—

Revista del Instituto Nacional de Higiene “Rafael Rangel”, 2018; 49(1)

Gerencia de Diagnostico y Vigilancia Epidemiolégica
del Instituto Nacional de Higiene “Rafael Rangel”:
Una Década de Avances y Logros

Diagnostic and Epidemiological Surveillance Management The National
Institute of Hygiene “Rafael Rangel”: A Decade of Advances and Achievements

Lieska Rodriguez, Victor Alarcon, Carmen Isaura Ugarte, Nuris Salgado, Pierina D" Angelo,
Maribel Dolande, Maria Mercedes Panizo, Elsa Patricia Chacén, Belquis Pinto
Instituto Nacional de Higiene “Rafael Rangel”. Gerencia de Diagndstico y Vigilancia Epidemiolégica

RESUMEN

Buscando en los registros de las principales actividades de
la Gerencia de Diagnéstico y Vigilancia Epidemiolégica ha
sido dificil elegir entre tantas vivencias, aquellos elementos
gue marcaron pauta durante la década 2008 - 2018. No
obstante, es de resaltar que los desafios afrontados ante la
aparicién de brotes, epidemias y la primera pandemia del
siglo XXI, trajeron consigo un cimulo de experiencias que
se presentan en este articulo.

Como centro nacional de referencia en las areas de
Bacteriologia, Micologia 'y Virologia, continuamos
aportando soluciones a la salud publica nacional mediante
la actualizacion profesional de nuestro personal y la
formacion de la generacion de relevo, en la que participan
profesionales de excelencia, altamente especializados vy
sensibilizados con la problematica y los requerimientos de
nuestra poblaciéon. Asimismo, a través de la coordinacion,
supervision y evaluacion de la Red de laboratorios de salud
publica, se contribuye con el fortalecimiento del diagnéstico
de enfermedades transmisibles y vigilancia epidemiolégica
en el pais.

El trabajo realizado en estos diez afios ha sido excelente,
crucial y prioritario para enfrentar las emergencias.
Debemos seguir trabajando en dos aspectos claves: 1.
Mayor integracién del laboratorio con el componente
epidemiolégico y clinico del pais para ser mas utiles al
sistema de salud, y 2. Consolidar la creacion del edificio sede
del Centro de Diagndéstico de Enfermedades Transmisibles
del Instituto Nacional de Higiene “Rafael Rangel” (INHRR),
proyecto en el que estamos trabajando con la asesoria de
la OPS/OMS.

Palabrasclave: Diagnéstico de enfermedadestransmisibles,

Bacteriologia, Micologia, Virologia, Red de laboratorios de
salud publica.

INTRODUCCION

ABSTRACT

Looking at the records of the main activities of the Diagnostic
and Epidemiological Surveillance Management, it has been
difficult to choose between many experiences, those ele-
ments that set the standard during the 2008 - 2018 decade.
However, it is noteworthy that the challenges faced with the
emergence of outbreaks, epidemics and the first pandemic of
the 21st century, brought with it a wealth of experiences that
are presented in this article.

As a national reference center in Bacteriology, Mycology and
Virology areas, we continue to provide solutions to public
health through the professional updating of our staff and
formation of the relief generation, in which participate pro-
fessionals of excellence, highly specialized and sensitized
with the problems and requirements of our population. Like-
wise, through the coordination, supervision and evaluation of
the public health laboratories network, it contributes to the
strengthening of the communicable diseases diagnosis and
epidemiological surveillance in the country.

The work done in these ten years has been excellent, crucial
and priority to face emergencies. We must continue working
on two key aspects: 1. Greater laboratory integration with the
epidemiological and clinical component of the country to be
more useful to the health system, and 2. Consolidate head-
quarters building creation of the National Institute of Hygiene
“Rafael Rangel” (INHRR) Diagnostic Center for Communicable
Diseases, project in which we are working with the PAHO /
WHO advice.

Key words: Communicable diseases diagnosis, Bacteriology,
Mycology, Virology, public health laboratories network.

| 80 aniversario del Instituto Nacional de Higiene “Rafael Rangel” (INHRR) es un momento de signi-
ficativa importancia para el personal obrero, técnico y profesional de la Gerencia de Diagnoéstico y
Vigilancia Epidemiolégica. Durante la década 2008 - 2018, nuestra misién y visién contindan siendo
instrumentos motivadores en el quehacer diario que permiten potenciar los valores, destrezas, habi-
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lidades, compromisos y, sobre todo, la identidad
institucional como base fundamental para cele-
brar con orgullo los logros alcanzados y afrontar
con profesionalismo la dinamica y compleja si-
tuacién planteada por la salud publica nacional,
regional y global.

Ser el centro nacional de referencia para el diag-
nostico y vigilancia epidemiolégica de enfermeda-
des transmisibles de etiologia bacteriana, fungica
y viral, representa una responsabilidad mayus-
cula, que asumimos con seriedad, honestidad,
transparencia, profundo respeto y compromiso
con el pais. En este sentido, continuamos hacien-
do énfasis en mantener los estandares exigidos
por la OPS/OMS para los centros de referencia en
salud publica a escala mundial.

Durante esta década se logro incorporar he-
rramientas tecnoldgicas que potencian nuestra
capacidad operativa y de respuesta, asi como
la actualizacion formativa de nuestro personal

para poder consolidar competencias y asumir
nuevos retos.

Las funciones laborales, docentes y de investi-
gacion que ejecuta el personal de esta Gerencia,
han sido merecedoras de reconocimientos y dis-
tinciones institucionales, asi como por otros or-
ganismos e instituciones a escala nacional e in-
ternacional. Sin lugar a dudas, esto representa
una enorme satisfaccion por la labor cumplida y
un reiterado compromiso por aportar, con nues-
tro trabajo diario, al avance de la ciencia en mate-
ria de salud publica.

La Gerencia de Diagndstico y Vigilancia Epidemio-
|6gica actualmente esta conformada por: la Divi-
sién de Regulacion y Control de la Red de Labora-
torios de Salud Publica, la Division de Diagndstico
de Enfermedades Transmisibles, de la cual depen-
den los Departamentos de Bacteriologia, Micolo-
giay Virologia, y la Division de Vigilancia Epidemio-
l6gica, a la cual esta adscrita la Unidad de Atencion
al Paciente.

Figura 1. De izquierda a derecha: Lcda. Belquis Pinto, MSc. Mari-
bel Dolande, Lcda. Lieska Rodriguez, Dra. Patricia Chacén y Dra.
Maria Eugenia Taibo

Figura 2. Sra. Xiomara Quintana, MSc. Victor Alarcén, Lcda.
Joevé Quesada, Sra. Maria Sanchez

DIVISION DE REGULACION Y CONTROL DE LA RED

DE LABORATORIOS DE SALUD PUBLICA

| INHRR orienta sus politicas bajo los principios
de equidad, gratuidad, universalidad y justicia,
logrando que se cumpla en el pais la realizacion
del diagndstico integral de enfermedades

transmisibles de importancia en salud publica.
Por ello, a partir del afio 1999, el INHRR extiende el
programa de Red de Laboratorios de Salud Publica

(RLSP) a escala nacional cuya gestion, en sus
inicios, fue asumida por la Divisién de Diagndstico
de Enfermedades Transmisibles y en el afio 2015
se eleva la creacién de la Division de Regulaciény
Control de la Red de Laboratorios de Salud Publica
bajo la adscripcion de la Gerencia de Diagnostico y
Vigilancia Epidemiologica.
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La RLSP trabaja de manera armonizada con el IN-
HRR con el objetivo de fortalecer la capacidad de
diagnostico y vigilancia epidemioldgica en el pais,
generando un sustento técnico-cientifico para la
emision de resultados confiables y oportunos. Ac-
tualmente los 45 laboratorios de la RLSP han sido
clasificados como Referencia Nacional, Regional,
Estadal y Especializados.

Como parte fundamental del camino trazado para
consolidar la presencia y acompafiamiento insti-
tucional a la RLSP en todo el territorio nacional,
destacan las siguientes metas alcanzadas durante
el periodo 2008 - 2018:

1. Se realizaron 13.424.698 examenes, a través
de los cuales se atendieron 11.781.915 pacientes,
para la vigilancia de enfermedades de interés en sa-
lud publica, entre las que cabe mencionar: rubéola,
sarampion, dengue, hepatitis By C, VIH, chagas, chi-
kungunya, entre otras.

2. Mediante Decreto 233 publicado en Gaceta
Oficial N° 40.420 de fecha 27 de mayo de 2014, el
Ministerio del Poder Popular para la Salud (MPPS)
delega la funcion coordinadora, supervisoray eva-
luadora de la Red de Laboratorios de Salud Publi-
ca del pais al INHRR.

3. Inauguracién del edificio sede del nuevo
Laboratorio Regional de Salud Publica “Dr. Félix
Pifano”, producto del Convenio entre el INHRR Yy la
Gobernacion del Estado Yaracuy.

Es el primer laboratorio de la Red en alcanzar la
categoria Regional, por contar con estructura
propia, personal con entrenamiento actualizado,
comprometido institucionalmente, con capacidad
de diagndstico para la vigilancia epidemioldgica,
promocioén en salud con la comunidad y capacidad
para ofrecer apoyo, en aspectos de laboratorio, a
los estados de la region.

4, Convenio entre el INHRR y la Gobernacién
del Estado Portuguesa, donde se incorpora al La-
boratorio de Salud Publica del Estado Portuguesa
(CIVIHET) como un Laboratorio Regional Especiali-
zado, facilitando asi los estudios de la Fiebre He-
morragica Venezolana (FHV).

5. Elaboracion a través de los aportes de razon
social del INHRR, del proyecto de ingenieria de de-
talles del Laboratorio de Salud Publica del Distrito
Capital para su remodelacién y consolidacion como
laboratorio regional.

6. Firma del convenio entre el INHRR y el CAI-
CET en el Estado Amazonas como Laboratorio de
Referencia en la frontera. La Presidencia del IN-
HRR propuso establecer convenios para el fortale-
cimiento de los LSP al resto de las gobernaciones
de estado del pais; inicidndose las visitas prelimi-
nares a los Estados Zulia, Falcdn, Barinas, Lara,
Guarico, Bolivar y Nueva Esparta.

7. Se avanzé en el desarrollo del Sistema de In-
formacién de Laboratorio, plataforma digital para
la interconexion entre los laboratorios de la Red.

8. Se realizaron las lll, IV y V Jornadas de la
Red de Laboratorios de Salud Publica, afios 2008,

Figura 3. Sede del Laboratorio Regional de
Salud Publica Dr. Felix Pifano. San Felipe,
Edo Yaracuy
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2013 y 2015 respectivamente, con
la participacion de los represen-
tantes de los 45 Laboratorios :
de Salud Publica, junto a los
directores de Epidemiologia
de cada uno de los estados
del pais.

Durante las V Jornadas de la
RLSP, llevada a cabo en el Es-
tado Yaracuy, se hizo un reco-
nocimiento a la Lcda. Belquis
Pinto y al Dr. Luis Rojas por
el invaluable compromiso,
esfuerzo y dedicacién para la
creaciony consolidacién de la
Red, y la sostenida constancia
para alcanzar la equidad en Ia
capacidad diagndstica de los
laboratorios, al servicio de la
vigilancia en salud.

9. Disefio de un plan de formacion y capaci-
tacion para el personal de la Red, que considere
sus expectativas, pero teniendo siempre presente
la gestion por procesos como parte fundamental
de la filosofia laboral. La idea es establecer una
politica formativa que permita reconocer personal
calificado a futuro; ademas de realizar los cursos
presenciales, se implementa el uso del campus vir-
tual del INHRR como una estrategia institucional
de capacitacion para la RLSP.

V Jornadas de la Red de Laboratorios de Salud
Publica San Felipe, Estado Yaracuy

Figura 4. Lcda. Belquis Pinto y Dr. Luis Rojas (al centro) junto
a representantes de la Gerencia de Diagnéstico y Vigilancia
Epidemiolégica del INHRR. En la gréfica figuran de izquierda
a derecha: Dra. Sandra Fernandez, MSc. Maribel Dolande,
Lcda. Lieska Rodriguez, Dra. Patricia Chacon

y MSc. Meybe Saavedra.

DIVISION DE DIAGNOSTICO DE ENFERMEDADES

TRANSMISIBLES. DEPARTAMENTO DE BACTERIOLOGIA

Durante el periodo 2008 - 2018 han estado
encargados de la Jefatura del Departamento
de Bacteriologia la MSc Eneida Lopez, el MSc.
Daniel Marcano, y a partir del mes de mayo de
2017 asume esta funcion la Lcda. Nuris Salgado, la
cual desempefia actualmente.

El Departamento de Bacteriologia cuenta con un
equipo talentoso y multidisciplinario de personas,
que ha participado en diversas actividades duran-
te estos 10 afios, dentro de ellas destacan:

1. Vigilancia de la resistencia bacteriana a los
antimicrobianos, cuyo objetivo es la deteccion y
caracterizacion por métodos fenotipicos y mole-
culares de la susceptibilidad bacteriana a los anti-
bidticos y la presencia de mecanismos antimicro-
bianos. En este contexto, el INHRR forma parte de
la Red Latinoamericana de Vigilancia de la Resis-
tencia a los Antimicrobianos (ReLAVRA).

2. Produccion y control de calidad del estuche
de Antigeno Termorresistente (TR) para el diagndés-
tico preliminar de la Leptospirosis humana.

I



—

LIESKA RODRIGUEZ, VICTOR ALARCON, CARMEN ISAURA UGARTE, NURIS SALGADO, PIERINA D’ANGELO, MARIBEL DOLANDE, MARIA MERCEDES PANIZO, ELSA PATRICIA CHACON,
BELQUIS PINTO. Gerencia de Diagnostico y Vigilancia Epidemioldgica del Instituto Nacional de Higiene “Rafael Rangel”: Una Década de Avances y Logros. Rev. Inst. Nac. Hig. “Rafael
Rangel’, 2018; 49(1):

Figura 5. Presentacion del estuche de Antigeno TR para Leptos-
pirosis humana. De izquierda a derecha: Lcda. Rosalba Moros,
Sr. Javier Vivas, Lcda. Marta Cardona, Sr. Richard Morales, TSU.
Roberto Hernandez, Lcda. Giannina Rechimuzzi, Lcdo. Jesus To-
rres y Esp. Ismar Rivera.

3. Estandarizacion e implementacion de téc-
nicas moleculares y serologicas como:

* Analisis de restriccion del gen hsp65, para
Identificacion de especies de Nocardia.

* Implementacién de la técnica de PCR mul-
tiplex para la deteccion de las Regiones de Dife-
rencia (RD1, RD4 y RD9) para la Identificaciéon de
cepas de M. tuberculosis con pruebas bioquimicas
dudosas.

* Tipificacion molecular de micobacterias de
crecimiento rapido mediante la técnica de Electro-
foresis en campo pulsante (PFGE).

* Optimizacion de las condiciones de la téc-
nica de identificacion de micobacterias atipicas
mediante el analisis de los polimorfismos de la re-
gién hsp65 para la utilizacion de menor cantidad
de reactivos y analisis de los geles, para reducir los
costos y aumentar la exactitud de los patrones ob-
tenidos.

Figura 6. De izquierda a derecha: Sr. Richard Aparicio, Sra. Eid-
ha Moreno, Lcda. Daisy Payares, MSc. Carmen Isaura Ugarte,
Sra. Rosania Jaspe, Lcda. Nuris Salgado, TSU. Luigssanna Poleo.

* Estandarizacion de PCR para deteccion de
Bordetella pertussis

* Estandarizacion de PCR para la deteccién
de Corynebacterium diphtheriae.

* Estandarizacion de PCR para la identifica-
cion y diagndstico de Rickettsia.

* Estandarizacion de técnicas de tipificacion

molecular (VNTR y PFGE) para la identificacion de
cepas de Leptospira spp.

4. Deteccidén y caracterizacion del brote im-
portado de célera, mediante el procesamiento de
muestras de pacientes con antecedentes de viaje
a Republica Dominicana. La tipificacion y caracte-
rizacion molecular de la cepa de Vibrio cholerae O

Figura 7. De izquierda a derecha: Lcda. Daisy Payares, Lcda. Nu-
ris Salgado, TSU. Samari Torres, MSc. Carmen Isaura Ugarte y
MSc. Daniel Marcano.

aislada, se comparoé con la informacion manejada
por la Red de PulseNet de América Latinay el Cari-
be, de la cepa aislada durante el brote de célera en
Haiti y caracterizada por los CDC, confirmandose
que se trataba de la misma cepa. Adicionalmente,
se realiz6 la comparacion molecular con las cepas
de Vibrio cholerae aisladas en los brotes anteriores
ocurridos en el pais y se demostré que no tenian
relacion.

5. Participacién en el estudio para declarar al
pais libre de circulacion de Vibrio cholerae O1, luego
de la confirmacion de casos importados de célera
en el afio 2011, la Direccién General de Epidemio-
logia del MPPS en conjunto con el INHRR, realizd
un estudio transversal a nivel nacional mediante la
elaboracién y distribucion de medios de transpor-
te y de cultivo, cepas de referencia, capacitacion y
actualizacion al personal de laboratorios de bac-
teriologia y el diagnostico diferencial y tipificacion
de posibles casos de célera. Este estudio permitid
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Figura 8. De izquierda a derecha: Al frente: TSU. José Luis Pérez, Lcda. Rosalba Moros. Atras: TSU. Roberto
Hernéndez, Lcda. Eneida Lépez, Lcda. Nuris Salgado, Lcda. Marta Cardona y Sr. Javier Vivas.

demostrar que el pais estaba libre de circulacién
de coleray que la expansién del brote de los casos
importados habia sido controlada exitosamente
por las autoridades nacionales de salud.

6. Elaboracion de un manual para el aisla-
miento y tipificacion de Vibrio cholerae O1, que
fue puesto en la pagina web del MPPS vy distribui-
do a todos los laboratorios de la red.

7. Confirmacién diagnostica y caracterizacion
de un brote por Salmonella asociado a Enferme-
dad Transmitida por Alimento (ETA) en la regidn
capital entre los meses julio y agosto de 2013.

8. Confirmacién de casos de Leptospirosis y/o
Rickettsiosis en los estados: Zulia en enero-mar-
zo 2013, diciembre 2013-enero 2014 y Miranda
abril-mayo 2014, en pacientes con sindrome febril
ictero-hemorragico.

9. Se realizé estudio comparativo, con técni-
cas de referencia, con la finalidad de esclarecer la
situacién de Rickettsiosis que se estaba presen-
tando en el estado Zulia, debido al reporte de un
numero importante de “casos sospechosos” diag-
nosticados solo por la presencia de inclusiones in-
tra-plaquetarias en frotis de sangre periférica.

10. Miembros del Sistema de Redes de Vigilan-

cia de los Agentes Responsables de Neumonias
y Meningitis Bacterianas (SIREVA) coordinada por

la OPS/OMS, para proveer informacion prospec-
tiva sobre los datos de distribucién de serotipos
y susceptibilidad de S. pneumoniae, H. influenzae y N.
meningitidis a los antibimicrobianos, asi como in-
formacion epidemioldgica para la estimacion de la
carga de estas enfermedades y la formulacion de
vacunas cada vez mas eficientes.

11. Miembros de la Red de Vigilancia de Enfer-
medades producidas por alimentarios de América
Latina y el Caribe (PulseNet AL y C): red coordinada
por la OPS/OMS y el Instituto Nacional de Enferme-
dades Infecciosas (ANLIS) “Dr. Carlos G. Malbran”
de Argentina.

12.  Aprobacion de proyectos de investigacion,
asi como proyectos de fortalecimiento de espa-
cios, con financiamiento del FONACIT, entre los
cuales se encuentran:

* Determinacion de la frecuencia de portado-
res nasofaringeos de Streptococcus pneumoniae en ni-
fios menores de 2 afos, antes de la introduccion de
la vacuna conjugada (PCV).

* Determinacién de distribucion de frecuen-
cias de serovariedades de Salmonella spp. y patro-
nes de resistencia antimicrobiana en pollos bene-
ficiados enviados por la Direccién de Higiene de
los Alimentos para Control.
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* Fortalecimiento de la infraestructura del es-
pacio de investigacion en patologias de origen bac-
teriano, resistencia y epidemiologia.

* Fortalecimiento de las condiciones de bio-
seguridad en el Laboratorio de Diagndsticos Espe-
ciales del INHRR para la investigacion en tubercu-
losis multidrogorresistente.

* Fortalecimiento de la infraestructura del
espacio de investigacion en enfermedades zoon6-
ticas y metaxénicas bacterianas del Laboratorio de
Inmunoserologia Bacteriana del INHRR.

13. Confirmacién de circulacién de casos de
Difteria en agosto de 2016, en pacientes proce-
dentes del Municipio Caroni del Estado Bolivar, lo
que permitié al MPPS tomar acciones inmediatas
de control y prevencion. En este sentido, un equi-
po técnico nacional integrado por representantes
de la Direcciéon Nacional de Inmunizacionesy la Di-
reccion de Vigilancia Epidemiolégica del MPPS, el
Instituto Nacional de Higiene “Rafael Rangel” y el
Consultor de Inmunizaciones de la oficina de OPS/
OMS Venezuela, particip6 en las actividades de in-
vestigacion, busqueda activa comunitaria y toma
de muestras.

14.  Participacién en el desempefio de control
de calidad externo a nuestros procesos de diag-
nostico, proveniente de centros colaboradores
OPS/OMS y centros de referencia internacional,
tales como: Centros para el Control de Enferme-
dades del Canada (LCDCQ), Instituto Nacional de En-
fermedades Infecciosas (ANLIS) “Dr. Carlos G. Mal-
bran” de Argentina, Instituto Adolfo Lutz de Brasil,
Instituto Nacional de Estudios Alimentarios de Di-
namarca (DTU Food), Reino Unido (UKNEQAS), Ins-

titute of Medical Research de Australia, Instituto
Nacional de Salud Publica y Ambiente de Holanda
(RIVM), entre otros para:

* Deteccion de patégenos entéricos
* Resistencia a los Antimicrobianos
* Vigilancia de la susceptibilidad antimicro-
biana de Gonococos en Latinoamérica y el Caribe
* Confirmacioén de leptospirosis mediante la

técnica de Microaglutinacién con Antigenos Vivos
(MAT)

* Tipificacion de M. tuberculosis

15.  Coordinacion del Programa Nacional de
Control de Calidad Externo. Programa dirigido a
evaluar el desempefio técnico de los Laboratorios
de Bacteriologia en Venezuela, para la identifica-
cion bacteriana y determinacién de mecanismos
de resistencia.

16. Miembro activo del Comité Nacional de Vi-
gilancia de Infecciones Asociadas a los Sistemas
de Salud (IASS) en representacion del Instituto Na-
cional de Higiene “Rafael Rangel” ante el Ministerio
del Poder Popular para la Salud (MPPS).

17. Participacion del personal del Departamen-
to en eventos cientificos y académicos Nacionales
e Internacionales en representacion del pais.

18.  El personal del Departamento de Bacterio-
logia ha colaborado como revisor de trabajos de
investigacion en la Revista de la Sociedad Vene-
zolana de Microbiologia y es miembro del comité
editorial de la Revista del Instituto Nacional de Hi-
giene “Rafael Rangel”.

19.  Se harealizado 25 publicaciones de investi-
gaciones, entre las que destacan manuales técni-

Figura 9. Traslado aéreo hacia las comunidades afectadas del
Estado Bolivar, del equipo de asesoria técnica conformado por
representantes de la OPS/OMS-Venezuela, INHRR y el MPPS

Figura 10. De izquierda a derecha: TSU. Samari Torres,
Lcda. Carmen Isaura Ugarte, Dr. Marcelo Galas (Consultor OPS/
OMS-WDC), Lcda. Nuris Salgado, Lcda. Nirvia Cuaical,

Sra. Eidha Moreno y Lcda. Cirana Rodriguez
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cos y publicaciones en revistas cientificas naciona-
les e internacionales. En este sentido, el personal
profesional del Dpto. de Bacteriologia ha partici-
pado en las convocatorias del Ministerio de Cien-
ciay Tecnologia de los afios 2011y 2012, obtenien-
do la aprobacion de proyectos tipo PEl 'y proyectos
de fortalecimiento de centros y laboratorios. De
igual manera, el personal del Departamento ha
participado en proyectos enmarcados en la Mision
Ciencias, iniciados en el afio 2008.

20.  Aprobacién de 22 documentos controlados
bajo el sistema de gestion de la calidad del INHRR
de los procesos técnicos diagndstico.

21. Certificacion internacional de dos funciona-
rios del Departamento para el transporte de sustan-
cias infecciosas otorgada por la OPS/OMS y la IATA.
22. Elaboracion de los proyectos de arquitectu-
ra e ingenieria de detalles para la remodelacién de
los laboratorios del Dpto. de Bacteriologia.

Figura 11. De izquierda a derecha:
Dra. Omaira Da Mata, Lcda. Ana Maria Rebolledo
y Dra. Sandra Fernandez

Figura 12. Graduacién de nuestros
compaiieros con el grado

de Magister en Microbiologia.
Universidad del Zulia (LUZ)
Maracaibo.

De izquierda a derecha:

MSc. Carmen IsauraUgarte,
MSc. Daniel Marcano,

MSc. Eneida Lépez,

Prof. Laugeny Diaz,

MSc. Enza Spadola

y Prof. Lorena Atencio.
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DIVISION DE DIAGNOSTICO DE ENFERMEDADES TRANSMISIBLES.

DEPARTAMENTO DE MICOLOGIA

onlajubilacién delaDra.VeraReviakina (diciembre de 2011), asume la Jefatura de este Departamento
la Lcda. Maribel Dolande (enero 2012) continuando los procesos de formacién de generacién de
relevo, luego de su jubilacion en abril de 2018, es encargada la Lcda. Maria Mercedes Panizo, quien
forma parte de esa generacion de relevo que ha dado continuidad a uno de los principales legados de
la institucidn, que es la docencia dirigida, en este caso, a la formacion de nuevos profesionales en el

area de la micologia médica.

Durante esta década el Departamento de Micologia se ha consolidado como el Centro de Referencia
Nacional e Internacional en esta area, trabajando arduamente en la implantacién de un Sistema de Ges-
tién de la Calidad para alcanzar estandares que lo puedan impulsar mas a optar ser Centro Colaborador

de la OPS/OMS.

Las lineas de investigacion desarrolladas en el De-
partamento son:

. Diagnéstico y vigilancia de las micosis en
Venezuela en pacientes inmunocompetentes e in-
munosuprimidos.

. Vigilancia de la resistencia a los antifungi-
cos de los hongos levaduriformes. Distribucién y
sensibilidad a los antifungicos del género Candida
y complejo Cryptococcus

. Vigilancia de la resistencia a los antifungicos
de los hongos filamentosos. Distribucién y sensibi-
lidad a los antifungicos de los géneros Aspergillus,
Fusarium, Sporothrix y Dermatofitos.

. Preservacion y mantenimiento de hongos
en la Coleccién de Cultivos (Micoteca). Clasificacion
y reclasificaciéon taxondmica de hongos levadurifor-
mes, filamentosos y actinomicetes.

Durante la década de 2008-2018 los hechos de
mayor relevancia fueron los siguientes:

. Creacién de la Red de candidemia en Ve-
nezuela con el propdsito de conocer la epidemio-
logia y el patron de resistencia en nuestro pais,
enmarcada en fortalecer el diagnostico precoz de
las micosis que afectan poblaciones de riesgo para
instaurar una terapia antifungica a tiempo, lo que
permite hacer vigilancia para detectar resistencia
a los antifungicos de uso frecuente.

* Implementacién de técnicas diagndsticas
como:
* PCR anidada para el diagnostico de Pneu-

mocystis jirovecii en muestras respiratorias.

1 Laboratorio
Diagnostico

Figura 13. De izquierda a derecha:

Al frente: MSc. Maribel Dolande, MSc. Maria Mercedes Panizo
y Dra. Vera Revidkina Atras: MSc. Giuseppe Ferrara, MSc. Victor
Alarcon y MSc. Nataly Garcia

* PCR anidada para el diagnostico de Histo-
plasma capsulatum.
* PCRy restriccion enzimatica para la tipifica-

cion molecular de los complejos Cryptococcus neo-
formans y Cryptococcus gattii.

* PCRy restriccion enzimatica para la tipifica-
cion molecular del complejo Candida parapsilosis.
* Deteccion de Galactomanano para el diag-

nostico de aspergilosis invasora por enzimoinmu-
noensayo (ELISA).

* Implementacién del medio de cultivo Lit-
mus Milk® para la diferenciacién del complejo Tri-
chophyton rubrum de Trichophyton mentagrophytes.

* Confirmacién del patrén de resistencia de
Candida auris, la cual se detect6 en Venezuela en
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Figura 14. Profesionales egresados del postgrado de Especializacién en Micologia Médica

2016, durante un brote en un hospital de tercer
nivel ubicado en la ciudad de Maracaibo.

* Participacién en la alerta epidemiolégi-
ca emitida por la OPS/OMS, para la regién de las
Ameéricas, ante el surgimiento de Candida auris
como patégeno emergente, multirresistente a los
antifungicos y causante de infecciones asociadas a
la atencidn en salud (IAAS).

* Coordinacién académica del postgrado de
Especializacion en Micologia Médica con forma-
cion de 31 Especialistas egresados.

* Participacion en calidad de tutores en 31
Trabajos Especiales de Grado (TEG) conducentes
a grado académico de Especialista en Micologia
Médica (INHRR), 1 TEG de Especialista en Medicina
Interna (UCV), 2 TEG de Licenciatura en Bioandlisis
(UCV) y 3 Tesis de Maestria en Micologia (UNEFM).
* Nuestra Coleccion de Hongos (Micoteca),
pertenece al Nodo de Servicio del Centro Venezo-
lano de Colecciones de Microorganismos (CVCM),
desde el afio 2002.

* La Micoteca posee un acervo de 2.500 ce-
pas de hongos de importancia en micologia mé-
dica y desde el afio 2010 esta afiliada a la Fede-

racion Latinoamericana de Colecciones de Cultivo
(FELACQ).

. Participacién en proyectos internacionales
como:

* Red Latinoamericana de Candidemia. Pro-
grama de Vigilancia Latinoamericano (2008-2010).
Instituto Nacional de Higiene “Rafael Rangel” (Ca-
racas, Venezuela) - Instituto de Salud Carlos Il
(Madrid, Espafa) - Instituto Nacional de Enferme-
dades Infecciosas “Dr. Carlos G. Malbran” (Buenos
Aires, Argentina).

* Red Iberoamericana sobre Neumocistosis
(IBEROPNEUMOCYSTIS). Ciencia y Tecnologia para
el Desarrollo (CYTED). Investigadores responsa-
bles por el grupo de Venezuela (2012-2015).

* Grupo Latinoamericano de Criptococosis
(Latinamerican Cryptococcal Study Group (Miem-
bros desde el 2014).

* Desde el afio 2005, el personal del Depar-
tamento de Micologia pertenece a la Comision
editora de la Revista de la Sociedad Venezolana
de Microbiologia y ha colaborado como revisor de
trabajos de investigacion en mas de 10 revistas na-
cionales e internacionales.
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* Certificacién internacional de tres funcio-

narios del Departamento para el transporte de
sustancias infecciosas otorgada por la OPS/OMS y
la IATA.
* 37 publicaciones de investigaciones reali-
zadas, entre las que destacan manuales técnicos,
capitulos en libros y publicaciones en revistas cien-
tificas nacionales e internacionales.

* Participacion activa en la consolidacion de la
Red de Histoplasmosis en la Regién de las Améri-
cas y elaboracion del Manual de la OPS/OMS para
el abordaje y tratamiento de la Histoplasmaosis.

* Participacion del personal del Departamen-

to en eventos cientificos y académicos Nacionales
e Internacionales.

DIVISION DE DIAGNOSTICO DE ENFERMEDADES TRANSMISIBLES.

DEPARTAMENTO DE VIROLOGIA

n esta década, han sido muchos los retos y

desafios a los cuales nos hemos enfrentado
con el profesionalismo de un personal altamente
especializado y calificado. Durante el periodo
2008 - 2018 han sido encargadas de la Jefatura del
Departamento de Virologia las Licenciadas Isaura
Albornoz, Rosa Hernandez, Maricruz Rios y Pierina
D'’Angelo desde abril de 2015 hasta el presente,
llevando a cabo la responsabilidad y compromiso
de conducir al equipo del Departamento.

Entre los aportes mas importantes del Departa-
mento de Virologia, destacan:

Deteccidn del primer caso en Venezuela de
infeccion por la cepa del virus Influenza A HIN1
pdm (mayo de 2009). Desde la deteccion del primer
caso, y durante un lapso aproximado de 14 meses,
el mundo vivio la primera pandemia del siglo XXI.
En este sentido, la pronta deteccion y caracteriza-
cion de este virus fue el primer paso, necesario
y crucial, para dar una respuesta contundente y
profesional al sistema de salud. Particularmente
nuestro personal experimenté una logistica nunca
antes vista en la historia de la institucion para el
abordaje de un evento de esta magnitud, con la
importancia e impacto en la salud publica global.

Mil 500 trajes de bioseguridad contra el Ebola ya estdn en Venezuela

Caracas, 20.10.14 (Prensa MPPS)- Esie |ueves
fue recibido en el Insttuio Macional de Higiene
Rafael Rangel (INHRR), mil 500 unidades de
trapes e pidseguridad para la atencidn contra &l
virus def Ebola; medida de precaucion requerida
ante cualquier Caso O sospecha de esia
enfermedad en el pais

Asi 10 informd [a Viceministra de Redes de Salud
Codectiva del Minisierio del Poder Popular para la
Salud, Doctora Claudia Mordn, quien acotd gue
esla indumentania es la necesara para la
proteccion de los trabajadores de este secior,
“aqui eslamos cumpliendo con la directrices de la
Ministra del Poder Popular para 1a Salpd, Doctora
Nanty Perez Siera, recibiendd 0  insumos
re%ganﬁoﬁ para la segundad, tanto pama los
trabajadores en los cenfros de atencion Como
&ara el personal que va a laborar en los
boratonos del Instituto Nacional de Higiene
EpArANCONOS para  cudiquier caso que se
ase a dar en el pais’

La funcionaria menciond
rajes oe protection, "son

VENEZOIEno”, reflero.

]

una supuesta Begada de la enfermedad a termitorio

Laboratorios de seguridad

La wviceminisira Claudia Mordn  recordd  que
aprodmadamente én 45 dias estardn legando los
kaboratonos de Diosegundad reguendos para este
lipo de enfermedades, “Ios cuales senvirian tanto
para Ebola como para cualquier olra enfermedad
contagosa”, indicd la doctora

Los laboratonios estaran instalados en el INHRR,
sin embargo, los mismos s& pueden trasiadar
adonde 5e requieran

El pasado marles, la Ministra de Salud, Doclora
Mancy Pérez Siera, indicd que e Goblemo
Bolivariang ha invertido 28 millones de bolivares
para diversos equipamienios para el abordaje de
casos de Ebola. Dicha inversion cumple con los
requerimienios obligatonos implementados por fa
Orjanizacion Muondial de ta Salud (OMS), quiehn
deClan) por esle vines, emérgencia  sanglana
inlemacional, tras el recenté brote en Africa
Occidental

Andy Aharez/Fotos: H.Caning

e &sing primeros 1500
a cantidad requenda en

Figura 15. Nota de prensa del MPPS en el portal del INHRR en octubre del aiio 2014.
En la foto la Dra. Esperanza Briceio, presidente del INHRR (2013 - 2016), junto con la Dra. Claudia Morén, Viceministra
de Redes de Salud Colectiva y la Dra. Fatima Garrido, Directora Nacional de Vigilancia Epidemiolégica del MPPS.
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A nivel técnico-operativo, la pandemia, ademas
de casos clinicos e innumerables muestras bio-
|6gicas, trajo consigo la necesaria incorporacion
de nuevas tecnologias para el fortalecimiento de
nuestras capacidades diagnosticas, entre ellas la
incorporacion de nuevos equipos para la técnica
de PCR en tiempo real, asi como la adquisicidon
de equipos automatizados para la extraccion de
acidos nucleicos, lo cual permitié abordar nuevos
brotes de esta cepa viral, ocurridos en el 2011y en
2013. Este proceso permitié evaluar la evolucién
de estos brotes en tiempo y espacio.

. Adquisiciéon de dos laboratorios mdviles de
seguridad biolégica disefiados para la manipula-

Figura 16. Vista general del laboratorio BSL-3 del INHRR para la
manipulacién de agentes de alto riesgo biolégico

cién de agentes bioldgicos de nivel de riesgo 3y 4;
asi como el equipo de proteccién personal e insu-
mos para el trabajo seguro en campoy en el labora-
torio, siguiendo recomendaciones de la OPS/OMS,
de fortalecer la capacidad diagnéstica, de conten-
cién y de manejo seguro de estos agentes de alto
riesgo bioldgico. En la nota de prensa (figura 15) se
hace resefia al momento en que llegan estos insu-
mos al INHRR, producto de la accion conjunta entre
el Gobierno Nacional, el MPPS y el INHRR.

. La aparicion de un brote de Enfermedad
por Virus Ebola (EVE) en Africa occidental en el afio
2014, y su comportamiento en el tiempo, determi-
nod que la OMS, a través del Reglamento Sanitario
Internacional (RSI), emitiera una declaracién de
emergencia sanitaria internacional por medio de
la cual insta a los paises miembros a fortalecer sus
sistemas de vigilancia y de alerta temprana ante la
posible introduccién de un caso asociado o deriva-

do de este brote de virus Ebola, que ya habia teni-
do secuelas en otros paises de la regidn, producto
de la actividad del personal de salud voluntario.

. Preparaciéon de manual y video para la
toma, conservacion y envio de muestras para ca-
sos sospechosos de virus Ebola, asi como también
se elabord, en conjunto con el MPPS y el IVIC, un
material audiovisual sobre la EVE y su abordaje.

. En actividad coordinada con el personal de
Contraloria Sanitaria del MPPS, las autoridades del
Instituto Aeropuerto Internacional de Maiquetia
(IAIM) y el INHRR, se lleva a cabo simulacro para
el abordaje de una situacién epidemiolégica de in-
greso al pais de paciente sospechoso de infeccion
por virus Ebola.

. Certificacion de Venezuela como territorio
libre de Rubéola y Sindrome de Rubéola Conge-
nita en octubre de 2015, siendo estas la tercera
y cuarta enfermedad prevenible por vacunacion
(EPV) eliminada de las Américas luego de la Viruela
y la Poliomielitis.

. Certificacion de Venezuela como territorio
libre de circulacion autéctona del Virus Sarampion
en diciembre de 2016. Luego del ultimo caso de sa-
rampion en el afio 2007 y manteniéndose el pais li-
bre de circulacién viral por mas de 5 afios, Venezue-
la inicia la solicitud de certificacién en el afio 2012,
a través de la preparacién de la documentacion ne-
cesaria ante el Comité Internacional de Expertos de
Documentacion y Verificacion de la Eliminacion del
Sarampidén, Rubéola y Sindrome de Rubéola Con-
génita de la OPS/OMS. Cabe destacar que el INHRR
pertenece a la Red Regional de Laboratorios de Sa-
rampién y Rubéola de la OPS/OMS.

Figura 17. Simulacro en el Aeropuerto Internacional Simén Bolivar
en Maiquetia
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Figura 18. Equipo de la Gerencia de Diagnéstico, Dpto. de
Virologia, durante actividad educativa para la comunidad. De
izquierda a derecha: Atras: Lcda. Yenizet Blanco, Lcda. Yarcely
Rodriguez, Lcdo. Julio Zambrano, Dra. Esperanza Bricefio pre-
sidente del INHRR (2013-2016), Sra. Rosania Jaspe, Lcda. Lieska
Rodriguez, Lcda. Belquis Pinto, Sra. Omaira Suarez, Lcda. Darly

Arteaga, Lcda. Noraidys Porras. Al frente: Lcdo. David Gue-
rrero, Lcda. Yubiri Brito, Sr. Jonathan Muiéz y Lcda. Rosaria
Guevara.

. Deteccidn del primer caso de virus Chikun-
gunya en Venezuela en junio de 2014 en paciente
procedente del estado Bolivar.

. Deteccion del primer caso de virus Zika
en Venezuela (noviembre de 2015), posterior a la
alerta recibida por el RSI Brasil, en abril del 2015
sobre la introduccién de este virus africano en el
continente americano, esto permitié la prepara-
cion en colaboracion con la OPS/OMS de las técni-
cas diagnosticas tanto molecular como serologica
pudiéndose detectar el primer caso en un pacien-
te masculino procedente del estado Bolivar.

. Miembro de la Red de Laboratorios de
Arbovirus de las Américas (RELDA) desde el afio
2008. La RELDA tiene como objetivo potenciar las
capacidades para la deteccion oportuna de den-
gue y otros Arbovirus, fortaleciendo la vigilancia y
los programas de control de estas enfermedades
en la region de las Américas.

. Participacién en Convenio de Cooperacion
Técnica (TCC) entre el Instituto de Medicina Tro-
pical Dr. Pedro Kouri (IPK) de Cuba y el Instituto
Nacional de Higiene “Rafael Rangel” (INHRR) de
Venezuela, para el fortalecimiento en técnicas mo-
leculares y seroldgicas para Virus Respiratorios,
Hepatitis, Rabia, Herpesvirus y Arbovirus.

. Aprobacién de 4 proyectos de investigacion
(1 PEI'ly 3 PEI ), asi como 2 proyectos de fortaleci-

miento de espacios, con financiamiento del FONA-
CIT, entre los cuales se encuentran:

* Determinacion de variantes intratipicas del
Virus de Papiloma Humano (VPH) de alto riesgo.
* Caracterizacion molecular de los virus aso-

ciados a infecciones respiratorias agudas (VIRA) en
Venezuela.

* Estudio de la circulacion de los Enterovirus
Polio y No Polio en aguas residuales, como apoyo a
la vigilancia de Paralisis Flacida Aguda en Venezuela.
* Remodelacion del area del Bioterio del la-
boratorio de Aislamiento Viral para el diagndstico
del Virus Rabico.

* Remodelacion de Laboratorio de Progra-
mas Especiales Hepatitis y Sida para la investiga-
cion de resistencia primaria a farmacos antirre-
trovirales en pacientes infectados por el Virus de
Inmunodeficiencia Humana/Tipo 1 (VIH-1) en Ve-
nezuela.

. Estandarizacién e implementacion de técni-
cas moleculares y serologicas como:

* PCR en tiempo real para el diagnostico dife-
rencial de Virus Respiratorios.

* PCR multiplex para la deteccion de la re-
gién L1 del Virus de Papiloma Humano (VPH), y su
tipificacion en tipos de bajo y alto riesgo, en coo-
peracion interinstitucional con los Institutos de In-
munologia y Anatomia Patoldgica de la UCV.

* PCR de ADN proviral para la deteccion de la
transmision vertical del VIH.

* PCR en tiempo real para la deteccién de carga vi-
ral de VIH en 6 estados del pais: Anzoategui, Zulia,

Figura 19. Gerencia de Diagnéstico, Dpto. de Virologia. De iz-
quierda a derecha: Lcdo. Héctor Ariza, Esp. Gladys Ameli, MSc.
Carmen Reyes, Sra. Carmen Ramirez, MSc. Pierina D Angelo,
Lcdo. Jesis Ramirez, Lcda. Elsy Gudifio, Lcdo. Erick Capriles y
Sra. Omaira Sudarez.
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Mérida, Carabobo, Aragua y Distrito Capital.

* Determinacién de subpoblaciones linfoci-
tarias CD4/CD8 mediante citometria de flujo en 18
estados del pais.

* Estandarizacion de la PCR para la deteccidn
cualitativa y cuantitativa del Virus de la Hepatitis B
(VHB) y Hepatitis C (VHC), en cooperacion interins-
titucional con el Instituto Venezolano de Investiga-
ciones Cientificas (IVIC).

* Deteccidon de genotipos circulantes del VHC
mediante técnicas de hibridacion y secuenciacion.
* Estandarizacion de protocolos para la de-
teccion serologica y molecular del VHE.

* Ensayos serologicos y estandarizacion de
pruebas de biologia molecular para retrovirus
como HTLV I/11.

* PCR en tiempo real para la deteccion de Sa-
rampion y Rubéola.
* Determinacién de avidez de Acs tipo 1gG

para Rubéola.

* PCR en tiempo real y ELISA IgM (Protocolo
CDC/OMS) para la deteccién del Virus Chikungun-
yay Virus Zika.

* RT-PCR en tiempo real para el diagnoéstico
de los virus Fiebre Amarilla y Mayaro.

* RT-PCR en tiempo real multiplex para la de-
tecciéon de los cuatros serotipos de Dengue.
* Ensayo RT-PCR en tiempo real multiplex

para la deteccién simultdnea de los virus Dengue,
Chikungunyay Zika.

* Inmunofluorescencia indirecta (IFl) para la
deteccién de anticuerpos contra el virus Varicela
Zoster.

* Apoyo en la investigacion del brote de en-
fermedad febril aguda, ocurrido en el Municipio
Ospino - Estado Portuguesa, que generd el aisla-
miento y caracterizacion de virus Mayaro en mues-
tras clinicas (marzo de 2010).

* Apoyo en la investigacion de epizootias
ocurridas en el Estado Anzoategui. Aislamiento y
caracterizacion del virus Oropuche en tejidos de
primates no humanos, procedentes de Atapirire,
Estado Anzoategui (septiembre de 2010).

* Coordinacion del Comité Nacional de Con-
tencion de Poliovirus, la cual esta enmarcada en
el Plan estratégico para la erradicacion de la po-
liomielitis, donde se logré exitosamente la des-
truccion, mediante el método de incineracién
controlada, de todas las muestras potencialmente
infecciosas de WPV / VDPV / Sabin 2 de los labora-

Figura 20. Miembros del Comité Nacional de Contencién de Poliovirus,
Consultor de Enfermedades Inmunoprevenibles de la OPS/OMS-Venezuela, Miembros del Comi-
té Nacional de Certificacion, autoridades del INHRR y del MPPS.
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Figura 21. Disposicién final por incineracién controlada del material
potencialmente infeccioso.

torios de todo el pais (mayo de 2017).

* Certificacidn internacional de dos funcio-
narios del Departamento para el transporte de
sustancias infecciosas otorgada por la OPS/OMSy
la IATA.

* Centro de referencia para la realizacion del
test de resistencia secundaria a los antirretrovira-
les (ARV) del VIH, asi como la estandarizacién de
protocolos para la deteccion de mutaciones de re-
sistencia en la regién integrasa del VIH.

* Estudios de resistencia primaria a los ARV
del VIH en pacientes de reciente diagnostico y en
hijos de madre VIH positivas.

* Miembros activos del Comité Nacional de
Resistencia a los ARV del VIH para la discusion de
informes clinicos y resultados de laboratorio.

* Participacién activa en la creacién del Co-
mité Técnico de Hepatitis Virales.
* Capacitacion de profesionales en analisis

de secuencias de genoma completo y su interpre-
tacidon en cursos nacionales e internacionales.

* 20 publicaciones de investigaciones reali-
zadas, en revistas cientificas nacionales e interna-
cionales.

. Participacién en el desempefio del control
de calidad externo a los procesos de diagndstico,
proveniente de centros colaboradores OPS/OMS
y centros de referencia internacional, tales como:
Centers for Disease Control and Prevention (CDC),
The Royal College of Pathologist of Australia, Vic-
torian Infectious Diseases Reference Laboratory,
Hemocentro de Sao Paulo/OPS/OMS, entre otros

para:

* Deteccion y tipificacién de Virus Influenza
AyB.

* Deteccion seroldgica y molecular de rubéo-
la'y sarampion.

* Deteccion serologica y molecular de Arbo-

virus (Dengue, Chikungunya, Zika, Fiebre Amarilla,
Encefalitis).

* Aislamiento viral y diferenciacion intratipi-
ca para enterovirus polio y no polio.
* Marcadores seroldgicos de Banco de San-

gre (VIH, VHB, VHC, HTLV I/11, Sifilis, Chagas).
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Figura 22. Gerencia de Diagnéstico. Dpto. de Virologia. De izquierda a derecha: MSc. Marwan Agui-
lar, Lcda. Doneyla Sanchez, Sr. Frank Barreto, Esp. Gladys Ameli, Lcdo. Jesis Ramirez y MSc. Pierina
D" Angelo

DIVISION DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

urante este decenio la Division de

Vigilancia Epidemioldgica ha estado bajo la
responsabilidad de un equipo multidisciplinario
de profesionales de la salud, la Lcda. Dulce
Morén, Lcda. Nathalie Rizzi y actualmente la
Dra. Elsa Patricia Chacdén, con formaciéon en
las areas clinico-epidemioldgica y técnicas de
diagndstico microbioldgico, lo que representa
una fortaleza, en lo que se refiere al manejo
de las muestras y el tipo de prueba diagnostica
que puede realizarse, para la investigacion de
situaciones epidemiolégicas, ocasionadas por
microorganismos causantes de enfermedades

transmisibles de interés en salud publica.

La labor de esta divisién se ha centrado en hacer
un reporte oportuno y de calidad de los resultados
emitidos por las diferentes areas técnicas de la Ge-
rencia, producto del analisis de las muestras que
son referidas desde los servicios regionales de epi-
demiologia del pais, asi como de los pacientes que
son atendidos por la Unidad de Atencién al Pacien-
te y Toma de Muestra; para lo cual cuenta con per-
sonal capacitado y sensibilizado con la labor que
realiza, consciente de la importancia que represen-
ta la oportunidad, al momento de tomar decisiones
para el control y prevencion de enfermedades.
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Figura 23. Equipo de Vigilancia Epidemioldgica
De izquierda a derecha: Lcdo. Francisco Marichal 1, Lcda. Nathalie Rizzi, TSU, Leonardo Guerrero, Sra.
Elizabeth Bielostotzky, Dra. Patricia Chacén, Sra. Ana Gamboa y TSU. Gladys Rangel.

Destacan como logros durante esta década:

. Implementacién del sistema EVAL, para la sistematizacion de la informacion, clinico-epidemio-
l6gica del paciente, asi como datos personales, datos de la muestra y resultados, lo que garantiza en
tiempo real la consulta estadistica que permite emitir de manera inmediata al MPPS, informe y base de
datos sobre las diferentes situaciones epidemiolégicas de impacto en salud publica.

. Personal capacitado en el manejo pre-analitico de las muestras de origen humano, con capaci-
tacion en Consejeria en VIH para el abordaje y manejo del paciente VIH positivo a fin de dar una orien-
taciéon adecuada.

. Capacitacion en la “LEY PARA LA PROMOCION Y PROTECCION DEL DERECHO A LA IGUALDAD DE
LAS PERSONAS CON VIH O SIDA'Y SUS FAMILIARES” promulgada por el estado venezolano con el objeto

Figura 24. Unidad de Atencién al Paciente y Toma de Muestra

De izquierda a derecha figuran: Sra. Meignelly Linares, TSU. Rosario Mujica,
Sra. Thaismar Aquino, Lcda. Glenda Muiioz, Sra. Neidis Castro,

Sra. Mileidy Bricefio y TSU. Maria Isabel Ceballos.
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de promover y fortalecer los derechos humanos
para reducir el estigma y la discriminacion del pa-
ciente VIH positivo y sus familiares.

En estos diez afios el trabajo realizado por
la Gerencia de Diagnoéstico y Vigilancia
Epidemioldgica ha sido excelente, crucial y
prioritario para enfrentar las emergencias,
dando cada uno de su personal lo mejor de si,
enfrentando entre todos los retos de cada dia,
procurando mantener los estandares nacionales
e internacionales de calidad en todos nuestros
procesos como Centro Nacional de Referencia
reconocido por la OPS/OMS.

Debemos seguir trabajando en wuna mayor
integraciéon del laboratorio con el componente
epidemiolégico y clinico del pais, manteniendo
la vision propia y la individualidad técnica del
laboratorio, para que nos permita ser de mayor
utilidad a nuestro sistema de salud.

Como proyecto a futuro contamos con el disefio
conceptual del Centro de Diagndstico de Enferme-
dades Transmisibles del INHRR, que permitira el
crecimiento de la Gerencia en otras areas como
Parasitologia, Histopatologia y Biotecnologia,
proyecto en el cual ha participado gran parte del
personal de la Gerencia con acompafiamiento de
asesores de OPS/OMS en disefio, infraestructuray
bioseguridad de laboratorios.

Figura 25. Acto conmemorativo del
80 Aniversario del INHRR en el
Auditorio de la Facultad de
Farmacia de la UCV. En la grafica
aparecen algunos integrantes del
equipo de trabajo de la Gerencia
de Diagnéstico y Vigilancia Epide-
miolégica.
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