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Resumen: El concepto de “Una Sola Salud ” parte del principio de que el estado sanitario de los seres humanos
est4 relacionado con el de los animales y de que ambas poblaciones afectan al medio ambiente en el que
coexisten y son afectadas por él. Una Sola Salud no es ni una nueva ciencia ni una nueva area de trabajo, pero
ha ido cobrando importancia en los Gltimos afios, en particular subrayando el valor de adoptar un enfoque
colaborativo intersectorial para prevenir, detectar y controlar las enfermedades endémicas y epidémicas de los
animales y las personas. La mayoria de las enfermedades humanas emergentes son de origen animal, y las
enfermedades animales emergentes, reemergentes y endémicas pueden repercutir en la salud publica por medio
de la inocuidad y la seguridad alimentarias. Luchar contra estas enfermedades en su punto de origen animal
acarreara un beneficio maximo para las poblaciones humanas y animales. Por consiguiente, los Servicios
Veterinarios son interlocutores fundamentales cuando se trate de luchar contra estas enfermedades y, a menudo,
obtendran un méximo impacto si colaboran efectivamente con otras partes.

De las respuestas al cuestionario que la OIE envié a sus Delegados de los 178 Paises Miembros se desprende
que la mayoria de los Servicios Veterinarios atribuyen una prioridad elevada a la adopcidn de enfoques de Una
Sola Salud para muchos temas relacionados con la interfaz entre los animales, el ser humano y los ecosistemas,
y mencionan frecuentemente que colaboran con los ministerios competentes. De un modo u otro, los Servicios
Veterinarios nacionales estan implicados en programas intersectoriales conjuntos, algunos de los cuales
cuentan con el apoyo de la legislacién nacional o de una financiacion conjunta de los ministerios implicados.
Los Delegados identificaron, no obstante, algunas dificultades para una aplicacion efectiva de los enfoques de
Una Sola Salud en sus paises. La falta de recursos, tanto econémicos como humanos, fue citada por muchos de
ellos. Otra de las dificultades es la capacidad de los Servicios Veterinarios para desarrollar y ejecutar
programas con socios de diferentes sectores. La capacitacion para superar estas dificultades es una de las
necesidades que mas veces indicaron los Delegados ante la OIE, lo que incluye la colaboracién con la FAO y la
OMS. Dicha capacitacion debe ir acompafiado por un asesoramiento adecuado para que se adopten los
enfoques de Una Sola Salud con el fin de ganar el apoyo de los politicos que priorizan y financian a los
Servicios Veterinarios, y de implicar a otros ministerios e interlocutores que son necesarios para ejecutar estos
programas. La gran mayoria de los paises considera que la OIE desempefia un papel importante en el &rea de
Una Sola Salud. A escala mundial, las normas y las orientaciones de la OIE deberian ayudar a los Paises
Miembros a adoptar los enfoques de Una Sola Salud y, para que los Paises Miembros se beneficien de ellas al
maximo, las normas y directrices veterinarias de la OIE se deberian armonizar con las de otros interlocutores
clave que aplican los enfoques de Una Sola Salud.
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Introduccién

El concepto de Una Sola Salud parte del principio secular de que el estado sanitario de las personas esta
relacionado con el de los animales y de que ambas poblaciones afectan al medio en el que coexisten y son
afectadas por él. Una Sola Salud ha ido cobrando importancia en los Gltimos afios, en particular subrayando el
valor de adoptar un enfoque colaborativo intersectorial para prevenir, detectar y controlar las enfermedades
endémicas y epidémicas de los animales y las personas. La OIE, conforme a su mandato general de mejorar la
sanidad animal, la salud publica y el bienestar de los animales en el mundo entero, tiene varias areas de actividad
que se benefician de un enfoque Una Sola Salud. En particular, las actividades que contribuyen a la prevencion y
el control de las enfermedades animales que son transmisibles al ser humano (zoonosis), asi como a mejorar las
medidas sanitarias para los alimentos de origen animal, reduciran los riesgos de enfermedades infecciosas en la
interfaz animal-ser humano-ecosistemas. La OIE ha sido reconocida por la Organizacion Mundial del Comercio en
el Acuerdo para la Aplicacion de Medidas Sanitarias y Fitosanitarias (Acuerdo MSF) como organizacion
internacional normativa en materia de sanidad animal. Asi pues, la OIE esta encargada de proporcionar normas y
directrices para controlar las enfermedades animales y las zoonosis.

En el Quinto Plan Estratégico de la OIE (2011-2015), aprobado por los Miembros en mayo de 2010, uno de los
principales elementos introducidos es la aplicacién del concepto Una Sola Salud para reducir los riesgos de
enfermedades de alto impacto en la interfaz animal-ser humano-ecosistemas. En el plan de trabajo 2011-2013
destinado a respaldar el Quinto Plan Estratégico, la principal contribucién de la OIE a Una Sola Salud es la
prevencion, el control y la erradicacion de las enfermedades animales, zoonosis incluidas. Este Plan Estratégico
indica que para generalizar la adopcion de tal enfoque sera necesario intensificar el trabajo en algunas areas no
tradicionales para los Servicios Veterinarios, como son las enfermedades infecciosas de los animales salvajes, de
trabajo, competicion y de compafiia, ademas de los animales de abasto, al tiempo que se desarrolla la contribucion
directa de los Servicios Veterinarios a la salud publica (inocuidad de los alimentos y control de zoonosis).

En este contexto y, dado que la OIE se ha comprometido a adoptar el enfoque de Una Sola Salud, se envi6 un
cuestionario a todos los Delegados nacionales sobre el tema: Responsabilidades compartidas para abordar los
riesgos sanitarios en la interfaz de los ecosistemas hombre-animal: experiencias y funciones nacionales e
internacionales en el desarrollo pasado y futuro del enfoque “Una Sola Salud”

Cuestionario

El cuestionario constaba de 12 preguntas (algunas de ellas, subdivididas) y se envio a los 178 Delegados ante la
OIE en los tres idiomas oficiales de la organizacion (inglés, francés y espafiol) el 2 de noviembre de 2011,
pidiéndoles que enviasen sus respuestas antes del 27 de diciembre de 2011. Las que llegaron antes del 27 de enero
de 2012 también se incluyeron en el analisis.

A efectos del cuestionario, se definia el concepto o la practica de Una Sola Salud como “enfoque colaborativo e
intersectorial para prevenir, detectar y controlar las enfermedades entre animales y humanos, incluyendo las
instituciones y los sistemas responsables de su prevencién, deteccién y control”. Las preguntas trataban sobre
varios aspectos de los enfoques de Una Sola Salud y de las necesidades de los Servicios Veterinarios al respecto.
En una serie de preguntas se pedia a los Delegados que describiesen su colaboracion con distintos interlocutores
en su pais. También debian indicar de qué ministerio dependian los Servicios Veterinarios y si éstos colaboraban
con otros ministerios, con qué frecuencia y si eran los propios Servicios Veterinarios o la otra entidad quien
iniciaba en general la colaboracion. Una serie de preguntas similares trataba sobre la colaboracion con otras
entidades no gubernamentales e internacionales, como la OIE.

El cuestionario incluia una serie de temas (por ejemplo, inocuidad alimentaria o resistencia antimicrobiana) y de
enfermedades (como la rabia o la gripe aviar) o grupos de enfermedades (zoonosis, por ejemplo) a los que los
paises podrian aplicar enfoques de Una Sola Salud, y se pedia a los Delegados que indicasen, para cada uno de
ellos, qué grado de prioridad atribuia la Autoridad Veterinaria Central a adoptar el enfoque de Una Sola Salud en
su pais.

También se pedian informaciones sobre la existencia de una politica nacional respecto a Una Sola Salud:
existencia de documentos normativos sobre Una Sola Salud, programas conjuntos, incorporacion de tales
programas conjuntos en la legislacion nacional, o cofinanciacion de varios ministerios para los programas.
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Por ultimo, se pedia a los Delegados que identificasen los principales retos para que los Servicios Veterinarios
apliquen Una Sola Salud en su pais, que indicasen las posibilidades de capacitacion sobre este concepto y qué tipo
de ayuda o de desarrollo de capacidad solicitarian a la OIE, sola o en cooperacion con otros.

3. Las respuestas de los Paises Miembros

Para analizar los datos recabados mediante los cuestionarios, se agruparon a los Paises Miembros por regiones,
segun las regiones de la OIE: Africa (52), América (29), Asia y Pacifico (32), Europa (53) y Oriente Medio (12).
De los 178 Paises Miembros de la OIE, 114 remitieron los cuestionarios dentro del plazo y estos se incluyeron en
el andlisis, lo que representa una tasa de respuesta del 63,5%. Dicha tasa varia segin las regiones: desde 40 Paises
Miembros sobre 53 (75,5%) en la region europea, hasta 16 sobre 29 Paises Miembros (55,2%) en la region
americana. Esta es la lista completa de los paises que respondieron:

Afganistdn, Alemania, Arabia Saudi, Argelia, Argentina, Armenia, Australia, Austria, Azerbaiyan,
Bangladesh, Bélgica, Benin, Butan, Bolivia, Bosnia y Herzegovina, Botsuana, Brasil, Bulgaria, Burundi,
Canad4, Cabo Verde, Colombia, Comoras, Congo, Costa Rica, Croacia, Cuba, Chipre, Dinamarca, Ecuador,
Egipto, Emiratos Arabes Unidos, Eritrea, Eslovaquia, Eslovenia, Espafia, Estados Unidos, Estonia, Filipinas,
Finlandia, Francia, Gabdn, Georgia, Ghana, Grecia, Guatemala, Guinea Bissau, Hungria, Islandia, Irak,
Irlanda, Italia, Japdn, Kenia, Kuwait, Letonia, Lesoto, Lituania, Luxemburgo, Madagascar, Malawi, Malasia,
Maldivas, Malta, Mauritania, Mauricio, México, Micronesia, Moldavia, Marruecos, Mozambique, Myanmar,
Namibia, Nicaragua, Nigeria, Noruega, Nueva Caledonia, Nueva Zelanda, Paises Bajos, Pakistan, Panama,
Per(, Polonia, Portugal, Reino Unido, Rumania, Ruanda, San Marino, Senegal, Seychelles, Singapur, Siria,
Sudan, Suazilandia, Suecia, Suiza, Tailandia, Taipei Chino, Tanzania, Togo, Tunez, Turquia, Uganda,
Ucrania, Republica Checa, Republica Dominicana, Republica Popular China, Uruguay, Uzbekistan, Vanuatu,
Vietnam, Yemen, Zambia, Zimbabue.

Por lo que se refiere al grado de prioridad que, segln los Delegados, atribuyen los Servicios Veterinarios de su
pais al hecho de que se adopte el enfoque de Una Sola Salud para cada enfermedad, son las zoonosis en general las
que reciben la puntuacion media mas alta: 4,6 en una escala de 1 a 5 (Tabla 1). La rabia y la influenza animal
también obtienen una prioridad alta para Una Sola Salud: ambas obtienen una media de 4,4. Por el contrario, entre
las enfermedades incluidas en el cuestionario, se considera que los Servicios Veterinarios atribuyen la prioridad
media mas baja a las enfermedades de las abejas y las fiebres hemorragicas virales (fiebre del valle del Rift y otras
fiebres hemorragicas virales) cuando se trata de adoptar el enfoque de Una Sola Salud. Sin embargo, es posible
que sobre este orden de prioridades influya tanto la relevancia general para Una Sola Salud de una enfermedad
dada, como el hecho de que la enfermedad sea considerada como importante en un pais dado. Por ejemplo, la
fiebre del valle del Rift se considera globalmente como relativamente poco prioritaria por comparacion con otras
enfermedades, pero recibié una puntuacion media elevada en Africa y en Oriente Medio (un importante socio
comercial de Africa) en el analisis por regiones.

En cuanto a los temas generales o programas de los Servicios Veterinarios (Tabla 1), los Servicios Veterinarios
parecen considerar como mas prioritarios para un enfoque de Una Sola Salud a la inocuidad alimentaria (media de
4,6), seguida por la notificacion de enfermedades y las enfermedades emergentes (puntuacién media de 4,6 y 4,5
respectivamente). En el otro extremo, las areas tematicas menos prioritarias son los cambios en el uso del suelo
asociado con la produccion de animales, la biodiversidad de las poblaciones de animales silvestres y el cambio
climético.

De los 114 paises, 100 contestaron que el Servicio Veterinario nacional participa en programas nacionales
conjuntos con socios intersectoriales. Se comunicd informacidn sobre 233 programas especificos de estos cien
paises — cada pais podia dar la lista de tres programas como maximo — Yy, al examinar esos 233 programas, se
agruparon en varias categorias. Los temas mas mencionados corresponden a las categorias siguientes: influenza y
programas de preparacién para pandemias e influenza aviar; rabia y control de poblaciones caninas; zoonosis y
grupos de trabajo intersectoriales sobre zoonosis y otras cuestiones relativas a la interfaz humano-animal;
inocuidad alimentaria y enfermedades transmitidas por vector; brucelosis y tuberculosis. Otros programas
conjuntos mencionados por varios paises: resistencia antimicrobiana, vigilancia zoosanitaria de los animales
salvajes y sus enfermedades, formacién y capacitacion, fiebre aftosa y enfermedades animales emergentes.
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Tabla 1. Puntuacion media obtenida por las enfermedades y los temas en funcién de la prioridad que tendrian para que
los Servicios Veterinarios les apliquen el enfoque de Una Sola Salud (siendo 1 = prioridad muy baja y 5 = prioridad
muy elevada)

Region Africa | Américas PAaf:ii?igo Europa (I)\/Ir:eedr}ge Jﬁig
Enfermedades

Zoonosis 4,58 4,40 4,61 4,80 3,86 4,59
Rabia 4,67 4,60 4,17 4,40 3,29 4,40
Influenza aviar 4,45 4,67 4,50 4,13 4,14 4,35
Brucelosis 4,24 4,73 3,83 4,20 3,86 4,20
Fiebre aftosa 4,22 4,43 3,94 4,18 4,29 4,19
Tuberculosis bovina 4,33 4,73 3,89 4,15 3,29 4,19
Enfermedades transmitidas por 4,34 4,13 3,72 4,00 3,71 4,05
vector

Peste de los pequefios rumiantes 3,91 2,23 2,83 2,87 4,00 3,17
Fiebre del valle del Rift 3,79 2,69 2,28 2,77 3,43 3,03
Fiebre del Nilo occidental 2,84 3,20 2,56 3,41 2,57 3,03
Otras fiebres hemorragicas 3,32 2,31 2,61 2,85 2,29 2,84
virales

Enfermedades de las abejas 2,45 3,20 2,28 3,35 2,43 2,84

Temas

Inocuidad alimentaria 4,52 4,73 4,44 4,73 4,29 4,59
Notificacion de enfermedades 4,52 4,93 4,44 4,55 4,43 4,57
Enfermedades emergentes 4,52 4,60 4,22 4,58 4,57 4,50
Vigilancia / alerta anticipada 4,48 4,80 4,17 4,58 3,86 4,47
Puestos fronterizos 4,52 4,67 4,33 4,26 4,71 4,43
Cooperacién internacional 4,33 4,53 4,17 4,35 3,86 4,31
Laboratorios 4,12 4,73 4,17 4,18 4,29 4,24
(diagnostico/tecnologia)

Bioseguridad 4,03 4,40 4,28 4,33 3,71 4,20
Seguridad alimentaria 4,45 4,60 3,83 4,03 4,14 4,20
Capacitacion 4,27 4,13 3,72 4,10 3,86 4,08
Comercio 3,97 4,40 3,50 4,28 4,14 4,07
Resistencia antimicrobiana 3,78 3,60 3,22 4,10 3,29 3,75
Investigacion 3,61 3,53 3,67 3,85 2,71 3,64
Animales de compariia 3,36 3,13 3,39 3,53 3,14 3,38
Clima 3,61 3,47 3,22 3,25 3,00 3,36
Biodiversidad 3,33 3,20 2,78 2,93 2,57 3,04
Uso del suelo 3,12 2,93 2,72 2,60 2,86 2,83

En los 100 paises cuyos Servicios Veterinarios participan en programas nacionales intersectoriales, estos
programas estan integrados de distintos modos en la legislacion nacional: solo un 33% dicen que todos los
programas estan apoyados por la legislacion y un 42% declaran que algunos programas se han incorporado a la
legislacién. En un 25% de los paises, los programas conjuntos no estan incluidos en la legislacion nacional. Para el
conjunto de estos 100 paises, un 55% de los programas conjuntos también implican una financiacion compartida
por los ministerios implicados; para el resto, 0o no existe la cofinanciacion (38%) o no se disponia de esta
informacion.
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De los 114 Delegados que respondieron, 103 explicaron qué obstaculos (por o menos uno) impiden que se aplique
Una Sola Salud. En total, se enumeraron 220 impedimentos que se agruparon en categorias y éstas en temas
generales. El tema maés frecuentemente mencionado fue la falta de recursos: 80 Delegados respondieron que la
falta de recursos es un obstaculo importante y especificaron en la mayoria de los casos que se trata de recursos
presupuestarios o de financiacién (n=47), pero también de los recursos humanos (n=23), o de recursos en general
(n=10). Por orden de mencidn, las respuestas corresponden a otros cinco temas principales: el reconocimiento de
que la colaboracién es un proceso complejo y a veces dificil (n=47), una capacidad inadecuada en el Servicio
Veterinario (n=45), la ausencia de legislacion, politica u orientacion adecuadas (n=22), la ausencia de voluntad
politica o de apoyo para las actividades de Una Sola Salud (n=10) o las dificultades de caracter técnico o de otro
tipo (n=10). Un ndmero reducido de obstaculos (n=6) no se pudo clasificar claramente basado en la informacion
comunicada.

La mayoria de los Delegados (80 sobre 114, es decir, el 71% de los que respondieron) afirmaron que en su pais
existen posibilidades de formacidn para los veterinarios y los paraprofesionales de veterinaria que les permiten
avanzar en materia de conocimientos técnicos y competencias sobre los enfoques Una Sola Salud. De ellos, 42
(53%) indicaron que la asignatura es obligatoria en el plan de estudios, 38 (48%) que es optativa, 54 (68%) que
existian programas de posgrado y 56 (70%) que existen programas de formacion continua sobre Una Sola Salud.

Casi todos los paises, 100 de los 114 que respondieron, o sea, el 88%, indicaron que sus Servicios Veterinarios
nacionales necesitaban reforzar capacitacion técnica en los enfoques de Una Sola Salud. A la pregunta sobre qué
tipos de iniciativas para la capacitacion desearian los Delegados, la respuesta méas frecuentemente citada (91%) fue
“seminarios conjuntos de formacidn sobre la colaboracion intersectorial para temas especificos (por ejemplo,
métodos de laboratorio, vigilancia de enfermedades zoondticas, planes de contingencia intersectoriales)”. Ademas,
un 85% solicitaria ayuda para mejorar la gobernanza de los Servicios Veterinarios con miras a desarrollar e
implementar los enfoques de Una Sola Salud; un 68% solicitaria una evaluacion intersectorial o centrada en los
enfoques de Una Sola Salud; un 62% solicitaria un analisis intersectorial post-evaluacién de las debilidades y
costo de las inversiones que se han de realizar segln los enfoques Una Sola Salud y un 56% solicitaria el envio de
una mision del PVS centrada en los enfoques de Una Sola Salud como parte integrante de las actividades de los
Servicios Veterinarios.

Las respuestas a la pregunta sobre qué tipo de ayuda esperaban de la OIE, o qué le pedirian a la OIE en
colaboracion con otras entidades (especialmente la Organizacién de las Naciones Unidas para la Alimentacion y la
Agricultura [FAO] vy la Organizacién Mundial de la Salud [OMS]), estaban claramente vinculadas con los
dificultades y las necesidades identificadas. No es de extrafiar que la capacitacion fuera una de las respuestas mas
comunes. Frecuentemente, dicha capacitacion se refiere a los métodos generales de aplicacion de los enfoques de
Una Sola Salud (por ejemplo, gobernanza y legislacion) o la capacitacién sobre actividades intersectoriales
especificas (por ejemplo, la vigilancia conjunta o el analisis de riesgos). Los Paises Miembros también esperan que
la OIE les facilite directrices y normas sobre la colaboracion intersectorial a nivel de pais, lo que incluye pautas
desarrolladas con otros socios de la salud publica, entre otros. Algunos Delegados manifestaron, concretamente, su
deseo de que la OIE siga trabajando con la FAO y la OMS para sacar adelante Una Sola Salud a nivel
internacional y de que los conceptos recogidos en la Nota Tripartita se extiendan a los niveles regional y nacional.

4. Discusion

La OIE se ha comprometido firmemente a mejorar la adopcion de enfoques de Una Sola Salud con el fin de
reducir los riesgos sanitarios en la interfaz humano-animal. Este compromiso fue expresado concretamente por
primera vez en el documento de 2008 titulado: “Contribuir a Un Mundo, Una Sola Salud: marco estratégico para
reducir los riesgos de enfermedades infecciosas en la interfaz animal-ser humano-ecosistemas™, que fue elaborado
conjuntamente por la FAO, la OIE, la OMS, UNICEF, la el Sistema de las Naciones Unidas para la Coordinacion
de Influenza y el Banco Mundial. La estrategia que describe este documento debia partir de las inversiones
realizadas para combatir la gripe aviar para, a continuacion, pasar a un enfoque mas amplio, con el fin de mejorar
la capacidad mundial de luchar contra las enfermedades en la interfaz entre el ser humano, los animales y los
ecosistemas y asi se mejoraria la capacidad de reaccion en caso de pandemia. Apoyandose sobre este marco
estratégico para su enfoque de Una Sola Salud, la OIE se ha centrado sobre varios principios clave: que los
Servicios Veterinarios sean competentes y funcionen dentro de un sistema de gobernanza correcto es un bien

FAO, OIE, OMS, UNICEF, CSNUG, Banco Mundial. Una contribucién a One World, One Health*: Un marco estratégico para
reducir los riesgos de enfermedades infecciosas en la interfaz entre animales, humanos y ecosistemas. Conferencia Ministerial
Internacional sobre Gripe Aviar y Pandémica, Sharm el- Sheikh, Egipto. 14 de octubre de 2008. http://un-
influenza.org/filessOWOH_140ct08.pdf. Last accessed: 10 March 2012.
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publico mundial y la mejor manera de prevenir y controlar las enfermedades animales, zoonosis incluidas; el
método mas efectivo y eficiente de luchar contra las enfermedades zoonéticas emergentes es controlarlas en su
origen animal; y es una de las responsabilidades inherentes de los Servicios Veterinarios nacionales contribuir a la
proteccion de la salud pablica por medio de la proteccion y la promocidn de la sanidad animal.

La OIE, al colaborar con otras organizaciones internacionales que comparten responsabilidades en materia de
salud humana y animal (la FAO y la OMS), continGia expandiendo y especificando los conceptos expuestos en el
marco estratégico. Las areas en las que las tres organizaciones colaboran se describen con mas detalle en una
declaracién conjunta conocida con el nombre de Nota Tripartita de Concepto de 2010% “Compartir
responsabilidades y coordinar actividades globales para tratar los riesgos sanitarios en la interfaz entre los
animales, el ser humano y los ecosistemas”. Dentro de este contexto, el proposito de adoptar el enfoque de Una
Sola Salud es indicar un enfoque intersectorial de colaboracion para prevenir, detectar y controlar las
enfermedades de los animales y del ser humano, por medio de la cooperacion y la coordinacion de las instituciones
y los sistemas que apoyan su prevencion, deteccion y control.

La importancia de la colaboracion entre la OIE, la FAO y la OMS ha sido subrayada ademas en una reciente
declaracion de los ministros de Agricultura. En la declaracion ministerial “Plan de Accion sobre la volatilidad de
los precios de los alimentos y la agricultura”, durante la reunion del G-20 que se celebr6 en Paris los dias 22 y 23
de junio de 2011, los ministros® afirman: “Por lo que a la salud publica, la sanidad animal y vegetal se refiere,
subrayamos la importancia de fortalecer las redes internacionales y regionales, la elaboracion de normas
internacionales que tomen en cuenta las diferencias nacionales y regionales, la informacion, los sistemas de
vigilancia y rastreabilidad, la gobernanza vy los servicios oficiales, puesto que facilitan una deteccion precoz y una
respuesta rapida a las amenazas bioldgicas, facilitan las transacciones comerciales y contribuyen a la seguridad
alimentaria global. Alentamos a las organizaciones internacionales, especialmente a la FAO, la OMS, la OIE, la
Comisién del Codex Alimentarius, la Convencion Internacional de Proteccion Fitosanitaria y la OMC a que se
sigan esforzando en mejorar la cooperacion inter-organismos.”

Al recabar las opiniones de los Delegados ante la OIE para sustentar este Tema Técnico, obtenemos una
perspectiva global que nos ayuda a hacernos un idea de como y cuando los enfoques de Una Sola Salud se
consideran Utiles e ilustra de qué manera los Delegados y los Servicios Veterinarios nacionales esperan que la OIE
aporte orientacion y asistencia en lo relativo a Una Sola Salud. Los Delegados consideran que la OIE deberia
continuar el grueso de la labor ya en curso, en lo relativo a su enfoque de Una Sola Salud, en particular, las
actividades que asisten a los paises, tales como el desarrollo de normas y directrices o el desarrollo de capacidad a
nivel regional y nacional. Los Paises Miembros también esperan de la OIE que siga colaborando a nivel
internacional con interlocutores de primer orden, como la FAO y la OMS, para propugnar Una Sola Salud, seguir
desarrollando los principios recogidos en la Nota Tripartita y servir de ejemplo en la aplicacion de los enfoques de
Una Sola Salud.

En general, los Paises Miembros concuerdan en lo relativo a las &reas tematicas para las cuales los enfoques de
Una Sola Salud son prioritarios en sus respectivos Servicios Veterinarios. Enfermedades como la rabia y otras
zoonosis son prioritarias, asi como cuestiones tales como la inocuidad alimentaria y la notificacion de
enfermedades. Un esfuerzo global para controlar y, a la postre, eliminar la rabia canina puede servir de modelo de
como los enfoques colaborativos de Una Sola Salud no solo son beneficiosos para la eficiencia de los programas,
sino que son necesarios. Se calcula que por lo menos 55.000 personas mueren de rabia cada afio, solo en Africay
Asia, y que unos 14 millones de personas reciben profilaxis post-exposicion®, lo que representa un coste anual total
de mas de mil millones de délares. Globalmente, el principal reservorio de la rabia es el perro, que causa casi el
99% de los casos mortales en las personas, por mordedura o zarpazo. El control y la eliminacion de la rabia en los
perros, mediante la vacunacion y el control de la poblacién canina, sigue siendo la intervencién mas rentable para
evitar que las personas contraigan la enfermedad. A pesar de que existen herramientas eficaces para controlar la
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rabia canina, el éxito de los programas nacionales contra la rabia sigue dependiendo de que los Servicios
Veterinarios funcionen correctamente, de la voluntad politica, de la participacién de la comunidad y de que los
recursos econémicos sean adecuados a nivel mundial, regional, nacional y local. La OIE puede ser fundamental
para hacer avanzar el esfuerzo global encaminado a eliminar la rabia canina, ya que, junto con sus socios
internacionales, puede abogar por la movilizacidn de apoyos econémicos y politicos para este esfuerzo y también
proporcionar normas, directrices y apoyo técnico para que los Servicios Veterinarios nacionales luchen contra esta
enfermedad.

Por otra parte, los Delegados identificaron los desafios practicos en la ejecucion del enfoque Una Sola Salud. La
falta de recursos, tanto humanos como econdmicos, es uno de los mas importantes. Muchos Delegados
identificaron la necesidad de mejorar la capacidad de los Servicios Veterinarios en lo relativo a muchos aspectos
de Una Sola Salud, asi como los métodos para poner en practica la colaboracion intersectorial o de mejorarla. En
su Quinto Plan Estratégico, la OIE afirmaba que se prestaria atencion a las cuestiones relativas a Una Sola Salud,
junto con la formacién y la creacién de capacidad, consolidando las competencias y mejorando la informacion a
los Delegados ante la OIE y a los puntos focales nacionales. Del sondeo de las opiniones de los Delegados se
desprende que estan muy a favor de esta orientacion del trabajo de la OIE. La OIE deberia estudiar los
componentes de los esfuerzos de capacitacion existentes, tales como la formacidn para los nuevos Delegados y
puntos focales, y determinar de qué modo el desarrollo de capacidades para Una Sola Salud podrian mejorarse
dentro de dichos esfuerzos. La OIE deberia también continuar e intensificar su trabajo a nivel mundial y regional
con socios intersectoriales, para multiplicar las oportunidades conjuntas o como minimo armonizadas de desarrollo
de capacidad en las areas que los Delegados consideran importantes.

Los Delegados reconocen los beneficios de adoptar el enfoque de Una Sola Salud cuando procede, pero también
observan que es necesario abogar y sensibilizar més en lo relativo a Una Sola Salud. Asi se obtendria un mayor
apoyo politico en los propios ministerios, se movilizarian recursos en los paises y por parte de los socios
regionales e internacionales, con el fin de apoyar los programas de Una Sola Salud, y se facilitaria el
establecimiento de asociaciones para aplicar Una Sola Salud. La OIE debera ser el lider en esta area.

La OIE ha organizado actos que hacen progresar el conocimiento de la ciencia que interviene en la interfaz entre el
ser humano y el animal, por ejemplo, con la Consulta Cientifica Conjunta de la FAO, la OIE y la OMS sobre la
gripe y otras enfermedades zoonoticas®. Ademas, ha hecho progresar la ciencia y los estandares de Una Sola Salud,
consiguiendo que participen los Paises Miembros, por ejemplo, con las Conferencias Mundiales de la OIE sobre la
lucha contra la rabia y sobre sanidad animal y biodiversidad, que se celebraron ambas en 2011. La OIE, junto con
sus socios, deberd seguir las recomendaciones de esas reuniones mundiales. Se ha comprometido a seguir
sirviendo de foro global para hacer progresar las cuestiones clave, como con ocasion de la Conferencia Mundial de
la OIE sobre el uso prudente de los agentes antimicrobianos en los animales, que esta prevista para 2013.

La capacidad de la OIE para orientar a los Paises Miembros y prestarles su asistencia técnica también esta
vinculada con la difusién de los métodos y enfoques que han sido desarrollados con socios intersectoriales. La OIE
ha colaborado con la FAO, la OMS y otros para identificar ejemplos de logros y métodos viables de aplicar Una
Sola Salud desde una perspectiva operativa. En 2011, la OIE, en colaboracion con la FAO, la OMS vy el gobierno
de México, convoco una consulta técnica de alto nivel sobre la reduccion de los riesgos sanitarios en la interfaz
entre el ser humano, el animal y el ecosistema. Se trataba concretamente de traducir los principios expuestos en la
Nota de Concepto Tripartita en acciones nacionales y regionales, y de identificar programas nacionales y
regionales que han tenido éxito y que se podrian aplicar de modo méas extenso. Los resultados de esta reunion®
deberan ser tomados en cuenta por la OIE en colaboracidn con sus socios para que continle el avance de los
enfoques de Una Sola Salud a nivel nacional y regional, aplicAndolos primero en los temas prioritarios que se han
identificado (rabia, resistencia antimicrobiana y gripe zoonotica).

Ademaés de referirse a la necesidad de capacitacion en lo relativo a Una Sola Salud, los Delegados también
identificaron la necesidad de una capacitacion fundamental para los Servicios Veterinarios que trate cuestiones
generales, como la gobernanza. Efectivamente, es importante que la OIE lo tenga en cuenta para seguir
defendiendo sus esfuerzos en pro de Una Sola Salud: la habilidad de los Servicios Veterinarios para colaborar con
socios intersectoriales depende del grado de capacidad general de los propios servicios. Asi pues, los esfuerzos de
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la OIE en pro de Una Sola Salud deberan seguir yendo de la mano de los esfuerzos para mejorar las competencias
de los Servicios Veterinarios nacionales, por medio del Proceso PVS y otros mecanismos. La ausencia de
legislacién apropiada que respalde a los Servicios Veterinarios y facilite los enfoques nacionales de Una Sola
Salud se identific6 como un obstaculo por varios Delegados, un area en la que los Delegados sefialaron su deseo
de que la OIE les asista. Unos Servicios Veterinarios nacionales, competentes, que funcionen con arreglo a un
sistema de gobernanza que esté apoyado por textos legales, estaran en las mejores condiciones para seguir
prestando unos servicios vanguardistas destinados a reducir los riesgos sanitarios en la interfaz entre el ser
humano, el animal y los ecosistemas, y que asi cumplirian sus obligaciones para con la sanidad animal en el punto
de origen de esas enfermedades, zoonosis y enfermedades transmitidas por vector.

La OIE debera seguir aplicando las etapas del Proceso PVS para incrementar el cumplimiento de los Servicios
Veterinarios nacionales con las normas internacionales de la OIE, y también debera seguir enviando misiones
piloto para la evaluacion PVS-Una Sola Salud, cuando lo soliciten los Paises Miembros. Estas misiones permitiran
valorar en profundidad las actividades del Servicio Veterinario, centrandose sobre la colaboracién con varios
socios con el fin de cumplir al maximo las normas internacionales relativas a la interfaz humano-animal, en
particular, las actividades mas directamente relacionadas con la salud publica; mas de la mitad de los Delegados
expresaron su interés por este tipo de asistencia técnica. Los Delegados expresaron todavia mas interés por las
misiones para efectuar analisis de brechas que formarian parte de ejercicios conjuntos e intersectoriales, lo que
coincide con la colaboracién creciente entre la OIE y la OMS en el area de la gobernanza. Aunque el sector de la
salud publica no dispone actualmente de normas internacionales oficiales que se puedan comparar a los Codigos
de la OIE para la sanidad de los animales acudticos y terrestres, ni de herramientas de evaluacién comparables con
la PVS de la OIE, el Reglamento Sanitario Internacional (RSI) que la OMS ha establecido con sus Estados
Miembros constituye un marco para que los paises autoevallen sus competencias para desempefiar actividades de
salud publica, en funcién de una serie de capacidades basicas’. El Proceso PVS y el RSI incluyen areas en las que
podria haber duplicacion, en particular en lo relativo a las zoonosis. Asi pues, la OIE debera seguir trabajando con
la OMS para armonizar los enfoques de estas areas de duplicacion de tal modo que los paises puedan sacar partido
de los resultados para identificar las areas cruciales para la capacitacién, como la vigilancia epidemiolégica
conjunta y el analisis de riesgos multisectorial, y para tomar decisiones sobre como optimizar los programas
nacionales que implican a maltiples sectores y lograr sinergias.

Los Delegados estan a favor de los esfuerzos de Una Sola Salud de la OIE para desarrollar la capacidad de
vigilancia, lo que incluye el desarrollo de herramientas y de procesos de seguimiento para los niveles nacional,
regional y mundial. Esta capacitacién no solo deberia tratar sobre la recoleccion de datos de calidad sobre la
sanidad animal por medio de buenos métodos de vigilancia epidemioldgica, sino también sobre métodos que
sirvan para que esos datos se usen de modo efectivo a nivel nacional para apoyar los programas intersectoriales
gue incorporan datos coordinados de vigilancia sobre animales y seres humanos. A escala mundial, la OIE debera
seguir vigilando la situacion zoosanitaria con el sistema WAHIS y la presencia de enfermedades prioritarias
mediante el Sistema Global de Alerta Precoz conjunto de la FAO, OIE y OMS, GLEWS, sistema que debera
seguir siendo perfeccionado y mejorado en sus funciones y posibilidades.

El concepto de Una Sola Salud no es nuevo, pero los enfoques de Una Sola Salud son ahora méas necesarios de lo
que han sido en décadas. El ser humano ha convivido con los animales desde el principio de la historia de nuestras
especies respectivas, pero quizas nunca en tal grado de concentracion, con una circulacién mundial tan poco
restringida y con una demanda y una competencia siempre en aumento tanto por el espacio como por el use de los
recursos. La OIE debe desempefiar un papel de lider en la promocion del importante papel de los Servicios
Veterinarios para reducir los riesgos sanitarios en la interfaz entre el ser humano, el animal y el ecosistema,
previniendo y controlando las enfermedades animales, incluidas las zoonosis, contribuyendo a la produccién de
alimentos para alimentar a la poblacion humana.
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