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1. Vigilancia de las enfermedades Cronicas

2. Sistemas de informacién epidemiolégica para vigilancia de las
Enfermedades Crdénicas del Centro Nacional de Epidemiologia
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 Vigilancia de la salud: “La deteccidon y seguimiento de problemas o determinantes de la salud de
la poblacion, mediante la recogida de datos, su integracion, analisis e interpretacion, y la utilizacion
y difusion de esta informacion, entre quienes necesiten conocerla para desarrollar acciones
orientadas a mejorar la salud”.

 Ley 33/2011, de 4 de octubre, General de Salud Publica: incluye las enfermedades no
transmisibles.

 NO existe ningun sistema nacional para la vigilancia de las enfermedades cronicas.

 Un sistema de vigilancia para enfermedades cronicas tiene peculiaridades metodoldgicas
determinadas debido a sus caracteristicas clinicas y epidemioldgicas.
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« La informacion epidemioldgica debe incorporar, sistematicamente, una orientacion

multifactorial:
MORBILIDAD
Prevalencia, Incidencia,
Hospitalizaciones, etc.
MORTALIDAD

Defunciones, letalidad,
supervivencia

« Esta informacion puede proceder de registros especificos de enfermedades cronicas o de otras
fuentes, sanitarias o no.

e Estas fuentes, en general, se generan para propositos distintos a la vigilancia de la sal
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« Caracteristicas de un buen Sistema para la vigilancia de las Enfermedades Cronicas:

o Proporcionar informacion de utilidad a las estrategias de salud y a las decisiones en salud publica.

o Permitir, mediante un conjunto de indicadores seleccionados, monitorizar cambios en el comportamiento de las
enfermedades cronicas y de sus principales determinantes.

o Recojer, analizar y la difundir la informacion de manera sistematica.
o Manejar grandes volumenes de datos.
o Integrar, gestionar y explotar la informacion mediante indicadores generados con métodos validos.

o Ser flexible y adaptable.

« Sistemas de informacion desarrollados con tecnologias de la informacidén y la comunicacion.

* Requiere coordinar registros/grupos/instituciones.
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Vigilancia en Salud Publica

Enfermedades Cronicas Enfermedades Trasmisibles

Servidores Otros
[ Ariadna ] [ Tablas ] [ A-Z ] [ Informes ]
Mortalidad por cancer Tablas de datos Enfermedades A-Z Informes
[ Raziél ] [ Atlas ] [Legislacién] [ MoMo ]
Mortalidad por diversas causas Atlas de mortalidad Leaislacién Vigilancia de Mortalidad diaria
J (MoMo)
[ Minerva ] [ Informes ] [ Boletines ] [Protocolos]
Minerva Informes en afios
Boletines Protocolos

[_Apps_|

Dispositivos mavile

https://www.isciii.es/QueHacemos/Servicios/VigilanciaSaludPublicaRENAVE/Paginas/default.aspx
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SISTEMA DE INFORMACION EPIDEMIOLOGICA SOBRE MORTALIDAD DE
LAS PRINCIPALES ENFERMEDADES CRONICAS EN ESPANA
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SIEMEC

Instituto de Salud CEas il ISCII
Centro Nacional de EpldemioWigia CNE
Contacto Mall

Proyecto financlado parcialmente por: Fondo de Investigacién Sanitaria (FIS) y CIBER Epitigglologia y Salud Priblica (CIBERESP)

* Nuevas estandarizaciones / Poblaciones

SERVIDOR INTERACTIVO DE INFORMACION EPIDEMIOLOGICA
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* Informes automaticos personalizados
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Contacto Mall
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* Factores de riesgo
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El CIBER y la AECC crean el Sistema

Centro de Investigacion Biomédica en Red de Informacién Epidemiol()gica del
Epidemiologia y Salud Publica Cancer en Espafia
O , i e AR || (XD D
B E BOLETIN OFICIAL DEL ESTADO VICA ety e == Nace el Sistema de Informacién
Epidemioldgica del Cancer en Espafia de la

mano del Ciber y la AECC

2 de diciembre de 2021

Num. 128 Sabado 29 de mayo de 2021 Sec. lll. Pag. 66303 °( )0

Subprograma de Vigilancia del Cancer

lll. OTRAS DISPOSICIONES
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8999 Resolucion de 19 de mayo de 2021, del Consorcio Centro de Investigacion Centro Nacional de Epidemiologia
Biomeédica en Red, M.P, por la que se publica el Convenio con la Asociacion
Espafiola contra el Cancer, para la promocion e impulso de la investigacion
en el area tematica de epidemiologia y salud publica.

El Consorcio Centro de Investigacion Biomédica en Red, M.P., es un consorcio

r . . r 000 [ ] (X X J
publico de los previstos en los articulos 118 a 127 de la Ley 40/2015, de 1 de octubre, de , CZ6€1’ ZSCZZZ ce
- - - A : . Junta de Andalucia ]
Régimen Juridico del Sector Publico, dotado de personalidad juridica propia y adscrito al Consaleciada Saliity Famillns Redaccion. ’ | o
Instituto de Salud Carlos Il e - s oo o RIS DG
El Consorcio Centro de Investigacion Biomédica en Red, M.P. y la Asociacion Espanola @ . Comunicacon + Notcis - €| By s Asocisén spano| | acuerdo para crear el Sistema de Informacion Epidemiolégica del Cancer en Espafia
contra el Cancer han suscrito con fecha 18 de mayo de 2021 un Convenio. CTRC): = Rt e tener Ne Vsl s camplat el mpacto oL c-ooer s Expafiay
estara dirigido a la comunidad cientifica y a la poblacién general. Asimismo, mostrara los
En cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 48.8 de la Ley 40/2015, de 1 de octubre, El CIBERy la Asociacién Espafiq  principales indicadores epidemiolégicos del cancer a escala geogrfica, temporal y segin
de Régimen Juridico del Sector Publico, se dispone su publicacién en el «Boletin Oficial creaf elisistema de Informadio| semewnsiasamonrfoes: Adamisisipiatics leykiancis cesifice e tme 3 os

Espa Na factores de riesgo asociados al cancer.

del Estado».

Madrid, 19 de mayo de 2021.—La Presidenta del Consejo Rector del Consorcio Centro
de Investigacion Biomédica en Red, M.P., Raquel Yotti Alvarez. REDECAN

CONVENIO ENTRE EL CONSORCIO CENTRO DE INVESTIGACION BIOMEDICA Red Espaficla de Reglstros de Céncer
EN RED, M.P. (CIBER) Y LA ASOCIACION ESPANOLA CONTRA EL CANCER

PARA LA PROMOCION E IMPULSO DE LA INVESTIGACION EN EL AREA
TEMATICA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD PUBLICA &

A%
; N .
v N 4
’ aeCC El director del ISCIII Cristébal gua, directora general de la Asociacién Espafiola Contra
el Cancer

(‘()”n.a (,1 (‘d ncer CIBER/ AECC | jueves, 2 de diciembre de 2021
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Articulo especial

Las enfermedades cronicas como prioridad de la vigilancia (!),:mm
de la salud publica en Espana

José Maria Mayoral Cortes®*, Nuria Aragonés SanzP”, Pere Godoy*¢, Maria José Sierra Moros ¢,
Rosa Cano Portero®, Francisco Gonzalez Moran®y Anxela Pousa Ortega’,
Grupo de Vigilancia Epidemioldgica de la Sociedad Espafiola de Epidemiologia

2 Consejeria de Salud de Andalucia, Sevilla, Espafia

b Centro Nacional de Epidemiologia, Instituto de Salud Carlos IIl, Madrid, Espafia
© Agencia de Salut Ptiblica de Catalunya, Lleida, Espaiia

d Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Isualdad, Madrid, Espafia

& Conselleria de Sanitat, Valencia, Espaia

f Conselleria de Sanidade de Galicia, Santiago de Compostela, A Coruifia, Espafia

INFORMACION DEL ARTICULO RESUMEN

Historia del articulo: En la actualidad, la vigilancia epidemiologica sigue centrada, en Espaiia, en las enfermedades trans-
Recibido el 23 de noviembre de 2015 misibles incluidas en la lista de enfermedades de declaracién obligatoria. Sin embargo, el patrén
gce?t"‘dﬂl ;l;dz de d‘“‘%’“g‘;‘ée 2015 epidemiolégico que dominé hasta las tGltimas décadas del siglo XX ha cambiado. Las enfermedades
n-ine e € enherode infecciosas, que eran las principales causas de morbimortalidad, han dado paso a un predominio de
las enfermedades cronicas. En este sentido, se ha avanzado en la redaccion y la aprobacion de norma-
Palabras clave: . tiva especifica sobre vigilancia de la salud piblica. No obstante, tenemos pendiente el desarrollo de esta
Vigilancia de la salud piblica . . . . .
.. normativa que, entre otros puntos, recoge el mandato de organizar la vigilancia de las enfermedades
Enfermedades cronicas .. - .. . o .
no transmisibles en Espana. El objetivo de este trabajo es describir algunas caracteristicas a tener en
cuenta para desarrollar un sistema nacional de vigilancia de la salud ptblica vinculado a las estrategias
ya existentes para la prevencion y el control de las enfermedades croénicas.

© 2016 SESPAS. Publicado por Elsevier Espaiia, S.L.U. Este es un articulo Open Access bajo la licencia
CC BY-NC-ND (http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).




