PANAFTOSA
Centro Panamericano de Fiebre Aftosa
Salud Publica Veterinaria

INFORME FINAL

REUNION SOBRE DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES DE FIEBRE AFTOSA
Y EL SIVCONT - SISTEMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA CONTINENTAL

En seguimiento de la Resolucion IV COSALFA 45
PANAFTOSA-OPS/OMS — Brasil | del 15 al 17 de octubre de 2018

APERTURA

El Dr Ottorino Cosivi, director de PANAFTOSA, dio apertura de la reunién en que presenta un afectuoso saludo a
los participantes, reitera el compromiso de cooperacion para la erradicacion de la fiebre aftosa y la importancia
de este evento. En seguida, se presentaron los antecedentes y objetivos de la Reunion por los doctores Manuel
Sanchez Vazquez y Alejandro Rivera.

Esta reunién técnica nace en el marco de la 452 Reunién Ordinaria de la Comisién Sudamericana para la Lucha
contra la Fiebre Aftosa (COSALFA), en que los paises de COSALFA aprobaran la Resolucion IV sobre diagndsticos
diferenciales de Fiebre Aftosa y el Sistema de Vigilancia Epidemioldgica Continental (SivCont) (Anexo 1), y que
tiene los siguientes objetivos:

1. Revisar e identificar los diagndsticos diferenciales relevantes de fiebre aftosa providenciando una clara
definicion de los mismos;

2. Definir el rol del SivCont para el intercambio y la diseminacién de datos e informacién relacionada con la
ocurrencia de fiebre aftosa y sus diagnésticos diferenciales; y

3. Establecer la informacidon y un formato actualizado para la elaboracidn del informe a la COSALFA.

PARTICIPANTES

La Reunidon contd con la participacion de 11 profesionales de 11 paises miembros de COSALFA - Argentina,
Bolivia, Brasil, Chile, Colombia, Ecuador, Peru, Paraguay, Panama, Uruguay y Venezuela - y con la coordinacion
técnica de los técnicos de PANAFTOSA, Dr Manuel Sanchez Vazquez, Dr Alejandro Rivera, Lia Puppim Buzanovsky,
Alexandre Guerra y la Dra Maristela Pituco. Anexo Il - lista de participantes.

Tras la aprobacion de la agenda (en Anexo lll) tuvo lugar el comienzo de la Reunidn.
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DESARROLLO DE LA REUNION
LUNES - 15 de octubre 2018 | Diagndsticos diferenciales de fiebre aftosa

La reunidon comenzd con una presentacion realizada por parte del Dr Sanchez con los datos de los diferentes
diagnodsticos diferenciales reportados por los paises en la ultima COSALFA 45. Aqui se evidenciaron las
discrepancias en el nUmero de notificaciones de cada pais y en los diferenciales encontrados.

A continuacioén, tuvo lugar una discusion donde cada pais explicé su estructura de reporte y notificaciéon, ademas
de cdémo y cuando se informa al sistema central y se registra la denuncia de sospecha de enfermedad vesicular
en el sistema. En esta discusidon se evidenciaron dos formas esenciales de registro de notificaciones de
enfermedad vesicular: i) habiendo paises que registran en su sistema de informacién como sospecha de
enfermedad vesicular cualquier notificacion que se realiza bajo esas premisas desde el momento en que la
denuncia es hecha, es decir se registra la notificacion de sospecha de vesicular antes de la visita por parte de los
servicios veterinarios oficiales (SVO); ii) mientras en otros casos sélo se notifica como sospecha de enfermedad
vesicular después de que se ha realizado la visita de campo por parte de los SVO y se ha confirmado la presencia
clinico-patolégica de la enfermedad, lo que se denomind sospecha fundamentada. Es decir, en el campo se
decide si es un diferencial de fiebre aftosa o no.

Seguidamente se discutio sobre los diagndsticos diferenciales inmediatos, es decir aquellos considerados como
enfermedad vesicular. En todos los paises se considera estomatitis vesicular en los protocolos de sospechas.
Adicionalmente, sdélo Brasil incluye también el virus de Seneca (en caso de enfermedad en porcino) en el
diagnéstico de laboratorio, y Colombia esta considerando incluirla.

Otros diagndsticos diferenciales virales que se discutieron fueron el ectima contagioso (EC) y los poxvirus (viruela
y pseudo viruela bovinos), que se consideran diferenciales que pueden ser descartados en la visita de los SVO
por la presentacién clinica-patoldgica; en el caso de poxvirus ademds por la presentacién de afectacion de
humanos (e.g. lesiones en la mano del ordefiador). Con respecto a las enfermedades bacterianas también se
concretd que la Actinobacilosis (lengua de palo) y el pietin (o pedero) se pueden descartar en campo por la
presentacion clinico-patoldgica. Rinotraqueitis infecciosa bovina (IBR) y la diarrea virica bovina (DVB) se
consideran enfermedades endémicas en la regién con prevalencia alta y que rara vez tienen una presentaciéon
de cuadro vesicular. Asi, en la mayoria de los casos, DVB y IBR no deben ser contempladas como diferencial de
rutina, a no ser que tenga una presentacion clinica compatible con enfermedad vesicular. Una situacién similar
se considerd para lengua azul (LA). Sobre las lesiones por quimicos y traumatismo, incluyendo la
fotosensibilizacién y laceraciones en boca debidas a cierto forraje, se concluyd que su descarte puede ser basado
en la presentacién clinico-patolégica en campo. Finalmente se discutieron también algunas recomendaciones a
nivel de los laboratorios.

Adicionalmente, se discutid que se debe tener en cuenta la situacidén epidemioldgica, el riesgo regional, la
informacidn histdrica de los predios en relacidon a la presencia de otros diferenciales, asi como el estatus de
vacunacion. Cuando se trate de una poblacion donde la vacunacidon es aplicada, la sospecha puede ser
fundamentada sdlo con la presencia de lesidn vesicular en al menos un animal. Mientras que cuando se trate de
una poblacion donde la vacunacién no es aplicada, se espera que la morbilidad afecte a mas de un animal.

Se destacé la importancia de seguir protocolos de atencidn de sospechas, que pueden ayudar, particularmente,
en casos donde el veterinario de campo no tenga suficiente experiencia con este tipo de enfermedades.

Conclusiones sobre diagnosticos diferenciales de fiebre aftosa

e Sobre la notificacidon se consideré clave la sensibilizacion de los productores, veterinarios privados y otros
agentes informantes.
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e Las sospechas fundamentadas (después de la visita al predio) son aquellas que sirven para comparar la
atencién asociada a vigilancia pasiva entre los paises de una manera mas estandarizada. Sin embargo, tanto
el numero de sospechas fundamentadas como el de desestimadas se deberia registrar como un indicador de
la vigilancia pasiva.

¢ Las sospechas fundamentadas siempre deben ser investigadas con la toma de muestras para laboratorio.

¢ Cuando se trate de una sospecha de enfermedad vesicular, siempre se debe descartar fiebre aftosa, junto con
estomatitis vesicular. Se recomienda ademas incluir el virus de Séneca en el caso de sospechas en porcino.

e En la mayoria de los casos, enfermedades virales como EC y Poxvirus, bacterianas como actinobacilosis y
pietin, y aquellas debidas a lesiones quimicas o traumaticas, pueden ser descartadas en campo por la
presentacion clinico-patoldgica.

e DVB, IBRy LA rara vez van a ser consideradas diagndsticos diferenciales de enfermedad vesicular.
e Se recomienda que se incluya el PCR en los protocolos de diagndstico de diferenciales.

e El formulario de campo es un documento esencial para enviar muestras al laboratorio.

MARTES - 16 de octubre 2018 | Rol del SivCont para el intercambio y la diseminacién de datos

Esta sesidn se introdujo con una breve presentacidon por parte de PANAFTOSA sobre la historia del Sistema
Continental de Vigilancia Epidemiolégica (SivCont), el primer sistema de informacién desarrollado por
PANAFTOSA para recopilar, almacenar, analizar y compartir datos sobre vigilancia sindromica de enfermedades
animales a nivel regional. Asi fueron presentados los objetivos de la creacién del sistema y el histérico de su
utilizacidn por parte de los paises sudamericanos. Seguidamente se hizo otra presentacion explicando el nuevo
SivCont, que ha sido redisefiado en el 2018. Fueron explicados todos los detalles técnicos del nuevo sistema,
desde su funcionamiento a la nueva interfaz de entrada y salida de datos. En particular esta forma de difusiéon
de informacién permite presentar a través de panel interactivos con mapas y graficos las ocurrencias reportadas
de la misma manera en que se realiza en los “Informes Epidemiolégicos Semanales de PANAFTOSA” (desde
2017).

Se explicd ademads que, en el SivCont se pueden diferenciar dos componentes: i) uno el nacional, que es el sistema
de informacién sanitaria que recoge, procesa y utiliza la informacién de manera interna; y otro ii) regional,
destinado a agregar y compartir la informacion a este nivel. En estos momentos sélo Brasil y Colombia utilizan el
componente nacional del SivCont, para luego compartir la informacion de su vigilancia a nivel regional.

Tras las presentaciones, hubo una discusion sobre la necesidad actual de un sistema Regional para compartir
informacidn sobre sospechas y vigilancia de FA, sobre el futuro del SivCont como sistema de informacidn Regional
y el interés de los paises miembros de la COSALFA en utilizar este sistema. La visién general es que es el SivCont
aun se considera una herramienta util para compartir informacién de enfermedades vesiculares a nivel regional,
aunque en general los paises no estan abiertos a compartir informacién de las sospechas hasta que estas ya
hayan sido confirmadas o descartadas laboratorialmente. Con respecto a posibles duplicaciones de esfuerzos y
solapamiento con la informacién que se informa a la OIE, se enfatizé, por un lado, que la informacidn sobre la
ocurrencia de estomatitis vesicular recogida en el SivCont no implica una duplicacién; pues que dejo de ser
compartida internacionalmente a través de Sistema Mundial de Informacién Sanitaria de la OIE (WAHID) en 2014.
Ademas, también podrian ser recogida por el SivCont de una manera mas préxima a tiempo-real, informaciones
sobre enfermedades endémicas que se notifican a la OIE sélo de manera semestral.

Entre las mejoras necesarias para poder facilitar el reporte de la informacidon desde los paises, se necesitara
desarrollar una herramienta para cargar los datos de manera fécil, por ejemplo, a través de una tabla o plantilla
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proforma. Los paises insistieron en la importancia de simplificar este proceso para evitar sobrecargar las tareas
de los servicios veterinarios. Esto es ademas, importante para paises como Colombia y Brasil pues no van a tener
la necesidad de reportar en el componente nacional del SivCont para compartir informacion a nivel regional.

Entre las mejoras necesarias para el SivCont, se vio como algo positivo la posibilidad de incluir un médulo para
recoger la informacién de muestreos de vigilancia activa (e.g. disefio, drea geografica, resultados). Ademas, se
debe poder indicar el nimero de animales presentes en el predio afectado en el caso de sospechas. Como
sefialado anteriormente, es imprescindible incorporar un sistema para cargar (upload) los datos de manera
automatica para que los paises puedan cargar la informacion minimizando un extra-esfuerzo. Una vez
implementado esta herramienta, se dejard de publicar los “Informes Epidemioldgicos Semanales de
PANAFTOSA”, pues los datos cargados por los paises en el SivCont seran reflejados en los informes interactivos
del propio sistema, evitando de esta manera publicar informes duplicados. También se solicité que los
comentarios (textos) hechos en las notificaciones puedan ser incluidos en la visualizacién, pues pueden aportar
informacién relevante sobre la investigacién epidemioldgica.

Sobre los préximos pasos sobre el SivCont se concluyé, que:

e Para compartir la informacidn a nivel regional se propone que, primero se habilite la herramienta de upload
en el SivCont.

e Se recomienda empezar a compartir la informacién sobre enfermedades vesiculares; reportando tanto
aquellas confirmadas negativas o positivas, asi como cuando no hay sospechas (i.e. comunicar también los
silencios epidemioldgicos). En esta linea, y para mantener la consistencia, se acordd centrar también solo en
las enfermedades vesiculares los informes epidemiolégicos semanales que se publican actualmente; pues
cuando se habilite la herramienta de upload, estos van a ser discontinuados para dar paso a la difusién de la
informacidn sélo a través del SivCont.

¢ Entre lainformacién esencial a incluir esta: los otros diagndsticos diferenciales, la fecha probable de inicio del
evento, la fecha de la notificacion a los servicios, la fecha de la visita, la fecha de confirmacion o descarte, el
numero de animales susceptibles presentes, el nimero de animales afectados, la informacion sobre la
localizacién de predio a nivel de segundo nivel administrativo y un espacio para comentarios.

e Se hara un reporte semanal con cierre el domingo. Asi, el pais tendrd que cargar la informacién hasta el
miércoles para que sea publicada por PANAFTOSA el jueves. De esta manera se publicaria la informacién en
casi tiempo real (con un lapso de retraso de una semana.

¢ Futuramente, con el SivCont siendo alimentado por todos los paises, PANAFTOSA implementara indicadores
epidemioldgicos que el sistema calcule automaticamente.

MIERCOLES - 17 de octubre 2018 | Informacién para la elaboracién del informe a la COSALFA

Esta sesion comenzd con una presentacion por parte de PANAFTOSA del informe de Situacidn de los Programas
de Erradicacién de Fiebre aftosa de los Paises de la COSALFA. Se explicé que se trata de un producto de la
Secretaria de la COSALFA basado en la informacidn enviada por los paises y que es un producto sustentado en
las bases de trabajo histérico hecho por PANAFTOSA. Durante la COSALFA es un instrumento activo de trabajo,
pero ademads es un documento técnico publico que incluye informacidon comprehensiva no sélo sobre la situacion
de fiebre aftosa en la Regién, sino también sobre la estructura de los Servicios Veterinarios.

Sobre la estructura del informe, se explicé que la informacion de los paises incluye las siguientes secciones
territorios libres (reconocidos, en proceso de reconocimiento o planificados); el programa; estructura de la
vigilancia y sistemas de informacién; tareas realizadas en vigilancia pasiva y notificaciones; tareas realizadas en
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vigilancia activa y muestreos; programas de vacunacion; programas de capacitacion y divulgacion; actividades
internacionales y de fronteras; politica preventiva y de cuarentena; actuacion en caso de emergencia y plan de
contingencia nacional. Se acordd incorporar también una seccion sobre la capacidad de diagnéstico.

Finalmente, se hizo un repaso a la informacidn cuantitativa solicitada a los paises revisando en la reunidn planilla
por planilla, para valorar la necesidad, utilidad y relevancia de solicitar o no esa informacién y sobre el nivel
necesario de desglose dentro del pais (nivel nacional versus segundo nivel administrativo). Las conclusiones de
estas discusiones se presentan directamente en las nuevas planillas (Anexo V).
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ANEXO |

Santa Cruz de la Sierra - Bolivia | 19y 20 de abni de 2018

RESOLUCION IV

Informacion sobre diagndsticos diferenciales de Fiebre Aftosa

La 452 Reunidn Ordinaria de |la COSALFA

Considerando:

e Que la Region estad avanzando hacia a la erradicacion de la fiebre aftosa, con un incremento de las
zonas libres con o sin uso de vacunacién, entrando por tanto en una situacién epidemioldgica
caracterizada por la ausencia de virus;

¢ Laimportancia de una buena estrategia de atencion a sospecha, donde es esencial tener una clara
identificacion de los diagndsticos diferenciales de fiebre aftosa;

e Que el SivCont - Sistema de Vigilancia Epidemiolégica Continental permite la notificacién de
enfermedades a nivel regional, contribuyendo a demostrar transparencia y credibilidad en la
vigilancia;

e Lanecesidad de actualizar el formato y la informacién recopilada en el informe de situacién de los
programas nacionales presentado en la COSALFA.

Resuelve:

1. Que PANAFTOSA-OPS/OMS convoque y coordine una reunidn técnica con expertos de los paises
para que, en el contexto epidemioldgico actual:

* Revise e identifique los diagnésticos diferenciales relevantes de fiebre aftosa providenciando
una clara definicion de los mismos;

o Defina el rol del SivCont para el intercambio y la diseminacion de datos e informacion
relacionada con la ocurrencia de fiebre aftosa y sus diagndsticos diferenciales; y

e Establezca la informacion y un formato actualizado para la elaboracion del informe a la
COSALFA.

(Aprobada en la sesion plenaria
de 20 de abril del 2018)

Resoluciones presentadas en la COSALFA 45 — Santa Cruz de la Sierra - Bolivia | 20 abril 2018
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ANEXO I

PANAFTOSA
: Centro Panamericano de Fiebre Aftosa
ops oms Salud Pablica Veterinaria
REUNION SOBRE DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES DE FIEBRE AFTOSA Y
EL SISTEMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA CONTINENTAL (SIVCONT)
PANAFTOSA - Rio de Joneiro, Brasil - 15 al 17 de octubre del 2018
Lista de Asistencia - Fecha: 15 de octubre /’\
PARTICIPANTE PAls INSTITUCION E-MAIL T | 'FRman
1. Alejandro Mauricio Rivera Salazer Brasil PANAFTOSA river. B, O<
2. Alexandre Guerra dos Santos Brasi PANAFTOSA org A Al
3. Andrés Alejandro Vace Gronja Ecuador AGROCALIDAD andres. gob.ec ;/Z?"‘l"(h ng
4. Andres Felipe Osejo Varona Colombia Ica andre: ica.gov.co
5. Carlos Enrigue Fuellis Colombeo Uruguay MGAP cluellis@mgap. gub.uy
6. Diego Viali dos Santos Brasil MAPA diego. | gov.br
7. Edviges Maristela Pituco Brasil PANAFTOSA pitu org
8 Jlorge Mantilla Salarar Perd SEMASA mantilla@senasa.gob.pe
8. Liag Puppim Buzanovsky Brasil PANAFTOSA b ky @ paho.org
10. Luis Ever Quispe Herrera Bolivia SENASAG ever.quispe@senasag gob bo
11. Manuel José Sanchez Vazquez Brasil PANAFTOSA hezm ho.or
12. Maria Alejandra Rodriguez Urbina Venezuela INSAl mari m B 7] Wé\
13. Mauro Fabian Meske Argentina SENASA mmesk: ar M)__V 5
14. Poula Andrea Concino Viveros Chile SAG la.cancin .cl = / .,
15. Reinado Viveres Aguilar Panama MDA viveros@mida gob pa 2]
16. Victor Dario Maldonado Caceres Paraguay SENACSA ldonad fov.py =1 P
Lista de Asistencia - Fecha: 16 de octubre /—\
PARTICIPANTE Pals INSTITUCION E-MAIL \ / .. FIRMA
1. Alejandro Mauricio Rivera Salazar Brasil PANAFTOSA ari org =
2. Alexondre Guerra dos Santos Brasil PANAFTOSA agsantos@paho.org /
3. Andrés Alejandro Vaca Granja Ecuador AGROCALIDAD andres idad gob.ec ﬂﬁ',,/ = G,
4. Andres Felipe Osejo Varena Colombia Ica andres osejo@ica.gov.co qn-‘!uu Obt‘-\-ﬂ AT
5. Carlas Envique Fusths Colornbo Uruguoy MGAP i gubsy wikor feud\ T/
6. Diego Viali dos Sontos Brasil MAPA diego, gov.br / . 5
7. Edviges Maristela Pituco Brasil PANAFTOSA i org & e .
8 Jorge Mantilla Salezor Perd SENASA imantilla@senasa.gob.pe / i
9. Lig Puppim Buzanovsky Brasil PANAFTOSA b ky@paho.org 7\ 3
10. Luis Ever Quispe Herrera Bolivia SENASAG ever.qui gob.bo (é—) 3 M
o
11. Monuel losé Sanchez Vozquez Brasil PANAFTOSA heam ho.or
12. Morig Alefandra Rodriguez Urbing Venezuela INSAI mari; hoo.com
13. Mouro Fobion Meske Argentina SEMNASA mmeske@senaca gob.ar
14. Paula Andrea Cancing Viveros Chile SAG g cangin
15. Reinado Viveros Aguilar Panamd MIDA rviveros@mi
16, Victor Dario Maldonado Caceres Paraguay SENACSA ROV
Lista de Asistencia - Fecha: 17 de octubre Py
PARTICIPANTE Pals INSTITUCION E-MAIL ‘] FIRMA
1. Alejandre Mauricio Rivera Salarar Brasil PANAFTOSA i @paho.omg . M
2. Alexondre Guerra dos Sontos Brasil PANAFTOSA Ll ho.ofj ,_/‘;74 /2 .
3. Andrés Alejandro Vaca Granja Ecuador AGROCALIDAD andr alidad.gob.e n Frirdisdllacl -
4. Andres Felipe Osejo Varona Colombia ) ndres.osejo@ica. gov. - u .K ;LcTD
5. Corlos Enrigue Fuellis Colambo Uruguay MGAP cluellis@mpap gub.uy ) J vk Tozwty
6. Diego Viali dos Sontos Brasil MAPA diego, icultura.gov.br V h‘
7. Edviges Maristelo Pituco Brasil PANAFTOSA pitucoedv@paho.org f =
8. Jorge Mantilla Salazar Perd SENASA imantilla@senasa.pob.pe .
9. Lio Puppim Buzanovsky Brasil PANAFTOSA buzanovsky@paho.org
10. Luis Ever Quispe Herrera Bolivia everguispe gob.bo
11. Manuel José Sanchez Vazquer Brasil PANAFTOSA sanchezm@paho.org
12. Maria Alejandra Rodriguez Urbina Venezuela INSAL marialeQ0 hoo.com
13. Maure Fabian Meske Argentina SENASA gob.ar
14. Paula Andrea Cancino Viveros Chile SAG .cancin 1
15. Reinado Viveros Aguilar Panamd MIDA i @mida.gob.pa
16. Victor Darie Moldonado Caceres Paraguay SENACSA ymaldonado@senacsa gov.py
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ANEXO 11l

LUNES - 15 de octubre 2018 | Rol del SivCont para el intercambio y la diseminacion de datos

09:00-09:30 Bienvenida del director de PANAFTOSA-OPS/OMS Todos
Presentacion de los participantes
Aprobacion de la agenda

09:30-10:00 Presentacion de la historia del SivCont y su uso (paises, enfermedades) PANAFTOSA-OPS/OMS
Presentacion del nuevo SivCont y sus potencialidades

10:00-10:40 Rol de otros sistemas globales OIE WAHIS/D y FAO EMPRES-i Moderador: PANAFTOSA-OPS/OMS

Participantes: Todos

10:40-11:00 Pausa para el café

11:00-12:15 Necesidad de Necesidad de un sistema Regional para compartir Moderador: PANAFTOSA-OPS/OMS
informacion regional sobre sospechas y vigilancia de FA Participantes: Todos
El rol de SivCont como sistema de informacién Regional para sospechas y
vigilancia de FA

12:15-13:15 Almuerzo

13:15-14:45 Conclusiones sobre el futuro de SivCont como sistema de informacion Moderador: PANAFTOSA-OPS/OMS
Regional para sospechas y vigilancia de FA Participantes: Todos
Posibles mejoras técnicas (de sistema de informacion) y de manejo a ser
consideradas para el futuro.

14:45-15:00 Pausa para el café

15:00-16:00 Presentacion discusion sobre el SIRVERA Moderador: PANAFTOSA-OPS/OMS

Participantes: Todos

MARTES - 16 de octubre 2018 | Diagndsticos diferenciales de fiebre aftosa

09:00-9:30 Presentacion de datos de los Gltimos afios de FA y diferenciales PANAFTOSA-OPS/OMS
9:30-10:00 Proceso de vigilancia pasiva reporte y registro de notificacién Moderador: PANAFTOSA-OPS/OMS
Participantes: Todos
10:00-10:40 Componente de laboratorio en el diagndstico de diferenciales Moderador: PANAFTOSA-OPS/OMS
Participantes: Todos
10:40-11:00 Pausa para el café
11:00-12:15 Manifestacion clinica y epidemioldgica de FA (con o sin vacunacién) Moderador: PANAFTOSA-OPS/OMS
Revision de los diferenciales considerados hasta ahora por los paises y a Participantes: Todos
nivel regional
12:15-13:15 Almuerzo
13:15-14:45 Definicion del concepto buscado de diferencial de FA Moderador: PANAFTOSA-OPS/OMS
Identificar los diagndsticos diferenciales relevantes de FA a ser utilizados | Participantes: Todos
a nivel Regional
14:45-15:00 Pausa para el café
15:00-16:00 Determinar una clara definicién de caso de los mismos diferenciales Moderador: PANAFTOSA-OPS/OMS

Participantes: Todos
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MIERCOLES - 17 de octubre 2018 | Informacién para la elaboracién del informe a la COSALFA

09:00-9:30 Presentacion de la informacion recogida actualmente PANAFTOSA-OPS/OMS
para la COSALFA y su uso (informacion enviada por el
pais versus la utilizada)

9:30-10:40 Desglose y agrupacion de la informacion actual Moderador: PANAFTOSA-OPS/OMS
presentada por temas, para discusion (l) Participantes: Todos
e Jerarquizar en funcion de su utilidad
potencial y la real.
e Decidir qué informacion debe seguir siendo
solicitada
o Recoger sugerencias sobre nueva
informacion a ser afiadida.

10:40-11:00 Pausa para el café

11:00-12:15 Desglose y agrupacion de la informacion actual Moderador: PANAFTOSA-OPS/OMS
presentada por temas, para discusion (I1) Participantes: Todos
e Jerarquizar en funcion de su utilidad
potencial y la real.
e Decidir qué informacion debe seguir siendo
solicitada
e  Recoger sugerencias sobre nueva
informacion a ser afiadida.

12:15-13:15 Almuerzo

13:15-14:45 Alternativas de soporte de captacion de datos Moderador: PANAFTOSA-OPS/OMS
Participantes: Todos

14:45-15:00 Pausa para el café

15:00-16:00 Posibles analisis para presentar los datos en las Moderador: PANAFTOSA-OPS/OMS
COSALFA y su utilidad Participantes: Todos

Identificacion de otros colaboradores (ej. personal de
los paises, universidades, etc.) para aumentar la
capacidad de andlisis de los datos
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ANEXO IV

CUADRO 1: Cobertura de Programa Nacional de Fiebre Aftosa por primer nivel administrativo subnacional

PAIS | Afo
Total del Pais No. de Unid.
Primer nivel administrativo - No. de Locales de
subnacional ADM_COD SupeKrﬂczle en rebafios con b No.gjeb Atencion
m bov./bub. ov./bub. Veterinaria
Total del pais 0 0 0 0

CUADRO 2: Efectivos pecuarios, otras especies de importancia econdmica por primer nivel administrativo subnacional

Pais | Afio
Numero de cabezas
angr mvgl Bovinos/bubalinos*
administrativo ADM_COD Capri Ovi Porci Camélid Eaui Otros
subnacional. menores mayores aprinos vinos orcinos amélidos quinos Equidos
de 1 afio de 1 afio
Total del pais 0 0 0 0 0 0 0 0
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CUADRO 3: Principales caracteristicas segun la zonificacion (de reconocimiento de libre) del pais para la fiebre aftosa

Pais Afo
Zona Libre de Fiebre Aftosa ] Zona no declarada como
(Rec. OIE) Zona Tampon libre de Fiebre Aftosa
Detalle - (Con -
Sin 5 Con 5 vacunacion) Sin 5 Con 5
Vacunacion Vacunacion Vacunacion Vacunacion
Superficie en Km?
No. de rebafios con bov/bub
Menores de 1 afio
No. de Mayores de 1 afio
bov/bub
Total 0 0 0 0 0

No. de Unid. Locales de Atencion Veterinaria

de traccién simple

Vehiculos de doble traccién

Motocicletas

No. de Unid. Locales de Atencidn Veterinaria

Barcos

Recursos Veterinarios de campo

Humanos Auxiliares de campo

CUADRO 4: Numero de establecimientos* con notificaciéon de sospechas fundamentadas compatibles con enfermedades
vesiculares, segun diagndstico por primer nivel administrativo subnacional

Pais: Afio:
NUmero de establecimientos
) ) Con Con diagnéstico positivo a enfermedades vesiculares

Primer nivel notificacion de Negativos

administrativo | ADM_COD sospechas N ) Diagndstico Clinico Negativos gativ Negativos
. Diagnostico de Laboratorio ) i a Est.
subnacional fundamentadas Epidemiolégico aF.A. Vesicular | @ SENECA
compatibles F. | Est.
con Vesiculares A| C | NJ|IND | SENECA |~ | " | SENECA

Total del pais 0 0O[0| O 0 0 0 0 0 0 0 0
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CUADRO 5: Distribucién mensual de los establecimientos*con notificacién de sospechas
fundamentadas compatibles con enfermedades vesiculares

Pais: | Afio: | ‘
Total
’ o Meses del
Ndmero de establecimientos o
afio
EN FB MZ | AB MY | IN JL AG ST | OC | NO DC
Con notlﬂ.camon de s.ospechas 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
compatibles a Vesiculares
0 0
A 0
Dlagr(;ostlco c 0
Con €
diagnéstico Laboratorio N e
. IND 0
positivo a
enfermedades SENECA 0
vesiculares Diagnéstico F.A 0
Clinico Est. 0
Epidemiologic Vesic.
o SENECA 0
Negativos a F. A. 0
Negativos a Est. Vesicular 0
Negativos a SENECA 0

CUADRO 6: Numero de establecimientos* con notificacién de sintomas clinicos compatibles a enfermedades vesiculares
con sospechas desestimadas y/o positivo a otras enfermedades confundibles segin
diagnéstico clinico o de laboratorio por primer nivel administrativo subnacional

Pais: Afio:
Numero de establecimientos con diagndstico de
Primer nivel o Rinot . Poxvi Otras
. ) iarrea inotraqueitis . oxvirus .
administrativo : Lengua ) a Ectima Pietin
subnacional. viral azul infecciosa Contagioso (o pedero)
bovina bovina g p Incluya Incluya
nombre nombre
: 0
Total del pais 0 0 0 0 0 0 0
* independiente de la especie animal

Centro Panamericano de Fiebre Aftosa — PANAFTOSA-OPS/OMS — Salud Publica Veterinaria
12



CUADRO 7: Poblacién existente, niumero de enfermos y muertos por especie en los

establecimientos* con diagndstico clinico epidemioldgico o de laboratorio positivo a fiebre aftosa

Pais:

Afo:

Especie con diagndstico
clinico epidemioldgico o
laboratorio positivo a
fiebre aftosa.

En establecimientos con diagnostico positivo a Fiebre Aftosa

Poblacién
Existente

Enfermos

Muertos

Sacrificio
sanitario

Bovinos/Bubalinos

Ovinos

Porcinos

Caprinos

Equinos

Camelidos

CUADRO 8: Vacunacion sistematica y estratégica contra la fiebre aftosa

segln especies por primer nivel administrativo subnacional

Pais: | Afio: |
Vacunacion -, L.
) . Vacunacion Estrategica
) ) sistematica
Primer nivel
adm|n|sFrat|vo ADM_COD Especies animales vacunadas
subnacional. - —
Bovinos/Bubalinos NuUmero de cabezas vacunadas en el afio
Bov./Bub. Ovinos Caprinos Porcinos
Total del pais 0 0 0 0 0

CUADRO 9: Produccion y control de vacunas contra la fiebre aftosa

Pais

Ao

Valencia de las vacunas oleosas

Monovalente

Bivalente

Trivalente

Tetravalente

01 Campos, A24

0O1lCampo ,A24,

Cepas de Prod. de las vacunas 01 Campos 01 Campos y A24 y C3 Indaial AZOOl'y C3
Indaial

Producidas en el pais durante afio XX

Importadas por el pais en afio XX

Total (producidas e importadas) 0 0 0 0

Aprobadas por el control de calidad
por el pais en afio XX

Exportadas o donadas a otros paises
durante el afio xx
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CUADRO 10: Recursos humanos del programa nacional de combate y erradicacion de la fiebre aftosa

| Pais: | | Afio: | | |
Profesionales Aucxiliares

Campo Oficinas | Laboratorio Total Campo Oficinas | Laboratorio | Total

Total del pais

CUADRO 11: RECURSOS FINANCIEROS *(en miles de ddlares americanos) segun su origen,
utilizados por el programa de combate y erradicacion de la fiebre aftosa

Pais: Afio: | ‘
Sector Publico (US$ en miles) Sector Privado (US$ en miles)
Concepto Descripcidon de Gastos* Nivel Nivel
- Total - Total
Central Regional Central Regional
0.00
Equipos 0.00 0.00
Infraestructura Instalaciones 0.00 0.00
Fisica e Insumos Vacunas 0.00 0.00
Otros insumos 0.00 0.00
Subtotal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Sueldos 0.00 0.00
Personal de Planta Viaticos 0.00 0.00
Subtotal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Combustibles 0.00 0.00
RgpéraC|on y} 0.00 0.00
mantenimiento vehiculos

Mantenlmlento de la 0.00 0.00

infraestructura fisica
Barreras Sanitarias 0.00 0.00
Operaciény Comunicaciones 0.00 0.00

Mantencion I
Vacunadores (Contratacion 0.00 0.00
Temporal)

Emergencia 0.00 0.00
Sacrificio Sanitario 0.00 0.00
Bienes de consumo 0.00 0.00
Otros Gastos 0.00 0.00
Otros Gastos 0.00 0.00
Subtotal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total General 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

* Especificar el gasto por bien adquirido u concepto.
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