Droguerias, consultorios,
clinicas medico-veterinarias
y establecimientos de venta
de mascofas

—l

Soporte legal

Ley 99 de 1979, Cdodigo sanitario nacional.

Decreto 2257 del 16 de julio de 1986, por el cual se reglamentan parcialmente
los titulos VIl 'y XI de la ley 99 de 1979, en cuanto a investigacion, prevencion vy
control de las zoonosis.

Resolucion 01095 de 1999 (de la Secretaria Distrital de Salud), por medio de la
cual se fijan politicas para el cumplimiento de las normas higiénico-sanitarias re-
lacionadas con las enfermedades zoondticas.

2. Definicion'

Establecimientos donde se prestan servicios medico-veterinarios, especialmente
en lo que se refiere a consulta externa, urgencias y pequenas cirugias ambulatorias.

Establecimientos destinados a la compra y venta de drogas veterinarias principal-
mente; aungue en estos se vendan ofros productos como insumos agricolas y
accesorios para animales y se presten otros servicios como la consulta veterinaria.

Son los establecimientos destinados a la consulta, tratamiento, cirugias vy
posoperatorio de las diferentes especies animales.

Son aqguellos destinados a la compra y venta de diferentes especies animales que
se utilizan como mascotas.
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Decreto 2257 de 1986 y ESE.
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3. Puntos criticos de

la vigilancia y conirol

Consultorios medico-veterinarios, droguerias medico-veterinarias, clinicas medico-
veterinarias y establecimientos para compra y venta de mascotas.

4. Inspeccidn, vigilancia y control
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Identificaciéon de los factores de riesgo.
Asesoria y asistencia técnica.

Educacion sanitaria.

Planes de mejoramiento.

Aplicacién de medidas de seguridad sanitaria.
Coordinacion intersectorial.

Los funcionarios de atencién al ambiente de las empresas sociales del Estado
—ESE- del Distrito, deberdn disponer de un censo actualizado de los establecimientos
que estdn dentro del perimetro de cada localidad de Bogotd, con las siguientes
variables: razén social, representante legal, direccioén, teléfono, servicios que ofre-
ce. De igual manera, los funcionarios propiciaran el mejoramiento de las condi-
ciones higiénico-sanitarias, locativas y de bioseguridad de los mismos, lo cual
repercute directamente en la calidad de los servicios prestados por esta clase de
establecimientos y en la salud de las personas que alli laboran.

Se identificardn los siguientes factores de riesgo:

Condiciones inadecuadas de manejo de bioldgicos e insumos en general.
Disposicion inadecuada de desechos patdégenos y hospitalarios.

La prestaciéon del servicio por personas no idéneas.

La presencia de animales especialmente caninos no vacunados contra la rabia.
La falta de identificacién y actuaciéon inadecuada e inoportuna ante la presencia
de otfras enfermedades zoondticas.

En Bogotd, segun censo suministrado por los hospitales de la red adscrita exis-
ten 347 establecimientos, clasificados de la siguiente forma:
Droguerias veterinarias: cuarenta y dos.
Consultorios medico-veterinarios: 191.
Clinicas medico-veterinarias: sesenta y cinco.
Establecimientos dedicados a la compra y venta de mascotas: cuarenta y nueve.
Se tiene establecido realizar, minimo, dos visitas al aho a cada uno de estos

establecimientos, las cuales deberdn ser efectuadas por un profesional médico
veterinario. En la primera visita se diagnosticard la situacion higiénico-sanitaria
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encontrada y la segunda serd de control o evaluaciéon. En esta se verificard el
cumplimiento de las exigencias y recomendaciones realizadas por la autoridad
sanitaria o el mantenimiento de las buenas condiciones higiénico-sanitarias.

En todos los establecimientos, en las visitas debe verificarse:

El cumplimiento de lo establecido en el decreto 2257 de 1986, especialmente
del articulo 71: requisitos especiales para clinicas y consultorios veterinarios.

Inspeccion de los diferentes bioldgicos que se expenden o apliguen en el esta-
blecimiento, revisando o verificando el laboratorio de origen, el lote de produc-
cion y las fechas de vencimiento.

En los establecimientos dedicados a la compra y venta de mascotas, ademds
de lo anterior, debe verificarse:

Cumplimiento de lo establecido en el titulo IV de la ley 99 de 1979 sobre sanea-
miento de edificaciones y el decreto 2257 de 1986.

Existencia y adecuado diligenciamiento de libro de registro de entrada de los
animales, donde se consigne la especie, procedencia, propietario y su direccion,
edad, sexo y plan de sanidad animal (vacunas, vermifugaciones, entre otros).

Existencia y adecuado diligenciamiento de el libro de registro de la venta o salida
de los animales, la especie, comprador o nuevo propietario y su direccién, edad,
sexo y plan de sanidad animal (vacunas, vermifugaciones, etcétera).

Reporte mensual a la SDS del movimiento de vacuna antirrdbica univalente y
polivalente, el cual debe ser realizado en los primeros cinco dias del mes poste-
rior al mes reportado.

Disponibilidad de asesoria de un médico veterinario temporal o de tiempo com-
pleto; debe ser de fdcil constatacién al momento de la visita.

Los alojamientos, especialmente para la especie canina, deben tener las siguien-
tes caracteristicas: ser individuales y estar construidos en material que permita un
facil mantenimiento, lavado y desinfeccidén y que a la vez estén ubicados en
sitios que los proteja de ambientes de riesgo como fuertes corrientes de aire, sol,
lluvia, ruido, etcétera.

Existencia de un plan de limpieza y desinfeccién, el cual debe ser aplicado a
diario.

Verificar el manejo y disposicion de desechos, programa de control de artrépo-
dos y roedores plaga, plan de evacuacion ante una emergencia.

Programas de prevenciéon de enfermedades comunes, propias de los animales
que alli comercializan.

Toma de muestras: en las droguerias y consultorios veterinarios no se recogerdn
muestras para enviar al Laboratorio de Salud Publica, a excepcidon de los casos
en los cuales se requiera el soporte confirmatorio para aplicar una medida sani-
taria de seguridad.

En cada una de las visitas, el funcionario que representa a la autoridad sanitaria
levantard las correspondientes actas de vigilancia y control en salud publica para
estos establecimientos, en las que se consignardn las condiciones sanitarias, las
practicas de trabajo encontradas y las exigencias y recomendaciones realiza-
das; ademds, se emitird concepto favorable, pendiente o desfavorable segun el
estado sanitario encontrado.
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En /as visitas de seguimiento o de confrol, se verificard el cumplimiento de las
exigencias realizadas en la visita anterior, al igual que el cumplimiento del plan de
mejoramiento, si se pactd; vencido el plazo, la autoridad sanitaric competente
verificard su cumplimiento.

Enfocada al mejoramiento sanitario de las instalaciones, manejo y conservacion
de productos y animales, programas de desinfeccion y de control de plagas. Iden-
tificacion, diagndstico y fratamiento oportuno frente a zoonosis.

La ESE debe fomentar y garantizar que estos establecimientos notifiquen de forma
mensual la informacioén correspondiente a vacunacién antirrdbica canina hecha
en los mismos.

Debe sensibilizarse sobre la notificacién al sector salud ante la sospecha de un
caso de rabia; forma de conservacion y remision del animal al laboratorio para el
diagndstico de rabia, precauciones en el manejo del animal, intervencién indivi-
dual ante un accidente rdbico y remision de pacientes a los organismos de salud.

Dirigida a los duenos y personas que frabajan en estos establecimientos, abordan-
do especialmente tematicas relacionadas con la prevencién y control de zoonosis,
manejo de mascotas, vacunacién antirrdbica, manejo de accidentes rdbicos y
remision de muestras y remision de pacientes.

Cuando no se cumplan las exigencias establecidas en la normatividad y esta si-
tuacién no incida directamente sobre la salud publica (por ejemplo, estructura
fisica, tecnologia operativa, etcétera), al representante legal del establecimiento
se le solicitard un plan de mejoramiento por fases y tiempos para el cumplimiento
de la normatividad vy, principalmente, controlar los puntos de riesgo. Este plan se
discutird y ajustard, por consenso, con la autoridad sanitaria y buscard mejorar las
condiciones del establecimiento y los servicios alli prestados, lo cual debe reflejar-
se en la ultima visita integral en la que se evaluard el impacto de la vigilancia vy
control realizado durante el ano.

Si como resultado de la visita de inspeccién se comprueba que el establecimien-
fo no cumple con las condiciones sanitarias y las buenas prdcticas de manejo
establecidas en la normatividad, generando un riesgo para la salud publica, se
aplicardn las medidas sanitarias de seguridad, procedimientos y sanciones esta-
blecidas en la ley 99 de 1979 y en el capitulo VIl del decreto 2257 de 1986, las
cuales deben quedar consignadas en el acta.

Si a través de la vigilancia y el control institucional o por informacién de otros
organismos o de la comunidad se identifica (n) otro (s) factor (es) de riesgo(s) que



VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA Y CONTROL SANITARIO 5

no estd siendo evaluado en las visitas, podrdn incluirse estrategias de muestreo,
andlisis por laboratorio y otros aspectos, segun el nuevo factor de riesgo identifi-
cado y de acuerdo con la competencia del sector salud.

De igual forma, con el fin de intervenir positivamente los diferentes factores de ries-
go identificados, debe promoverse el trabajo y gestion intersectorial, en el cual cada
sector, publico o privado, adelante las funciones que le corresponde segun su mision
institucional; para lo cual se aconseja adelantar planes de mejoramiento intersectorial,
con evaluaciones periddicas sobre los avances y cumplimiento obtenidos, especial-
mente con el Deparfamento Administrativo del Medio Ambiente -Dama-y el ICA.

5. Subsistema de informacion

Como fuentes de informacion de actividades de vigilancia epidemioldgica y con-
trol sanitario en estos establecimientos, se utilizaran los siguientes instrumentos:

Censo actualizado de establecimientos.

Acta de vigilancia y control en salud publica a clinicas veterinarias, droguerias
veterinarias, consultorios veterinarios y establecimientos destinados a la compray
venta de mascotas.

Acta de aplicacion de medidas sanitarias.
Planes de mejoramiento.

Dentro del subsistema de informacion, debe fomentarse y garantizarse la siste-
matizaciéon de la informacion, en bases de datos disenadas para capturar la infor-
macioén mads relevante e importante para el sector, que cumpla con los requisitos
minimos de veracidad, oportunidad, integralidad, confiabilidad; de tal forma que
la informacién obtenida mediante esta vigilancia y control sea herramienta Util en
la planificacién y toma de medidas correctivas en la localidad y en el Distrito
Capital.

6. Subsistema de andlisis

Con base en las metas propuestas se realiza diagndstico sanitario encontrado vy
resultados obtenidos durante la ejecucion del proyecto. Deben tenerse en cuenta
los puntos criticos vigilados y los productos esperados.

Para tal fin se cuenta con:

Censo actualizado de establecimientos por localidad.
Porcentaje de cumplimiento de visitas de inspeccion, vigilancia y control de
consultorios veterinarios, droguerias veterinarias, clinicas veterinarias y estableci-
mientos dedicados a la compra y venta de mascotas.
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NUmero de planes de mejoramiento por establecimiento visitado.
NUmero de medidas sanitarias aplicadas.
Actividades educativas realizadas.

Porcentaje de establecimientos con concepto sanitario favorable.,
NUmero de planes de mejoramiento ejecutados ciento por ciento.

Cambios cualitativos que reflejen mejoramiento de condiciones de los estableci-
mientos.

Cero casos de rabia canina autéctonos.

Notificacién oportuna a la Secretaria Distrital de Salud de casos probables o con-
firmados de rabia.

Notificacidon mensual de vacunacién canina antirrdbica a la ESE correspondiente.



