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Resumen

Este articulo presenta el marco conceptual y los objetivos de
las propuestas planteadas en este nimero especial de Salud
Pdblica de México dedicado a la preparacion y respuesta ante
futuras pandemias. Se contextualiza a partir de las Propuestas
para apoyar la preparacion y respuesta de México ante una
emergencia sanitaria por pandemia y resalta la importancia
de fortalecer la gobernanza, el financiamiento y la coope-
racion en salud publica. Se destacan los principios rectores
y las dimensiones clave para la elaboracion de un plan de
preparacion, enfatizando un enfoque intersectorial y basado
en evidencia.También se introduce una matriz de escenarios
pandémicos como herramienta para orientar politicas de
respuesta. La serie de articulos que conforman este nimero
especial aborda aspectos fundamentales como salud publica,
vigilancia epidemioldgica, atencion médica, incentivos, finan-
ciamiento y marco juridico.
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Abstract

This article presents the conceptual framework and objectives
of the proposals outlined in this special issue of Salud Publica
de México, dedicated to pandemic preparedness and response.
It is based on the Propuestas para apoyar la preparacién y
respuesta de México ante una emergencia sanitaria por pandemia
and highlights the importance of strengthening governance,
financing, and cooperation in public health.The guiding prin-
ciples and key dimensions for developing a preparedness
plan are emphasized, with a focus on an intersectoral and
evidence-based approach.Additionally, a matrix of pandemic
scenarios is introduced as a tool to guide response policies.
The series of articles in this special issue covers fundamental
aspects such as public health, epidemiological surveillance,
medical care, incentives, financing, and legal frameworks.
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En México, la elaboracién de planes de preparacion y
respuesta ha permitido adoptar medidas oportunas
ante la declaracion de emergencias de salud ptiblica de
importancia internacional (ESPII) por la Organizacién
Mundial de la Salud (OMS), como la experimentada en
2009 por AHINI. Sin embargo, la ESPII por Covid-19
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implicé nuevos retos y evidencié limitaciones al im-
plementar dichos planes. Derivado de las experiencias
aprendidas durante la pandemia, el Instituto Nacional
de Salud Publica (INSP) publicé en 2022 Propuestas
para apoyar la preparacion y respuesta de México ante una
emergencia sanitaria por pandemia, que integré diversas
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propuestas para la elaboraciéon de un nuevo plan de
preparacién y respuesta (PPR). Un componente clave
del cardcter innovador de esta publicacién fue presentar
las propuestas estructuradas por tema, con un enfoque
préctico y accionable, y desde una perspectiva de po-
liticas publicas.

El documento planteé que una respuesta efectiva
ante las pandemias requiere de un sistema de salud
con una fuerte rectorfa y gobernanza sustentadas en
un marco juridico explicito para favorecer la institucio-
nalidad y continuidad; un financiamiento suficiente y
estable, una prestacién de servicios oportuna y eficiente,
y mecanismos para proteger el ingreso de las unidades
econdmicas, asi como incentivos conductuales, ademds
de estrategias sustantivas y basadas en evidencia en
las dreas de salud publica, vigilancia epidemioldgica
y atencion médica. Asimismo, es necesario también
contar con una preparacién debidamente planeada,
continua y adaptable que considere diversos escenarios,
a fin de estar en las mejores condiciones posibles ante
futuros riesgos epidémicos. Por ende, la publicacién
original incluy6 una serie de propuestas en las dreas
de gobernanza, proteccién del ingreso e incentivos con-
ductuales, financiamiento y marco juridico para facilitar
la ejecucion y seguimiento del plan. Estos elementos
habian estado ausentes en planes previos, por lo que su
inclusion es una aportacién relevante para concretar las
propuestas. Dichos elementos se abordan en los articulos
de este nimero especial de Salud Piiblica de México.

Este articulo tiene como finalidad presentar el
objetivo, los principios rectores y las dimensiones y
consideraciones del alcance de la propuesta, con base
en la publicacién Propuestas para apoyar la preparacion y
respuesta de México ante una emergencia sanitaria por pan-
demia.! Asimismo, se especifica el marco conceptual y
los aspectos transversales que dan coherencia, orden e
integralidad a los articulos que conforman este ntimero
especial. Adicionalmente, se incluyen los escenarios
que sirvieron como eje para la publicacién de 2022
y que se retoman para dichos articulos. Si bien cada
articulo de este ntimero especial puede leerse de forma
independiente, para fines de construir un nuevo plan
de preparacién y respuesta es importante considerar
una visién de conjunto y por ello, la suma de todos los
articulos es en si misma una aportacion central de este
ndmero especial.

Desde la publicacién de Propuestas para apoyar la
preparacion y respuesta de México ante una emergencia sani-
taria por pandemia en 2022, el panorama internacional ha
evolucionado significativamente. En particular, la modi-
ficacion en 2024 del Reglamento Sanitario Internacional
(RSI) introdujo cambios que impactardn directamente
la planeacién y respuesta ante futuras pandemias a
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nivel global y local. Las enmiendas al RSI refuerzan la
cooperacién internacional, establecen una definicién
mds especifica de emergencia pandémica para mejorar
la coordinacién global y fortalecen los mecanismos de
vigilancia epidemioldgica y financiamiento. Ademas, se
han incorporado principios de equidad y solidaridad, lo
que podrfa influir en la manera en que México estructure
sus futuras estrategias de preparacion y respuesta.® Asi,
revisitar las propuestas delineadas en 2022 es oportuno
y relevante para apoyar la elaboraciéon de un nuevo PPR
que permita una mejor articulacién entre gobernanza y
financiamiento, elementos fundamentales para enfren-
tar futuras crisis de salud publica.

Objetivo, principios rectores, dimensiones
y consideraciones relevantes del alcance
de la propuesta

El objetivo de la publicacién Propuestas para apoyar la
preparacion y respuesta de México ante una emergencia sa-
nitaria por pandemia de 2022,' y de su revision y reciente
actualizacién a través de los articulos incluidos en este
nimero especial, es presentar una serie de propuestas
que puedan apoyar la futura elaboracién de un Plan
Nacional de Preparacién y Respuesta por parte de la Se-
cretarfa de Salud (SS). En la elaboracién de las propues-
tas se consideraron los siguientes principios rectores:

e Desarrollar estrategias y acciones generales que
permitan conducir los esfuerzos futuros de planea-
ciény cuya precision seguramente requerird trabajo
posterior.

e Considerar un abordaje completo, en términos de
examinar todos los elementos necesarios para poner
en marcha las estrategias y acciones.

e Adoptar una visiéon de mediano plazo que permita
institucionalizar un proceso dindmico de planea-
cion.

* Incorporar la experiencia reciente que permita
rescatar las lecciones y recomendaciones emanadas
de la pandemia.

Asimismo, el desarrollo de las propuestas se hizo
considerando tres dimensiones con la finalidad de
lograr una visién de conjunto. En primer lugar, las
propuestas debfan cubrir una dimension temporal que
permitird distinguir entre las propuestas aplicables a
una fase de preparacién y a una fase de respuesta (con
sus respectivas fases de declaratorias internacionales y
nacional). En segundo término, las propuestas debian
tomar en cuenta una dimensién de niveles u dérdenes de
gobierno o autoridad. Asi, las propuestas debfan tener en
mente el orden internacional, el regional /bilateral, el

salud piiblica de méxico [ vol. 67, no. 4, julio-agosto de 2025



Preparacién y respuesta frente a pandemias

ARrTicuLo

nivel nacional y el subnacional (estados). Por tltimo,
las propuestas debfan tomar en cuenta la dimension
de los espacios de coordinacién: el dmbito al interior del
sector salud, el dmbito inter /multisectorial, el espacio
publico/privado, y el espacio de la comunidad y de la
poblacién en general.

En adicién a las dimensiones, hay una serie de
consideraciones relevantes para entender el alcance y
abordaje utilizado en los articulos contenidos en este
ntmero especial:

* Las propuestas presentadas se enfocan exclusi-
vamente en la preparacién y respuesta ante una
emergencia sanitaria por enfermedad infecciosa
emergente que puede dar lugar a una ESPIL Una
ESPII solamente puede ser declarada por la OMS,
pero las acciones de preparacién y la planeacion de la
respuesta deben hacerse con antelacién y sostenerse
en el tiempo para asegurar que el pafs pueda respon-
der de forma répida y efectiva ante la aparicion de
una enfermedad con potencial pandémico.

e Con el fin de contar con elementos para informar
un proceso de planeacién accionable, las propuestas
se refieren, en general, a cualquier infeccién trans-
misible emergente, pero en algunos casos, como
el de atencién médica, las propuestas se enfocan a
una potencial infeccién respiratoria.

*  Losarticulos incluidos en este ntimero no presentan
un diagndstico del sistema de salud ni pretenden
atender por s{ mismos problemas estructurales o
generales del sistema de salud que rebasan el alcance
de las propuestas planteadas. No obstante, se recono-
ce que el contexto en el cual se tendrian que ejecutar
las acciones propuestas de preparacion y respuesta
es el que caracteriza al sistema de salud y los retos
que enfrenta, incluyendo la fragmentacién del sis-
tema, la subinversién crénica en salud reflejada en
el bajo nivel de gasto publico en salud, una atencién
primaria a la salud débil y poco articulada con el
resto del sistema, asi como la realidad sumamente
heterogénea y desigual del pais.

e Las estrategias y acciones se plantean desde una
perspectiva intersectorial que considera la rectorfa
del gobierno federal y la participacion de los gobier-
nos estatales, pero define también lineas de accién
que requieren de la participacion de la academia,
la sociedad civil, los medios de comunicacién y la
industria, entre otros actores sustantivos.

*  Se enfatiza la necesidad de fortalecer los lazos de
colaboracién internacional, asegurando que el
estdndar de preparacion y respuesta en México
esté alineado con las mejores recomendaciones
internacionales.
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Marco conceptual y contenido del nimero
especial

El' marco conceptual para articular los distintos aspectos
relevantes para tener un plan de preparacion y respuesta
integral se muestra en la figura I. Las funciones sustan-
tivas comprenden las actividades que se realizan en
materia de la salud publica, vigilancia epidemiolégica,
monitoreo y sistemas de informacién, y la prestacion de
servicios de atencion médica. Sin embargo, para llevar a
cabo estas funciones en el contexto del sistema de salud
se requiere de otras funciones transversales o de apoyo
que incluyen gobernanza, comunicacién, financiamiento
y fortalecimiento del marco juridico, paralograr, por un
lado, mayor efectividad de las funciones sustantivas y,
por el otro, sustentar las acciones que deban realizar en
un mediano plazo bajo un andamiaje institucional. Asi-
mismo, y como se evidenci6 en el caso de la pandemia
por Covid-19, las estrategias de proteccién del ingreso
eincentivos a conductas que mitigan riesgo de contagio
también pueden tener un papel relevante como parte
de la respuesta ante una pandemia.

El contenido de este ntimero especial refleja el mo-
delo conceptual. Cada uno de los articulos corresponde
a estas funciones e incluye estrategias, acciones e hitos
tanto para la preparacién como para la respuesta.

En el articulo de Barrientos-Gutiérrez y colabora-
dores* se describen las estrategias y acciones propuestas
para la implementacion en las fases de preparacién y
respuesta ante una emergencia sanitaria por pandemia,
desde la perspectiva de la salud prblica. Estas estan
basadas en los planes de preparacién para México de-
sarrollados en afios pasados, pero consideran cambios
sustanciales derivados de la experiencia de Covid-19.
Para su desarrollo se analizaron los planes de prepara-
cién y respuesta pandémica de varios paises y las reco-
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FiGURA |. MARCO CONCEPTUAL PARA UN PLAN
ACCIONABLE DE PREPARACION Y RESPUESTA ANTE UNA
EMERGENCIA SANITARIA POR PANDEMIA
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mendaciones generales de organismos internacionales
como la Organizacién Mundial de la Salud.

El trabajo de Barrientos-Gutiérrez y colaboradores®
parte de la premisa de que los sistemas de vigilancia
epidemioldgica, monitoreo e informacién son esenciales
para detectar una enfermedad emergente con potencial
pandémico y responder ante una ESPII declarada. Por
lo anterior requieren de flexibilidad para adaptarse
a las caracterfsticas epidemioldgicas y clinicas de la
enfermedad que llegara a presentarse, as{ como para
expandirse y vincular los modelos de vigilancia reque-
ridos (por ejemplo, busqueda total de casos, centinela,
grupos especificos, brotes, entre otros). Se reconoce que
estos modelos serdn diferentes si la epidemia inicia en
el pais o si ocurre en un pafs vecino o lejano. La infor-
macién disponible a través de los sistemas de vigilancia
epidemioldgica y monitoreo es necesaria para realizar
el andlisis de riesgo inicial y continuo que debe orientar
las acciones de respuesta.

En materia de prestacién de servicios de atencién
médica y considerando el contexto especifico de una
pandemia de enfermedad respiratoria aguda viral,
Pérez-Padilla y colaboradores® presentan las estrategias y
acciones necesarias para atender la demanda de servicios
médicos en los tres niveles de atencion. Las estrategias
y acciones se plantean en un marco de colaboracién y
participacién interinstitucional involucrando a sectores
ptblico y privado, organizaciones de la sociedad civil y
usuarios potenciales de los servicios. Asimismo, el trabajo
reconoce la necesidad de tomar en cuenta que existen
diferencias en las capacidades institucionales y en el
contexto de cada regién y estado para intentar reducir
las inequidades en el acceso y la cobertura de los grupos
més vulnerables a la hora de implementar las estrategias.
Esto es relevante toda vez que el nivel de responsabilidad
de las estrategias y acciones propuestas varifa de acuerdo
con cada una de ellas, y puede ser tnico o compartido
desde el ambito federal, estatal y local, asi como también
puede incluirse al sector privado.

Como apoyo transversal de las funciones sustan-
tivas, se incluye el articulo de Barrientos-Gutiérrez y
colaboradores’” que aborda la gobernanza del plan,
incluyendo aspectos de evaluacién. En lo que se refiere
a gobernanza, se engloban aspectos de la gobernanza del
plan como tal, asi como elementos de rectorfa, como el
papel de la SS para liderar las estrategias y la ejecucién
del plan, y la participacién del Consejo de Salubridad
General (CSG). Asimismo, se plantea la creacion de
varios grupos o instancias colegiadas con distintos fines
que permitirdn dar sustento y apoyo a la toma de deci-
siones a lo largo de las fases de preparacion y respuesta.
Con respecto a comunicacion, se parte de la premisa de
que la comunicacién proveniente de las autoridades
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sanitarias juega un papel clave en la preparacién y
respuesta ante una ESPIIL.

El componente de comunicacién, para fines de
este niimero especial, estd incorporado en el trabajo de
Barrientos-Gutiérrez y colaboradores’ como parte de
la actualizacién del trabajo sobre gobernanza, pero es
un tema que queda pendiente para ser desarrollado de
forma mds amplia. Durante la preparacion, la comunica-
cién de riesgos es central para apoyar medidas de salud
publica, incluyendo la promocién de la salud, mientras
que, como parte de la respuesta, es crucial para informar
a la poblacion sobre lo que estd sucediendo durante un
brote o0 emergencia sanitaria por pandemia, asi como
para compartir informacién sobre el agente etioldgico
y dar orientacién practica a la ciudadania sobre cémo
limitar la exposicion y mitigar el riesgo. Se presenta
como punto de partida una estrategia enfocada en la co-
municacion, especificamente durante la respuesta ante
una pandemia. No obstante, se reconoce que este tema
tendrd que desarrollarse con mds detalle en un futuro.
Por otro lado, la valuacién juega un papel relevante
como parte de la preparacién y respuesta, siendo prio-
ritario establecer un sistema de monitoreo, evaluacion
y ajuste dindmico de las acciones implementadas para
garantizar una respuesta efectiva y adaptativa a lo largo
del ciclo pandémico.

El articulo de Bautista-Arredondo® plantea estrate-
gias dirigidas a proteger el ingreso de las personas mds
pobres, asi como incentivos conductuales (econémicos,
no econémicos y en especie) para apoyar la adherencia
a acciones y estrategias planteadas en las dreas de salud
publica*y atencién médica.® Dado que algunas medidas
de salud ptblica se basan en restricciones de movilidad
o confinamiento social, las estrategias plantean acciones
que reconocen las barreras financieras que enfrentan las
familias para su cumplimiento. Este fue un aprendizaje
importante de Covid-19, que trajo consigo consecuen-
cias negativas econémicas y sociales, como la pérdida
de empleo e ingreso, y el aumento de la inseguridad
alimentaria, que afectaron desproporcionadamente a las
personas mds pobres.

El tema de financiamiento rebasa al &mbito de la
preparacion y respuesta al constituir también un riesgo
para la viabilidad de las finanzas publicas. El aspecto
financiero de la preparacién y respuesta ante una
emergencia sanitaria solfa estar ausente en el debate
internacional y a nivel pafs, quizd porque implicitamen-
te se partia del supuesto de que ante una situacion de
necesidad las autoridades proveerian dichos recursos.
Sin embargo, los sucesos en México de 2009 y de 2020
mostraron lo contrario; hicieron evidente la importancia
de contar con esquemas predeterminados para invertir
de manera continua y permanente en las acciones de
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preparacion y, en caso de ocurrir una pandemia, que
permitan disponer de recursos extraordinarios de forma
automatica para financiar la respuesta, asf como contar
con reglas claras para la asignacién de los recursos
publicos. Lo anterior sin demeritar la atencién de de-
mandas por servicios de salud por otras causas, sobre
todo las que provienen de tratamientos de largo plazo
asociados con enfermedades crénicas. Esto es congruen-
te con el énfasis en el financiamiento incorporado en la
modificacion al RSI de 2024% y el llamado en 2021 del
panel independiente de la OMS a establecer mecanismos
explicitos que aseguren el financiamiento de la prepa-
racién y respuesta.’

En atencion a ello, en Noriega-Curtis'” se plantean
estrategias y acciones de preparacion y respuesta rela-
cionadas con el marco juridico que regula las finanzas
publicas para asegurar su financiamiento suficiente,
oportuno y transparente. El articulo parte de la distin-
cién entre el financiamiento requerido anualmente para
mantener vigente la preparacion y el financiamiento
extraordinario para hacer frente a una pandemia. Las
propuestas reconocen que la responsabilidad de la sa-
lud cae en el dmbito federal y local; por ello, se plantea
que el financiamiento para la preparacion y respuesta
también debe ser considerado por las finanzas ptiblicas
federales y locales.

Finalmente, el marco normativo es central para
dar certeza juridica a todas las instancias del Sistema
Nacional de Salud (SNS) que tienen un papel que des-
empefiar tanto en la preparacién como en la respuesta
auna pandemia. En Uribe-Esquivel y Barraza-Lloréns,!!
se plantea el fortalecimiento del marco juridico dado que
la legalidad de las acciones que se deben tomar en el
marco de un riesgo pandémico o una ESPII declarada es
central para lograr que sean efectivas y para alinear los
esfuerzos de los distintos sectores involucrados dentro
del gobierno federal, entre érdenes de gobierno y entre
el sector publico, privado y la sociedad en su conjunto.
Se presentan estrategias y acciones para sustentar, a su
vez, varias de las estrategias y acciones incluidas en
los trabajos antes referidos, dar mayor certeza juridica
y robustecer el marco legal que debe respaldar un plan
de preparacion y respuesta.

Relevancia de la definicion de escenarios
para construir un plan de preparacion y
respuesta

En adicién a los elementos conceptuales descritos ante-
riormente, la definicion clara de objetivos de respuesta
pandémica y el desarrollo de escenarios de preparaciéon
son pasos centrales en la conformacion de un Plan de
Preparacion y Respuesta.' No obstante, los objetivos de
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respuesta pandémica fueron controversiales en el caso
de Covid-19 a nivel mundial, ya que oscilaron entre es-
trategias que persegufan la supresion de la enfermedad
hasta estrategias limitadas de mitigacion.

Unmismo plan puede intentar de forma escalonada
adoptar distintos objetivos o estrategias de respuesta:
excluir del todo la introduccién del agente infeccioso,
eliminar la enfermedad y la transmisién en la comuni-
dad; suprimir reduciendo drésticamente la transmisién
del agente infeccioso a niveles minimos, sin necesaria-
mente eliminarlo por completo; y mitigar, reduciendo el
impacto de la pandemia en la sociedad y el sistema de
salud, protegiendo a grupos vulnerables y sin intentar
eliminar el virus por completo,' por lo que el éxito de
cada objetivo dependerd de las caracteristicas de la
enfermedad, la capacidad instalada y las condiciones
estructurales del pafs. En este sentido, es fundamental
vincular los objetivos a los posibles escenarios pandé-
micos, los cuales pueden definirse considerando tipo de
emergencia sanitaria, poblacién afectada, tasa de ataque,
tasa de letalidad, necesidad de recibir atencién médica y
velocidad de transmisién. Esto permite definir un marco
de accién claro, pero también contar con pardmetros
para cuantificar los recursos necesarios.

En la préctica, el uso de escenarios debe ser un
proceso dindmico. Como parte de la preparacion debe
haber un proceso que permita revisarlos y actualizarlos
con base en la evidencia disponible. Como parte de la
respuesta, una de las primeras acciones debe ser vali-
dar los supuestos con base en las caracteristicas de la
pandemia que se presente. Para fines del documento
Propuestas para apoyar la preparacion y respuesta de México
ante una emergencia sanitaria por pandemia de 2022 y los
artfculos de este niimero especial, y como primer guia, se
considerd una matriz que combina tres escenarios segun
severidad clinica (baja, mediana y alta) y tres escenarios
segtin transmisibilidad (baja, mediana y alta). El cuadro
I3 ejemplifica, con valores arbitrarios, la estructura de
esa matriz, misma que para fines de la elaboracion de
un plan de preparacion y respuesta formal tendria que
definirse a partir de la discusion y el criterio de expertos.

Conforme a esta matriz, los escenarios que sus-
tentan las propuestas presentadas en los articulos de
este niimero especial son los escenarios A, B, Cy D, es
decir, aquellos que van de severidad clinica mediana
y transmisibilidad mediana, a severidad clinica alta y
transmisibilidad alta. Estos cuatro escenarios son los que
representan el mayor reto para el sistema de salud, dado
el ntimero esperado de hospitalizaciones y defunciones.
También estos escenarios pueden ser ttiles como punto
de partida para alimentar un sistema de evaluacién
de riesgo o sistema de alerta pandémica que permita
monitorear la severidad del evento y, eventualmente,
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Cuadro |
ESCENARIOS DE SEVERIDAD DURANTE LOS PRIMEROS 90 DiAs DE UNA ESPII (EN FASE DE PANDEMIA)' 314

Severidad clinica*

Baja
Hospitalizacion: 0 a 1%
Letalidad: 0.0 a 0.05%

Transmisibilidad

Mediana
Hospitalizacion: | a 3%
Letalidad: 0.05 a 0.3%

Alta
Hospitalizacion: 3 a 5%
Letalidad:0.3 a 1%

Baja
(RO=02a 1.7)
Poblacién infectada: menos de 20%

Mediana
(RO=1.722)
Poblacién infectada: 20 a 30%

Escenario A

Infectados: 26m a 39m

Hospitalizados totales: 260k a 1.17m
Hospitalizados diarios:2 890 a 13 000
Defunciones totales: 13k a 117k
Defunciones diarias: 144 a | 300

Escenario B

Infectados: 26m a 39m

Hospitalizados totales: 780k a 1.95m
Hospitalizados diarios: 8 667 a 21 667
Defunciones totales: 78k a 390k
Defunciones diarias: 867 a 4 333

Alta
(RO=2+)
Poblacién infectada: 30 a 50%

* Porcentajes respecto al nimero de poblacion infectada.

ESPII: emergencia de salud publica de importancia internacional.
k= miles

m= millones

Escenario C

Infectados: 39m a 65m

Hospitalizados totales: 390k a 1.95m
Hospitalizados diarios: 4 333 a 2| 667
Defunciones totales: 19.5k a 195k
Defunciones diarias: 217 a 2 166

Escenario D

Infectados: 39m a 65m
Hospitalizados totales: |.17m a 3.25m
Hospitalizados diarios: 13000236 | 1 |
Defunciones totales: | 17k a 650k
Defunciones diarias: | 300 a 7 222

Nota: Los escenarios no detallados podrian corresponder a situaciones de influenza estacional y se considera que podrian ser atendidos por

el sistema de salud en condiciones normales de respuesta.

guiar las acciones que se deban realizar conforme a lo
que podria ser un Manual de Respuesta Pandémica,
elemento que se incluye en las propuestas.

En los siguientes articulos, y a partir de estos esce-
narios, las propuestas se describen a partir de estrate-
gias, acciones e hitos que podrian formar parte de un
plan con mayor capacidad de ejecucién y seguimiento
a nivel operativo. Los hitos fungen como sefiales de
verificacién para dar seguimiento de forma puntual ala
implementaci6n del plan y hacerlo accionable. Asimis-
mo, diversas estrategias comprendidas en los articulos
de estrategias de proteccién del ingreso e incentivos
conductuales, financiamiento y marco juridico estin
vinculadas con los articulos de salud ptiblica, vigilancia
epidemioldgica, monitoreo y sistemas de informacion,
y atencién médica.

Finalmente, el conjunto de propuestas presentadas
se puede considerar como una guia o punto de partida
desde el cual se podrén hacer refinamientos posteriores
para simplificarlas y priorizar entre ellas en un ejercicio
de planeacién mds concreto a nivel gubernamental. De
cada estrategia y accién se tendrfan que desprender do-
cumentos mds puntuales, con mayor contenido técnico,
asi como una serie de trabajos que conllevan precisar y
refinar los planteamientos.

344

sanitarias.

de intereses.

En conjunto, este nimero especial de Salud Piiblica
de México busca ofrecer una base técnica sélida y una
visién articulada y balanceada que permita avanzar
hacia la institucionalizacién de un plan nacional de
preparacién y respuesta ante pandemias. Si bien las
propuestas aqui presentadas no son exhaustivas ni
definitivas, constituyen un punto de partida para una
discusion informada y una agenda de trabajo que ar-
ticule capacidades, responsabilidades y recursos del
sistema de salud mexicano frente a futuras emergencias
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