que se
utilizan para prevenir y tratar infecciones en los seres humanos, los animales y las plantas, siendo un recurso basico
para la salud humana y la sanidad animal. Asi, un mal uso de estos farmacos puede conllevar la aparicion de
microorganismos resistentes a su accion, fenomeno también conocido como resistencia a los antimicrobianos (RAM
o ARM, en sus siglas en inglés) lo que hace mas dificil el tratamiento de las infecciones e incrementa el riesgo de
propagacion de enfermedades, de aparicidn de formas graves de enfermedades y de muerte. La RAM es un fenémeno
que aparece de forma natural con el tiempo, generalmente por modificaciones genéticas. Los organismos resistentes
a los antimicrobianos estén presentes en las personas, los animales, los alimentos, las plantas y el medio ambiente
(agua, suelo y aire). Pueden propagarse de una persona a otra o entre las personas y los animales, en particular a
partir de alimentos de origen animal. La OMS ha declarado a la RAM como una de las 10 principales amenazas de
salud publica a las que se enfrenta la humanidad y por tanto el desarrollo mundial, que requiere la adopcion de
medidas multisectoriales urgentes para poder lograr los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS). En efecto, cada
afio fallecen 33.000 personas en la UE y 700.000 en todo el mundo como consecuencia de infecciones bacterianas
no tratables debido a RAM. Segun las cifras del Registro del Conjunto Minimo Bésico de Datos (CMBD), en Espafia
se contabilizan, aproximadamente, alrededor de 3.000 muertes anuales por este mismo motivo. Se estima que, en
2050, las RAMs provoquen cerca de 10 millones de muertes anuales en todo el mundo, convirtiéndose en la causa
de mortalidad mas importante, por delante del cancer o los accidentes de trafico.
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VIGILANCIA'Y CONTROL DE LAS ZOONOSIS.

Tanto la elevada incidencia que pueden presentar determinadas zoonosis, como la importante repercusién
sanitaria, social y/o econdmica de algunas de ellas, justifican, mas que sobradamente, la necesidad de
instrumentos normativos que permitan, de una parte, su permanente vigilancia epidemiologica y, de otra,
la adopcidn de las medidas necesarias para impedir su presentacién/difusion. Y asi:

|ACTUACIONES EN EL PLANO INTERNACIONAL

En el plano internacional, debe destacarse, en primer término, el relevante papel que asume la
Organizaciéon Mundial de Sanidad Animal (OMSA) en la deteccidn de los procesos nuevos/emergentes
que puedan darse en las poblaciones animales con potencial zoonético, asi como en la elaboracién de las
directrices para su prevencion, control y erradicacion. En el contexto del tema, y teniendo en cuenta:
- Elorigen animal de la mayor parte de las nuevas enfermedades detectadas en los ultimos 30 afios,
- El hecho, reiteradamente constatado, de que, mediante la deteccion precoz de los focos y la
implementacién de mecanismos de respuesta rapida, pueden aminorarse sensiblemente los
costos (sanitarios, sociales y econémicos) que comportan las zoonosis,
debe resaltarse muy especialmente la creacion en 2004, y en respuesta a la deteccion de los primeros
focos de Influenza Aviar altamente patégena, del Foro Mundial para la Salud y el Bienestar de los
Animales, asistido de un Comité asesor (compuesto por representantes de las principales organizaciones
intergubernamentales que comparten objetivos con la OIE: OMC, FAO y OMS) con las misiones basicas
de:
- Lograr la maxima urgencia en la respuesta frente al desafio que suponen las nuevas
enfermedades animales y, muy en especial, las de caracter zoondsico?.
- Reforzar la estructura zoosanitaria en los paises miembros de la OMSA.

Los proyectos actualmente sostenidos por el Foro se articulan en torno a las propuestas contenidas en el
documento Mejorar la gestion y controlar mejor las enfermedades animales emergentes y re-
emergentes (ratificado por la FAO en representacion de las Naciones Unidas) asi como

- Lacreacion de un banco de vacunas contra la influenza aviar,

- La capacitacion de expertos para la gestién de situaciones de crisis, y

- Lafinanciacion de la red de expertos (OFFLU).

En segundo lugar, es de destacar el papel de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), entre cuyos
objetivos especificos se situa el de prevenir y controlar problemas especificos de salud, tanto de caracter
tradicional como emergentes, estableciendo para ello una serie de actuaciones del tipo de:

8 Asimismo, en el marco de la sanidad animal, y de la lista de enfermedades de declaracion obligatoria (EDOs), la
OMSA adapta regularmente las herramientas informaticas del Sistema Mundial de Informacién Sanitaria (WAHIS), en
funcionamiento desde el afio 2005, el cual esta formado por tres componentes basicos:

1. El sistema de alerta precoz para la gestion inmediata de las alertas relativas a las enfermedades de la lista
de la OMSA y a las enfermedades emergentes para informar a la comunidad internacional.

2. Elsistema de seguimiento para la gestion semestral de la informacion sobre cada una de las enfermedades
de la lista de la OMSA.

3. Lainformacion complementaria que proporcionan anualmente las Autoridades Nacionales sobre las
zoonosis en el hombre, las poblaciones animales y las capacidades de los Servicios Veterinarios en términos
de personal, capacidades de los laboratorios y produccion de vacunas.

Asimismo, se dispone de WAHIS-Wild, un sistema que recoge y presenta datos sobre enfermedades de los animales
salvajes (50) que no estan incluidas en la lista de la OMSA, pero de las que se considera necesario realizar un
seguimiento. Estas enfermedades no son de declaracion obligatoria, pero se incentiva a los Miembros de la OMSA a
proporcionar, de forma voluntaria, datos epidemiolégicos que presenten un interés para los conocimientos sobre
Situaciones sanitarias.
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- Actuar como érgano de direccién y coordinacion en el &mbito de la salud internacional.

- Promover la cooperacion técnica, en el &mbito sanitario, entre paises.

- Asistir, a su requerimiento, a los distintos Gobiernos para el establecimiento y actuacién de sus
respectivos servicios sanitarios.

- Proporcionar asistencia técnica cualificada en situaciones de emergencia sanitaria, en especial a través
de la Red Mundial de Alerta y Respuesta ante Brotes (GOARN).

- Estimular el avance en el control de las enfermedades epidémicas y endémicas.

En todo caso, dentro de las actuaciones de la OMS, resulta de una especial relevancia el Reglamento
Sanitario Internacional (RSI), establecido con las finalidades explicitas de prevenir la propagacién
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 con el trafico y el comercio internacionales.

Finalmente, también procede destacar a nivel internacional, el Sistema Mundial de Alerta Anticipada
ante las principales enfermedades animales, incluidas las Zoonosis (GLEWS). Este sistema,
establecido en 2006, esta basado en el valor afiadido que representa para la comunidad internacional la
coordinacion y colaboracién de los mecanismos de alerta de la FAO, la OIE y la OMS®. Su objetivo es
ayudar a prever, prevenir y combatir los peligros que entrafian las enfermedades animales, incluidas las
zoonosis, por medio del intercambio de informacion y el analisis epidemiolégico y realizando aportaciones
para llevar a cabo misiones de campo conjuntas, partiendo de la premisa de que las deficiencias en la
deteccion/respuestas rapidas ante las enfermedades animales han contribuido a su extension y transmisién
al hombre.

GLEWS se estructura como una plataforma electronica en un entorno web que permite a cada una de las
organizaciones participantes compartir informacion de verificacion y seguimiento, analizar la informacion y
decidir si procede emitir mensajes de alerta rapida. Los mensajes de alerta describen las implicaciones de
transmision de una enfermedad animal en los ambitos nacional, regional e internacional, junto con su
posible repercusion en la salud humana. Si la situacién exige una evaluacion o intervencién conjunta, las
tres organizaciones coordinaran sus actuaciones.

Y asi, en GLEWS, los sistemas de alerta precoz de las tres organizaciones, que incluyen la deteccion
sistematica de incidentes y la verificacion, analisis y evaluacién de la informacién, se combinan y coordinan
entre si evitando las duplicaciones y permitiendo efectuar con eficiencia una alerta anticipada de los brotes
de enfermedades a nivel mundial.

Ademas, cada incidente se evalua en funcién de su posible gravedad a nivel internacional segun una serie
de criterios determinados a partir del RSI (2005) y del Cédigo Sanitario para los Animales Terrestres de la
OMSA:
e unincidente inusitado, definido como:
o la primera manifestacién o la reaparicion de una enfermedad o cepa
o unincidente fuera de lo comun para la zona o la estacion en cuestion
o unincidente causado por un agente desconocido
¢ enfermedad de aparicion reciente con tasas de mortalidad y/o morbilidades preocupantes o con
potencial zoondtico

° Actualmente en revision para su transicion a GLEWS+ que proporcionara un Unico mecanismo para transmitir en
tiempo real las amenazas, y las opciones para su manejo, en la interfaz hombre-animal-ecosistema. Su atencion se
centrara en los llamados eventos GLEWS+, entendidos como cualquier evento de repercusion internacional que
puedan afectar a los animales (domésticos o salvajes), al hombre o a la cadena alimentaria. Para los eventos de
seguridad alimentaria que, puedan tener trascendencia para los animales GLEWS+ conectara con INFOSAN
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e alta tasa de morbilidad y/o mortalidad en seres humanos y/o animales
e posibilidades de propagacion transfronteriza
o interferencias posibles con viajes o relaciones comerciales internacionales

GLEWS ha establecido, asimismo interfaces con:
o INFOSAN, compartiendo informacion sobre incidentes de acuerdo con los criterios siguientes:

o elincidente guarda relacién con alimentos de origen animal, y existen pruebas de que los
riesgos se verificaron durante el proceso de produccion primaria anterior a la elaboracién;
ylo

o elincidente guarda relacion con la contaminacion de productos alimentarios que no son
de origen animal causada por ganado.

Y asi, GLEWS informa a INFOSAN-Emergency de los incidentes en los que es posible la
transmision alimentaria (por ejemplo, en caso de que se introduzcan en la cadena alimentaria aves
de corral y huevos que pueden estar infectados con el virus A/[H5N1 de la gripe aviar)

e R8I, ya que, en efecto, ciertos incidentes relacionados con la sanidad animal que podrian repercutir
en la salud publica estan incluidos en el campo de accién del RSI (2005). La OMS recibe informacién
sobre esos incidentes por conducto de GLEWS y evalua su pertinencia respecto del RSI (2005).

[AMBITO COMUNITARIO

Las competencias en el ambito de la sanidad animal, intimamente imbricadas con las relativas a la
seguridad alimentaria, encuentran su base juridica en los articulos 168.4b (zoonosis) y 43.2 (resto de
enfermedades) del Tratado de la Funcionamiento de la UE al incluir, como mecanismo bésico para
garantizar la salud-seguridad de los ciudadanos europeos, todas las medidas veterinarias que tengan como
objetivo directo la proteccion de la Salud Publica. Tal enunciado faculta, en definitiva, a la UE para
establecer la normativa basica comun para la implantacion de las medidas de prevencion, lucha, control y
erradicacion frente a las enfermedades animales susceptibles de ser transmitidas al ser humano?®.

Como traduccion normativa de esa asignacién competencial, deben resefarse:

1. En el caso de la UE, y en el marco de las zoonosis que afectan al ser humano, debe destacarse la
constitucion de la Red de Vigilancia Epidemiolégica y de Control de las Enfermedades Infecciosas
Transmisibles, a través del Reglamento (UE) 2022/2371 sobre las amenazas transfronterizas graves
para la salud y por el que se deroga la Decisién 1082/2013/UE, como medio de potenciar la cooperacién
y la coordinacion de los EEMM, con asistencia de la Comisién, en relacion con la vigilancia
epidemiolégica, la instauracion de un sistema de alarma precoz y el establecimiento de un mecanismo
comunitario de respuesta.

A través del R (UE) 2022/2371 se garantiza que la UE tendra:
- Una buena planificacion de la preparacion y un sistema de vigilancia mas integrado

10 En este sentido, este tema debe estudiarse en conjunto con otros temas de la convocatoria relacionados con la
prevencion, vigilancia y control de las enfermedades animales. Fundamentalmente con los TEMAS 81y 82, asi como
con otros TEMAS donde se recojan los principales Programas y/o actuaciones de Prevencién y Control de zoonosis
en animales, que son objeto de vigilancia y notificacién; siendo el marco regulador el R (UE) 2016/429 relativo a las
enfermedades transmisibles de los animales (“Legislacion sobre sanidad animal’), a través del cual se establecen
normas para la prevencion y el control de las enfermedades de los animales que son transmisibles a los animales o a
los seres humanos. Recordando, a nivel nacional, de la existencia de un listado de EDOS en los animales (sistematica
de notificacién de las mismas- RD 779/2023) asi como de la Red de Alerta Sanitaria Veterinaria (RASVE).
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Una mayor capacidad para llevar a cabo una evaluacion de riesgos precisa y una respuesta
especifica

Mecanismos solidos para la adquisicion conjunta de contramedidas médicas

La posibilidad de adoptar medidas comunes a escala de la UE para hacer frente a futuras
amenazas transfronterizas para la salud.

A fin de hacer frente a las amenazas transfronterizas graves para la salud y sus consecuencias, el R (UE)
2022/2371 establece normas relativas a:
el Comité de Seguridad Sanitaria (CSS) con las siguientes funciones:
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prestar apoyo para el intercambio de informacion entre los Estados miembros y la Comision
acerca de la experiencia adquirida en lo que respecta a la aplicacién de la Decision;
coordinar, en cooperacién con la Comision, las actividades de planificacion de la preparacion
y respuesta de los Estados miembros;

coordinar, en cooperacion con la Comisidn, la comunicacion en situaciones de riesgo y de
crisis y las respuestas de los Estados miembros a las amenazas transfronterizas graves para
la salud.

la planificacién de la prevencion, preparacion y respuesta, incluidos:

los planes de preparacion a escala de la Union y a escala nacional, y
la presentacidn de informes y la evaluacién de la preparacion a escala nacional

la adquisicién conjunta de contramedidas médicas

la investigacion e innovacion en situaciones de emergencia

la vigilancia y el seguimiento epidemioldgicos

la red de vigilancia epidemioldgica

el Sistema de Alerta Precoz y Respuesta (SAPR);

la evaluaci6n de riesgos

la coordinacion de la respuesta, y

el reconocimiento de una emergencia de salud publica a escala de la Union.

UE) 2022/2371 establece, a su vez:

una red de laboratorios de referencia de la UE en materia de salud publica

una red en materia de sustancias de origen humano, y

un comité consultivo en materia de aparicidn y reconocimiento de una emergencia de salud publica
a escala de la Union.

El R (UE) 2022/2371 sera aplicable a las medidas de salud publica en relacion con las siguientes
categorias de amenazas transfronterizas graves para la salud:
amenazas de origen bioldgico, consistentes en:
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enfermedades transmisibles, incluidas las de origen zoonético

resistencia a los antimicrobianos e infecciones asociadas con la asistencia sanitaria relativas a
enfermedades transmisibles (denominadas como “problemas especiales del ambito de la salud
conexos”,

biotoxinas u otros agentes bioldgicos nocivos no relacionados con enfermedades transmisibles

amenazas de origen quimico

amenazas de origen medioambiental, también las debidas al clima

amenazas de origen desconocido, y

acontecimientos que puedan constituir emergencias de salud publica de importancia internacional
con arreglo al RSI («emergencias de salud publica de importancia internacional»), a condicion de
que correspondan a una de las categorias de amenazas indicadas en las letras a) a d)

la vigilancia epidemioldgica de las enfermedades transmisibles y de los problemas especiales del
ambito de la salud conexos.
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Plan de prevencion, preparacion y respuesta de la Unién. La Comision, en cooperacion con los EEMM
y los 6rganos y organismos de la Unién pertinentes y de conformidad con el marco de la OMS en materia
de preparacion y respuesta a una emergencia enunciado en el RS, establecera un plan de la Union para
las crisis sanitarias y pandemias o Plan de Prevencién, Preparacion y Respuesta de la UE, para fomentar
una respuesta eficaz y coordinada ante amenazas transfronterizas para la salud a escala de la Unién. El
plan de la Unién complementara los planes nacionales de prevencidn, preparacion y respuesta y promovera
sinergias eficaces entre los Estados miembros, la Comision, el ECDC y otros 6rganos y organismos de la
Unidn pertinentes.

Sin perjuicio de las competencias de los EEMM en este dmbito, al elaborar sus planes nacionales de
prevencion, preparacion y respuesta, los Estados miembros se consultaran entre si en el seno del CSS'y
se coordinaran con la Comision para lograr el mayor grado de coherencia posible con el plan de prevencién,
preparacion y respuesta de la Unidn. Los planes nacionales de prevencion, preparacion y respuesta podran
incluir elementos relativos a la gobernanza, capacidades y recursos previstos en el plan de prevencion,
preparacion y respuesta de la Union.

A mas tardar el 27 de diciembre de 2023 y posteriormente cada tres afios, los EEMM presentaran a la
Comision y a los 6rganos y organismos de la Unién pertinentes un informe actualizado sobre la planificacidn
en materia de prevencion, preparacion y respuesta y su ejecucién a escala nacional y, cuando proceda, a
escala interregional transfronteriza. Dicho informe sera sucinto, se basara en indicadores comunes
acordados, presentara una vision global de las medidas aplicadas en los Estados miembros.

Coordinacién de la planificacion de la prevencién, preparacioén y respuesta. La Comisién, los érganos
y organismos de la Union pertinentes y los Estados miembros trabajaran conjuntamente en el marco del
CSS afin de coordinar sus esfuerzos para desarrollar, reforzar y mantener sus capacidades de seguimiento,
alerta precoz y evaluacién de las amenazas transfronterizas graves para la salud, asi como de respuesta
ante ellas.

Formacion del personal. La Comision podra organizar actividades de formacidn, en estrecha cooperacion
con los drganos y organismos de la Unién pertinentes y organizaciones profesionales sanitarias y de
pacientes, dirigidas al personal de la asistencia sanitaria, el personal de los servicios sociales y el personal
de la salud publica en los Estados miembros, en particular formacion interdisciplinaria basada en «Una
saludy, incluida sobre las capacidades de preparacién con arreglo al RSI. La Comision organizara dichas
actividades en cooperacion con los Estados miembros interesados, asi como con el ECDC.

Adquisicién conjunta de contramedidas médicas. EI Reglamento refuerza y amplia el marco para la
adquisicion conjunta de contramedidas médicas. La Comision y cualquier Estado miembro podran participar
como partes contratantes en un procedimiento de contratacién conjunta con vistas a la adquisicion
anticipada de contramedidas médicas frente a amenazas transfronterizas graves para la salud en un
periodo de tiempo razonable. El procedimiento de contratacién conjunta ira precedido de un acuerdo de
adquisicion conjunta entre las partes que determine las disposiciones practicas de dicho procedimientoy el
proceso de adopcion de decisiones relativas a la eleccién del procedimiento, al procedimiento de
contratacion conjunta, a la evaluacion de las ofertas y a la adjudicacion del contrato.

Ademas, en la UE se encuentran establecidos sistemas de deteccion, vigilancia y respuesta en las areas
con mayor trascendencia en el ambito de la SP. Y asi, deben resefarse:

- Lared de vigilancia epidemioldgica de las enfermedades transmisibles, también las de origen
zoonotico, y de los problemas especiales del ambito de la salud conexos, garantizara una
comunicacion permanente entre la Comision, el ECDC y las autoridades competentes
responsables a escala nacional de la vigilancia epidemiologica. EI ECDC sera responsable del

AVISO MUY IMPORTANTE
Con arreglo al art. 270 del Cédigo Penal, cometera delito contra la Propiedad Intelectual, castigado con hasta 4 afios de prision y 288.000 euros
de multa, quien reproduzca (incluido el fotocopiado), plagie, distribuya, almacene o comunique publicamente esta obra, en todo o en parte. Este
material solo podra ser utilizado, como parte de cualquier preparacion docente, por el titular del copyright. Si asiste Vd. a algun curso, seminario o
actividad similar, compruebe que el docente esta expresamente autorizado, por escrito, por el titular del copyright para el uso de esta
documentacion. El titular del copyright procedera penalmente, de inmediato y ante el menor indicio, contra quienes contravengan la legislacion
vigente o se hagan complices del hecho

Pégina 10 de 63 © Eduardo Vijil 2026




ARAGON 2026/ TEMA 34

funcionamiento integrado de la red de vigilancia epidemiologica. Cuando proceda, la red de
vigilancia epidemioldgica trabajara en estrecha cooperacion con los organismos competentes de
las organizaciones que operen en el dmbito de la vigilancia epidemiolégica de enfermedades
transmisibles y de los problemas especiales del ambito de la salud conexos, procedentes de la
Union, terceros paises, la OMS y otras organizaciones internacionales. EI ECDC:
o supervisara y evaluara las actividades de vigilancia epidemiolégica de las redes de
vigilancia especializadas;
o proporcionara periédicamente una sintesis al CSS sobre la oportunidad, exhaustividad y
calidad de los datos de vigilancia que le han sido notificados;
o apoyara alos Estados miembros para garantizar la recopilacion y el intercambio de datos
en situaciones de crisis sanitaria;
o velara por un desarrollo continuo de la plataforma digital de vigilancia a través de la cual
se gestionen e intercambien de manera automatica los datos;
o hara un seguimiento del sistema de vigilancia integrada y compartira informes periodicos
de seguimiento con los Estados miembros y la Comisién.

- Laboratorios de referencia de la UE. En el ambito de la salud publica o para ambitos especificos
de la salud publica o de los planes nacionales de prevencion, preparacion y respuesta, la Comision
podra designar, mediante actos de ejecucion, laboratorios de referencia de la UE que presten
apoyo a los laboratorios nacionales de referencia a fin de promover las buenas précticas y la
armonizacion voluntaria por parte de los Estados miembros en cuanto a pruebas diagnosticas,
métodos de ensayo y utilizacién de determinadas pruebas para la vigilancia, notificacién e
informacién uniformes de las enfermedades por los Estados miembros. La red de laboratorios de
referencia de la UE sera administrada y coordinada por el ECDC, en cooperacion con los
laboratorios de referencia de la OMS. La estructura de gobernanza de dicha red comprendera la
cooperacion y la coordinacion con los laboratorios y las redes nacionales y regionales de
referencia.

- el catdlogo de enfermedades objeto de vigilancia epidemiolégica establecido a través de la
Decision 2018/945, en el que se recogen hasta 32 zoonosis y enfermedades emergentes
(incluyendo: Dengue, Zika, Chikungunya, Neuroborreliosis, procesos nosocomiales y
enfermedades resistentes a los antimicrobianos)

- Red para las sustancias de origen humano. Se crea una red de servicios de los EEMM que
apoye el uso de sustancias de origen humano, incluidas transfusiones y trasplantes («red para las
sustancias de origen humanoy), con objeto de supervisar, evaluar y ayudar a hacer frente a los
brotes de enfermedades que conciernen a las sustancias de origen humano. La red para las
sustancias de origen humano también velara por que se aborden todos los problemas de
reproduccion asistida relacionados con los brotes de enfermedades, si procede. La red para las
sustancias de origen humano sera administrada y coordinada por el ECDC.

2. El Centro Europeo para la Prevencion y el Control de las Enfermedades (ECDC = European Center

Diseases Control), instaurado mediante el R (CE) 851/2004, con sede en Estocolmo, cuya mision basica

es la identificacion, determinacion y comunicacion de las amenazas que puedan representar para la salud

humana las enfermedades transmisibles, fundamentalmente a través de:

- Laevaluacion de la informacion proporcionada por la vigilancia epidemioldgica,

- Laemision de dictdmenes cientificos (por iniciativa propia o a peticion de la Comision, el Parlamento o
los EEMM),

- La asistencia técnica y la formacion cientifico/técnica de los cuadros epidemioldgicos de los EEMM,
terceros paises y organizaciones internacionales,

- Larespuesta para afrontar las amenazas sanitarias emergentes,

de tal forma que asesore y colabore con la Comision en la coordinacion de la Red de Alerta de Vigilancia
Epidemioldgica y del Sistema de Alerta Precoz y Respuesta Rapida (SAPR). Y asi, en el caso de una alerta,

AVISO MUY IMPORTANTE
Con arreglo al art. 270 del Cédigo Penal, cometera delito contra la Propiedad Intelectual, castigado con hasta 4 afios de prision y 288.000 euros
de multa, quien reproduzca (incluido el fotocopiado), plagie, distribuya, almacene o comunique publicamente esta obra, en todo o en parte. Este
material solo podra ser utilizado, como parte de cualquier preparacion docente, por el titular del copyright. Si asiste Vd. a algun curso, seminario o
actividad similar, compruebe que el docente esta expresamente autorizado, por escrito, por el titular del copyright para el uso de esta
documentacion. El titular del copyright procedera penalmente, de inmediato y ante el menor indicio, contra quienes contravengan la legislacion
vigente o se hagan complices del hecho

Pégina 11 de 63 © Eduardo Vijil 2026



https://www.ecdc.europa.eu/en

ARAGON 2026/ TEMA 34

la responsabilidad de actuar seguira incumbiendo a los EEMM y a la Comision, pero el funcionamiento
técnico del SAPR estara garantizado por el Centro y sus redes.

El centro facilita datos de vigilancia y asesoramiento cientifico sobre 52 enfermedades transmisibles de
declaracion obligatoria y sobre brotes de enfermedades y amenazas para la salud publica. La Agencia
actla basandose en la experiencia y conocimientos de sus propios expertos, de las redes paneuropeas de
enfermedades transmisibles y de los organismos nacionales de salud publica.

EI ECDC maneja tres sistemas distintos, esenciales para el control de las enfermedades:
- Sistema SAPR! (alerta precoz y respuesta)
- Plataforma EPIS (inteligencia epidemiolégica)
- Sistema TESSy (vigilancia epidemiologica).

Asimismo, colabora estrechamente con otras Agencias de la UE y con organizaciones no pertenecientes a
la UE:

Agencia Europea de Medicamentos

Autoridad Europea de Seguridad Alimentaria

Oficina Europea de la Organizacién Mundial de la Salud
Otros socios internacionales.

La labor del ECDC beneficia al sector de la salud publica de Europa 'y, en particular a:
- Los organismos de salud publica nacionales y subnacionales de la UE/EEE
- Las instituciones de la UE
- Otros responsables politicos europeos
- Los profesionales de la salud publica, los investigadores, las organizaciones internacionales y las
autoridades nacionales no europeas

3. El Sistema de Alerta Precoz y Respuesta (SAPR). En efecto, sobre la base del artc. 168 del T.Lisboa
(que otorga nuevas competencias a la UE para intervenir en caso de graves amenazas sanitarias
transfronterizas, en colaboracion con las politicas nacionales) se publicd la Decisiéon 1082/2013/UE,
derogada actualmente mediante el Reglamento (UE) 2022/2371 sobre las amenazas transfronterizas
graves para la salud entre las que —explicitamente- incluye:
e amenazas de origen quimico
e amenazas de origen ambiental
e amenazas de origen desconocido
e amenazas de origen bioldgico, consistentes en:
o enfermedades transmisibles
o resistencias microbianas e infecciones asociadas a la asistencia sanitaria relacionadas
con enfermedades transmisibles
o biotoxinas u otros agentes bioldgicos nocivos no relacionados con enfermedades
transmisibles
e acontecimientos que puedan constituir emergencias de salud publica de importancia internacional
con arreglo al RSI, a condicidn de que correspondan a una de las categorias de amenazas antes
indicadas

Para el cumplimiento de tales objetivos se establece el SAPR que permitira a la Comisién y las autoridades
nacionales competentes mantenerse en comunicacion permanente a efectos de alerta, evaluacion de los
riesgos para la salud publica y determinacion de las medidas que pueden ser necesarias para proteger la

1" EWRS (Early Warnig and Response System) en sus siglas inglesas
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salud publica. En su marco, las autoridades nacionales competentes o la Comisién notificaran una alerta a
través del SAPR cuando la aparicion o el desarrollo de una amenaza transfronteriza grave para la salud
cumpla los criterios siguientes:
o resulte inusual o inesperada en un lugar y un momento determinados,
cause o0 pueda causar una morbilidad o una mortalidad humanas significativas,
aumente o pueda aumentar rapidamente,
supere 0 pueda superar la capacidad de respuesta nacional
afecte o pueda afectar a mas de un EEMM, y
exija o pueda exigir una respuesta coordinada a nivel de la Union

4. La Comision coordina las medidas de seguridad sanitaria en la UE a través del Comité de Seguridad
Sanitaria (CSS), establecido formalmente a través de la Decision 1082/2013 (derogada actualmente
mediante el Reglamento (UE) 2022/2371 sobre las amenazas transfronterizas graves para la salud), como
érgano de cooperacion y coordinacién, compuesto por representantes de todos los EEMM?2 en dos niveles
de trabajo: un grupo de trabajo de alto nivel para debatir periodicamente sobre las amenazas
transfronterizas graves para la salud y la adopcién de dictdmenes y orientaciones sobre medidas
especificas de respuesta; y grupos de grupos de trabajo técnicos para debatir temas especificos cuando
proceda.

El CSS desempenara siguientes funciones, en cooperacion con los 6rganos y organismos de la UE:

- facilitar una accién coordinada de la Comisién y de los EEMM para la aplicacion del Reglamento
2022/2371.

- coordinar, en cooperacion con la Comision, las actividades de planificacion de la prevencion,
preparacion y respuesta.

- coordinar, en cooperacion con la Comision, la comunicacion de riesgos y crisis y las respuestas
de los EEMM ante amenazas transfronterizas graves para la salud.

- adoptar dictdmenes y orientaciones, también sobre medidas especificas de respuesta, destinados
a los EEMM para la prevencion y el control de amenazas transfronterizas graves para la salud
basandose en el dictamen de expertos de los dérganos u organismos técnicos de la UE.

- adoptar anualmente un programa de trabajo en el que se establezcan sus prioridades y objetivos.

5. Autoridad Europea de Preparacion y Respuesta ante Emergencias Sanitarias (HERA). La Comision
Europea puso en marcha en septiembre de 2021, la HERA para prevenir, detectar y responder
rapidamente a las emergencias sanitarias. La HERA anticipara las amenazas y las posibles crisis
sanitarias mediante la recopilacion de informacion y el desarrollo de las capacidades de respuesta
necesarias. Cuando se produzca una emergencia, la HERA garantizara el desarrollo, la produccion y la
distribucién de medicamentos, vacunas y otras contramedidas médicas, como guantes y mascarillas, que
a menudo faltaban en la primera fase de la respuesta al coronavirus. La nueva Autoridad, tiene por objeto:

- mejorar la coordinacién de la seguridad sanitaria en la UE antes de las crisis y durante ellas

- reunir alos EEMM de la UE, la industria y las partes interesadas pertinente

- desarrollar, producir, adquirir, almacenar y distribuir equitativamente contramedidas médicas

- reforzar la arquitectura de respuesta a emergencias sanitarias mundiales

Con el fin de aumentar la eficacia de la preparacion y respuesta ante amenazas transfronterizas graves
para la salud, la Comisién, y en particular, cuando proceda, la Autoridad de Preparacion y Respuesta ante
Emergencias Sanitarias (HERA) y el CSS, el ECDC, la EMA y otros érganos y organismos de la Unién
pertinentes deben coordinarse y cooperar para dicha preparacion y respuesta. La coordinacién entre estos

12 Si bien, los representantes de los drganos y organismos de la UE pertinentes podran participar en las reuniones del
CSS en calidad de observadores.
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organismos debe basarse en la participacion de las partes interesadas pertinentes y tratar de evitar toda
duplicacion de esfuerzos.

6. A través del R (UE) 2021/522, se establece un nuevo programa de accion de la Union en el &mbito de la
salud para el periodo 2021-2027, denominado Programa UEproSalud. El programa contribuira
significativamente a la recuperacion posterior a la COVID-19, aumentando la salud de la poblacion de la
Unidn, reforzando la resiliencia de los sistemas sanitarios y promoviendo la innovacién en el ambito de la
salud. Asimismo, este nuevo Programa subsanara las carencias puestas de manifiesto por la crisis de la
COVID-19 y garantizara que los sistemas sanitarios de la UE sean suficientemente resilientes para hacer
frente a nuevas amenazas sanitarias en el futuro.

En consonancia con los objetivos de la accién de la Union y sus competencias en el ambito de la salud
publica, el Programa debe enfatizar las acciones que generan ventajas y mejoras de eficiencia a través de
la colaboraci6n y la cooperacion a escala de la Unién, asi como las acciones que tienen repercusiones en
el mercado interior. El Programa también debe apoyar acciones de desarrollo de capacidades para reforzar
la planificacion estratégica, el acceso a financiacién procedente de fuentes multiples y la capacidad de
invertir en acciones del Programa y ejecutarlas. A este respecto, el Programa debe prestar un ayuda
adaptado individualmente a los Estados miembros o grupos de Estados miembros con mayores
necesidades.

Objetivos generales. El Programa tendra un valor afiadido de la Unién y complementaré las politicas de
los EEMM, con el fin de mejorar la salud humana en toda la Unién y garantizar un nivel elevado de
proteccién de la salud humana en todas las politicas y acciones de la Unidn. Perseguira los siguientes
objetivos generales, en consonancia con el enfoque “Una salud”, cuando sean de aplicacién:

1. Mejorar y fomentar la salud en la Unién con el fin de reducir la carga de las enfermedades
transmisibles y no transmisibles apoyando la promocién de la salud y la prevencién de
enfermedades, reduciendo las desigualdades en materia de salud, fomentado estilos de vida
saludables y promoviendo el acceso a la asistencia sanitaria

2. Proteger a la poblacion de la Unién frente a las amenazas transfronterizas graves para la salud y
reforzar la capacidad de respuesta de los sistemas sanitarios y la coordinacion entre los Estados
miembros para hacer frente a las amenazas transfronterizas graves para la salud

3. Mejorar la disponibilidad, accesibilidad y asequibilidad en la Unién de medicamentos y productos
sanitarios, asi como de productos pertinentes en caso de crisis, y apoyar la innovacién en relacion
con dichos productos

4. Reforzar los sistemas sanitarios mejorando su resiliencia y eficiencia en el uso de los recursos, en
particular:

- apoyando el trabajo integrado y coordinado entre los EEMM

- fomentando la aplicacién de las mejores préacticas y el intercambio de datos
- reforzando el personal sanitario

- abordando las implicaciones de los retos demogréficos

- impulsando la transformacién digital.

La dotacion financiera para la ejecucion del Programa durante el periodo 2021-2027 sera de 2.446 M€, a
precios corrientes. Como resultado del ajuste especifico del Programa previsto en el Reglamento (UE,
Euratom) 2020/2093, por el que se establece el marco financiero plurianual para el periodo 2021-2027, el
importe anterior se incrementara con una asignacion adicional de 2.900 M€.

7. EI R (UE) 2022/2372 relativo a un marco de medidas para garantizar el suministro de contramedidas
médicas pertinentes para la crisis en caso de emergencia de salud publica a escala de la Unidn, establece
un marco de medidas que se activaran en caso de una emergencia de salud publica, lo que permitira a la
UE adoptar las medidas necesarias para asegurar una disponibilidad y suministro suficientes y oportuno de
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las contramedidas médicas pertinentes para la crisis. Este Reglamento incluye medidas temporales
relativas a la respuesta ante crisis de salud, disefiadas para ser activadas por el Consejo de la Unién
Europea para abordar situaciones de emergencia de salud publica de la UE.

El Reglamento establece un marco de emergencia en caso de emergencia en materia de salud publica.
Podran activarse las siguientes medidas:

e lacreacion de un Consejo de Crisis Sanitarias;

e ¢l seguimiento, la contratacion publica y la adquisicion de contramedidas médicas y materias
primas pertinentes para la crisis;

o laactivacidn de planes de investigacion e innovacion de emergencia, que incluyan el uso de redes
de ensayos clinicos y plataformas de intercambio de datos a escala de la Union;

o los fondos de emergencia de la Union;

e medidas relativas a la produccién, la disponibilidad y el suministro de contramedidas médicas
pertinentes para la crisis, incluida la elaboracién de un inventario de la produccién y de las
instalaciones de produccion de contramedidas médicas, y de las materias primas, los bienes
fungibles, los equipos y las infraestructuras pertinentes en caso de crisis, asi como medidas
destinadas a aumentar su produccién en la UE.

8. Decision (UE) 2018/945 (ya mencionada anteriormente), sobre enfermedades transmisibles y problemas
sanitarios especiales relacionados™ que deben estar sujetos a vigilancia epidemiolégica, asi como las
definiciones de casos pertinentes, recogiendo la relacién de 57 enfermedades transmisibles (incluidas
zoonosis y enfermedades emergentes) que deben ser objeto de vigilancia ante la actual situacion
epidemiolégica™, dentro de las que incluye un total de 32 zoonosis.

13 Como son las infecciones nosocomiales y la resistencia a los antimicrobianos
14Y asi recoge, p.e.:

e  Chikungunya, habida cuenta de los brotes autdctonos de infecciones por virus del chikungunya en ltalia
(2007) y Francia (2010 y 2014), la presencia generalizada de vectores (Stegomyia albopictus) en la cuenca
mediterranea y el regreso de viajeros procedentes de zonas endémicas.

e Dengue, como consecuencia del gran brote de dengue en Madeira en 2012 y la presencia de vectores
(mosquitos Stegomyia), en particular en los EEMM mediterraneos.

e Zika: La infeccién de mujeres embarazadas con el virus de Zika puede dar lugar al nacimiento de nifios con
defectos neuroldgicos graves, por ello la deteccion temprana y la vigilancia de personas que regresan de
las zonas afectadas son cruciales.

e  Neuroborreliosis de Lyme, dado que la transmision de la neuroborreliosis de Lyme (una complicacion de la
borreliosis de Lyme causada por la bacteria Borrelia burgdorferi) que se transmite a las personas a través
de la picadura de garrapatas infectadas, es motivo de creciente preocupacion en la Unién.

e La revision de definiciones de casos relacionados con determinadas infecciones asociadas a la asistencia
sanitaria (nosocomiales) y la resistencia a los antimicrobianos.

El Centro Europeo para la Prevencion y el Control de Enfermedades (ECDC) procesa datos relacionados con la
vigilancia de enfermedades transmisibles y problemas de salud especiales de los 27 EEMM y de dos de los tres paises
restantes del Espacio Econémico Europeo (EEE) (Islandia y Noruega). La recopilacién, el analisis, la interpretacion y
la difusién sistematica de informacion altamente estructurada para la accién en materia de salud publica se denomina
vigilancia basada en indicadores. Esta se complementa con la vigilancia basada en eventos, la deteccién, verificacion,
analisis, evaluacion e investigacion adicional de posibles amenazas para la salud publica. La plataforma conjunta que
eventualmente integrara ambas formas de vigilancia es EpiPulse, el portal europeo de vigilancia de enfermedades
infecciosas. EpiPulse integra, desde 2021, varios sistemas de vigilancia que anteriormente eran independientes ( The
European Surveillance System (TESSy), las cinco plataformas Epidemic Intelligence Information System (EPIS) y
Threat Tracking Tool (TTT), proporcionando nuevas funcionalidades y acceso sin problemas a los datos en una Unica
plataforma. El portal facilita la recopilacion, el analisis y la difusién de datos de vigilancia basados en indicadores y
eventos sobre enfermedades infecciosas y problemas de salud asociados, incluida la inteligencia epidémica mundial,
la secuenciacidn del genoma completo y los determinantes de la salud. A través de esta plataforma, el ECDC tiene
como objetivo fortalecer la prevencion y el control de enfermedades infecciosas mejorando la deteccion y evaluacion
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De este modo:
o Las enfermedades transmisibles y los problemas sanitarios especiales relacionados que
deben estar sujetos a la red de vigilancia epidemiolégica, dentro de las que cabe sefialar:
o enfermedades que pueden prevenirse por vacunacion: Difteria, Infecciones por
Haemophilus influenza grupo B, Gripe, incluida la gripe A(H1N1), Sarampion, Paperas,
Tos ferina, Poliomielitis, Rubéola, Varicela y Tétanos
o enfermedades de transmision sexual: Infecciones por Chlamydia, Infecciones
gonococicas, Infeccién por VIH, Sifilis
o enfermedades viricas: Hepatitis (A, By C)
o enfermedades de origen alimentario o hidrico y medioambiental: Botulismo,
Campilobacteriosis, Carbunco, Criptosporidiosis, infeccion por E.coli enterohemorragico,
Giardiosis, Leptospirosis, Listeriosis, Salmonelosis, Shigelosis, Toxoplasmosis,
Triquinosis, Yersiniosis
o otras enfermedades
= transmitidas por agentes no convencionales (EETs, variedad de la eCJ)
= transmitidas por el aire (Infecciones meningococicas, Infecciones
neumococicas, Legionelosis, Neumonia coronavirica, Tuberculosis)
= zoonosis (distintas de las enumeradas entre las enfermedades de transmision
alimentaria/hidrica y medioambiental: brucelosis, encefalitis del Nilo Occidental,
fiebre Q, gripe aviar en el ser humano, hidatidosis, rabia, tularemia)
= importadas graves (cdlera, fiebres hemorragicas viricas, malaria, peste)
enfermedades trasmitidas por vectores: encefalitis trasmitida por garrapatas
problemas sanitarios especiales
enfermedades nosocomiales
o resistencia a los antibiéticos
o Definiciones de casos que los EEMM aplicaran a efectos de la comunicacion de datos para la
vigilancia epidemiologica de las enfermedades transmisibles y los problemas sanitarios
especiales.

O O O

temprana de amenazas. Permite, a su través, una mejor preparacion y gestion de las amenazas de enfermedades
infecciosas a nivel de la UE y mundial, a través del seguimiento en tiempo real de sefiales y eventos de brotes
Los objetivos generales de la vigilancia son:

e  Supervisar las tendencias de las enfermedades transmisibles a lo largo del tiempo y entre EEMM para evaluar
la situacion actual, responder a los aumentos por encima de los umbrales de advertencia y facilitar la adopcién
de medidas adecuadas basadas en pruebas

e Detectar y monitorizar cualquier brote multinacional de enfermedades transmisibles con respecto a la fuente,
el tiempo, la poblacion y el lugar a fin de brindar una justificacién para la accion de salud publica

e  Contribuir a la evaluacion y seguimiento de los programas de prevencion y control dirigidos a la vigilancia de
enfermedades transmisibles con el fin de proporcionar evidencia para recomendaciones para fortalecer y
mejorar estos programas a nivel nacional y europeo

e Identificar los grupos de poblacion en riesgo y que necesitan medidas de prevencidn especificas

e  Contribuir a la evaluacion de la carga de enfermedades transmisibles en la poblacion utilizando datos tales
como prevalencia de enfermedades, complicaciones, hospitalizacion y mortalidad

e  Generar hipétesis sobre (nuevas) fuentes, modos de transmision y grupos de mayor riesgo e identificar
necesidades de investigacion y proyectos piloto

El ECDC vy las redes europeas de enfermedades garantizan la notificacion normalizada y la comparabilidad de los
datos en toda la UE/EEE mediante el uso de métodos comunes de diagnéstico y mecanografia (asegurados por la
calidad externa), definicién de casos, metadatos y protocolos de notificacidn. Los datos agregados de vigilancia
UE/EEE se publican en el Atlas de vigilancia de las enfermedades infecciosas, asi como en los informes
epidemiologicos anuales, los informes de vigilancia especificos y otras herramientas de presentacion de la
informacion.
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Entre loslos mecanismos de difusion de la informacion disponible, en el ECDC, se destacan:
- Lapublicacion, impresa, mensual Eurosurveillance,
- La publicacion, electronica, semanal Eurosurveillance Weekly,

a través de las cuales y a distintos niveles (profesionales y publico en general) se proporciona informacion
acerca de los datos proporcionados por la vigilancia epidemioldgica continuada y sobre los brotes y
respuestas arbitradas.

9. Directiva 2003/99/CE sobre la vigilancia de las zoonosis y los agentes zoonéticos', a través de la
cual se establecié la obligacion de que los EEMM implementaran sistemas de aseguramiento de la
recogida, andlisis y publicacién de informacion sobre la presencia de zoonosis y agentes zoondticos y sobre
la resistencia a los antimicrobianos ligada a ellos. A través de la Directiva se regula:
e vigilancia de las zoonosis y los agentes zoonéticos
e vigilancia de la resistencia a los antimicrobianos relacionadas con las zoonosis/agentes
zoonoticos'®
e investigacion epidemiologica de los brotes de las enfermedades transmitidas por los alimentos
e intercambio informacién (con la Comision y el resto de EEMM) sobre las zoonosis y los agentes
zoonoticos

Los EEMM garantizaran la recogida, analisis y publicacién de datos sobre zoonosis y agentes zoondéticos
y sobre la resistencia a los antimicrobianos ligada a ellos. Asi, cada EM miembro nombrara una o varias
AACC, informando de ello a la Comision, de forma que, si en un EM hay méas de una AC, se debera notificar
ala Comision sobre la AC que actuara como punto de enlace y garantizar la cooperacion entre las diferentes
AACC. De la misma forma, deberd existir una cooperacién continuada y eficaz basada en el libre
intercambio de informacion general y, cuando sea necesario, de datos especificos, entre la AC 0 AACC que
cada EM haya designado, y:

15 La Directiva recoge las siguientes definiciones:
- Zoonosis: cualquier enfermedad o infeccion transmisible de manera natural entre los animales y las
personas, directa o indirectamente
- Agente zoondtico: cualquier virus, bacteria, hongo, parasito u otro agente biolégico que pueda causar una
Z0onosis
- Resistencia a los antimicrobianos: la capacidad de los microorganismos de ciertas especies para sobrevivir
o incluso desarrollarse en presencia de una determinada concentracién de un agente antimicrobiano que
normalmente deberia destruirlos o inhibir su crecimiento
- Brote de enfermedad transmitida por los alimentos: la incidencia observada, en determinadas
circunstancias, de dos 0 mas casos de la misma enfermedad o infeccidn en seres humanos, o una situacion
en la que el nimero de casos observados supera el nimero esperado y en la que los casos tienen su origen,
o tienen un origen probable, en la misma fuente alimentaria
- Vigilancia: sistema de recogida, analisis y difusién de datos sobre la presencia de zoonosis, agentes
zoondticos y resistencia a los antimicrobianos ligada a ellos.
Los principios de la Directiva 2003/99, han sido incorporados a nuestro ordenamiento a través del RD 1940/2004,
estudiado mas adelante
La Directiva se aplica, sin perjuicio de disposiciones comunitarias mas especificas sobre sanidad animal, nutricién
animal, higiene de los alimentos, enfermedades humanas transmisibles, salud y seguridad en el lugar de trabajo,
ingenieria genética y encefalopatias espongiformes transmisibles.
18 Inicialmente desarrollada a través de la Decision 2013/652/UE sobre el seguimiento y la notificacion de la resistencia
de las bacterias zoongticas y comensales a los antibiéticos, la cual se ha visto derogada por la Decision de Ejecucion

2020/1729 (aplicable desde el 01.01.2021) relativa a la vigilancia y notificacién de la resistencia a los antimicrobianos
de las bacterias zoonéticas y comensales, que se vera a continuacion.
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- las AACC en materia de normativa comunitaria sobre sanidad animal

- las AACC en materia de normativa comunitaria sobre alimentacion animal

- las AACC en materia de normativa comunitaria sobre higiene de los alimentos
- otras autoridades y organizaciones interesadas

Normas generales de vigilancia de las zoonosis y de los agentes zoondticos. Los EEMM recopilarén datos
pertinentes y comparables para determinar y caracterizar peligros, evaluar la exposicion a zoonosis y
agentes zoonoticos y caracterizar los riesgos que entrafian. Para ello, la vigilancia se llevara a cabo en la
o las fases de la cadena alimentaria més apropiada segun la zoonosis o el agente zoondtico en cuestion (a
nivel de la produccién primaria, y/o en las demas fases de la cadena alimentaria, incluidos los alimentos y
los piensos).

Seran objeto de vigilancia las zoonosis y los agentes zoonoticos enumerados el Anexo |7 de la Directiva
donde se contemplan procesos objeto de vigilancia permanente y otros que seran objeto de vigilancia en
funcion de la situacion epidemioldgica existente. Las zoonosis recogidas en ambos listados podran ser
modificadas por la Comision a fin de afiadir o suprimir zoonosis 0 agentes zoonéticos, teniendo en cuenta,
entre otros, los siguientes criterios:

- suincidencia en la poblacién humana y animal y en los piensos y alimentos

- lagravedad de sus efectos para las personas

- SUS consecuencias econémicas para la atencion sanitaria a personas y animales y para las

empresas del sector alimentario
- las tendencias epidemioldgicas en la poblacion humana y animal y en los piensos y alimentos.

Obligaciones de los explotadores de empresas alimentarias. Cuando los OEA realicen exdmenes de
deteccion de zoonosis y de agentes zoonoticos a los cuales estén sujetos bien en la produccion primaria o
en las fases posteriores, conservaran los resultados y toda cepa pertinente durante el periodo que
determine la AC. De la misma forma, comunicaran los resultados o proporcionaran las cepas a la AC cuando
asi lo solicite.

Vigilancia de la resistencia a los antimicrobianos. Los EEMM procuraran que la vigilancia sobre resistencia
a los antimicrobianos arroje datos comparables sobre la aparicion de RAM en agentes zoonéticos y, en la
medida en que supongan una amenaza para la salud publica, en otros agentes. Dicha vigilancia
complementaré a la vigilancia de las cepas humanas.

7 Zoonosis y agentes zoonéticos que deben ser objeto de vigilancia
Brucelosis Campilobacteriosis Equinococosis
Escherichia coli verotoxigénica Listerioriosis Salmonelosis

- Tuberculosis (Mycobacterium
Triquinosis ;
bovis)

Zoonosis y agentes zoonéticos que deben ser objeto de vigilancia en funcién de la situacion epidemiolégica

Zoonosis viricas: Zoonosis bacterianas: | Zoonosis parasitarias | Otras zoonosis y
= Calicivirus = Borreliosis = Anisakiasis agentes zoonéticos
= Virus de la hepatitis A = Botulismo = Criptosporidiosis
= Virus de la gripe = Leptospirosis = Cisticercosis
= Rabia = Psitacosis = Toxoplasmosis
= Virus transmitidos por artropodos | = Tuberculosis
= Vibriosis
= Yersiniosis
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En relacion con la_investigacion epidemiolégica de los brotes de enfermedades transmitidas por los
alimentos:

- Los EEMM deben velar por el cumplimiento de la responsabilidad de los OEA en relacién con la
puesta a disposicion de la AC de la informacion referida a los problemas de inocuidad alimentaria
de los alimentos que hayan comercializado . En este sentido, el OEA conservara el alimento en
cuestion, o una muestra adecuada del mismo, de modo que sea posible su examen en un
laboratorio o la investigacion de cualquier otro brote epidémico.

- La AC abrira una investigacion sobre un brote de enfermedades transmitidas por los alimentos en
cooperacion con las autoridades competentes en materia de vigilancia epidemiologica. La
investigacion ira dirigida a obtener datos sobre las caracteristicas epidemioldgicas, los alimentos
sospechosos Y las causas probables del brote. En la medida de lo posible, la investigacion incluira
estudios epidemiologicos y microbiologicos adecuados. La AC a nivel nacional, remitira a la
Comision (quien lo enviara a EFSA) un informe resumido de los resultados de las investigaciones
llevadas a cabo que contendra al menos la siguiente informacion:

= N°de brotes en el afio

= N°de personas fallecidas y enfermas con motivo de esos brotes

= Agentes causantes de los brotes (adjuntando cuando sea posible el serotipo o cualquier
otra descripcion precisa del agente)

= Alimentos implicados en el brote y otros vectores posibles

= |dentificacion del tipo de lugar en que los alimentos implicados en el brote fueron
producidos/comprados/adquiridos/consumidos

= Factores que han contribuido (como, por ejemplo, una higiene deficiente en el proceso
de transformacion de alimentos)

Intercambio de informacidn. Evaluacion de tendencias y fuentes. Los EEMM evaluaran en su territorio las
tendencias y las fuentes de las zoonosis, de los agentes zoondticos y de la resistencia a los antimicrobianos.
Anualmente cada EM remitira a la Comision un informe sobre las tendencias y las fuentes de las zoonosis,
de los agentes zoondticos y de la resistencia a los antimicrobianos que incluya los datos recopilados el afio
anterior. Cuando las circunstancias lo requieran, la Comision podra solicitar informacion complementaria
especifica. Tras la remision de informacion por parte de los EEMM, la Comisién enviara los informes a la
Autoridad Europea de Seguridad Alimentaria (EFSA) que los examinara y publicara un informe de sintesis
sobre las tendencias y las fuentes de las zoonosis, los agentes zoondticos y la resistencia a los
antimicrobianos en la UE.

10. La Decision 2020/1729/UE"®, sobre el seguimiento y la notificacidn de la resistencia de las bacterias
zoondsicas y comensales a los antibidticos. En ella se establecen las especies bacterianas que deben ser
sometidas a las pruebas de resistencia, a partir del 1 de enero de 2014, priorizando aquéllas de importancia
en la salud publica. Asimismo, en la Decision se detallan los siguientes aspectos del programa de control:

e origen de donde deben proceder las cepas de bacterias sometidas a estudio

o frecuencia, tamafio y disefio del muestreo

e antibidticos, valores de corte epidemioldgicos e intervalos de concentracion que se deben

utilizar para la realizacién de los antibiogramas de las cepas

o sistematica para la notificacion de los datos
Segun lo establecido en la Decisién, los EEMM deben realizar el seguimiento y notificacion de las
resistencias bacterianas en:

e  Salmonella spp

18 La cual sustituye a la Decision 2013/652. Esta nueva decision estara vigente para el periodo 2021-2027
estableciendo normas armonizadas que deben llevar los Estados Miembros sobre las resistencias antimicrobianas.
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Campylobacter coli

Campylobacter jejuni

Escherichia coli indicador comensal

Salmonella spp y Eschericia coli productora de alguna de las siguientes enzimas:
Betalactamasas de espectro ampliado (ESBL), Betalactamasas AmpC (AmpC) y
Carbapenemasas

De forma opcional, también pueden controlar la existencia de resistencias antimicrobianas en las siguientes
bacterias:

e  Enterococcus faecalis indicador comensal
e  Enterococcus faecium indicador comensal

Las bacterias analizadas deben ser cepas representativas procedentes, como minimo, de las poblaciones
animales y categorias de alimento siguientes:
e Pollos de engorde y carne fresca
Gallinas ponedoras.
Pavos de engorde y carne fresca
Bovinos menores de un afio.
Cerdos de engorde y carne fresca
Carne fresca de vacuno

La decision en su Anexo establece qué especies bacterianas es necesario investigar en las distintas
especies. Asi, por ejemplo, determina que Salmonella se debe investigar en pollos, pavos y cerdos de
engorde y de muestras de bovino (cuando la produccion de carne de los bovinos menores de un afio supere
las 10.000t anuales). También se debe determinar la presencia en carne fresca de pollos de engorde y
pavo en los puestos de control fronterizo. Se sigue un planteamiento similar para las otras especies antes
sefialadas.
Las distintas combinaciones de cepas bacterianas/poblaciones de animales productores de
alimentos/alimentos consumidos se rotara en los distintos afios:
e enlos afos 2021, 2023, 2025 y 2027: se llevara a cabo la vigilancia de la RAM en cerdos de
engorde, bovinos menores de un afio, carne de cerdo y carne de vacuno;
e enlos afos 2022, 2024 y 2026: se llevara a cabo la vigilancia de la RAM en gallinas ponedoras,
pollos de engorde, pavos de engorde y carne fresca derivada de pollos de engorde y pavos.

En la misma norma se detalla los protocolos de muestreo y tamafios de muestra en las distintas
instalaciones: mataderos, comercio al por menor y PCF junto con la pormenorizacién del tipo de ensayos
de sensibilidad a antimicrobianos definiendo el numero de cepas a muestrear, métodos analiticos y grupo
de sustancias antimicrobianas que deben incluirse en la investigacion para cada especie bacteriana. Es
posible para el control de Salmonella spp e. poblaciones de pollos de engorde, gallinas ponedoras y pavos
de engordo utilizar las cepas recogidas en el ambito del cumplimiento del R (CE) 2160/2003. Los
laboratorios de referencia o bien otros laboratorios nombrados por la autoridad competente en el marco del
R (UE) 2017/625 seran los encargados de llevar a cabo:

a) los ensayos de sensibilidad a los antimicrobianos de las cepas bacterianas establecidos en la
propia Decision.

b) el control especifico de E. coli productoras de betalactamasas de espectro ampliado,
betalactamasas AmpC o carbapenemasas segun procedimiento convencional recogido en la
Decisién.

c) el control especifico de E. coli productoras de betalactamasas de espectro ampliado,
betalactamasas AmpC o carbapenemasas usando el método de secuenciacién del genoma
completo (WGS)
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d) de conformidad con la parte A, punto 5, del anexo; c) el método alternativo

Las distintas cepas resistentes deberan ser almacenadas a una temperatura de -80°C durante un minimo
de 5 afios. Se pueden utilizar otras temperaturas siempre y cuando se garantice la viabilidad y la ausencia
de cambios de las cepas. Estas cepas deberan estar a disposicion del Laboratorio de referencia de la UE
para RAM.

Finaliza la norma con disposiciones generales para la notificacion de los datos junto con la informacion que
debera contener. Los resultados se deberan evaluar en el marco del Informe de Tendencias y fuentes de
Zoonosis regulado por la Directiva 2003/99/CE.

11. a la vista de que la mayor parte de brotes de origen alimentario eran causados por microorganismos de
los géneros Salmonella y, aunque en menor medida, Campylobacter, posteriormente se promulg6 el R
(CE) 2160/2003 sobre el control de Salmonela' y otros agentes zoonéticos especificos transmitidos
por los alimentos, que tiene por finalidad garantizar que se adopten medidas apropiadas y eficaces para
detectar y controlar la salmonela y otros agentes zoonéticos en todas las fases pertinentes de produccion,
transformacién y distribucion, en particular a nivel de produccion primaria, incluidos los piensos, con objeto
de disminuir su prevalencia y el riesgo que suponen para la salud publica. EI Reglamento regula:
la adopcién de objetivos de reduccion de la prevalencia de zoonosis especificas en las poblaciones
animales
o anivel de la produccion primaria, y
o ensucaso, en ofras fases de la cadena alimentaria, incluidos los alimentos y los piensos
- la aprobacion de los programas de control de las zoonosis establecidos por los EEMM y los
operadores de las empresas alimentarias y de las empresas de piensos.
- la adopcion de normas especificas respecto a determinados métodos de control aplicados con el
fin de reducir la prevalencia de zoonosis/agentes zoonéticos
- laadopcién de normas aplicables al comercio intracomunitario de animales y a las importaciones,
desde terceros paises, de determinados animales y sus productos

19 Priorizacion justificada por los resultados realizados a nivel comunitario (2007-2010) para establecer la prevalencia
de:

e  Salmonella spp, en gallinas ponedoras, pollos de carne, pavos y cerdos (de engorde y reproductores)

e Salmonella spp y Staphylococcus aureus resistente a la meticilina (MRSA) en piaras de cerdos

reproductores

e prevalencia y la resistencia a los antibi6ticos del género Campylobacter en pollos de engorde

e prevalencia del género Campylobactery el género de Salmonella en las canales de pollos de engorde
reforzados por el nimero de casos de Salmonelosis en el hombre constatados en todos los paises miembros (>
200.000), inmediatamente seguidos por los de Campilobacteriosis (> 180.000). Situacién que se invierte en los
momentos actuales. Reducir y estabilizar la incidencia de la salmonelosis se considera un éxito del sistema de
seguridad alimentaria de la UE en los ultimos quince afios. Entre otros factores que lo han hecho posible estéan el
establecimiento de los Programas Nacionales de Control en los EEMM, la aplicacion normativa de criterios
microbiolégicos en determinados alimentos o las campafias de sensibilizacion y educacion en higiene alimentaria.
Entre 2007 y 2014 la incidencia de esta zoonosis descendid de forma significativa, y posteriormente se mantuvo
estable entre 2015 y 2019. En cambio, segun el informe epidemioldgico publicado por el ECDC con los datos del
2020, el nimero de casos ese afio fue significativamente menor que en afios anteriores, 1o que se atribuye
principalmente a la pandemia. Sin embargo, segun la aplicacion Surveillance Atlas of Infectious Diseases( también
del ECDC), también durante el 2021 se percibe un descenso importante en el nimero de casos respecto a 2019 y
afios anteriores. Aunque los datos epidemioldgicos de la salmonelosis a nivel de la UE tienen lagunas o incertidumbres
debido a lo poco homogéneo de los sistemas de vigilancia, deteccidn, notificacion y diagndstico de la enfermedad
entre los Estados, lo cierto es que de los 89.050 casos confirmados de salmonelosis notificados en la UE/EEE en
2019y 92.882 en 2018, se ha pasado a 53.163 en 2020 y 60.494 en el 2021.
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Del contenido global del R (CE) y a los efectos del Tema, debe destacarse el mandato de que las
autoridades competentes de los distintos EEMM deberan elaborar programas nacionales especificos de
control frente a las zoonosis y agentes zoonoticos y, mas en concreto, de las salmonelosis de importancia

en salud publica? en:

Poblacién animal Fase de la cadena alimentaria
Manadas de aves reproductoras de Gallus gallus
Gallinas ponedoras

Pollos de engorde Produccion primaria
Pavos

Piaras reproductoras de cerdos

Piaras de cerdos de abasto Sacrificio

incluyendo la realizacion de comprobaciones periédicas en las instalaciones alimentarias y, en caso
necesario, de las empresas de piensos, a fin de cerciorarse de que se cumplen las especificaciones del
propio R (CE).

Tales programas de control, que tendran el objetivo especifico de reducir la prevalencia de las
zoonosis/agentes zoonéticos y deberan ser aprobados por la Comision?!; serdn continuos y abarcaran,
como minimo, un periodo de 3 afios consecutivos, incluyendo:

- la produccion de piensos

- la produccion primaria de animales

- la preparacién/transformacién de alimentos de origen animal
y especificaran:

e las medidas de control que habran de tomarse cuando se detecten zoonosis/agentes zoonéticos

20 Concepto en el que se incluyen varios géneros de Salmonella, pertenecientes a la familia Enterobacteriaceae:
S.enteritidis y S.tiphymurium, en aves y cerdos, asi como S.hadar, S.infantum y S.virchow en el caso de las gallinas
reproductoras. No todos los serotipos tienen importancia en sanidad animal, pues algunos no causan enfermedad en
animales, sin embargo, si son importantes en Salud Publica porque son la causa de una de las principales
toxiinfecciones alimentarias. La enfermedad puede afectar a todas las especies de animales domésticos, siendo los
mas susceptibles los animales jovenes, en estado de gestacion, o lactantes. La manifestacion mas comun de la
enfermedad es la entérica, pero se puede observar un espectro muy amplio de sintomas clinicos que incluye
septicemia aguda, aborto, artritis y enfermedad respiratoria. Por otro lado, muchos animales, en especial los cerdos y
las aves, pueden estar infectados por determinados serotipos sin manifestar la enfermedad clinica. Tales animales
son los importantes en la difusién de la enfermedad entre explotaciones y como fuentes de contaminacién alimentaria
y de infeccion humana. Clasicamente, la enfermedad en el ser humano estaba asociada al consumo de productos de
origen aviar contaminados, aunque en los ultimos afios se ha detectado un aumento de la frecuencia y gravedad de
las infecciones causadas por el consumo de carne y derivados carnicos de la especie porcina. Es una de las
enfermedades zoondsicas con mayor implicacién en la salud publica, mas frecuentes y de mayor impacto econdmico,
por lo que son necesario estrategias y programas de control para reducir la prevalencia de determinados serotipos
(los de importancia en salud publica) en la cabafia ganadera. Segun el informe epidemiologico 2020 de la salmonelosis
en la UE/EEE publicado por el ECDC, se confirmaron un total 53.169 casos. Como en afios anteriores, los tres
serovares de Salmonella notificados con mas frecuencia en 2020 fueron S. Enteritidis, S. typhimurium'y S. typhimurium
monofésica. La proporcidn de estos tres serovares estuvo al mismo nivel que en 2019 y 2018. En general, la mayoria
(de los brotes de salmonelosis fueron causados por S. enteritidis, como en afios anteriores. Los cuatro vehiculos
alimentarios implicados con mayor frecuencia en los brotes fueron los huevos y ovoproductos, seguidos de la carne
de cerdo y sus productos y los productos de panaderia, también como en afios anteriores.
21 \er Tema 89. A nivel nacional, se dispone de los siguientes Programas Nacionales de Control, para determinados
serotipos de Salmonella, en distintas especies y orientaciones productivas:

- Gallinas reproductoras

- Gallinas ponedoras

- Pollos de carne

- Pavos de engorde y reproduccién
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e |os mecanismos de
o evaluacion de los progresos conseguidos merced a su aplicacion
o revisién de los propios programas, en funcién de los resultados obtenidos a lo largo de
su aplicacion

12. Posteriormente, el R (CE) 2160/0203, se ha visto complementado por el R (CE) 1177/2006, a través del
cual se establecen determinadas normas para el uso de antibidticos y vacunas en el marco de los
programas de control de salmonelosis de importancia en salud publica en las aves de corral, adoptados por
los EEMM. De acuerdo con el mismo,
En lo que respecta a los antibioticos

e Con caracter general, no se utilizaran como método especifico de control de la salmonelosis en
las aves de corral. No obstante, podra recurrirse a ellos en determinadas circunstancias
excepcionales, como cuando

o las aves infectadas presenten signos clinicos que puedan causarles sufrimientos
innecesarios. En todo caso, las manadas deberan seguir considerandose como
infectadas y deberan adoptarse las medidas apropiadas para reducir el riesgo de
transmision de la salmonelosis al resto de la piramide reproductiva

o se trate de salvaguardar el material genético de manadas reproductoras especialmente
valiosas, con el fin de crear nuevas manadas exentas de salmonelosis. En todo caso, lo
pollitos nacidos de huevos para incubar procedentes de aves tratadas con antibiéticos se
someterdn a un muestreo quincenal durante la fase de cria, con un programa dirigido a
detectar una prevalencia del 1% de salmonelosis, con un nivel de confianza del 95%

e Cuando asi lo autorice la autoridad competente, con fines que no sean de control de salmonela,
en particular a raiz de la investigacién epidemiolégica de un brote alimentario o de la detecciéon de
salmonela en la incubadora o en la explotacion

e En todos los casos, el tratamiento

o estara sujeto a la supervisidn de la autoridad competente

o siempre que sea posible se basara en los resultados de un muestreo bacteriolégico y un
ensayo de sensibilidad

En lo que respecta al uso de vacunas
e No se utilizaran vacunas atenuadas en los programas de control, a menos que
o el fabricante proporcione un método adecuado para distinguir, desde el punto de vista
bacterioldgico, las cepas silvestres de las vacunales
o se haya demostrado la seguridad de su uso y estén autorizadas al efecto
e En aquellos EEMM que no hayan demostrado una prevalencia por debajo del 10%, todas las
gallinas ponedoras se someteran, al menos durante la fase de cria, a programas de vacunacion
frente a S.enteritidis que reduzcan la excrecion y la contaminacion de los huevos. La autoridad
competente podra eximir de este requisito a una determinada explotacion si
o queda satisfecha con la medidas preventivas aplicadas en la explotacion de criay en la
explotacién de produccién de huevos
o en las explotaciones de cria y produccién se ha demostrado la ausencia de S.enteritidis
durante los 12 meses previos a la llegada de los animales.

13. También, debe hacerse mencién del R (CE) 2073/2005 (y sus posteriores modificaciones), por el que
se establecen los criterios microbioldgicos para determinados microorganismos y las normas que deben
cumplir al respecto los operadores alimentarios y las verificaciones a realizar por las autoridades sanitarias
competentes al respecto. En su texto se recoge —entre otros extremos- la obligatoriedad de determinar la
posible contaminacién de la practica totalidad de alimentos por Salmonella spp, L.monocytogenes 'y E.coli,
para -en funcién de los niveles detectados- dictaminar su aptitud o no para el consumo.
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14. En este contexto cabe sefialar el R (UE) 2015/1375 por el que se establecen normas especificas para
los controles oficiales de la presencia de triquinas en la carne. Esta disposicion tiene en cuenta que la
EFSA reconoce la presencia esporadica de triquinas en la Unién, principalmente en cerdos criados en
libertad y para el autoconsumo, y el riesgo que entrafa la importacién de carne de terceros paises. La
EFSA clasificé la presencia de triquinas como un riesgo medio para la salud publica en relacién con el
consumo de carne de porcino y llegd a la conclusién de que, por lo que respecta a los métodos de control
de riesgos biolégicos, la Unica forma de garantizar el control eficaz de los principales riesgos era una
garantia de seguridad de las canales porcinas con una gama de medidas y controles preventivos aplicados
tanto en las explotaciones ganaderas como en los mataderos de forma integrada. Este reglamento
establece de forma genérica que:
e Las canales de cerdos domésticos se someterdn a muestreo en los mataderos, en el marco de los
examenes post mortem
e Las canales de caballos, jabalies u otras especies animales de cria o silvestres sensibles a la
infestacion por triquinas se someteran a muestreos sistematicos en mataderos o establecimientos
de manipulacién de carne de caza en el marco de los exdmenes post mortem
e Excepciones en cuanto a:

o Los animales sometidos a muestreo y anélisis (carne de cerdos domésticos sometida a
tratamiento de congelacion, cerdos domésticos no destetados de < 5 semanas o carne
de animales procedentes de explotaciones que cumplen las condiciones controladas de
estabulacién);

o salida de los mataderos de la carne (subproductos animales no destinados al consumo
humano que no contengan musculos estriados);

o marcado sanitario (antes de los disponer de los resultados de los anélisis);

o al empleo de diferentes métodos de analisis.

15. EI R. Ejecucion (CE) 2019/627, por el que se establecen disposiciones practicas uniformes para la
realizacion de controles oficiales de los productos de origen animal destinados al consumo humano, en el
que se recoge una serie de peligros especificos a controlar en las carnes frescas, incluyendo los siguientes
procesos de transmision alimentaria:

o (Cisticercosis
Muermo
Brucelosis
Tuberculosis
Salmonelosis
EETs, de acuerdo con las precisiones contenidas al respecto en el R (CE) 999/2001, y sus
sucesivas modificaciones
Triquinosis, de acuerdo con las especificaciones que contiene el R. Ejecucion (UE) 2015/1375
e  Campilobacteriosis

alo que cabe afadir las precisiones del R. Delegado (UE) 2019/624, relativo a normas especificas respecto
a la realizacion de controles oficiales sobre la produccion de carne y respecto a las zonas de produccién y
reinstalacion de moluscos bivalvos vivos de conformidad con el R (UE) 2017/625.

A su vez, en el caso de los productos acuicolas, medidas normativas implantadas para impedir el ingreso
de pescados/moluscos que pudieran ser causa de intoxicaciones de los consumidores, se encuentran
recogidas en los Rs:
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- R (CE) 853/2004, que establece las condiciones generales de higiene aplicables a los productos
pesqueros?? y moluscos bivalvos vivos

- R(UE) 2019/627, por el que se establecen disposiciones practicas uniformes para la realizacion
de controles oficiales de los productos de origen animal destinados al consumo humano, que en
su TITULO V, establece los requisitos especificos relativos a los controles oficiales de
moluscos bivalvos vivos procedentes de zonas de produccion y reinstalacion clasificadas?

16. R. Ejecucion (UE) 2025/1079 relativo a la recogida y transmisién de datos analiticos moleculares en el
marco de las investigaciones epidemiolégicas de brotes de enfermedades transmitidas por alimentos.

En el marco de las investigaciones epidemiolgicas de brotes de enfermedades transmitidas por los
alimentos, la eficiencia y la cooperacién intersectorial entre las autoridades de salud publica y de seguridad
alimentaria son esenciales para limitar las repercusiones de un brote en salud publica y minimizar el impacto
economico asociado a la recuperacion y la retirada de alimentos implicados. A tal fin, resulta necesario
detectar las partidas y los lotes que contengan alimentos contaminados y determinar la causa del brote de
manera rapida y fiable.

La secuenciacién del genoma completo?* (WGS-Whole Genome Sequencing) es una técnica analitica
molecular a empleada para los estudios microbioldgicos que facilita en gran medida la deteccion rapida de
agrupaciones de microorganismos, lo que sirve de ayuda en las investigaciones epidemioldgicas. Es una
herramienta muy Util en la investigacion de brotes de enfermedades de transmision alimentaria, ya que la
obtencion de la composicion genética completa de una bacteria permite comparar las bacterias aisladas en
personas afectadas, con las bacterias aisladas de los alimentos, animales, piensos y entorno relacionado
y determinar si estos han sido la fuente de la enfermedad.

22 Entre los requisitos que deben reunir los establecimientos (incluidos los buques) que manipulen los productos de la
pesca, se encuentran los relativos a la presencia de parasitos en los productos de la pesca. Ver TEMA 50
Y asi, los OEA que pongan en el mercado productos de la pesca derivados de pescados o moluscos cefalépodo que
vayan a ser consumidos crudos, o bien productos de la pesca escabechados, en salazén o sometidos a cualquier otro
tratamiento si este es insuficiente para matar el parasito viable; deben garantizar que la materia prima o el producto
acabado son sometidos a tratamiento por congelacién para matar los parasitos viables que entrafian un riesgo para
la salud del consumidor. Los parésitos distintos de los trematodos deben someterse a un tratamiento por congelacién,
en la totalidad del producto, a una temperatura < a:

— 20 °C durante un periodo minimo de 24 horas, 0

— 35 °C durante un periodo minimo de 15 horas.
En el momento de su puesta en el mercado, salvo cuando se suministren al consumidor final, los productos de la
pesca mencionados deben ir acompafiados de un documento del operador de la empresa alimentaria que haya
sometido los productos a congelacion, en el que se especifique el tipo de proceso al que han sido sometidos dichos
productos.
No sera necesario que los OEA lleven a cabo el tratamiento por congelacién mencionado en aquellos productos de la
pesca:

- Que hayan sido sometidos o vayan a ser sometidos antes de su consumo a un tratamiento térmico que mate el
parasito viable. En el caso de los parasitos distintos de los trematodos, el producto debe ser calentado a una
temperatura interior minima de 60 °C durante un minuto como minimo

- Que hayan sido sometidos a congelacién durante suficiente tiempo como para matar los parasitos viables

- Que procedan de capturas salvajes a condicion de que los datos epidemiologicos disponibles demuestren la
ausencia, en tal o cual caladero, de parasitos que entrafien un riesgo para la salud, y de que asi lo autoricen las
AACC

- Que procedan de la acuicultura, criados a partir de embriones y alimentados exclusivamente con una dieta libre
de parasitos viables que entrafien un riesgo para la salud

23 Aplicable a los moluscos bivalvos vivos, a los equinodermos, tunicados y gasterépodos marinos vivos. No se aplica
a gasteropodos marinos y a Holothuroidea vivos no filtradores.
24 \ler mas adelante la situacién actual en la Comunidad Auténoma de Aragon (SEIPA)
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En este sentido, en febrero de 2025, la Comision Europea publicé el R. Ejecucion (UE) 2025/1079 relativo
a la recogida y transmisién de datos analiticos moleculares en el marco de las investigaciones
epidemiolégicas de brotes de enfermedades transmitidas por alimentos?. El Reglamento pretende mejorar
la deteccion y respuesta frente a brotes de enfermedades de transmision alimentaria mediante la recogida
y secuenciacion del genoma completo de aislados de microrganismos patégenos, ayudando a una rapida
y fiable identificacion de las fuentes de contaminacion (agente causal y alimento implicado) y facilitando la
cooperacion entre diferentes autoridades y sectores, asi como la adopcion de medidas de control eficaces
en una etapa temprana.

Para ello, en los citados brotes de enfermedades de transmisién alimentaria, los EEMM deberan recoger
aislados de las bacterias provenientes de alimentos, animales, piensos y del entorno asociado, realizar la
secuenciacion del genoma completo de estas cepas en laboratorios oficiales acreditados y transmitir los
resultados de la secuenciacion a la Autoridad Europea de Seguridad Alimentaria (EFSA).

Asi, la AC responsable de la investigacion de un brote de enfermedades transmitidas por los alimentos de
conformidad con lo dispuesto en la Directiva 2003/99/ recogera, sin demora indebida, aislados de
Salmonella enterica, Listeria monocytogenes, Escherichia coli, Campylobacter jejuni y Campylobacter coli
cuando dichos patdgenos estén relacionados o se sospeche que estén relacionados con un brote de
enfermedad transmitida por los alimentos, sobre la base de la informacion analitica o epidemiol6gica
disponible, en el EM de tal autoridad competente o en otro EM y provengan de muestras tomadas de los
alimentos, animales, piensos o el entorno relacionado sospechosos durante las investigaciones de brotes
transmitidos por los alimentos.

La AC llevara a cabo la secuenciacion del genoma completo de al menos un aislado de cada serovariedad,
biotipo o tipo molecular de los aislados recogidos de las bacterias anteriormente mencionadas, en un
laboratorio oficial segun lo recogido en el Reglamento (UE) 2017/625, que esté acreditado para este
método de conformidad con la norma ISO 17025.

Cuando estén disponibles, los OEA y de piensos, presentaran a la AC, a peticion de esta, los aislados de
los patégenos mencionados y los resultados relacionados de la secuenciacion del genoma completo de sus
propias investigaciones, cuando estén relacionados o se sospeche que estén relacionados con un brote.

En cuanto a la transmision de los resultados de la secuenciacion del genoma completo, la AC transmitira a
EFSA%, sin demora indebida, los resultados de la secuenciacién del genoma completo de los aislados de

25| os EEMM y la EFSA disponen de 18 meses desde la entrada en vigor del Reglamento para adaptarse a los nuevos
requisitos, que posibilitaran contar con herramientas que permitan identificar la causa del brote de manera rapida y
fiable y aplicar medidas de control en una etapa temprana, minimizando el riesgo de retirada innecesarias.

2% EFSA desempefia un papel significativo en la coordinacién de la recogida de datos WGS de los patégenos
bacterianos transmitidos por los alimentos, y, junto con el ECDC, utiliza estos datos para llevar a cabo evaluaciones
de brotes de origen alimentario en varios paises (conocidas como evaluaciones rapidas de brotes o informes ROA).
EFSA y ECDC han desarrollado el Sistema “One Health WGS”, se trata de una sofisticada herramienta informatica
disefiada para recopilar y analizar datos de WGS de los EEMM de la UE. Este sistema, que empez6 a funcionar en
julio de 2022, recopila y analiza perfiles genomicos de patdgenos bacterianos significativos transmitidos por los
alimentos. El sistema consta de dos plataformas interconectadas, una alojada por la EFSA y la otra por el ECDC.
Estas plataformas recopilan de forma independiente datos sobre secuenciaciéon gendmica de cada sector (salud
humana y seguridad alimentaria) y generan perfiles para el andlisis intersectorial. Las plataformas intercambian
automaticamente perfiles genémicos y generan informes de forma continua, lo que permite a los cientificos de la EFSA
y el ECDC identificar y evaluar rapidamente posibles brotes de origen alimentario. El sistema “One Health WGS”
ofrece varias ventajas:

e  Permite a los EEMM compartir los datos sobre WGS con la EFSA y el ECDC
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Salmonella enterica, Listeria monocytogenes, Escherichia coli, Campylobacter jejuni y Campylobacter coll.
La informacién a comunicar a EFSA incluiré los siguientes datos:
= un numero de referencia Unico de la secuencia genomica del aislado a partir del cual se haya
generado la secuencia
= un numero de referencia Unico de la muestra a partir de la cual se haya aislado el patégeno
= |a especie patdgena
= la descripcion del alimento, la especie animal, el pienso o el entorno del que provenga el aislado
= |afecha de obtencion de la muestra
= el EM en el que se haya obtenido la muestra
= en caso de que se haya notificado en el Sistema de Alerta Rapida para Alimentos y Piensos
(RASFF), la referencia a la notificacion asociada al aislado
= un numero de referencia unico del brote de enfermedad transmitida por los alimentos investigado
a nivel nacional

|AMBITO NACIONAL.

Ademas de lo indicado por normas como la Ley 8/2003, cabe destacar en el &mbito de control de las

Zoonosis:

- La Ley 14/1986, que regula la intervencion de las autoridades sanitarias en los supuestos en que
exista, o se sospeche razonablemente, la existencia de un riesgo inminente y extraordinario para la
salud, intervencidn que se refuerza a través de la Ley Organica 3/1986, que faculta a las autoridades
sanitarias incluyendo la adopcion, ante determinados supuestos, de medidas excepcionales.

- EIRDL 1/2007 que habilita a la Administracion General del Estado para la proteccién y defensa de los
consumidores y usuarios, en especial ante los riesgos para su seguridad y salud.

- La Ley 16/2003, que encomienda al Ministerio de Sanidad la adopciéon de medidas urgentes de
intervencién ante situaciones de necesidad y riesgo para la salud (sin perjuicio de su posterior
comunicacion a las CCAA afectadas).

e Crea bases de datos de perfiles genémicos procedentes de cepas humanas y alimentarias aisladas para
detectar conglomerados e identificar brotes de origen alimentario;
e Contribuye a las investigaciones en tiempo real de brotes de enfermedades transmitidas por alimentos en
varios paises;
e Facilita la colaboracién y la asociacion intersectoriales entre los Estados miembros en los ambitos de la
seguridad alimentaria y la salud publica.
La EFSA y el ECDC utilizan la informacion recogida en el sistema “One Health WGS”, junto con las pruebas
epidemiolodgicas y de trazabilidad pertinentes, para evaluar los brotes de origen alimentario que afectan a varios
paises. El objetivo de estos dos organismos es identificar las fuentes de tales brotes y, en concreto, sefialar el vehiculo
alimentario implicado. El sistema esta disefiado para facilitar un intercambio de datos seguro, eficaz y flexible, que
ademas respete las prioridades nacionales y garantice la confianza de las partes interesadas. Se basa en los principios
siguientes:
- Elintercambio de datos se produce en un entorno seguro que garantiza la confidencialidad y la integridad de los
datos
- Los paises mantienen la plena propiedad de sus datos, y el sistema garantiza su control y su uso responsable
- Laherramienta aborda las complejidades del contexto de la UE al permitir a cada pais designar sus proveedores
de datos en funcion de sus prioridades nacionales
- La herramienta apoya los procesos nacionales de aplicacion para una integracion sin fisuras con los sistemas
nacionales, al tiempo que proporciona un portal intuitivo para los usuarios no técnicos
- Lavisibilidad de los datos esta disefiada para proteger la informacién especifica de cada pais sin comprometer
la eficacia del proceso de intercambio
El enfoque del sistema pretende generar confianza entre las partes interesadas, fomentar una cooperacion eficaz y
mejorar la proteccion de la salud publica. Adapta las politicas nacionales a los objetivos mas amplios de la UE, con lo
que se obtienen resultados mas eficaces y coordinados en todos los EEMM.
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- Ley 33/2011 General de Salud Publica, recoge en su Capitulo | la necesidad de crear la Red de
Vigilancia en Salud Publica.

No obstante, en este marco, deben resefiarse los RDs?":
o 2210119995, que establece la Red Nacional de Vigilancia Epidemioldgica (RENAVE), y la nueva
catalogacion de los procesos de declaracion obligatoria recogida por la O SS 445/15.
o 1940/2004, sobre la vigilancia de las zoonosis y los agentes zoonéticos.
o 568/2024, por el que se crea la Red Estatal de Vigilancia en Salud Publica.

1) RD 2210/1995, por el que se crea la red nacional de vigilancia epidemiolégica (RENAVE)?, adscrita al
servicio del Sistema Nacional de Salud (SNS), para la recogida sisteméatica de la informacién
epidemioldgica, su analisis e interpretacion y la difusion de sus resultados y recomendaciones, con las
funciones de:

1. ldentificacién de los problemas de salud de interés supracomunitario en términos de epidemia,
endemia y riesgo.

2. Participacion en el control individual y colectivo de los problemas de salud de interés
supracomunitario, garantizando, de forma precisa, el enlace entre vigilancia y toma de decisiones
para prevencion y control por parte de las autoridades sanitarias competentes.

3. Realizacién del anélisis epidemioldgico, dirigido a identificar los cambios en las tendencias de los
problemas mencionados en el apartado anterior, asi como otras investigaciones epidemiologicas.

4. Aporte de informacion operativa para la planificacion.

Difusién de la informacién a los niveles operativos competentes.
6. Con caracter subsidiario, servir de base para la elaboracion de estadisticas para fines estatales.

o

Esta constituida por:

o Sistema basico de la vigilancia, integrado por la notificacion obligatoria de enfermedades, la
notificacion de situaciones epidémicas y brotes y la informacién microbioldgica.

o Sistemas especificos de vigilancia epidemiolégica basados en sistemas de registros de casos,
encuestas de seroprevalencia?, sistemas centinelas® y otros, que se podran aplicar a la vigilancia
epidemioldgica del SIDA, de la infeccidn por VIH y de las enfermedades inmunoprevenibles.

e Aquellos otros sistemas de vigilancia que el M° de Sanidad y las CCAA, dentro de su ambito
competencial, y a través del Consejo Interterritorial del SNS, crean necesario desarrollar en funcién
de problemas especificos 0 como complemento de las intervenciones sanitarias para el control de
las enfermedades.

27 En nuestro pais, los esquemas de vigilancia epidemiologica de las enfermedades animales se reproducen a través
de la existencia de:

- RD 1440/2001 que establece el Sistema de Alerta Sanitaria Veterinaria.
2 Recordando que, en los momentos actuales, el Sistema de Vigilancia de las Enfermedades Transmisibles
(incluyendo las resistencias a los antimicrobianos y las infecciones relacionadas con la asistencia sanitaria), se integra
junto con otros sistemas de vigilancia, en la Red Estatal de Vigilancia en Salud Publica establecida a través del RD
568/2024 (Ver TEMA 3)
29 Constituyen un sistema complementario al sistema basico y pueden definirse como la recogida sistematica y estudio
de las muestras hematicas de una poblacion (muestra representativa) para identificar experiencias presentes o
pasadas frente a enfermedades infecciosas por métodos de deteccion de anticuerpos. Entre otros objetivos, permiten
conocer la prevalencia de anticuerpos, realizar diagndsticos retrospectivos de nuevas infecciones y evaluar programas
y estrategias de inmunizaciones
30 Constituyen, en su conjunto, un subsistema complementario al sistema basico con el propésito de aumentar el
conocimiento sobre determinados problemas de salud. Entre los elementos que lo forman, se encuentran la red de
médicos y territorios centinelas y las enfermedades trazadoras, es decir, enfermedades relacionadas con un
determinado riesgo para la salud
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Al objeto de que, mediante la vigilancia epidemioldgica, las Administraciones sanitarias dispongan de la
informacién necesaria para la toma de decisiones, los 6rganos competentes de las CCAA adoptaran las
medidas que consideren oportunas a efectos de que las estructuras de la red se correspondan con cada
uno de los niveles administrativos y asistenciales del Sistema Sanitario. La produccién y uso de la
informacion sera especifica para cada uno de estos niveles.

El M° de Sanidad:

o Velara para que se cumplan las normas basicas de la vigilancia epidemiologica establecidas
mediante el presente Real Decreto, asegurando la homogeneidad de los criterios, garantizando la
homologacion de la informacion, el intercambio de la misma y la evaluacion del sistema, mediante
los protocolos y guias de procedimiento oportunos; todo ello sin perjuicio de las competencias
propias de las Comunidades Auténomas

e Coordinara las acciones e intercambios de la informacién correspondiente a la vigilancia
epidemioldgica tanto a nivel nacional como a nivel de la Union Europea, OMS y demas organismos
internacionales.

¢ Propiciara el cumplimiento de las obligaciones sanitarias internacionales, como son la notificacién
internacional de las enfermedades cuarentenables y la de aquellas que son objeto de vigilancia
especial por la OMS y la UE.

¢ Difundira la informacion procedente de la Red nacional de vigilancia epidemiologica y, de acuerdo
con los resultados obtenidos del andlisis epidemiolégico de los datos, formulara las
recomendaciones oportunas sobre problemas de salud, sin perjuicio de las competencias que
corresponden a las CCAA en este ambito.

Las CCAA en su ambito competencial desarrollaran esta normativa de forma que se garantice la capacidad
funcional de estas actividades en todos sus niveles administrativos y se asegure el envio al Ministerio de
Sanidad de la informacién epidemiologica establecida, con la periodicidad y desagregacién que en cada
caso se establezca.

l. Sistema basico de la Red nacional de vigilancia epidemiolégica

1°. Declaracion obligatoria de enfermedades. Las enfermedades objeto de declaracion obligatoria se
relacionan en el anexo | del RD3'. La declaracion se refiere a los casos nuevos de estas enfermedades
aparecidos durante la semana en curso y bajo sospecha clinica, y corresponde realizarla a los médicos en
ejercicio, tanto del sector publico como privado. Por tanto, la semana es la unidad basica temporal para la
declaracion de los casos, y para su agregacion y andlisis, en todos los niveles de la Red. A estos efectos
la semana acaba a las veinticuatro horas del sabado. La informacion sera remitida al nivel superior el lunes
de la semana siguiente, en forma de datos numéricos desagregados en sus niveles inferiores inmediatos y
totalizados al nivel correspondiente.

Las CCAA estableceran, en el ambito de su competencia, los canales de informacién, determinando sus
niveles de agregacion de los datos, debiendo de garantizar el cumplimiento de los fines y de las
necesidades de los sistemas de vigilancia epidemiolégica integrados en la Red nacional. Una vez
completada la informacion, las CCAA la remitiran, el lunes de la semana siguiente, al M° de Sanidad. La
informacién debera ser presentada de forma que permita la homogeneidad y comparabilidad de las
diferentes unidades territoriales El periodo de tiempo transcurrido desde que se efectla la declaracion del

31 EI M® de Sanidad, previo informe del Consejo Interterritorial del SNS, modificar, mediante Orden, la lista de
enfermedades recogidas en los anexos, de acuerdo con los cambios que puedan producirse en el patrén
epidemioldgico
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caso hasta su llegada al destino final no debera exceder de tres semanas. La difusién de la informacién
epidemioldgica, consolidada a nivel de la AGE, se realizara a la semana siguiente de su recepcion

A los efectos de declaracion de las enfermedades incluidas en el anexo | desde las CCAA al M° de Sanidad
se establecen los siguientes grupos

1. Declaracion numérica semanal: todas las enfermedades del anexo | son de declaracién numérica
semanal. Esta informacion se complementara con:

o Declaracion urgente con datos epidemioldgicos basicos (DEB). Las enfermedades incluidas en el
grupo B del anexo Il se declararan con caracter de urgencia y por el medio mas rapido posible,
tan pronto se detecte su existencia.

o Declaracion semanal con datos epidemioldgicos basicos. Las enfermedades del grupo C del anexo
Il se acompafiaran de informacion epidemiolégica en forma de datos epidemioldgicos basicos.

o Informe descriptivo anual. Las enfermedades incluidas en el grupo D del anexo |l se acompafiaran
con un informe descriptivo anual, homogéneo, que se remitira al M° de Sanidad dentro del primer
trimestre siguiente a la finalizacién del afio epidemioldgico.

o Declaracion de datos de pruebas diagnésticas y de vacunacion. Las enfermedades incluidas en el
grupo E del anexo Il se acompafiaran, ademas, de los datos de las pruebas diagndsticas que
permitan el seguimiento epidemioldgico, realizadas en laboratorios, centros, servicios y
establecimientos sanitarios, asi como de los datos de vacunacion, a través de los sistemas de
informacién establecidos al efecto.

2. Declaracion por sistemas especiales. La declaracién de casos por sistemas especiales se realizara con
periodicidad anual en las enfermedades incluidas en el grupo 2 del anexo Il. A tal efecto, la declaracién se
realizard mediante registro, de acuerdo con la definicién de caso establecida al respecto y/o confirmado
mediante pruebas de laboratorio.

Las CCAA que en su ambito tengan casos de enfermedades endémicas de distribucion geografica limitada
(la norma, en su Anexo lll, solo recoge a la Enfermedad de Lyme) realizaran un informe epidemioldgico
anual que remitiran al M° de Sanidad. Con el fin de analizar y difundir dicha informacién, ésta sera
homogénea y el M° de Sanidad realizara un andlisis conjunto que difundird a través del informe
epidemioldgico anual de la RENAVE.

2°, Situaciones epidémicas y brotes. Se considera brote o situacion epidémica:
¢ Elincremento significativamente elevado de casos en relacién a los valores esperados. La simple
agregacion de casos de una enfermedad en un territorio y en un tiempo comprendido entre el
minimo y el maximo del periodo de incubacién o de latencia podra ser considerada, asimismo,
indicativa.
e La aparicion de una enfermedad, problema o riesgo para la salud en una zona hasta entonces
libre de ella.
e La presencia de cualquier proceso relevante de intoxicacidén aguda colectiva, imputable a causa
accidental, manipulacién o consumo.
e Laaparicidn de cualquier incidencia de tipo catastréfico que afecte, o pueda afectar, a la salud de
una comunidad.
La declaracion de brote epidémico es obligatoria y urgente®. Esta obligatoriedad afecta, en primera
instancia, a todos los médicos en ejercicio y a los centros sanitarios, publicos y privados, que detecten la

32 En caso de que el brote epidémico detectado haya sido causado por alguna enfermedad de declaracion obligatoria,
los casos diagnosticados en el brote serén, ademas, incluidos en la declaracién de la semana de su identificacion
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aparicion del mismo. Los 6rganos competentes de las CCAA, en el ambito de su competencia, estableceran
los canales de informacion sobre las situaciones epidémicas y brotes.

En cualquier caso, los 6rganos competentes de las CCAA comunicaran urgentemente al M° de Sanidad los
brotes y situaciones epidémicas cuyas caracteristicas hagan sospechar un interés supracomunitario.,
entendiéndose por tal:
o Brote de cualquier enfermedad incluida en el grupo de enfermedades de declaracién urgente con
conjunto minimo de datos segun al anexo Il del RD.
o Brote epidémico que afecten a mas de una CA.
o Brote en el que se establezca la sospecha de relacion con un producto que se comercialice fuera
de la CA afectada.
o Brote cuyas circunstancias hagan temer su extension fuera de la CA implicada.
o Brote en el que, por su transcendencia, gravedad o magnitud, se considere la necesidad de la
declaracion urgente al M° de Sanidad

El Ministerio, inmediatamente después de conocer la apariciéon de un brote de interés supracomunitario,
enviara la informacién a las demas CCAA a fin de que se puedan establecer las adecuadas medidas de
control y prevencion. Posteriormente, en un plazo no superior a los tres meses, una vez extinguido el brote
o la situacioén epidémica estudiada, las CCAA afectadas deberan remitir el informe final al Ministerio el cual
podra recabar, en cualquier momento, informacién concreta de la situacion.

En los demas brotes y situaciones epidémicas donde no se contempla la declaracién urgente, los érganos
competentes de las CCAA enviaran al Ministerio, con periodicidad trimestral, un informe homogéneo y
comparable que contenga los datos de interés epidemioldgico.

3°. Informacion microbiolégica. La informacion microbioldgica recoge datos sobre la patologia infecciosa
confirmada por el laboratorio, con el objetivo de aportar informacién especifica para la vigilancia
epidemiolégica de forma tal que permita:
o Detectar la circulacion de los diferentes agentes etioldgicos, sus caracteristicas y patrones de
presentacion.
o Caracterizar brotes epidémicos.
e Identificar nuevos agentes y patologias emergentes.
¢ Incorporar nuevos elementos de vigilancia, tales como resistencias bacterianas a antimicrobianos
y marcadores epidemioldgicos.
Las fuentes de informacion son los laboratorios de diagnéstico microbioldgico, tanto clinicos como de salud
publica, asi como los laboratorios de referencia. Los laboratorios se incorporaran a la red de acuerdo con
criterios operativos de representatividad poblacional y/o geografica y capacitacion técnica, definida, como
minimo, por la generacion de gran volumen de datos y su alta especificidad.

Los organos competentes de las CCAA seleccionaran los laboratorios que han de incorporarse al sistema,
teniendo en cuenta los criterios operativos reflejados en el articulo anterior. En todo caso, la designacion
de un laboratorio como de referencia implica su incorporacién inmediata al sistema de informacion
microbiologica.

La notificacion sera de los casos confirmados que cumplan con criterios de infeccion reciente. Los casos
se referiran, en el tiempo, a la fecha de confirmacién del diagnéstico. Dicha notificacion se hara mediante
un conjunto minimo de datos. La informacion sera remitida por las CCAA al M° de Sanidad, siendo la unidad
basica temporal la semana epidemiolégica que finaliza a las veinticuatro horas del sabado. El plazo de
remision de la informacion desde su generacion hasta su llegada al destino final no excedera de tres
semanas.
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Con periodicidad, al menos anual, las autoridades sanitarias competentes realizaran una encuesta sobre
resistencias a antimicrobianos.

Il. Sistemas centinela. El sistema basico de la RENAVE podra apoyarse, para aumentar su eficacia, en
elementos complementarios, tales como las redes de médicos centinela, las enfermedades trazadoras y
los territorios centinela. Para ello las Administraciones sanitarias, en el ambito de sus competencias, podran
establecer los criterios de seleccidn de los problemas a vigilar, sus circuitos de informacién y sus ambitos
de aplicacion.

La RENAVE podra recabar informacion epidemioldgica puntual sobre aquellas enfermedades o problemas
de salud objeto de su atencién, a las redes de médicos centinelas. EI M° de Sanidad, en colaboracién con
las CCAAy sus redes de médicos centinelas, coordinara e incorporard, en su caso, esta informacién a nivel
nacional en el sistema basico de la RENAVE.

Cuando sobre un territorio definido se produzca la presencia de un riesgo especifico para la salud de sus
habitantes, ya sea por circunstancias accidentales o estructurales, se podra calificar, por la autoridad
sanitaria competente, a ese territorio como centinela, estableciéndose una vigilancia para detectar la
presencia de casos nuevos de las enfermedades trazadoras relacionadas con los citados riesgos para la
salud, de incidencia e interés nacional o internacional.

lll. Vigilancia epidemioldgica del SIDA y de la infeccion por VIH. Sin perjuicio de las competencias de
las CCAA, corresponde al M° de Sanidad, a nivel estatal, la vigilancia epidemiolégica del SIDA, a través del
Registro Nacional, y de la infeccion por VIH.

Los Registros de SIDA, tanto el nacional como los autondmicos, recogeran informacion sobre casos de
infeccién por el VIH, con presencia clinica de una o mas de las enfermedades indicativas de SIDA
consideradas en la definicion de caso de SIDA adoptada por el M° de Sanidad para la vigilancia
epidemiolégica. La fuente de informacién de casos seran los médicos tanto del sector publico como privado,
que diagnostiquen al enfermo, quienes, de forma inmediata al diagnéstico y obligatoriamente, lo notificaran
al Registro de SIDA de la CA, en el cuestionario unitario y homogéneo que a tal efecto suministrara dicho
Registro.

Se recogeran los datos individualizados de cada uno de los enfermos diagnosticados mediante el protocolo
especifico aprobado por la estructura competente de la Comision nacional de coordinacion y seguimiento
de Programas de Prevencion del SIDA. La informacion recogida sera homogénea en todos los Registros
de SIDA, tanto en su contenido como en su estructura, codificacion y criterios de inclusién. Las
caracteristicas basicas de la informacién seran elaboradas por el M° de Sanidad, de acuerdo con los
érganos competentes de las CCAA y de conformidad con las directrices del érgano colegiado del Plan
nacional sobre SIDA.

La norma completa su contenido con los Anexos:

. lalista de enfermedades de declaracion obligatoria, con un total de 61 procesos, de los que 28 tienen
el caracter de zoonosis

Il. las modalidades de la declaracion de enfermedades, en las que se distinguen:
v" Declaraciéon numérica:
A. Declaracion urgente con envio de datos epidemiologicos basicos: Fiebre del Nilo occidental;
Fiebres hemorragicas viricas; Peste; Rabia.

AVISO MUY IMPORTANTE
Con arreglo al art. 270 del Cédigo Penal, cometera delito contra la Propiedad Intelectual, castigado con hasta 4 afios de prision y 288.000 euros
de multa, quien reproduzca (incluido el fotocopiado), plagie, distribuya, almacene o comunique publicamente esta obra, en todo o en parte. Este
material solo podra ser utilizado, como parte de cualquier preparacion docente, por el titular del copyright. Si asiste Vd. a algun curso, seminario o
actividad similar, compruebe que el docente esta expresamente autorizado, por escrito, por el titular del copyright para el uso de esta
documentacion. El titular del copyright procedera penalmente, de inmediato y ante el menor indicio, contra quienes contravengan la legislacion
vigente o se hagan complices del hecho

Pégina 32 de 63 © Eduardo Vijil 2026




ARAGON 2026/ TEMA 34

B. Declaracién semanal con envio de datos epidemiol6gicos basicos: Botulismo; Infeccion por
cepas de Escherichia coli productoras de toxina Shiga o Vero; Listeriosis; Shigelosis;
Triquinosis; Tuberculosis; Encefalitis transmitida por garrapatas; Fiebre Q; Fiebre recurrente
transmitida por garrapatas; Leishmaniasis; Brucelosis; Carbunco; Hidatidosis; Leptospirosis;
Tularemia; Tétanos/Tétanos neonatal; Fiebre exantematica mediterranea.

C. Declaracion semanal con envio de los datos epidemiologicos basicos agrupados en periodos
de cuatro semanas: Campilobacteriosis; Criptosporidiosis; Giardiasis; Salmonelosis;
Yersiniosis, EETs (incluye vECJ).

D. Con datos epidemiol6gicos basicos en un informe anual: Herpes Zoster.

E. Declaracion de datos de pruebas diagnésticas y de vacunacion: COVID-19.

v' Declaracién de enfermedades por sistemas especiales: VIH/SIDA

lll. las enfermedades endémicas de ambito regional: Enfermedad de Lyme

2) Por su parte, el RD 1940/2004, se plantea como objetivos especificos —en tanto que trasposicién de la

Directiva 2003/99/CE- asegurar y regular

- lavigilancia de las zoonosis y de los agentes zoonéticos

- la vigilancia de la resistencia antimicrobiana asociada tanto a las zoonosis como a los agentes
zoonoticos

- la investigacion epidemioldgica de los brotes de zoonosis (tanto de origen alimentario como de
cualquier otro origen)

de forma que resulte factible

- evaluar las fuentes de zoonosis y las tendencias que éstas presentan

- el intercambio de informacion, entre las autoridades sanitarias competentes en la materia, acerca de
las zoonosis y los agentes zoonoticos

Del amplio contenido del RD, y a los efectos del Tema, deben subrayarse los siguientes extremos:

Definiciones

- Zoonosis; cualquier enfermedad o infeccion transmisible de forma natural entre los animales y las
personas, directa o indirectamente

- Agente zoondtico: cualquier virus, bacteria, hongo, parasito o cualquier otro agente biolégico, que
pueda causar una zoonosis

- Resistencia a los antimicrobianos: la capacidad de los microorganismos de ciertas especies para
sobrevivir, o incluso desarrollarse, en presencia de una determinada concentracion de agente
antimicrobiano que, normalmente, deberia destruirlos o inhibir su crecimiento

- Brote de zoonosis no transmitida por los alimentos:

- el incremento, significativamente elevado, de casos en relacion con los valores esperados. La
simple agregacién de casos (en un territorio y en un tiempo comprendido entre el minimo y el
méaximo del periodo de incubacion o de latencia) podra ser considerada —asi mismo- indicativa

- laaparicién de una zoonosis no transmitida por alimentos en una zona hasta entonces libre de ella

- brote de enfermedad transmitida por alimentos: la incidencia observada, en determinadas
circunstancias, de 2 0 mas casos de una misma enfermedad/infeccion en seres humanos, o una
situacion en la que el numero de casos observados supera el numero esperado, y en la que los casos
tienen su origen, o tienen un origen probable, en la misma fuente alimentaria

Autoridad competente
Los 6rganos competentes de las CCAA y la AGE, en sus dmbitos competenciales respectivos. A estos
efectos, en el ambito de la AGE, seran AACC para la coordinacién con las CCAA:
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e ¢l MAPA, para las zoonosis en productos para la alimentacidén animal y en animales vivos, salvo los
sospechosos de rabia

o AESAN para las zoonosis transmitidas por alimentos destinados al consumo humano

o EIMS para las zoonosis en el hombre y en los animales sospechosos de rabia

Obligaciones generales.
- las CCAA
o nombraran a la autoridad(es) competente(s) en materia de zoonosis® y lo comunicaran
a la Administracién General del Estado (AGE)
o aseguraran la recogida y analisis (y su transmisién a la AGE) de los datos acerca de las
Zoonosis, sus agentes y la resistencia microbiana asociada
o garantizaran una cooperacién, continuada y eficaz, basada en el libre intercambio de
informacion general (y, cuando sea necesario, de datos especificos) no soélo con la AGE
sino, también, con el resto de las CCAA, en todo cuanto se relacione con
= sanidad animal
= alimentacion animal
= higiene de los alimentos
= salud publica y vigilancia epidemiolégica
= otras autoridades y organizaciones interesadas
- la AGE, a través de sus distintos érganos competentes, realizaré conjuntamente
o el analisis de los datos/informes recibidos de las CCAA y de cualesquiera otras fuentes
o la publicacién del informe de fuentes y tendencias a escala nacional
o la preparacion del informe que deba remitirse a la Comisién Europea
- todas las autoridades competentes, velaran por que sus funcionarios reciban una formacion adecuada
(inicial y continuada) en materia de ciencias veterinarias, microbiologia o epidemiologia, segun
convenga en cada caso

Vigilancia de las zoonosis y de los agentes zoonéticos.
- las AACC recopilaran los datos (pertinentes y comparables) que permitan
o determinar y caracterizar los peligros
o evaluar la exposicidn a las zoonosis y a los agentes zoondticos
o caracterizar los riesgos que entrafian
- la vigilancia se basara en los sistemas aprobados en Espafia/UE, asi como en los recogidos en las
normas de desarrollo del propio RD 1940/2004 que se produzcan en el futuro® y que se referiran a

33 Competencias referidas en la CCAA de Aragdn, que deben ser vistas estrechamente con los TEMAS 5+6. En este
sentido conviene recordar que las CCAA ostentan, entre otras competencias exclusivas, aquellas relacionadas con la
Agricultura y Ganaderia, asi como con la Sanidad e Higiene. Quedando, por el contrario, en manos de la AGE, entre
otras competencias exclusivas, la Sanidad exterior, asi como el establecimiento de las bases y la coordinacion general
de la sanidad, y las bases y la coordinacion de la planificacion general de la actividad econdmica.
En la CA de Aragdn, en materia de zoonosis, sefialar las competencias y funciones asumidas por los Departamentos
de Agricultura, Ganaderia y Medio Ambiente y de Sanidad, asi como a través de su organizacién administrativa y
territorial (nivel central, provincial y de &mbito inferior al provincial)
- Departamento de Agricultura, Ganaderia y Medio Ambiente: DG de Calidad y Seguridad Alimentaria (Servicio
de Sanidad, Trazabilidad y Bienestar Animal, Servicio de Seguridad Alimentaria)
- Departamento de Sanidad: DG de SP (Servicio de Seguridad Alimentaria y Sanidad Ambiental (Seccion de
zoonosis) y Servicio de Vigilancia en Salud Publica).
Cobra especial relevancia el Decreto 187/2004, a través del cual se establecen medidas de coordinacion entre los
Departamentos de Agricultura y Sanidad, en materia de ganaderia, seguridad alimentaria y salud publica.
3 Entre ellos cabe subrayar el documento de consenso de la Red Nacional de Vigilancia Epidemiolégica que sirva de
referencia y consulta a las Autoridades de Salud Publica para establecer la base para la vigilancia epidemiolégica y
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o la poblacion/subpoblaciones animales y/o las fases de la cadena alimentaria a las que
debe extenderse la vigilancia epidemioldgica

o la naturalezaltipo de los datos que deberan recopilarse

o las definiciones de los casos

o los planes de muestreo que deberan seguirse

o los métodos de laboratorio que deberan utilizarse para la realizacién de los analisis

o la frecuencia de la presentacién de informes, incluyendo directrices acerca de la

sistematica de comunicacion entre las autoridades locales, regionales y centrales
- la vigilancia de las zoonosis de origen alimentario se llevara a cabo en la(s) fase(s) de la cadena
alimentaria que se considera mas apropiada en funcion de la zoonosis/agente zoonético de que se
trate en cada caso, es decir, en el nivel de la produccion primaria, y/o en las demés fases de la cadena
alimentaria, incluidos los alimentos y los piensos. En este contexto, el RD especifica que los
explotadores de las empresas alimentarias, cuando hagan examenes de deteccidén de
zoonosis/agentes zoondticos que estén sujetos a vigilancia epidemioldgica, deberan:
o conservar los resultados
o disponer la conservacion de toda cepa pertinente, durante el tiempo que determine la
autoridad competente
o comunicar los resultados/proporcionar las cepas que la autoridad competente solicite
o cumplir las normas que, para garantizar los anteriores objetivos, establezca la Comisién
Europea
- Enelcaso de las zoonosis no alimentarias, la vigilancia se efectuara atendiendo a la epidemiologia del
agente implicado
- Cuando existan necesidades especificas (para evaluar riesgos o fijar valores de referencia en relacion
con las zoonosis/agentes zoondticos, en Espafia 0 a escala comunitaria) y no sean suficientes los
datos recopilados mediante la vigilancia rutinaria, deberan acometerse los Programas coordinados de
vigilancia que al efecto establezca la Comisién Europea. En todo caso, en tales programas coordinados
de vigilancia deberan definirse, como minimo, los siguientes elementos

o propdsito

o duracion

o ambito geogréfico

o zoonosis/agentes objeto de vigilancia

o tipos de muestras y demas datos solicitados

o planes minimos de muestreo

o tipos de analisis laboratoriales a aplicar

o cometidos respectivos de las autoridades competentes implicadas

o recursos necesarios/disponibles, con una estimacién de los costos y fuentes financieras

para sufragarlos
o método y plazo de comunicacion de los resultados obtenidos

Procesos/agentes objeto de vigilancia. La norma sefiala como zoonosis/agentes zoon6ticos que deberan
ser objeto de vigilancia especifica a los siguientes procesos y sus agentes causales:

Brucelosis Campilobacteriosis Equinococosis
Escherichia coli verotoxigénica | Listerioriosis Salmonelosis
Triquinosis Tuberculosis (Mycobacterium bovis)

para las medidas de salud publica para el control de las enfermedades transmisibles que se vigilan y notifican en
Espafia (Protocolos RENAVE) y que recoge todos los procesos catalogados por la Orden SS1/445/15.
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Asi mismo, la norma sefiala que, cuando la situacion epidemioldgica lo justifique, seran también objeto de
vigilancia epidemiolégica las zoonosis (y sus correspondientes agentes causales) siguientes:

Zoonosis viricas: Zoonosis bacterianas: Zoonosis Otras zoonosis y
= Callicivirus = Borreliosis parasitarias agentes zoondticos
=V/irus de la hepatitis A = Botulismo = Anisakiasis
= Virus de la gripe = | eptospirosis = Criptosporidiosis
= Rabia = Psitacosis = Cisticercosis
= Virus transmitidos por = Tuberculosis diferentes a las | = Toxoplasmosis
artropodos producidas por M. bovis
= Vibriosis
= Yersiniosis

Relacion que podrd modificarse (ampliandola o reduciéndola) teniendo en cuenta —entre otros- los

siguientes criterios:

- suincidencia en la poblacién (humana o animal) y en los piensos o alimentos

- lagravedad de su efecto sobre las personas

- SUs consecuencias econémicas para la atencién sanitaria a personas y animales y para las empresas
del sector alimentario

- las tendencias epidemiolégicas en la poblacién humanay animal y en los piensos y alimentos

Vigilancia de la resistencia a los antimicrobianos
- las AACC se cercioraran de que la vigilancia acerca de la aparicion de resistencias a los agentes
antimicrobianos en los agentes zoonéticos (asi como en otros agentes que pudieran suponer una
amenaza para la salud publica) arroje datos comparables
- dicha vigilancia, complementara la vigilancia de las cepas humanas llevadas a cabo segun el RD
22101995
- entodo caso el sistema de vigilancia que se establezca debera proporcionar, como minimo, la siguiente
informacién:
o especies animales objeto de vigilancia
especies/cepas bacterianas objeto de vigilancia
estrategia de muestreo seguida
métodos de laboratorio seguidos para caracterizar las cepas microbiolégicas
antimicrobianos objeto de vigilancia
métodos de laboratorio usados para detectar las resistencias
o métodos seguidos para recopilar los datos
- adicionalmente, las AACC velaran para que el sistema de vigilancia recoja, como minimo, informacion
pertinente sobre un numero representativo de cepas de:
o Salmonella spp
o Campylobacter jejuni
o E.coli
procedentes de ganado vacuno, ganado porcino, aves de corral y los alimentos derivados de tales
especies
- seran de aplicacién las normas de desarrollo para la aplicacion se establezcan por la Comisién Europea
de acuerdo con el procedimiento correspondiente. En este marco es imprescindible mencionar la
anteriormente vista Decision de Ejecucion (UE) 2020/1729% relativa a la vigilancia y notificacion de
la resistencia a los antimicrobianos de las bacterias zoondticas y comensales. En ella se establecen
normas armonizadas sobre la vigilancia y notificacién de la RAM, que deben llevar a cabo los EEMM
de conformidad con la Directiva 2003/99/CE.

O O O O O

35 https://www.efsa.europa.eu/en/topics/topic/antimicrobial-resistance
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Investigacién epidemioldgica de los brotes de zoonosis no transmitidas por los alimentos

- las autoridades sanitarias velaran por que, cuando se les proporcione informacién acerca de un brote
de zoonosis no transmitida por alimentos, se proceda al estudio de dicho brote

- entodo caso, la autoridad competente abriré una investigacion sobre el brote®, dirigida a obtener datos
sobre sus caracteristicas epidemiologicas y sus causas probables, incluyendo —en la medida de lo
posible- los estudios epidemioldgicos y microbioldgicos adecuados

- esa misma autoridad competente remitira a la AGE un informe, resumido, de los resultados de las
investigaciones llevadas a cabo

Investigacién epidemioldgica de los brotes de enfermedades transmitidas por alimentos
la autoridad competente abrira una investigacién sobre cada uno de los brotes de enfermedades
transmitidas por los alimentos®
tal investigacion ira dirigida a obtener datos sobre
o las caracteristicas epidemiolégicas del brote
o los alimentos sospechosos, y
o las causas probables del brote
- asi mismo, la autoridad competente, cuando reciba informacién del explotador de una empresa
alimentaria acerca de la posible implicacién de alguno de sus productos en un brote alimentario, velara
por que el mencionado alimento (0 una muestra adecuada del mismo) se conserve, de modo que sea
posible su examen en un laboratorio o la investigacion de cualquier otro brote epidémico
- esas mismas autoridades remitiran a la AGE, para su traslado a la Comisién Europea, un informe
resumido de las investigaciones llevadas a cabo.

Intercambio de informacién. Evaluacion de las fuentes y tendencias de las zoonosis, de los agentes
zoonéticos y de la resistencia a los antimicrobianos.
- las autoridades competentes evaluaran, en su territorio respectivo®,
o las fuentes y tendencias de
= las zoonosis
= los agentes zoondticos
= laresistencia a los antimicrobianos
o los resultados de los programas coordinados de vigilancia
o los resultados de las investigaciones sobre los brotes (de origen alimentario o no)
remitiendo a las autoridades estatales, para su traslado a la Comision Europea, un informe sobre cada
uno de los tdpicos anteriores
- cuando asi lo solicite la Comision Europea, o las circunstancias asi lo requieran, la AGE solicitara
informacién complementaria especifica

Contenido de los informes a remitir a la AGE, para su traslado a la Comision Europea. Los informes
anteriormente citados tendran el siguiente contenido minimo
- enel caso de vigilancia de las zoonosis/agentes zoondticos y de la resistencia a los antimicrobianos

%Y ello sin perjuicio de las disposiciones vigentes en el ambito de los sistemas de alerta rapida y de respuesta para

la prevencién y control de las enfermedades humanas transmisibles.

37'Y ello sin perjuicio de las disposiciones vigentes sobre:

- laseguridad general de los productos puestos a disposicién del consumidor

- los sistemas de alerta rapida y de respuesta para la prevencion y control de las enfermedades humanas
transmisibles

- lahigiene de los alimentos

- las prescripciones generales de la legislacion alimentaria, en particular las relativas a las medidas de urgencia y
los procedimientos de retirada del mercado aplicables a los alimentos y a los piensos

38 Fruto de ello son las distintas publicaciones que pueden encontrarse en la direcciéon web del Servicio de Vigilancia

en Salud Publica e Inmunizaciones (integrado en la actual DG de Salud Publica), como por ejemplo el Informe de

Vigilancia Epidemioldgica de Zoonosis en Aragdn (2020), como del Informe de Brotes Epidémicos de Aragdn (2017)

AVISO MUY IMPORTANTE
Con arreglo al art. 270 del Codigo Penal, cometera delito contra la Propiedad Intelectual, castigado con hasta 4 afios de prision y 288.000 euros de multa,
quien reproduzca (incluido el fotocopiado), plagie, distribuya, almacene o comunique ptblicamente esta obra, en todo o en parte. Este material sélo podra
ser utilizado, como parte de cualquier preparacion docente, por el titular del copyright. Si asiste Vd. a alguin curso, seminario o actividad similar, compruebe
que el docente esta expresamente autorizado, por escrito, por el titular del copyright para el uso de esta documentacién. El titular del copyright procedera
penalmente, de inmediato y ante el menor indicio, contra quienes contravengan la legislacion vigente o se hagan complices del hecho

Péagina 37 de 63 © Eduardo Vijil 2025



https://www.aragon.es/temas/salud/salud-publica/vigilancia-salud

ARAGON 2026 / TEMA 47

o en principio deberan detallarse los siguientes datos, respecto de cada zoonosis/agente
zoonotico (posteriormente sdlo sera necesario comunicar las variaciones que pudieran
haberse producido)

= sistemas de vigilancia establecidos: estrategia de muestreo, frecuencia de
muestreo, tipo de muestras, definicion de caso y métodos de diagnéstico
utilizados

= politica de vacunacion y demas actuaciones preventivas

= mecanismos de control y —cuando proceda- programas de control

= medidas aplicadas en el caso de resultados positivos o de casos aislados

= sistemas de notificacion existentes

= antecedentes de la enfermedad/infeccion

o asi mismo deberan comunicarse, anualmente

= la poblacion animal sensible (nimero de rebafios 0 manadas de aves, nimero
total de animales y, en su caso, los métodos de produccion utilizados), asi como
la fecha a la que corresponden las cifras

= el nimero y una descripcion general de los laboratorios e instituciones que
intervienen en la vigilancia

- enelcaso de los brotes de enfermedades transmitidas por alimentos

o numero total de brotes en el afio

o numero de personas fallecidas y enfermas como consecuencia de tales brotes

o agentes causantes de los brotes, adjuntando —cuando sea posible- el serotipo o cualquier
otra descripcion precisa del agente (si la identificacion del agente no fuera posible,
deberan detallarse los motivos de tal imposibilidad)

o alimentos implicados en el brote y otros vectores posibles

o identificacién del tipo de lugar en el que los alimentos implicados en el brote fueron
producidos/comprados/adquiridos/consumidos

o factores contribuyentes a la presentacidn del brote (como, p.e., una higiene deficiente en
el proceso de transformacion del alimento)

- enelcaso de los brotes de zoonosis no trasmitidas por alimentos

o numero total de brotes en el afio

o nhumero de personas fallecidas y enfermas como consecuencia de tales brotes

o agentes causales de los brotes, adjuntando —cuando sea posible- el serotipo o cualquier
otra descripcion precisa de tales agentes (de no ser posible la identificacién del agente
debera detallarse las causas de tal imposibilidad)

o caracteristicas epidemiologicas del brote

o causas probables del brote

o factores que hayan podido contribuir a la presentacion del brote

Laboratorios implicados en la vigilancia y control de las zoonosis/agentes zoonéticos
- solo tendran caracter y validez oficial los anélisis o pruebas (en relacion con las zoonosis, los agentes
zoonoticos Y la resistencia a los antimicrobianos) que se realicen por los laboratorios
o nacionales de referencia (LNR)
o de carécter publico establecidos por las CCAA
o de caracter privado expresamente designados o reconocidos al efecto por las CCAA
- como LNR se designan los siguientes3?

Laboratorio Procesos
Laboratorio Central de Sanidad | -  campilobacteriosis y sus agentes causales
Animal, sito en Algete (Madrid), | - listeriosis y sus agentes causales

- salmonelosis y sus agentes causales

39 De acuerdo con las especificaciones al respecto introducidas por la O APA 1808/2007
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- E.coli verotoxigénica

- leptospirosis y sus agentes causales

- psitacosis y sus agentes causales

- vibriosis y sus agentes causales

- yersiniosis y sus agentes causales

- tularemia y sus agentes causales

- borreliosis y sus agentes causales

- botulismo y sus agentes causales

- calicivirus, virus de la hepatitis A, virus de la gripe, virus
transmitidos por artrépodos

- otras zoonosis y agentes zoonoticos viricos o bacterianos,
distintos de los asignados al Lab. de Sta.Fe en productos para
la alimentacion animal y en animales vivos

Laboratorio Central de Sanidad | -  brucelosis y sus agentes causales
Animal, sito en Santa Fe - tuberculosis por Mycobacterium bovis u otros agentes
(Granada) - carbunco y sus agentes causales

- estafilococos coagulasa positivos

- fiebre Qy sus agentes causales

- rabia

- leishmaniasis y sus agentes causales

- equinococosis y sus agentes causales

- triquinosis y sus agentes causales

- criptosporidiosis y sus agentes causales

- cisticercosis y sus agentes causales

- toxoplasmosis y sus agentes causales

- anisakiasis y sus agentes causales,

otras parasitosis en productos para la alimentacion animal y en
animales vivos, salvo los sospechosos de rabia.

Centro Nacional de zoonosis trasmitidas por alimentos.
Alimentacion de la AESAN
Centro Nacional de zoonosis en el hombre y en los animales sospechosos de rabia.

Microbiologia, Instituto de

Salud Carlos Ill en

Majadahonda (Madrid)

- atales LNR se les asignan las siguientes competencias y funciones

o facilitar informacién sobre los métodos de analisis y coordinar su aplicacion con los
laboratorios oficiales de las CCAA, en particular mediante la aplicacion de ensayos
colaborativos

o coordinar la investigacion de nuevos métodos de andlisis e informar a los laboratorios
oficiales de las CCAA de los progresos efectuados en ese ambito

o organizary, en su caso, coordinar cursos y jornadas de formacion y perfeccionamiento
para el personal que preste sus servicios en los laboratorios oficiales de las CCAA

o proporcionar asistencia técnica y cientifica a los laboratorios oficiales de las CCAA, en
particular para la confirmacion, tipificacién y apoyo diagnéstico de los agentes
zoonoticos

3) Como afiadido al concepto One Health y mas concretamente a la vigilancia de las zoonosis vectoriales ,
cabe destacar el Plan Nacional de Prevencion, Vigilancia y Control de las Enfermedades Transmitidas
por Vectores tiene la finalidad de disminuir el riesgo y reducir al minimo el impacto global de estas
enfermedades emergentes desde la perspectiva de “Una Sola Salud”. Este Plan ha sido revisado por las
Ponencias de Vigilancia, de Alertas y Planes de Preparacion y Respuesta, y de Sanidad Ambiental; siendo
aprobado por la Comisién de Salud Publica el 27 de abril de 2023.
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Este enfoque de «Una Sola Salud» aplicado a las enfermedades transmitidas por vectores#?, hace que
deban estar implicados todos los sectores relacionados en el Plan Nacional: salud (humana y animal) y
medio ambiente. Abarcando cuestiones como la vigilancia de las enfermedades transmitidas por vectores
tanto en personas como en animales domésticos y silvestres, la vigilancia entomoldgica para la deteccion
y cuantificacion de los vectores asi como la presencia de patdgenos en los mismos, y la integracion de
estos datos con las predicciones climatologicas, usos del suelo, funcionamiento de los ecosistemas,
procesos de urbanizacion, etc.

El conocimiento de estos elementos debe posibilitar la realizacion de mapas de riesgo, que permitan
adoptar medidas en cada escenario, proporcionadas y respetuosas con el medioambiente. El Plan contiene
objetivos y actividades que son comunes a otros planes y programas, como, por ejemplo, el Plan
Estratégico de Salud y Medio Ambiente, aprobado el 24 de noviembre de 2021, que establece las
actuaciones que deben realizarse para reducir el impacto sobre la salud de los principales factores
ambientales y sus determinantes, o el Programa de Vigilancia de la Fiebre del Nilo occidental desarrollado
por el MAPA.

Los diferentes Servicios de Control de Mosquitos gestionados desde las distintas AAPP (municipales o
comarcales), han acumulado una experiencia de mas de cuarenta afos en el control vectorial y, en los
ultimos afios, también en la vigilancia de vectores junto con diversos grupos y redes nacionales, como la
red EVITAR, pionera en la vigilancia vectorial en el siglo XXI en Espafia. Si bien estas estructuras han
resultado muy utiles y necesarias hasta el momento, es preciso incorporar la entomologia a las distintas
AAPP con el fin de lograr una gestién integrada del vector eficaz.

Por otro lado, las iniciativas de ciencia ciudadana,(ej. Mosquito Alert), permiten la participacién de cualquier
persona en la vigilancia y el control de los vectores con el respaldo de expertos para validar la informacién,
es otro de los elementos relevantes en este Plan. Las experiencias con Ae. albopictus en Espafia han sido
muy positivas, y han permitido tener informacién en tiempo real de la densidad del vector y lugares de cria,
asi como para la identificacion de nuevas zonas con presencia de Aedes?'.

En Espafia, se han realizado desde la AGE, las CCAA y las AALL numerosas actuaciones en relacién con
las enfermedades transmitidas por vectores en el terreno de la salud humana, la sanidad animal, la
entomologia, el medio ambiente, el climay la seguridad en las donaciones de sustancias de origen humano.

Se dispone de una Red Nacional de Vigilancia Epidemioldgica consolidada que centraliza la informacién
de las Enfermedades de Declaracion Obligatoria (EDOS) y de los brotes desde 1995. Ante una situacion
de alerta, se dispone de un sistema coordinado y bien comunicado en el que todos los sectores
mencionados estan implicados a nivel estatal y de las CCAA. Ademas, existen numerosas instituciones
docentes, cientificas y proyectos de investigacion que apoyan las actuaciones de interés para la salud
publica. La respuesta ante las alertas detectadas en nuestro pais en los Ultimos afios en relacidn con las

40 Las enfermedades transmitidas por vectores, como son el dengue, el paludismo, la fiebre del Nilo occidental, la
fiebre hemorragica de Crimea-Congo y la meningoencefalitis por virus Toscana, entre otras, constituyen el grupo de
enfermedades que mas esta creciendo en el mundo. Numerosos vectores, capaces de transmitir estas enfermedades,
estan presentes y extendidos en gran parte de la geografia de Espafia: mosquitos de los géneros Culex, Aedes y
Anopheles; garrapatas de la familia Ixodidae (principalmente las especies Hyalomma marginatum, Hyalomma
lusitanicum, Ixodes ricinus, Rhipicephalus sanguineus) y Argasidae (Ornithodoros sp.); y flebotomos.

41 La utilizacién de aplicaciones de teléfonos méviles para obtener notificaciones procedentes de los ciudadanos, que
permitan elaborar mapas de riesgo y generar modelos, y desde las que, a la vez, se puedan dar recomendaciones de
salud a los mismos, se consideran herramientas muy Utiles que deben ser incluidas dentro de la vigilancia y la gestion
integrada de los vectores.
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enfermedades transmitidas por vectores ha demostrado la gran predisposicién y capacidad de los sectores
mencionados para actuar en tiempo util.

La realizacion de este Plan Nacional de Prevencion, Vigilancia y Control de las enfermedades transmitidas
por vectores viene a integrar todos estos esfuerzos realizados durante los Ultimos afios por las instituciones
y por muchos profesionales que han aportado su motivacion y conocimientos. Pretende seguir impulsando
las actuaciones necesarias para una mayor integracion que garantice una respuesta coordinada frente al
riesgo para la salud publica que suponen estas enfermedades.

Entre los objetivos especificos del Plan, se encuentran:

o Mejorar la respuesta frente a las enfermedades humanas transmitidas por vectores a nivel local,
autondmico y estatal, estableciendo para ello los escenarios de riesgo para la preparacion y la
activacion de las respuestas en cada nivel y escenario.

e Reforzar los mecanismos de coordinacion y comunicacion entre los agentes y administraciones
implicadas, asi como dentro de las propias administraciones.

o Reforzar los sistemas de vigilancia de la salud humana para garantizar la deteccion precoz de las
enfermedades transmitidas por vectores.

o Reforzar la vigilancia, en el ambito de la sanidad animal, para mejorar la deteccion precoz, en
animales, de virus con impacto en la salud humana y otras zoonosis no viricas.

o Garantizar que la gestién integrada del vector se lleva a cabo desde de las instituciones publicas
desde un enfoque “Una Sola Salud” y que incluye, al menos, la vigilancia entomoldgica para
identificar la presencia, distribucion y abundancia de los distintos vectores; la presencia de agentes
infecciosos en los vectores; la identificacién de los condicionantes ambientales que propician la
proliferacion del vector; la incorporacién de la informacion aportada por la participacion ciudadana;
y el control vectorial.

o Garantizar la capacidad diagnostica de las enfermedades transmitidas por vectores en todo el
territorio, que permita identificar los patégenos incluidos en este Plan, asi como ofras arbovirosis
emergentes en Espania.

o Garantizar que la informacién de la vigilancia humana, animal, ambiental y entomolégica, esté
integrada para facilitar la prevencion, la deteccion precoz y el control de las enfermedades
transmitidas por vectores.

o Facilitar la realizacion de evaluaciones de riesgo de las enfermedades transmitidas por vectores,
que ayuden a tomar decisiones para su prevencion y control, y tomando en consideracién los
requerimientos medioambientales para la mejor aplicacion las medidas disponibles.

o Garantizar un control vectorial eficiente adaptado a las circunstancias locales y sostenible.

e Velar porque en las CC. AA. se desarrollen planes de prevencion, vigilancia y control de
enfermedades transmitidas por vectores, y realizar seguimiento de dichos planes.

e Reforzar la comunicacion del riesgo a la poblacion y la participacién ciudadana, potenciando
canales tecnolégicos de comunicacion participativa para el publico.

El Plan tiene una parte comun, en la que se describen los objetivos generales y especificos, y los aspectos
de coordinacién a los distintos niveles. El resto del documento se estructura en partes asociadas a las
enfermedades transmitidas por distintos vectores, en los momentos actuales?;

- Parte I. Enfermedades transmitidas por mosquitos del Género Aedes. Centrada sobre todo, en Ae.
albopictus, considerado una especie exdtica invasora en Espafia y que se encuentra establecido
en gran parte de la geografia espafiola y es vector potencial de virus como el del dengue, Zika,
Chikungunya vy fiebre amarilla; otras especies de Aedes, no presentes en nuestro pais (Ae.
Aegypti) o con menor potencial de transmision de enfermedades (Ae. Japonicus), se tratan de
forma mas abreviada.

42 https://lwww.sanidad.gob.es/areas/alertasEmergenciasSanitarias/preparacionRespuesta/Plan_Vectores.htm
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- Parte Il. Enfermedades transmitidas por mosquitos del Género Culex. Centrada en la principal
arbovirosis detectada en Espafia, la fiebre del Nilo occidental. Ademas, incluye al virus Usutu,
menos conocido, pero también presente en nuestro pais y que se considera importante tener en
cuenta debido a su potencial zoonético, para aumentar su conocimiento y disefiar medidas
especificas de control. Asi mismo, incluye algunas medidas de contingencia referidas al virus de
la fiebre del Valle del Rift, en caso de que se introdujera en Espafia, que complementan las
establecidas frente a la salud animal en el “Programa Estatal de Vigilancia frente a la fiebre del
Valle del Rift" desarrollado por el MAPA

- Parte Ill. Enfermedades transmitidas por garrapatas. Centrada en enfermedades consideradas
emergentes, cuya presencia ha sido detectada hace relativamente poco tiempo, por su distribucién
desigual, por su tendencia creciente y su gravedad como la fiebre hemorragica de Crimea- Congo;
otras, denominadas endémicas, son enfermedades conocidas en nuestro pais desde hace
muchas décadas y los casos humanos se detectan en practicamente toda la geografia (como la
fiebre exantémica mediterranea, la enfermedad de Lyme o la fiebre recurrente transmitida por
garrapatas); por Ultimo, incluye algunas enfermedades no presentes pero consideradas
potencialmente emergentes (como es el caso de la encefalitis transmitida por garrapatas)

- Posteriormente, se iran incorporando una cuarta parte dedicada a las enfermedades transmitidas
por flebotomos y una quinta dedicada al mosquito Anopheles.

Cada una de las partes contiene informacién sobre la epidemiologia e historia natural de las enfermedades
que se describen; caracteristicas de los vectores; la vigilancia de la salud humana, animal (en las que existe
un reservorio animal o implicaciones en la transmision al ser humano) y entomoldgica; las medidas de
prevencion (proteccién individual y seguridad en las donaciones de sustancias de origen humano, control
vectorial); los aspectos de coordinacion y comunicacién; y los elementos necesarios para hacer
evaluaciones de riesgo. Se definen varios escenarios de riesgo para que las autoridades y los gestores, en
funcién del nivel de riesgo de cada escenario, propongan para cada territorio los objetivos, actividades y
responsables de las actuaciones de salud publica que sirvan para organizar la preparacion y la respuesta.

5) EI RD 568/2024 por el que se crea la Red Estatal de Vigilancia en Salud Publica.

El real decreto tiene por objeto la creacion y regulacion de la Red Estatal de Vigilancia en Salud Publica
(en adelante, la Red), de conformidad con lo dispuesto en el articulo 13.3 de la Ley 33/2011, General de
Salud Publica, y la regulacién de las funciones y el procedimiento para la designacion de los Laboratorios
Nacionales de Referencia para la Red Estatal de Vigilancia en Salud Publica. Asimismo, mediante este real
decreto se crea y regula el Sistema de Alerta Precoz y Respuesta Rapida como uno de los sistemas que
forma parte de la Red.

Ambito de aplicacion y definiciones®. Este real decreto es de aplicacion al conjunto de las
administraciones publicas, entendiendo por tales, la Administracion General del Estado, las

43 Definiciones:

a. Actuaciones en salud publica: intervenciones destinadas a vigilar el estado y las necesidades de salud,
prevenir la enfermedad, asi como proteger, promover y recuperar la salud de las personas, tanto en el ambito
individual como en el colectivo, mediante acciones intersectoriales y transversales, tanto del sector sanitario
como de otros, que tienen como fin, la mejora de la salud y del bienestar de la poblacién y la reduccién de las
desigualdades en salud.

b. Determinantes de la salud: conjunto de factores personales, sociales, econémicos, y ambientales que
determinan la esperanza de vida saludable de los individuos y las poblaciones.

c. Determinantes sociales de la salud: condiciones sociales, culturales, politicas, econémicas y ambientales en
las que las personas nacen, crecen, viven, trabajan y envejecen, y su acceso al poder, a la toma de decisiones,
al dinero y recursos que dan origen a estas condiciones de la vida diaria.
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administraciones de las comunidades autonomas y ciudades de Ceuta y Melilla, las entidades que integran
la administracién local, asi como los organismos publicos y entidades de derecho publico vinculados o
dependientes de aquellas.

Asimismo, sera de aplicacion tanto a los centros, servicios y establecimientos sanitarios como a los y las
profesionales sanitarios del sector privado, y a las personas fisicas o juridicas que, en el ambito de sus
actividades, posean informacidn relevante para la salud de la poblacidn, en los términos previstos en la Ley
33/2011.

Red Estatal de Vigilancia en Salud Publica. La Red es el conjunto de estructuras, elementos y recursos
del Ministerio de Sanidad, y de las administraciones sanitarias de las comunidades autbnomas y ciudades
de Ceuta y Melilla, necesarios para articular y coordinar los sistemas de vigilancia en salud publica. La Red
tendra en cuenta asimismo la informacién procedente de otros sectores necesarios para la vigilancia en
salud publica tanto de la Administracién General del Estado como de las comunidades auténomas y
ciudades de Ceuta y Melilla.

La recogida, andlisis, interpretacion y difusién de la informacién procedente de los eventos objeto de
vigilancia, se estructura a través de los diferentes sistemas de vigilancia, que seran especificos para cada
grupo de eventos que comparten caracteristicas comunes y naturaleza similar.

La informacion se compartira entre ambito autondémico y el estatal, con independencia del uso, difusién e
intercambio de informacion que se realice dentro de cada ambito territorial.

El fin de la Red es coordinar los diferentes sistemas de vigilancia en salud publica, con objeto de
proporcionar informacion relevante, de calidad, oportuna, operativa, accesible e integral sobre los
problemas y condiciones de salud y bienestar de la poblacidn, sus factores de riesgo y sus determinantes,
interpretarla y generar el conocimiento y las evidencias necesarias para:

a. Asistir a las autoridades publicas, tanto sanitarias como no sanitarias, en el desarrollo de acciones
orientadas a proteger y promover la salud, prevenir la enfermedad, la discapacidad y otras
condiciones que afecten a la salud, adoptar las medidas necesarias para su control y mejorar la
calidad y cohesion del Sistema Nacional de Salud (en adelante, SNS).

b. Contribuir a que la ciudadania incremente su conocimiento sobre los determinantes sociales de
salud y la manera de actuar para modificarlos.

c. Fundamentar y apoyar el proceso de toma de decisiones y la elaboracion, implementacion y
evaluacion de politicas publicas, incluida la evaluaciéon de impacto en salud de las politicas en
cualquier ambito y la propuesta de medidas para su mejora.

d. Detectar precozmente las situaciones que puedan suponer una alerta 0 emergencia sanitaria,
evaluando el riesgo para la salud publica y la efectividad de la respuesta adoptada para su control.

e. Apoyar el desarrollo de planes genéricos y especificos de preparacion y respuesta frente a posibles
eventos de importancia en salud publica y de acciones de respuesta ante la aparicion de alertas y
emergencias en salud publica.

f.  Dar cumplimiento a los compromisos internacionales de vigilancia y de deteccion y preparacion ante
riesgos para la salud en su @mbito de competencia.

g. ldentificar lineas de trabajo, de innovacion en vigilancia y de investigacion prioritarias en salud
publica.

d. Emergencia de salud publica de importancia nacional: evento de cualquier naturaleza que esté afectando o
pueda afectar negativamente a la salud de la poblacién y que por su impacto o por su capacidad de
propagacion, requiera para su control de intervenciones rapidas y coordinadas a nivel nacional.

€. Sistema de Vigilancia: componente de la Red que estructura, organiza y desarrolla funcionalmente las
actividades de recogida y analisis de datos, la interpretacion de los resultados y la difusién de la informacion
especifica de grupos de eventos que comparten naturaleza y caracteristicas similares.
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Gobernanza de la Red. El Ministerio de Sanidad coordinara la Red a través del rgano de coordinacion de
la Red. Este drgano se coordinara con el érgano de coordinacién autonémico que se haya establecido a tal
efecto por cada comunidad auténoma y ciudad de Ceuta y Melilla.

Corresponde al Consejo Interterritorial del SNS, a través de la Comision de Salud Publica, asegurar la
cohesion y calidad en la gestion de la Red y de los sistemas de vigilancia en salud publica, de conformidad
con lo previsto en el articulo 13.2 de la Ley 33/2011, asi como la aprobacion de los manuales de
procedimientos y los protocolos de los sistemas de vigilancia, y acordar las medidas generales para
asegurar su correcto funcionamiento y el cumplimiento de sus fines.

Para garantizar la participacion y cooperacion de las distintas administraciones publicas con implicacién en
la vigilancia en salud publica, el Ministerio de Sanidad y las comunidades auténomas y ciudades de Ceuta
y Melilla estableceran los 6rganos de coordinacion intersectorial u otros mecanismos de coordinacion que
a tal efecto consideren necesarios.

Se crea el Comité de Gestion de la Red, como 6rgano colegiado de los previstos en el articulo 22.1 de la
Ley 40/2015, de 1 de octubre, dependiente del 6rgano de coordinacion de la Red, con el objetivo de impulsar
su gestiéon armonizada.

El 6rgano de coordinacion de la Red elaborara cada dos afios un informe de gestion de la Red que incluira
informacién sobre su funcionamiento. Este informe incorporara una valoracion sintética sobre la proteccion
de datos personales en el marco de las actividades de la Red.

De conformidad con lo previsto en el articulo 14.d) de la Ley 33/2011, de 4 de octubre, el desarrollo y
funcionamiento de la Red, sera objeto de evaluacion. Esta evaluacion sera independiente y periddica, sin
perjuicio de las competencias atribuidas al Ministerio de Sanidad y a las comunidades auténomas y
ciudades de Ceuta y Melilla. Dicha evaluacion se realizara con una periodicidad quinquenal y se elaborara
un informe de evaluacién con los resultados de la misma. Los términos de referencia de la evaluacion se
acordaran en el Comité de Gestion de la Red.

Sistemas de Vigilancia en Salud Publica. La Red Estatal de Vigilancia en Salud Publica estara integrada
por los siguientes sistemas de vigilancia en salud publica:
a. Sistemas de vigilancia de las enfermedades no transmisibles, que incluiran el Sistema de
Vigilancia de Cancer.
b. Sistema de Vigilancia de las Enfermedades Transmisibles, incluyendo las resistencias a los
antimicrobianos y las infecciones relacionadas con la asistencia sanitaria.
c. Sistema de Vigilancia en Salud Laboral.
d.  Sistema de Vigilancia en Salud Ambiental.
e. Sistema de Alerta Precoz y Respuesta Rapida.

Con objeto de una gestion homogénea del funcionamiento de los sistemas de vigilancia en toda la Red, en
cada uno de ellos existird una unidad central, dependiente del 6rgano de coordinacién del Ministerio de
Sanidad, que se coordinara con las unidades autondmicas designadas a tal efecto. La unidad central y las
unidades autonémicas dispondran de los y las profesionales y recursos necesarios en cada &mbito territorial
para poder realizar de manera eficiente la recogida, analisis, interpretacion y difusién de la informacién
obtenida por el sistema.

En cada sistema de vigilancia existira un Comité Técnico cuya funcién es la de articular los procedimientos
operativos necesarios para un funcionamiento homogéneo, integrado y eficaz del sistema en todo el
territorio. Incluira también entre sus funciones la propuesta de recomendaciones derivadas de los resultados
de la vigilancia de cada sistema, con el fin de apoyar en el control de los eventos de salud publica vigilados.
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Los sistemas de vigilancia contaran con los manuales de procedimientos necesarios para facilitar su gestion
que seran validados en el Comité de Gestidn de la Red. Los sistemas de vigilancia dispondran de protocolos
especificos de vigilancia para cada evento o grupos de eventos, que permitan su funcionamiento eficaz y
armonico y desarrollen la informacion a recoger para cada uno de ellos. La periodicidad de la revision de
estos protocolos se especificara en cada uno de los sistemas.

Sistema de alerta precoz y respuesta rapida. De conformidad con lo previsto en el articulo 13.3 de la Ley
33/2011, de 4 de octubre, tiene como fin principal garantizar una deteccion precoz y una respuesta répida,
oportuna y coordinada ante amenazas que supongan o puedan suponer un riesgo para la salud de la
poblacion a nivel nacional o internacional, siendo los siguientes, fines especificos del Sistema:

a. ldentificar y verificar las sefales de riesgo y facilitar el intercambio rapido de informacién, a los
niveles y actores pertinentes, de aquellas amenazas que puedan tener un impacto en términos
de morbi-mortalidad en la salud de la poblacion y/o tengan capacidad de extension en el territorio
nacional o a nivel internacional y/o puedan requerir de actuaciones coordinadas para su control.

b. Evaluar el riesgo para la salud publica de dichas amenazas en coordinacion con las unidades y
las personas expertas que corresponda segun la naturaleza del evento y dependiendo de la
situacion proponer la declaracién de una Emergencia de salud publica de importancia nacional.

c. Proponer las medidas necesarias para prevenir, controlar y/o mitigar el efecto de dichas
amenazas para establecer una respuesta rapida, oportuna y coordinada, adaptada a la situacién
detectada.

d. Desarrollar el marco estratégico de la preparacion y la respuesta ante amenazas para la salud
publica que establezca las capacidades y mecanismos de coordinacion y las acciones de los
diferentes niveles, incluyendo a la comunidad y administraciones implicadas en la respuesta.

e. Establecer y mantener los canales necesarios para la difusion de la informacion a la ciudadania
sobre la situacion y los riesgos generados por los eventos detectados, asi como de las
recomendaciones y acciones para su prevencién y control.

Se consideran amenazas que pueden suponer un riesgo para la salud publica y constituir una alerta,
independientemente de su mecanismo de transmision y de si son 0 no intencionadas, las incluidas en las
siguientes categorias:

a. Amenazas de origen bioldgico, incluyendo enfermedades transmisibles, aspectos relacionados
con resistencias antimicrobianas, biotoxinas, alimentos y otros agentes biologicos no
relacionados con enfermedades transmisibles.

Amenazas de origen quimico.

Amenazas de origen ambiental, incluyendo aquellas relacionadas con el cambio climatico.
Amenazas de origen nuclear y radiolégico.

Amenazas de origen desconocido.

®ooo

Red de Laboratorios Nacionales:

a) ElI RD contempla también el proceso de designacion y las funciones de los Laboratorios
Nacionales para la red.

b) Los laboratorios deben garantizar el cumplimiento, en su area especifica, de los requerimientos
establecidos para cada sistema de vigilancia y especificamente en sus protocolos, trabajando de
forma coordinada con la unidad central y con las unidades autonémicas del sistema de vigilancia
correspondiente.

c) Establece el procedimiento de designacion y las funciones de los LNR

d) Se crea el Registro Estatal de LNR para la Red Estatal con la finalidad de recopilar y ordenar la
informacién sobre los laboratorios designados como LNR

Sistema de Informacion de Vacunaciones e Inmunizaciones:
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a) Se crea el Sistema de Informacion de Vacunaciones e Inmunizaciones dependiente del MS

b) Finalidad de recoger la informacién de las vacunaciones e inmunizaciones de todas las personas
que residen en Espafia, cuyo funcionamiento se desarrollara reglamentariamente.

c) Las administraciones sanitarias de las CCAA y ciudades de Ceuta y Melilla, asi como el MS y el
M. de Defensa, estaran obligados en el ambito de sus competencias a proporcionar la informacién
contenida en dicho sistema.

|AMBITO AUTONOMICO

Deben resefarse:

- en el marco legislativo, el Decreto 222/1996, mediante el cual se regula la Vigilancia Epidemiolégica
en Aragoén en su actual formulacion, el Anexo |, recoge el catalogo de EDOs. En este aspecto, debe
hacerse notar que dicho catalogo de enfermedades se ha adaptado a las modificaciones introducidas
por la Orden SSI/445/15 anteriormente sefialada. En cualquier caso, la declaracion obligatoria, se
referira a los casos nuevos de las enfermedades aparecidos en la semana epidemioldgica en curso y
diagnosticados bajo sospecha, siendo su declaracién realizada por los médicos en ejercicio tanto del
sector publico como privado.

- Son funciones de la Red de Vigilancia Epidemioldgica de Aragon (REVEA):
o Laidentificacidn de los problemas de salud en términos de epidemia, endemia y riesgo
o Participacion en el control individual y colectivo de los problemas de salud
o La realizacion del analisis epidemioldgico, dirigido a identificar cambios en las tendencias y
otras investigaciones
o Ladifusion de la informacion

De la misma forma que se ha visto a nivel nacional, la Red de Vigilancia Epidemiolégica de Aragén esta
constituida por:
- El Sistema Basico de Vigilancia, integrado por la notificacion obligatoria de enfermedades, la
notificacion de situaciones epidémicas y brotes y la informacidén microbioldgica.
- Los Sistemas Especificos de Vigilancia Epidemiol6gica, basados en registros de casos, encuestas
de seroprevalencia, sistemas centinela y otros.

En concreto, la declaracion obligatoria, incorpora:

e Un total de 9 enfermedades de transmision hidrica/alimentaria de declaracion obligatoria , referida a
los casos nuevos de estas enfermedades aparecidos en la semana en curso y diagnosticados bajo
sospecha, correspondiendo realizarla a los médicos en ejercicio, tanto del sector publico como
privado.

e Los brotes o situaciones epidémicas

En lo que concierne a la modalidad de declaracion, se establecen 3 tipos:

o Enfermedades de declaracion numérica. Todas las que son objeto de natificacién

o Enfermedades que, ademas, deben declararse individualizada: entre las que se incluyen
Brucelosis, Carbunco, Fiebre Exantémica Mediterranea, Fiebre Recurrente Por Garrapatas,
Hepatitis Virica A, Hidatidosis, Leishmaniosis, Tétanos, Toxiinfeccion Alimentaria, Tuberculosis

o Enfermedades de declaracion urgente (p.e.: las EETS, fiebres hemorrégicas virales, tularemia y
gripe con potencial pandémico, y por ultimo las que disponen de un sistema habitual de
declaracion. Encontrandose dentro de este Gltimo grupo Botulismo, Fiebre Recurrente Por
Piojos, Rabia, Peste, Triquinosi) y los brotes epidémicos sea cual sea su etiologia, dentro de las
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primeras 24 horas desde el diagnostico de sospecha, al Servicio Provincial de Sanidad
correspondiente**
y teniendo en cuenta que la declaracion individualizada no excluye la numérica y la declaracion urgente no
excluye la individualizada ni la numérica.

En todo caso teniendo presente que:

e la declaracién individualizada no excluye la numérica, asi como que la declaracién urgente no
excluye la individualizada ni la numérica.

e L adeclaracion urgente se realizara por teléfono, fax o personalmente, dentro de las primeras 24
horas desde el diagndstico de sospecha, al Servicio Provincial de Sanidad, correspondiente.

e la notificacidn obligatoria se realiza a la Seccién de Vigilancia Epidemioldgica de la Subdireccién
de Salud Publica de la provincia correspondiente, siguiendo para ello las pautas establecidas en
los Protocolos de Notificacion y Control de la REVEA (Red de Vigilancia Epidemioldgica de
Aragon), que recogen el procedimiento de la declaracion, las diferentes encuestas
epidemioldgicas a realizar en cada una de las EDOs y los modelos de impresos especificos para
cada caso.

En todos los casos descritos la declaracion se realizara al Servicio Provincial correspondiente. Los Servicios
Provinciales comunicaran de forma urgente a la Direccién General de Salud Publica aquellos brotes y
situaciones epidémicas que por su gravedad, magnitud o distribucién geografica sea necesario su
conocimiento, para la adopcién de medidas que superen el &mbito provincial.

Los Servicios Provinciales de Sanidad agregaran los datos de las enfermedades de declaracién numérica
correspondientes a las areas de salud de su provincia y una vez completada la informacién semanal, la
remitiran a la Direccién General de Salud Publica en un plazo maximo de 12 dias desde la finalizacion de
la semana epidemioldgica correspondiente. En el caso de las enfermedades de declaracion individualizada
enviaran la informacion correspondiente, con la periodicidad que se determine, a la Direccion General de
Salud Publica.

Corresponde a la Direccion General de Salud Publica suministrar la informacion y los datos necesarios al
Ministerio de Sanidad, concernientes a la declaracién de enfermedades obligatorias, situaciones
epidémicas y brotes y datos microbiologicos.

Para facilitar la notificacion electrénica de las denominadas enfermedades de declaracion obligatoria,
se ha desarrollado en Aragdn la aplicacién InfoEDO. Este nuevo sistema, puesto en marcha desde
marzo del 2022, es el primer sistema de notificacion electronica de enfermedades transmisibles (InfoEDO)
en Aragon. Ello ha supuesto que los profesionales puedan notificar las EDOs en los formularios de Historia
Clinica Electrénica (HCE) o a través de OMI en Atencidn Primaria o de PCH en Urgencias, sustituyendo a
la notificacion en papel que se remitia por fax o correo electrénico. La implementacidn culminé finalmente,
con la puesta en marcha, el 1 de enero de 2023, de la notificacion electronica para los centros sanitarios
privados de Aragdn, a través de una aplicacidn externa conectada con InfoEDO. La principal ventaja de la
automatizacién ha sido la inmediata disponibilidad de informacion para analisis y su envio sistematico.

La notificacion se realiza a través de la Historia Clinica Electronica (HCE), donde se alojan los formularios
(encuestas) de cada EDO. Atencion Primaria y las Urgencias Hospitalarias también pueden notificar a
través de OMI-AP y PCH respectivamente.

La deteccidn y notificacion de las enfermedades transmisibles es prioritaria, ya que ponen en riesgo no solo
la salud de las personas afectadas, sino también la de otras personas que estén en contacto con las
primeras. Esto implica que ademas del tratamiento individual, hay que investigar el origen de las

44 https://lwww.aragon.es/-lenfermedades-de-declaracion-obligatoria-edo-y-otros-procesos
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enfermedades y poner en marcha medidas de prevencion y control para evitar la aparicién de nuevos casos.
De ahi la importancia de su pronta notificacion. Con el nuevo sistema informatizado se quiere facilitar en
definitiva el manejo de estas enfermedades. La puesta en marcha de la aplicacion InfoEDO ha facilitado la
notificacion electrénica y seguimiento de las EDO, cuya pronta deteccion es fundamental para poner en
marcha medidas de prevencion y control.

Durante 2024, se realizaron por este medio un total de 3.537 declaraciones (un 14,4% mas que en 2023),
excluyendo gripe, herpes zoster y varicela, que se vigilan a través de otros sistema. El principal origen de
las declaraciones fue el &mbito hospitalario (47,4%), seguido de Atencion Primaria (30,1%) y las secciones
de Vigilancia Epidemiolégica (20,6%). La media de notificaciones por semana ha sido de 68.

La mayoria de las declaraciones tuvieron un origen alimentario (47,7%), siendo principalmente producidas
por Campylobacter (61,9%) y Salmonella (23,2%). Fuera del ambito alimentario, le siguieron las
enfermedades prevenibles por vacunacion (21,69%), siendo las principales tosferina (49,0%), enfermedad
neumocacica invasora (17,7%), hepatitis B (17,5%) y parotiditis (10,4%), seguidas de las infecciones de
transmision sexual (17,5%) producidas por Neisseria gonorrhoeae (31,6%) y Treponema pallidum (28,4%).

Distribucion de EDO por meses a lo largo del 2024

EDOs 2024 por meses
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Dicha legislacién autondmica esta pendiente de una reforma en profundidad a nivel nacional. Tras la
publicacion de RD 568/2024 por el que se crea la Red Estatal de Vigilancia en Salud Publica y el desarrollo
normativo estatal de los distintos Sistemas de Vigilancia, se abordara en Aragén la publicacién de una
nueva norma que regule la vigilancia. Por tanto, es preciso que mientras se actualiza la legislacién que
regula entre otras funciones de vigilancia la notificacién de EDO, el nuevo sistema InfoEDO sea la
plataforma a través de la cual los profesionales sanitarios declaren estas enfermedades, sustituyendo la
declaracion de encuestas epidemioldgicas en papel establecida actualmente (incluida la declaracién
numérica).

En el &mbito del sector de las comidas preparadas en la CA de Aragdn, el Decreto 131/2006 por el que se
aprob6 el Reglamento sobre condiciones sanitarias en los establecimientos y actividades de comidas
Preparadas, actualmente derogado por el Decreto 8/20244, establecia una serie de medidas que debian
adoptarse por los establecimientos de comidas preparadas para salvaguardar la salud de los ciudadanos y
mas concretamente, para facilitar el estudio de los brotes de enfermedades transmitidas por alimentos, con
el fin de prevenir su aparicion.

En este sentido y ante la derogacion normativa, es necesario tener en cuenta las responsabilidades y
obligaciones de cualquier operador de la cadena alimentaria que lleva a cabo sus actividades en las fases

45 Decreto 8/2024, por el que se regula el Registro Sanitario de Establecimientos Alimentarios de Aragén y se
establece el procedimiento de inscripcion y autorizacion de los establecimientos alimentarios (ver TEMA 25)
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posteriores a la produccién primaria y que se recogen en la normativa comunitaria, nacional y autondmica
en materia de higiene, seguridad alimentaria, salud y salud publica*.

Ademés de ello, no se puede olvidar lo sefialado en el Decreto 222/1996 (anteriormente sefialado) en
relacidn con la notificacion de situaciones epidémicas y/o bores. Asi, en el caso de que un brote epidémico
se haya producido en alguna institucion escolar, laboral o de otro tipo, o bien en establecimientos o
empresas de hosteleria y similares, los operadores (directores de las instituciones o responsables de las
empresas) estaran obligados a notificar con caracter urgente la sospecha del brote a las unidades de salud
publica correspondientes (en este caso a los Servicios Provinciales de Sanidad), asi como a colaborar en
las medidas de investigacion y control del brote.

Finalmente sefialar el marco operativo, la existencia (dentro del actual Servicio de Seguridad Alimentaria,
Salud Ambiental y Coordinacion, de la DG de Salud Publica) de la SECCION DE ZOONOSIS, cuya actividad
se consagra a la vigilancia y control de éstas.

En el &mbito de las enfermedades transmitidas por vectores, la Comunidad Auténoma de Aragon, lleva
varios afos trabajando en campo de la vigilancia entomolégica. La importancia y repercusiones que sobre
la salud publica tienen las enfermedades vectores, unido al abordaje “One Health”, han hecho posible la
suscripcion y posterior publicacion en noviembre de 2024 (mediante la Orden PEJ/1345/2024) del
Convenio* de colaboracién entre el Gobierno de Aragén y la Universidad de Zaragoza para la
implantacion y desarrollo del Plan de Vigilancia y Respuesta de las Enfermedades Transmitidas por
Vectores en la Comunidad Auténoma de Aragon.

En abril de 2023, como se ha visto anteriormente se aprob6 el Plan Nacional de Prevencién, Vigilancia y
Control de Enfermedades Transmitidas por Vectores. Las enfermedades transmitidas por vectores, como
la leishmaniosis, el dengue, el paludismo, la fiebre del Nilo occidental y la fiebre hemorragica de Crimea-
Congo, constituyen el grupo de patologias que mas esta creciendo en el mundo. Mosquitos, garrapatas y
fleb6tomos, actian como vectores de transmision de estas enfermedades y estan presentes y extendidos
en gran parte de la geografia de Espafia. Por eso, se hace necesario vigilar su presencia en Aragon, asi
como las patologias que transmiten. Los principales factores que contribuyen a la expansion de estas
enfermedades son el aumento de viajes y del comercio internacional, el cambio climatico, con incremento
de las temperaturas, la variacién de la pluviosidad y los cambios sociodemograficos y ambientales.

El enfoque de “One Health” o0 “Una Sola Salud” aplicado a las enfermedades transmitidas por vectores
hace que deban estar implicados todos los sectores en relacion con la salud (humana y animal) y el medio
ambiente y abarcar cuestiones como la vigilancia de las enfermedades transmitidas por estos vectores
tanto en personas como en animales domésticos y silvestres, la vigilancia entomoldgica para la deteccion
y cuantificacion de los vectores, asi como la presencia de patdgenos en los mismos, y la integracion de
estos datos con las predicciones climatologicas, usos del suelo, funcionamiento de los ecosistemas,
procesos de urbanizacion, etc. El conocimiento de estos elementos debe posibilitar la realizacion de mapas
de riesgo, que permitan adoptar medidas en cada escenario, proporcionadas y respetuosas con el medio
ambiente y con la salud humana.

46 Asi, por ejemplo, la Ley 5/2014 de Salud Publica de Aragon, junto con el deber de la tutela de la salud publica por
parte de los operadores econdmicos, en el art.11 (Deber de comunicacion) recoge que las personas que conozcan
hechos, datos o circunstancias que pudieran constituir un riesgo o peligro grave para la salud de la poblacion, los
pondran en conocimiento de las autoridades sanitarias. A su vez el art. 84 (Actuacion ante un riesgo de salud publica),
junto a otras responsabilidades, obliga a los operadores econdémicos a notificar de forma inmediata ante las
Autoridades Sanitarias, la existencia de un riesgo para la salud publica (o bien su conocimiento basado en indicios
suficientes de su existencia).

47 El convenio, ademas de la redaccion del Plan, incluye la realizacién de actividades de investigacion y de control
(mapas de riesgo, presencia de agentes patégenos en vectores, sistemas de tratamiento sostenible, adopcién de
medidas antes una alerta que incluiran posibles inspecciones y tratamientos, formacion de profesionales, efc.).
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En 2016, se puso en marcha en la Comunidad Auténoma de Aragén el Plan de Vigilancia entomoldgica del
mosquito Aedes albopictus, en colaboracion con la unidad de Parasitologia y Enfermedades Parasitarias
del Departamento de Patologia Animal de la Facultad de Veterinaria de la Universidad de Zaragoza, donde
ejercen su actividad investigadores de reconocido prestigio en relacion con las enfermedades transmitidas
por vectores que han participado en la redaccion del Plan Nacional. El resultado ha sido la constatacion de
la presencia y progresiva expansion de este mosquito invasor en Aragon.

Por otro lado, las iniciativas de ciencia ciudadana, que permiten la participacion de cualquier persona en la
vigilancia y el control de los vectores con el respaldo de expertos para validar la informacion, tiene que ser
otro de los elementos relevantes en este Plan, con la participacion de los investigadores de la Universidad
de Zaragoza y otros organismos de investigacion de la Comunidad Autonoma, junto con técnicos del
Gobierno de Aragon, Diputaciones provinciales, Comarcas y Ayuntamientos, que incluird campafias de
divulgacion adaptadas a distintos sectores de la poblacion.

A su vez, se dispone de una consolidada Red Autonémica de Vigilancia Epidemiolégica que centraliza la
informaciéon de las Enfermedades de Declaracion Obligatoria (EDOs) y que, ante una situacién de alerta,
se dispone de un sistema coordinado y bien comunicado con todos los sectores implicados a nivel
autonoémico, provincial, comarcal y local. Ademas, existen numerosas instituciones decentes, cientificas
y proyectos de investigacién que apoyan las actuaciones de interés para la salud publica.

Por tanto, es necesario continuar investigando la presencia de vectores y la realizaciéon de mapas de riesgo
de introduccion y establecimiento de enfermedades vectoriales en Aragon, que permitan adoptar las
medidas mas oportunas, seguras y sostenibles medioambientalmente para la prevencion de las
enfermedades transmitidas por vectores.

Los objetivos del Convenio son los siguientes:

1. La elaboracion de un Plan Autonémico de Prevencion, Vigilancia y Control de las
Enfermedades Transmitidas por Vectores, con la finalidad de disminuir el riesgo y reducir al
minimo el impacto global de estas enfermedades emergentes desde la perspectiva de "Una Sola
Salud". Este Plan deberé integrar todos los esfuerzos realizados durante los ultimos afios por las
instituciones y profesionales e impulsar las actuaciones necesarias para una mayor integracion
que garantice una respuesta coordinada frente al riesgo para la salud publica que suponen estas
enfermedades. En el marco del disefio del Plan se contemplan, a su vez, las siguientes
actuaciones:

o Disefiar los sistemas de prevencion, vigilancia y control de las enfermedades transmitidas
por vectores, considerando todos los sectores e instituciones que pueden estar
involucrados para articular la respuesta de forma coordinada a todos los niveles,
reforzando los mecanismos de coordinacién y comunicacién entre los agentes y
administraciones implicadas, asi como dentro de las propias administraciones y dando
soporte normativo a las competencias y responsabilidades de las diferentes
administraciones implicadas.

o Reforzar los sistemas de vigilancia de la salud humana y sanidad animal, para garantizar
la deteccién precoz de las enfermedades transmitidas por vectores, especialmente
aquellas de caracter zoonotico.

o Configurar un sistema de respuesta frente a enfermedades vectoriales que esté bien
comunicado con todos los sectores implicados a nivel autondmico, provincial, comarcal
y local y con las instituciones docentes y cientificas que apoyan las actuaciones, y que
se integre en la Red Autondmica de Vigilancia Epidemioldgica, que seré la encargada
de centralizar la informacién de las EDOs.

o Elaborar andlisis de riesgo de las enfermedades vectoriales que ayuden a tomar
decisiones para su prevencién y control, tomando en consideracion los parametros
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epidemiologicos, entomoldgicos, geograficos y medioambientales para la mejor
aplicacion de las medidas disponibles.

o (Garantizar la capacidad diagnostica de las enfermedades transmitidas por vectores que
permita identificar los patdgenos incluidos en el Plan, asi como otras arbovirosis
emergentes.

o Adaptar la comunicacion de resultados de la informacién generada por los sistemas de
vigilancia epidemioldgica humana y animal y de la vigilancia entomoldgica, integrandose
en un sistema comun para facilitar la prevencién, la deteccion precoz y el control de las
enfermedades vectoriales.

o Elaboracion de planes de control vectoriales eficientes, adaptados a las circunstancias
locales, que sean viables y sostenibles.

e Velar por que los Ayuntamientos, Comarcas, Diputaciones y otros Entes Locales,
desarrollen planes complementarios de prevencién, vigilancia y control, asesorando su
disefio y realizando el seguimiento de los mismos.

o Elaborar un cronograma de implantacion del Plan para los préximos 3 afios (2025-2027),
desde la aprobacion del Plan.

2. La identificacion preliminar de zonas y periodos de mayor riesgo de transmision de
enfermedades vectoriales, basandose en la informacidon entomoldgica y sanitaria previa y
parametros climaticos que permitan seleccionar al menos una zona de riesgo para cada una de
las enfermedades (leishmaniosis, fiebre del Nilo occidental, paludismo, dengue y enfermedad
hemorragica Crimea-Congo)

3. Implementar planes piloto de vigilancia entomolégica en las zonas seleccionadas, con el fin
de recabar informacion sobre la viabilidad técnica de las propuestas, coste econdmico, protocolos
de colaboracion con entidades locales, requerimientos normativos necesarios, etc*.

4. Presta asesoramiento técnico en respuesta a alertas sanitarias relacionadas con
enfermedades vectoriales con impacto en salud humana y animal. La Universidad apoyara las
actuaciones llevadas a cabo por las AAPP con el fin de garantizar la implantacién de medidas de
control eficientes de las poblaciones de vectores implicados y asi minimizar la transmision
autoctona.

5. Realizar campaifias de formacion sobre enfermedades vectoriales, destinadas tanta
profesionales sanitarios como a personal técnico de servicios de proteccion de la naturaleza,
centros educativos, asociaciones ciudadanas..., con el fin de conocer la importancia creciente de
estas enfermedades y concienciar a la poblacion de la necesidad de colaboracién activa en los
planes de control.

El Plan Autondmico de Prevencion, Vigilancia y Control de Enfermedades Transmitidas por vectores, tendra
el siguiente contenido:

e Una parte comun en la que se describiran los objetivos generales y especificos, los aspectos de
coordinacion a diferentes niveles.

¢ Una parte especifica en la que se recogeran las diferentes actuaciones asociadas a las distintas
enfermedades transmitidas por vectores:

48 Medida que comenzo a aplicarse en verano de 2024 en Zaragoza, Utebo, Binéfar, Alcafiiz y Orihuela del Tremedal.
En relacién con la vigilancia de garrapatas, desde la Facultad de Veterinaria de Zaragoza, se siguen identificado las
garrapatas que llegan de Orihuela del Tremedal. Hasta la fecha se han identificado cuatro especies de garrapatas:
Dermacentor reticulatus, D. marginatum, Ixodes ricinus,Haemaphysalis punctata e Hyalomma marginatum.
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o La primera parte se dedicara a las enfermedades transmitidas por mosquitos del G°
Aedes, debido a que ya desde el 2016 se vienen realizando actividades de vigilancia
entomoldgica en Aragdn del mosquito Ae. albopictus, por lo que se conoce que se
encuentra establecido en gran parte de la geografia espafiola y en algunas zonas de la
Comunidad Auténoma y es vector potencial de arbovirus causantes de enfermedades
como el del dengue, Zika, chikungunya y fiebre amarilla.

o Una segunda parte, se centraria en las enfermedades transmitidas por mosquitos del G°
Culex.

o Latercera parte, se correspondera a las enfermedades transmitidas por garrapatas

o La cuarta parte, describira las enfermedades transmitidas por otros dipteros de interés
como simulidos (mosca negra), flebdtomos y Anopheles y otros artrépodos de interés
sanitario como los chinches

SEIPA. Plan de Secuenciacion Epidemioldgica Integrada de Patégenos de Aragon*

Como se ha visto anteriormente, el R. Ejecucion (UE) 2025/1079 relativo a la recogida y transmision de
datos analiticos moleculares en el marco de las investigaciones epidemiolégicas de brotes de
enfermedades transmitidas por alimentos, obligar a los EEMM en el marco de la investigacion de brotes, a
la recogida aislados de las bacterias provenientes de alimentos, animales, piensos y del entorno asociado,
asi como a la secuenciacién del genoma completo de estas cepas en laboratorios oficiales acreditados y
transmitir los resultados de la secuenciacion a la Autoridad Europea de Seguridad Alimentaria (EFSA)

En noviembre de 2024 se firm6 el Convenio de Colaboracién entre el Departamento de Sanidad, el
Departamento de Agricultura, Ganaderia y Alimentacion, la Universidad de Zaragoza y el Instituto Aragonés
de Ciencias de la Salud, para el desarrollo del Plan de Secuenciacion Epidemiologica Integrada de
Patégenos de Aragén (en adelante SEIPA). La secuenciacion completa del genoma (WGS) de los
patogenos detectados es una excelente técnica para sustituir los ensayos fenotipicos convencionales en
microbiologia. La pandemia generalizd su empleo de forma rutinaria, facilitando el acceso a los medios
técnicos necesarios y haciendo que su utilizacion tuviera unos costes mas ajustados.

La perspectiva “Una sola salud" se ha plasmado en varios planes de accién europeos, como son el
establecido para luchar frente a la resistencia a los antimicrobianos o el sistema de informacién
interoperativo entre la Autoridad Europea de Seguridad Alimentaria (EFSA) y el Centro Europeo de
Prevencion y Control de Enfermedades (ECDC) para la investigacién epidemiolégica de brotes
multinacionales de transmisién alimentaria o la deteccion de amenazas emergentes; hacen de la
secuenciacion completa del genoma una herramienta imprescindible y fundamental.

Asimismo, su utilizacion establece e impulsa cauces de comunicacion y coordinacion entre los distintos
intervinientes en los ambitos de la investigacion, la vigilancia epidemiol6gica, la seguridad alimentaria, la
sanidad ambiental, la sanidad animal y la atencion sanitaria. Con ello se contribuira a una mejor prevencion
de los riesgos alimentarios, ambientales y zoonéticos identificados, también de las amenazas emergentes
y, por supuesto, a mejores y mas rapidos tratamientos para las enfermedades atendidas desde el sistema
asistencial, en particular con la secuenciacién de los genes de resistencia a los antimicrobianos.

49 A través de la ORDEN PEJ/1729/2024, publicada en enero de 2025, se dispuso la publicacién del Convenio de
colaboracién entre el Departamento de Sanidad, el Departamento de Agricultura, Ganaderia y Alimentacion, la
Universidad de Zaragoza y el Instituto Aragonés de Ciencias de la Salud, para el desarrollo del Plan de Secuenciacion
Epidemiolégica Integrada de Patogenos de Aragon (SEIPA). EI Convenio tendrd una vigencia de cuatro afios de
duracién prorrogables por otros cuatro, salvo denuncia expresa. Para una mejor consecucion del objeto del convenio,
las partes, de mutuo acuerdo, podran modificarlo mediante la formalizacién de una adenda, previa autorizacion del
Gobierno de Aragon.
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Teniendo en cuenta tanto los antecedentes como las competencias, la oportunidad de llevarlo a cabo y
dada la coincidencia sustancial de los intereses de las partes en colaborar para llevar a cabo estos estudios
especificos, a través de la firma del Convenio, se pone en marcha el Plan de Secuenciacion Epidemioldgica
Integrada de Patdgenos de Aragon (SEIPA), comenzando su funcionamiento en 2024.

La necesidad de colaboracion entre los diferentes ambitos de la Administracion de la Comunidad Auténoma
para impulsar las acciones requeridas por el citado Plan aconsejan el establecimiento de un instrumento
formal de colaboracion, al amparo de lo establecido en la Ley 5/2021 de Organizacién y Régimen Juridico
del Sector Publico Autondmico de Aragdn y en la Ley 40/2015 de Régimen Juridico del Sector Publico.

El objeto del Convenio es establecer, profundizar e impulsar los cauces de informacién y coordinacion entre
los profesionales que trabajan en investigacion, vigilancia epidemiolégica, seguridad alimentaria, sanidad
ambiental, sanidad animal y atencidn sanitaria, constituyendo un sistema de informacién que integre toda
la informacién posible y que facilite y aporte valor al trabajo de todos los intervinientes. En concreto, los
objetivos perseguidos son:
- Contribuir a la investigacién epidemiologica de los brotes de transmisién alimentaria, hidrica o
ambiental
- Permitir la utilizacién de la informacién obtenida en diferentes programas de investigacion que se
consideren de interés
- Integrar las secuencias de interés para los distintos centros participantes, mediante el uso de un
sistema de informacién visual interoperable
- Contribuir a detectar amenazas emergentes para la salud
- Permitir actuaciones concretas a través de los datos obtenidos en los ambitos de la investigacion,
vigilancia epidemioldgica, seguridad alimentaria, sanidad ambiental, sanidad animal o la atencién
sanitaria
- Contribuir a la programacion basada en el riesgo en los distintos programas de control oficial de salud
publica y de la sanidad animal que incluyen tomas de muestras
- Coordinarse con todos los planes de vigilancia frente a las resistencias antimicrobianas realizados en
Aragdn. Dentro de la red LabRa en la que participan los 8 hospitales de Aragdn, los hospitales
universitarios Miguel Servet y Lozano Blesa realizan secuenciacion de patogenos, desarrollando
actividades de vigilancia, prevencién y control de la resistencia a los antimicrobianos en Aragon. No
obstante, dichos laboratorios podran enviar muestras para su secuenciacion por parte del IACS en
determinadas circunstancias, como brotes o posibles brotes epidémicos, investigacion urgente,
necesidad de cotejar datos existentes o motivo de interés que lo requiera. En definitiva, complementar
y potenciar esta red
- Coordinarse con las actuaciones para la vigilancia de tuberculosis llevadas a cabo en Aragén por el
Grupo de Genética de Micobacterias (GGM) y Salud Publica
- Participar, a través de AESAN y siguiendo sus indicaciones, en la base de datos "EFSA One Health
WGS System”, que interoperaréa con el "ECDC Molecular Typing System”, compartiendo la informacion
sobre todos estos patdgenos y sus vinculos y remitiendo a los participantes los clisteres que permitan
llevar a cabo medidas de control
- Intercambiar informacion con la obtenida por el programa de vigilancia de patégenos en las aguas
residuales (VATAR) que llegan a las estaciones depuradoras de la Comunidad Auténoma sefialadas
en el programa. Sobre este particular existe un proyecto normativo por el que se establece el sistema
de informacion llamado Herramienta Epidemiologica Ambiental Basada en el Control de las Aguas
Residuales (HEBAR).

Las cepas a secuenciar corresponderan a muestras humanas, de alimentos, aguas, superficies, animales,
piensos, medio ambiente y cualquier otra matriz relacionada con los mismos que se considere con valor
para la investigacion epidemioldgica bajo la perspectiva "Una sola salud". Los patdgenos que se abordaran
inicialmente, sin constituir una lista cerrada y pudiendo incrementarse o disminuir algunos de ellos en
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funcion de la informacion de que se vaya disponiendo y con el acuerdo de todos los participantes, seran
los siguientes:

Salmonella enterica

Listeria monocytogenes

Escherichia coli, incluidos los productores de toxina Shiga

Legionella pneumophila

Campylobacter termotolerantes (Campylobacter jejuni'y Campylobacter coli)

Enterococcus faecium

Enterococcus faecalis

Pseudomonas aeruginosa

Staphylococcus aureus coagulasa (+), incluidos los resistentes a la meticilina (SARM)

SARM productores de bacteriemias

Brucella melitensis

Brucella abortus

Complejo Mycobacterium tuberculosis

Klebsiella pneumoniae productora de carbapenemasa y otras enterobacterias productoras de
carbapenemasas

Acinetobacter baumannii productores de carbapenemasas

Clostridioides difficile

Otras bacterias invasivas 0 con mecanismos de resistencia emergentes

Candida auris

Virus: SARS-CoV-2, influenzavirus Ay B, influenzavirus A (H1N1), virus respiratorio sincitial Ay B

Los compromisos adquiridos par cada una de las partes para la gestion de las cepas son los siguientes:

El Instituto Aragonés de Ciencias de la Salud (IACS), mas concretamente en el Laboratorio Satélite
de Apoyo y Refuerzo al Diagnéstico del Sistema de Salud de Aragén (LaSARD), situado en los
laboratorios del Centro de Investigacion Biomédica de Aragon (CIBA), llevara a cabo la
secuenciacion de las cepas aportadas por los intervinientes y proveera el sistema de informacién
que la Comision de Coordinacion y Seguimiento diserie.

El Departamento de Sanidad, por medio de la Direccién General de Salud Publica y esta, a su vez,
por medio del Laboratorio de Salud Publica de Aragdn, enviara cepas alimentarias y ambientales
procedentes de sus programas de Control Oficial y también de las de autocontrol que realiza, por
ejemplo, en los hospitales. La decision sobre el tipo y nimero de cepas se tomara en la comision
de coordinacién y seguimiento a propuesta de los miembros representantes de salud publica. La
informacién sobre las mismas sera volcada en el sistema comUn y compartida con el resto de
intervinientes en este convenio.

El Departamento de Sanidad, por medio del Servicio Aragonés de Salud, y este a su vez, por
medio de los Laboratorios de Microbiologia Clinica de sus hospitales Clinico Universitario Lozano-
Blesa (HCULB) y Universitario Miguel Servet (HUMS), aunque realicen la secuenciacion de las
muestras clinicas de sus respectivos hospitales, podran enviar cepas clinicas cuando lo
consideren oportuno. La decisién sobre el tipo y nimero de cepas se tomara en la comisién de
coordinacion y seguimiento a propuesta de los miembros representantes de ambos hospitales y
los coordinadores de la estrategia frente a las resistencias antimicrobianas. Igualmente, ambos
laboratorios podran participar en el sistema realizando consultas de la informacidn obrante en la
base de datos citada en este convenio y, en su caso, dando respuesta a las consultas que otros
intervinientes les puedan formular compartiendo las secuencias.

El Departamento de Agricultura, Ganaderia y Alimentacion, por medio de su Direccidn General de
Calidad y Seguridad Alimentaria y més concretamente del Laboratorio Agroambiental, enviara
cepas de los animales y su entorno ambiental. La decisién sobre el tipo y nimero de cepas se
tomaré en la comisién de coordinacién y seguimiento a propuesta de los miembros representantes
de ese Departamento. La informacion sobre las mismas sera volcada en el sistema comun y
compartida con el resto de intervinientes en este convenio.
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e La Universidad de Zaragoza, y concretamente el Grupo de Genética de Micobacterias (GGM),
participara en el sistema de informacién comun pudiendo intercambiar los datos, consultarlos e
integrarlos en su propia base de datos.

VIGILANCIA Y CONTROL DE LAS ZOONOSIS ALIMENTARIAS EN EL AMBITO DEL PACCAA

En el marco de las competencias asumidas por el Departamento de Agricultura, Ganaderia y Medio
Ambiente y por el Departamento de Sanidad, se encuentran aquellas actuaciones de control oficial
vinculadas a la prevencion, vigilancia y control de las zoonosis alimentarias, las cuales se incluyen en los
distintos Programas de Control Oficial que integran el Plan Autondémico de Control de la Cadena Alimentaria
de Aragén (PACCAA). Al respecto, conviene recordar el Decreto 187/2004, a través del cual se
establecieron los principios y mecanismos para garantizar una adecuada coordinacién entre las
actuaciones que desarrollan ambos departamentos, en materia de ganaderia, seguridad alimentaria y salud
publica (en particular, entre los SVO de mataderos y las Zonas Veterinarias y Farmacéuticas del
Departamento de Sanidad, y las OCAS del Departamento con competencias en Agricultura y Ganaderia,
se han establecido mecanismos de coordinacién interdepartamental, en los que se han fijado los objetivos
alos que deberian ajustarse las unidades afectadas).

Junto con aquellos Programas de control oficial, de caracter coordinado entre ambos Departamentos, que
tienen relacién con las zoonosis®, en el &mbito del Departamento de Sanidad y en consonancia con el
PNCOCA 2026-2030%", se enmarca el Programa de Peligros Biolégicos en los alimentos y agentes
zoonoticos (P08), el Programa de Anisakis (P09)

50 Como, por ejemplo:
- Programas de control oficial de la higiene de la produccion primaria ganadera y acuicola
- Programa de inspeccién de establecimientos alimentarios: donde se incluyen protocolos de comunicacion
especificos en los establecimientos/operadores de leche cruda y en centros de embalaje de huevos (Salmonella)
- Programa de mataderos, salas de manipulacion de carne de caza y salas de tratamiento de reses de lidia: donde
se incluyen de forma protocolizada el intercambio de informacion en relacién con la sospecha de determinadas
enfermedades zoonéticas (ej: brucelosis, tuberculosis, EETs, etc), asi como la participacion de los SVO en la toma
de muestra dirigida o aleatoria, contenida en los distintos Programas Nacionales de Erradicacion de Enfermedades
animales.
51Actualmente, el Programa de Vigilancia de RAMs y Agentes zoonéticos no se encuentra desarrollado en la CCAA
de Aragon, si bien, la toma de muestras en el marco de la actual Decision de Ejecucion 2020/1729, se viene realizando
sobre los pares agente/alimento recogidos en la Directiva y en base a la planificacién por parte de la AC de la AGE.
Tomando en consideracion las disposiciones sefialadas en el Programa Nacional incluido en el PNCOCA 2026-2030
(Vigilancia de resistencias a los antimicrobianos de agentes zoondéticos alimentarios), su objeto es la descripcion del
modo en que debe organizarse y realizarse la vigilancia de la RAM transmitida a través de los alimentos por parte de
AESAN y de las CCAA. Los programas de vigilancia permiten determinar la prevalencia de las resistencias
transmitidas por los alimentos. Los datos obtenidos deben ser comparables, para que posteriormente puedan llevarse
a cabo analisis mas amplios, y pueden ser incluidos en el Informe sobre el Analisis del Consumo y de la Resistencia
a los Antibiéticos (IACRA) bajo el enfoque “Una sola Salud” (One Health), asi como en el Informe sobre la resistencia
antimicrobiana en bacterias zoondsicas e indicadoras de personas, animales y alimentos que elabora el Ministerio de
Agricultura, Pesca y Alimentacién (MAPA), en el que ademas colabora AESAN, y que tiene como base la informacién
que recopilan y analizan para cada estado miembro la EFSA y el ECDC, por encargo de la Comisién Europea. El
Programa sefiala los siguientes objetivos:
o  Objetivo General: vigilar la prevalencia de las RAM presentes en los alimentos y su evolucidn en el tiempo.
o Objetivo Operativo: detectar la presencia de E. coli productora de betalactamasas de espectro ampliado
(BLEA), betalactamasas AmpC o carbapenemasas en alimentos, mediante un muestreo en carne fresca
en establecimientos minoristas
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Programa de Peligros Bioldgicos en los alimentos y agentes zoonéticos (P08)

El objeto del Programa autonémico es determinar el modo en que deben organizarse y realizarse los
controles para detectar la presencia de agentes bioldgicos en los alimentos (bien porque no se encuentra
permitida su presencia o bien porque se detectan por encima de los limites establecidos en la legislacion),
por parte de las AACC de la CCAA de Aragon. Las autoridades sanitarias, deben evaluar los sistemas de
vigilancia y control, asi como los planes y procedimientos de muestreo y analisis desarrollados por los
operadores (que se ajustaran a la legislacion vigente y se desarrollarén con las frecuencias adecuadas, en
funcion del riesgo que representen sus productos). Para lo cual, las AACC contaran también con sus
propios programas y mecanismos de control y de anélisis de alimentos, al objeto de verificar el cumplimiento
de la legislacion vigente por parte de las empresas alimentarias.

El Reglamento (CE) 2073/2005 relativo a los criterios microbiolégicos aplicables a los productos
alimenticios, establece para una serie de alimentos:
- Criterios de seguridad alimentaria (en relacién con una serie de microorganismos, sus toxinas y
metabolitos):
o Salmonella spp,
Salmonella Typhimurium'y Salmonella Enteritidis
Listeria monocytogenes,
Enterotoxinas estafilococicas,
Escherichia coli (incluidas algunas productoras de toxinas Shiga -STEC-),
Cronobacter spp
o Histamina
- Criterios de higiene de los procesos

O O O O O

El cumplimiento de los criterios de higiene de los procesos, se controla en el ambito del Programa de
Inspeccion de Establecimientos alimentarios (P01), del Programa de Auditorias de los sistemas de
autocontrol (P02) y del Programa de Mataderos y Establecimientos de manipulacién de caza y Salas de
tratamiento de lidia (P03)

Ademas, también se encuentra dentro del ambito de este Programa (P08), la vigilancia los agentes
zoonoéticos transmitidos por los alimentos y contemplados en el Real Decreto 1940/2004, la vigilancia de
las zoonosis y los agentes zoondticos. De los agentes zoondticos incluidos en el RD, seran objeto de
vigilancia en el marco de este programa los siguientes:

o Campylobacter en cualquier alimento,
Listeria en cualquier alimento,
Salmonella en cualquier alimento,
Escherichia coli verotoxigénica en cualquier alimento.

O
@]
O
o Zoonosis viricas: calicivirus, virus de la hepatitis A,

La programacion de la vigilancia de las RAM se hace mediante muestreo prospectivo, estratificado y proporcional.
AESAN elaborara anualmente un documento de prescripciones técnicas, que se envia a todas las CCAA y que
contiene:

- Instrucciones para la toma de muestra de carne fresca

- Instrucciones para el envio de las muestras al laboratorio del CNA de AESAN

- Modelo de oficio de remision

- Calendario de recogida y envio de las muestras, que detalla la distribucion de las muestras

- Procedimientos de ensayo que se realizan en el laboratorio de andlisis de las muestras
El sistema de muestreo de carne fresca es rotacional, estableciéndose para los afios impares (2021, 2023, 2025,
2027) la vigilancia de RAM en muestras de carne de cerdo y bovino, y en los afios pares (2022, 2024 y 2026) en carne
de broilers y pavo. Las muestras de carne fresca seran tomadas en establecimientos minoristas, que incluyan
carnicerias, carnicerias-salchicherias, carnicerias-charcuterias, entre otros.
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o Zoonosis bacterianas: botulismo y sus agentes causales, leptospirosis y sus agentes
causales, vibriosis y sus agentes causales,

o Zoonosis parasitarias: criptosporidiosis y sus agentes causales, toxoplasmosis y sus agentes
causales,

o Otras zoonosis y agentes zoonéticos transmitidos por los alimentos

En el mencionado Real Decreto también se incluyen otros agentes zoondticos que no se controlan en el
marco del Programa P08, bien por estar incluidas en el ambito de otros programas, (Programas 03 de
mataderos y 09 de Anisakis®2), o porque por la actual situacién epidemioldgica no se considera necesario.

En todo caso, es importante destacar que la inexistencia de criterios microbioldgicos mediante norma legal
especifica no significa que no representen un riesgo para la seguridad alimentaria. De hecho, para aquellos
pares alimento-microorganismo para los que la legislacién no haya fijado un criterio microbiologico, si se
considera que su presencia en un determinado alimento puede suponer un riesgo para la SP, por ejemplo
cuando se tenga constancia de que esta implicado en un brote o caso de toxiinfeccién alimentaria, podra
aplicarse el articulo 14 del R (CE) 178/2002, que establece que no se comercializaran alimentos que no
sean seguros.

Los muestreos y analisis incluidos en el programa podran realizarse en el marco de controles oficiales
programados, controles oficiales no programados o actividades de vigilancia. Los resultados obtenidos de
las investigaciones efectuadas sirven de informacion para evaluar los riesgos de los diversos tipos de
alimentos y establecimientos y para determinar las actividades de control oficial de otros programas, asi
como para conocer los aspectos relativos a vigilancia de zoonosis que se recogen anualmente a nivel
europeo en el Informe de Zoonosis One Health.

Los puntos de control del Programa, serén todos los establecimientos de elaboracion (fabricacion,
preparacion, transformacién), envasado, almacenamiento y distribucién de los sectores: carne, pescado,
huevos, leche, cereales, vegetales, comidas preparadas, alimentacion especial y helados. El control oficial
se basa en la realizacién de toma de muestras y analisis de laboratorio, mediante control aleatorio/dirigido
0 por control sospechoso o prospectivo.

e Muestreo programado: para la toma de muestras aleatorias, se realizara una programacion de
caracter quinquenal (en base al riesgo) a nivel autonémico. Junto a las muestras programadas, se
podra planificar la  monitorizacion  sobre  determinados  microorganismos-alimentos-
establecimientos.

e Muestreo dirigido: ante resultados analiticos desfavorables, informaciones sobre incumplimientos,
seguimiento de alertas, denuncias e investigaciones de toxiinfecciones alimentarias.

52 Programa de mataderos, establecimientos de manipulacion de caza y salas de tratamiento de reses de lidia
(P03). Se consideran dentro del ambito de aplicacion del programa, los requisitos establecidos en el RD 1940/204 en
lo que respecta a la vigilancia de agentes zoonéticos en mataderos (ej: tuberculosis, brucelosis), al control de las
EETs, Salmonella, Campylobacter, muermo equino, triquina, cisticercosis, etc....

Programa de Anisakis (P09) El programa comprende el control oficial en establecimientos alimentarios de productos
de la pesca, en relacién con la eventual presencia del parasito Anisakis spp. en tales productos. En el Programa se
comprueba el cumplimiento por los operadores de los requisitos establecidos en el R (CE) 853/2004 por el que se
establecen normas especificas de higiene de los alimentos de origen animal, el RD 1940/2004 sobre la vigilancia de
las zoonosis y los agentes zoondticos y el RD 1420/2006 sobre prevencion de la parasitosis por Anisakis spp. en
productos de la pesca suministrados por establecimientos que sirven comida a los consumidores finales o a
colectividades. Los controles relacionados con el parasito Anisakis spp. se realizan en todos los establecimientos que
comercialicen productos de la pesca a lo largo de la cadena alimentaria. Desde los mercados mayoristas hasta su
puesta a disposicion en el mercado, asi como en establecimientos que sirvan comida a los consumidores finales y/o
colectividades. A pesar de que el programa abarca toda la cadena alimentaria, los principales puntos de muestreo son
los mercados mayoristas de pescado, industrias de la pesca, establecimientos de comidas preparadas y pescaderias;
siendo los dos componentes fundamentales del control oficial la inspeccién y la toma de muestras y analisis para
detectar la presencia del parasito.
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INFORMES SOBRE ZOONOSIS.

La informacién recogida mediante los sistemas de vigilancia de las zoonosis y agentes zoonéticos, la
resistencia a los antimicrobianos de los mismos, y los resultados de la investigacion sobre los brotes
zoonosicos (de origen alimentario o0 no), instaurados en aplicacion de la Directiva 2003/99/CE (a través del
RD 1940/2004 como hemos visto en Espafia), es anualmente transmitida a la EFSA y al ECDC. Por encargo
de la Comision, EFSA y ECDC, elaboran conjuntamente, el denominado actualmente Informe UE de
Zoonosis One Health (anteriormente denominado Informe Europeo sobre Fuentes y Tendencias de
Zoonosis, Agentes Zoonoéticos y Brotes de Enfermedades producidos por Alimentos). Dicho informe se
elabora a partir de los resultados de los informes anuales nacionales y realiza un analisis de las tendencias
observadas a lo largo de los Ultimos afios en la UE, incluyendo también informacion sobre resistencias
antimicrobianas en algunos agentes zoonoéticos y otras bacterias.

En el caso de Espaiia, tal informacion es proporcionada por:

- AESANS33, en lo que concierne a las zoonosis transmitidas por los alimentos de consumo humano, a
EFSA

- El Centro Nacional de Epidemiologia (a través del Instituto de Salud Carlos lll), en lo que concierne a
los casos/brotes de zoonosis producidos en los humanos, al ECDC

- EI'MAPA en lo que se refiere a los supuestos de zoonosis detectados en animales y los medios de
produccion de aquellos, a la EFSA

En paralelo, EFSA en colaboracién con las agencias homologas de los EEMM, elabora el informe,
correspondiente a cada uno de los Estados, que asi mismo incluye informacién sobre los brotes de
enfermedades de origen alimentario y resistencia frente a los antimicrobianos. El informe EFSA especifico
sobre Espafia recoge los datos enviados por los tres érganos competentes de la AGE de forma que el
mencionado informe, contiene los resultados de la vigilancia de las zoonosis transmitidas por los alimentos
y de los agentes zoondticos y de las resistencias a los antimicrobianos en alimentos, que son competencia
del ambito de AESAN; datos remitidos por el MAPA en relacion con la poblacion animal y la resistencia de
los antimicrobianos de las bacterias zoondticas e indicadoras en animales y finalmente informacién sobre
la investigacion epidemiolégica de los brotes de zoonosis en el ser humano (competencia del Centro
Nacional de Epidemiologia del Instituto de Salud Carlos II).

Junto al Informe de Zoonosis One Health en la Union Europea, y el Informe EFSA especifico de Espafia
sobre los datos de Zoonosis anuales remitidos, AESAN y el MAPA elaboran los siguientes informes
nacionales:

- Informe MAPA de Zoonosis El Ministerio de Agricultura, Pesca y Alimentacion presenta la
informacién de las enfermedades y agentes patogenos en los animales, en las personas y en los
alimentos en Espafia con los datos extraidos del Informe de Zoonosis One Health en la Unién
Europea. A partir de 2018, el MAPA publica dos informes: uno sobre Zoonosis y otro sobre
Resistencias antimicrobianas

- Informe AESAN Analisis de Datos de Zoonosis. La Agencia Espafiola de Seguridad Alimentaria y
Nutricion proporciona la informacién relativa al analisis de los datos de vigilancia de las zoonosis

53 AESAN es la autoridad competente de la AGE en la remision de los datos relativos a la vigilancia de las zoonosis
transmitidas por los alimentos, y es la encargada de coordinar la recogida de dicha informacion por las CCAA,
analizarla, realizar los estudios precisos y ser el punto de contacto con la EFSA, para las actividades y proyectos que
se desarrollan en el control de zoonosis en alimentos. Las CCAA recogen anualmente las muestras de las zoonosis
transmitidas por los alimentos y los datos de otros contaminantes de origen microbiolégico de acuerdo a sus
programas de vigilancia y control oficial, fundamentalmente en base al R (CE) 2073/2005. Los resultados analiticos
de estas muestras, en el formato que exige EFSA, son remitidos por cada CCAA a AESAN que se encarga de analizar
los datos recibidos y transmitirlos a la Comisién Europea antes del 31 de mayo de cada afio a la Comisién Europea.
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alimentarias con los resultados analiticos remitidos por cada CCAA vy realiza una evaluacién de
las tendencias observadas por cada uno de los agentes zoonéticos. El objetivo del Informe de la
es presentar los datos de las zoonosis recogidos por las CC.AA. y que han enviado a la AESAN
para su transmision a la EFSA. La informacion recogida complementa a los datos contenidos en
el informe anual de resultados de control oficial del PNCOCA, concretamente los del del Programa
de control de criterios microbioldgicos de seguridad alimentaria, en el que se recogen los
resultados de los controles realizados para verificar el cumplimiento del Reglamento (CE)
2073/2005.

En sintesis, los Informes (tanto nacionales como comunitario) recoge los siguientes elementos:
e Parte general, en la que se describe:
o Los materiales utilizados y el método seguido para la elaboracion del Informe
o El catalogo de datos remitidos por los distintos EEMM
o Eldesglose de los datos recibidos en relacion con los hallazgos de Zoonosis/agentes
zoondticos en:
= Elhombre
= Los animales
= Los alimentos
= Los piensos
e Parte especifica, en la que se desglosa, para cada Zoonosis/agentes zoonéticos, los items antes
mencionados.

Con respecto a la situacion que refleja el INFORME ZOONOSIS ONE HEALTH 2025 (con datos relativos
al ano 2024), es pertinente sefalar lo siguiente:

o En 2024, las cinco zoonosis mas notificadas en seres humanos fueron:

o campilobacteriosis, con 168 396 casos (55,3 casos por cada 100 000 personas)

o salmonelosis, con 79 703 casos (18,6 casos por cada 100 000 personas)

o _infecciones por Escherichia coli productora de toxina Shiga (STEC), con 11 738 casos
(3,5 casos por cada 100 000 personas)

o listeriosis, con 3041 casos humanos invasivos confirmados de Listeria
monocytogenes (0,69 casos por cada 100 000 personas)

o equinococosis, con 984 casos (0,22 casos por cada 100 000 personas).

e El nimero de casos notificados en los ultimos cinco afos ha mostrado un aumento
significativo de la brucelosis, la campilobacteriosis, la listeriosis, la salmonela y las infecciones
causadas por la STEC. En el caso de la listeriosis, la tendencia al alza puede reflejar una
combinacion de factores, entre los que se incluyen cambios demograficos y la evolucion de
los habitos alimenticios, mientras que en el caso de la STEC se debe a la mayor sensibilidad
de las pruebas. En cuanto a las demas, el aumento refleja principalmente las perturbaciones
relacionadas con la pandemia en la vigilancia y la notificacion de las enfermedades durante los
anos de pandemia.

e El numero de brotes de enfermedades de origen alimentario notificados en 2024 (6 558)
aument6 un 14,5 % en comparacion con 2023, al igual que el nimero de casos humanos
notificados (62 481) y de hospitalizaciones (3 336), que se elevaron en un 19,7 % y un 15,2 %,
respectivamente. Por el contrario, el numero de fallecimientos (53) disminuyé en 2024 en un
18,5 %.

o La Salmonella spp., el norovirus y la Campylobacter fueron las causas identificadas mas
comunes de brotes de enfermedades de origen alimentario en 2024. El numero de brotes que
provocaron aumenté en comparacion con 2023.
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o Las salmonelas, cuando se asocian a la categoria alimentaria «huevos y productos derivados
del huevon, son responsables del mayor niimero de brotes epidémicos y hospitalizaciones, y
ocupan el cuarto lugar en cuanto al numero de casos en los brotes de intoxicacion alimentaria.
Cuando se asocian a la categoria «carne de cerdo y productos derivados» o a «verduras,
zumos y otros productos derivados», las bacterias Salmonella se sittian entre las diez primeras
combinaciones de agentes causantes y vectores alimentarios. La combinacién de norovirus y
«alimentos mezclados» es la responsable del mayor nimero de casos.

o La salmonela fue el agente causal notificado con mayor frecuencia en los brotes de
enfermedades de origen alimentario plurinacionales.

o El numero de paises que cumplian todos los objetivos establecidos para reducir la salmonela
en las poblaciones de aves de corral disminuyd, y solo 14 Estados miembros alcanzaron el
pleno cumplimiento en 2024, en comparacion con los 15 de 2023 y los 19 de 2022. En los
ultimos 10 afos, se ha observado un aumento significativo de la prevalencia a escala de la
Unidn de Salmonella spp. y de las bandadas de aves positivas para el serotipo de salmonela
objetivo en las aves reproductoras de Gallus gallusy los pavos de reproduccion. En esta
ultima categoria de aves de corral, tal tendencia al alza también se ha observado en los tltimos
cinco aros.

e La proporcion de muestras positivas de Salmonella spp. y de muestras positivas
de Campylobacter spp. en el matadero fue mayor en los muestreos oficiales de inspeccion de
los Estados miembros que en las muestras de inspeccion de operadores de empresas
alimentarias, superando el limite de higiene de los procesos de 1 000 UFC/g. (UFC significa
«unidad formadora de colonias» y se utiliza para cuantificar la concentracion de
microorganismos viables en una muestra.)

o En 2024, Listeria monocytogenes fue la enfermedad zoonética con el mayor porcentaje de
hospitalizaciones y muertes entre los casos de brotes (72,1 % y 8,3 %, respectivamente) y las
infecciones no relacionadas con brotes (97,3 % y 15,6 %, respectivamente). Las estadisticas
sobre muestras positivas en Listeria monocytogenes indicaron que la proporcion de muestras
de alimentos listos para el consumo que superaban el limite de seguridad alimentaria de 100
UFClg era cero o inferior al 1 % en todas las categorias de alimentos «listos para el consumo»,
excepto en los «productos de origen carnico, salchichas fermentadas». En esta categoria de
alimentos, la proporcion de muestras positivas que superaban las 100 UFC/g fue del 3,0 %, un
valor muy superior al registrado en 2023.

o Enloque respecta ala tuberculosis zoonética, 17 Estados miembros registraron la calificacion
de «libre de la enfermedad» en 2024. Diez Estados miembros, junto con Irlanda del Norte,
llevaron a cabo un programa de erradicacion o tenian zonas que lo llevaban a cabo. En estos
paises/regiones, se habia observado un ligero aumento general del numero de rebafos
positivos a lo largo de los cinco afos anteriores.

o En 2024 no se notificaron brotes de brucelosis humana en la Unién. En 22 Estados miembros
se obtuvo la calificacion de «libre de la enfermedad» en el caso de la brucelosis en el ganado
bovino, y en 21 se obtuvo esa misma calificacion en el caso del ganado ovino y caprino,
ademas de Irlanda del Norte, que estaba libre de la enfermedad para ambas poblaciones
animales. En las zonas sujetas a un programa de erradicacion, el nimero de rebafos bovinos
positivos se mantuvo estable. En el ganado ovino y caprino, la prevalencia de rebafios
positivos en Brucella siguié disminuyendo, hasta alcanzar el 0,04 %.
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TABLE 2 Reported hospitalisations and deaths due to zoonoses in confirmed human cases and food-borne outbreak cases in the EU, 2024.

Survelllance data on human cases (source: ECDC) Food-borne outbreaks (source: EFSA)
Hospltallsations Deaths
Hospitalisations
Confirmed Casesand Deaths and and proportion Deaths and
human Reporting  prop of P g «casefatality of hospltalised case fatality
cases Statusavallable  Mss® hospitalised cases  avallable Mmss® rates Outbreaks  Cases cases rates
Disease N N % N N % N % N N % N N N %" N %
Campylobacteriosis 168,396 64,488 383 16 15,262 237 103,090 612 16 76 007 314 1420 101 Pl o -
Salmonellosis 79,703 37,567 47 16 16,337 435 47870 60.1 18 ne 024 1238 10,164 1823 183 7 017
STEC infections n73e 3956 337 19 1411 357 8147 694 22 25 031 3N 158 19 122 o -
Listeriosis 3041 1762 579 17 715 97.3 1929 634 19 301 156 38 210 149 723 7 81
Echinococcosis 984 425 432 14 193 454 604 614 16 3 050 0 0 0 - L] -
Brucellosis 273 132 484 12 82 62.1 176 64.5 13 2 11 o 0 0 - 0 -
Tuberculosis caused 171 NA NA NA NA NA NA NA NA NA NA o 0 0 - o -
by M. bovis,
M. caprae
Trichinellosis 102 50 490 7 19 380 52 510 8 o - 6 67 35 522 0 -
Rabies 0 NA NA NA NA NA NA NA NA NA NA NA NA NA NA NA NA
Abbreviations: -, % not calculated; NA, not applicably tion s not collected for this di
“Not all countries provided data for all diseases.
bpercentage based on the total number of cases reported in the EU, by causative agent; outbreaks with an unknown number of d i were excluded from the calculation of the hospitalisation rate: outbreaks with an
‘of cases and/or death: excluded from the calculation of the fatality rate.

Por su parte, en el ambito nacional, RENAVE ha publicado también un informe con datos del afio 2024
en el que se especifican las principales zoonosis:

Tabla 1: Numero de casos notificados tofales y por sexo y, tasa de nofificacién (TN) por 100.000 habitantes iotal y por sexo y
casos importados.

CASOS NOTIFICADOS A LA RENAVE, 2024

EDO Total Casos® TN Hombres** Mujeres®* Casos

Casos TN Casos N Importados

Enfermedades transmitidas por alimentos y agua

Botulismo 11 0,02 6 0,03 5 0,02 0
Campilobacteriosis 36.050 90,15 20.579 105,12 15.448 75,69 102
Colera 0 0,00 0 0,00 0 0,00 2
Criptosporidiosis 1.154 2,58 623 2,84 531 2,33 17
E;(]f(r(l Tifoidea y Parati- 27 0,06 19 0,08 5 0,03 38
Giardiasis 4.374 9,53 2.627 11,66 1.744 7,406 160
Hepatitis A 898 1,85 619 2,60 279 1,13 163
Infeccion por Escherichia

coli productora de toxina 825 1,70 377 1,58 447 1,80 29
Shiga o Vero

Listeriosis 462 0,95 263 1,10 198 0,80 4
;:1“:;2]‘;‘2:‘; i‘):k:};gfl) 11.173 27,94 5839 2983 5.329 26,11 86
Shigelosis 994 2,04 779 3,27 212 0,86 224
Triquinosis 21 0,043 14 0,06 7 0,03 0
Yersiniosis 1.395 3,12 719 3,28 676 2,97 6

En el aio 2024, se notificaron a la RENAVE 854 brotes transmitidos por consumo de alimentos, incluido el
agua, con un total de 12.245 casos y una mediana de 5 casos por brote (minimo: 2, maximo: 851 casos).
Ademas, se notificaron 344 hospitalizaciones y 10 defunciones. Se notificaron un total de 10.646 casos
asociados a estos brotes.
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Figura 3. Vigilancia de brotes alimentarios. Espana, 2024
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Fuente: Red Nacional de Vigilancia Epidemioldgica (RENAVE)

Los agentes causantes de estos brotes se describen en la Tabla 1. El agente causal mas frecuentemente
identificado fue Salmonella spp. (250 brotes), seguido de Norovirus (94 brotes), siendo ademas estos dos
agentes los que dieron lugar al mayor numero de casos asociados a brotes (1.894 y 1.992 casos
respectivamente). Otros agentes causales frecuentemente identificados fueron Campylobacter spp. y toxinas
estafilococicas con 35 brotes cada uno, e histaminas y toxinas de Clostridium spp. (excluyendo C. botulinum)
con 23 brotes cada uno. El mayor numero de hospitalizaciones se dio en los brotes de salmonelosis seguido
de los brotes por toxinas estafilocdcicas y norovirus

El principal ambito fue la restauracion (438 brotes, 56,4%), seguido del hogar (160 brotes, 20,6%). Se
notificaron 63 brotes en centros residenciales de mayores, 32 brotes en el ambito educativo y 2 brotes en
instituciones sanitarias. Ademas, se notificaron 11 brotes en otras instituciones cerradas diferentes de las
anteriores y 71 brotes que se clasificaron como otros ambitos diferentes a los anteriores.

Los alimentos notificados con mayor frecuencia fueron los huevos y ovoproductos (incluyendo salsa
mayonesa) (131 brotes, 23,3%) seguido de los alimentos mixtos y de buffet (comidas constituidas por varios
ingredientes y/o grupos de alimentos) (123 brotes, 21,9%), y la carne y productos carnicos (119 brotes, 21,1%).

| SITUACION EPIDEMIOLOGICA NACIONAL |

La informacion relativa a la situacién nacional y que, a su vez se contiene en el Informe One Health 2023,
puede ser consultada en:
= Informe AESAN Analisis de Datos de Zoonosis. AESAN proporciona la informacion relativa al
andlisis de los datos de vigilancia de las zoonosis alimentarias con los resultados analiticos
remitidos por cada CCAA y realiza una evaluacion de las tendencias observadas por cada uno de
los agentes zoonéticos.
= Informe EFSA especifico de Espaiia sobre los datos de Zoonosis anuales remitidos. EFSA
a partir de los datos anuales remitidos por los tres drganos competentes de la Administracién
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ARAGON 2026 / TEMA 47

General del Estado en Espafia, elabora este informe que contiene los resultados de la vigilancia
de las zoonosis transmitidas por los alimentos y de los agentes zoonéticos y de las resistencias a
los antimicrobianos (competencia de la AESAN), asi como otros datos remitidos por otros érganos
competentes, referentes a antibiorresistencias en carne importada (actual competencia del
MAPA), poblacion animal (competencia del MAPA), y la investigacion epidemiologica de los brotes
de zoonosis en el ser humano (competencia del Centro Nacional de Epidemiologia del Instituto de
Salud Carlos Ill). También se incluyen los datos referentes a las resistencias de los
antimicrobianos de las bacterias zoonéticas e indicadoras en animales y alimentos en Espania.

= Informe de zoonosis y resistencias antimicrobianas MAPA. El objetivo de este informe es
resumir y presentar la informacidn mas relevante relativa a las zoonosis en Espafia de una manera
claray concisa, con los datos extraidos del Informe de Zoonosis “One Health” en la Unidn Europea.
La informacion se refiere a la presentacion de las enfermedades y agentes patégenos en los
animales, en las personas y en los alimentos. También se incluye informacién sobre resistencias
antimicrobianas en algunos agentes zoonosicos y otras bacterias.
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