
Secretaría de Salud de Quintana Roo 

Nuevo Coronavirus 
COVID-19



Los coronavirus (CoV)

Son un grupo de virus pertenecientes a la
subfamilia de RNA virus encapsulados
Coronaviridae.

Se han detectado coronavirus endémicos
para el ser humano:

HCoV-229E,

-NL63,

OC43 y

-HKU1

ANTECEDENTES

Los cuales contribuyen en un número
considerable de infecciones leves en las vías
aéreas superiores e inferiores.

Antecedentes de brotes de enfermedad
respiratoria severa, con una elevada letalidad:

2003 SARS-CoV:
8,096 casos y 774 Defunciones (letalidad 9.6)

2012: MERS-CoV:
2,494 y 858 defunciones (Letalidad 34.4)



IDENTIFICACIÓN DE ENFERMEDAD POR COVID-19

En Diciembre de 2019, en la

ciudad de Wuhan, China; se

reportó un brote de

enfermedad febril respiratoria

con un vínculo epidemiológico

en el mercado de comida

marina de Huanan.

El 7 de enero de 2020 se

logró aislar un nuevo

Betacoronavirus (2019-

nCoV) en por lo menos

un caso de dicho brote.

Análisis preliminares en la

secuenciación genética señalan

que este coronavirus tiene una

similitud del 80% con el SARS-

CoV, virus responsable de la

pandemia que inició en China

en el año de 2003.

SARS-Cov2.



El 30 de enero de 2020:

El Director General de

la OMS declaró que el

brote de 2019-nCoV

(COVID-19) constituye

un Emergencia en

Salud Pública de

Importancia y publicó

las recomendaciones

temporales.

DECLARATORIA DE EMERGENCIA DE SALUD DE IMPORTANCIA INTERNACIONAL (ESPII)



PANORAMA EPIDEMIOLÓGICO MUNDIAL 



ANÁLISIS DE CASOS

113,702
Casos desde diciembre 

del 2019.

5 al 10 % tienen la
enfermedad en este 

momento.

9.20 presentan 
complicaciones y 

necesitan hospitalización.

Letalidad general 3.53
Letalidad en China 3.88
Letalidad fuera de China 2.66

La enfermedad dura de 7 a 10 días
aproximadamente.

70 al 80% de los casos graves 
tienen factores de riesgo.



PANORAMA EPIDEMIOLÓGICO NACIONAL



ANÁLISIS DE CASOS CONFIRMADOS EN MÉXICO

71%
Son hombres

5 ambulatorios (71.4%)  
y 2 hospitalizado (28.6%)

Mediana de edad: 
35 años (18-59 años)

Grupos de edad: 
10 a 19 años (14.29%),
20 a 29 años (14.29%), 
30 a 39 años (14.29%), 
40 a 49 años (28.57%),  
50 a 59 años (14.29%) y 
65 y más años (14.29%)

42.86% 
tenían uno o más factores de riesgo 
(hipertensión y tabaquismo)

El manejo de los casos ha sido 
sintomático y en algunos otros se 
prescribió oseltamivir.



CICLO CONTINUO DE LA ATENCIÓN DE RIESGOS



ESCENARIOS DE INTERVENCIONES DE PREVENCIÓN Y CONTROL

Se tienen 3 escenarios

IMPORTACIÓN
VIRAL

DISPERSIÓN
COMUNITARIA

EPIDEMIA



 Difusión.

 Promoción de la salud.

 Sin restricciones de viajes, eventos.

 No es necesario el uso de cubrebocas.

 No rumores que generan pánico.

Importación Viral



INTERVENCIONES DE PREVENCIÓN Y CONTROL EN LOS DIFERENTES ESCENARIOS DE COVID-19

LA SUSPENSIÓN DE EVENTOS DE 
ALTA CONCENTRACIÓN DE 

PERSONAS:
ES UNA HERRAMIENTA PARA 

MITIGAR Y CONTENER.
ESCENARIO 3



INTERVENCIONES DE PREVENCIÓN Y CONTROL EN LOS DIFERENTES ESCENARIOS DE COVID-19



 Lineamiento estandarizado para la vigilancia epidemiológica de COVID-19, SSA (27/02/2020)

 Lineamientos para la atención de pacientes por COVID-19, SSA (14/02/2020)

 Proceso de Prevención de Infecciones Para las Personas con COVID-19, personal de salud y contactos, SSA 
(21/02/2020)

LINEAMIENTOS VIGENTES



• Notificar la totalidad de casos sospechosos al nivel técnico inmediato superior

Notificación Casos Sospechosos

Inmediata por la Vía Más Rápida Disponible:

• Aislamiento estricto de los casos sospechosos
• Precauciones estándar y de transmisión por gotas

J. Sanitaria
Estatal

Notificantes



Caso sospechoso:

Persona de cualquier edad que presente enfermedad
respiratoria aguda, leve o grave y que cuente con
alguno de los siguientes antecedentes hasta 14 días
del inicio de síntomas:
 Haber estado en contacto con un caso confirmado

o bajo investigación a COVID-19, o
 Viaje o estancia a países con transmisión local

comunitaria* de COVID-19.

(*China, Hong Kong, Corea del Sur, Japón, Italia, Irán, Singapur,
Francia, Alemania, España y Estados Unidos de América)

VIGILANCIA

Epidemiológica. Por Laboratorio.

Caso confirmado:

Persona que cumpla con la definición operacional

de caso sospechoso y que cuente con diagnóstico

confirmado por laboratorio emitido por el InDRE.

Prueba la realiza el Laboratorio Estatal de Salud 
Pública y el InDRE valida y emite resultado.



LABORATORIO ESTATAL DE SALUD PÚBLICA.

Cuenta con certificaciones para asegurar la calidad de los procesos.
• ISO-9001:2015,
• NMX-EC-17025
• NMX-EC-15189
Es un laboratorio nivel 2, en donde se pueden trabajar agentes
patógenos como Covid-19, que requieren nivel de contención. Procesa
mas de 140 tipos de enfermedades de vigilancia epidemiológica.

Metodología instalada para identificación de covid-19:

Biología Molecular por RT-PCR SARS-CoV-2 en tiempo real:

• Alta sensibilidad: bajo riesgo de falsos positivos
• Alta especificidad: bajo riesgos de falsos negativos

Liberación oficial del diagnóstico al LESP 
por el InDRE



• 2 planes de COVID-19 a nivel estatal.

• 3 planes de COVID-19 uno por Jurisdicción.

• 30 planes hospitalarios.

• 6 planes de Sanidad Internacional.

• 11 planes Municipales.

• 9 planes de otras instituciones como DIF, SEQ, Cruz Roja, SEGOB.

Planes de actuación

Son los planes con los que

una instancia cuenta para

dar respuesta a un evento

de Salud Pública.



Caso ambulatorio

• Aislamiento hospitalario 

o domiciliario.

• Búsqueda de contactos.

• Seguimiento de 

contactos por 14 días.

Caso en crucero

• Aislamiento del crucero. 

(no bajan del crucero).

• No se otorga la libre 

plática.

Caso confirmado

Acciones principales

ante casos confirmados



Identificación de posible caso 
sospechoso

Investigación clínica 
epidemiológica

Cumple definición 
operacional de caso 

sospechoso

Asintomático con 
factores de riego: 

contacto con casos 
o antecedente de 
estancia en países 
con transmisión

Descarte y manejo definido 
clínico correspondiente

Seguimiento por 14 días a partir 
de su ingreso al país o contacto 

con casos, para verificar se 
mantenga asintomático

NO

NOSI

SI

Elaborar estudio de caso:
INVESTIGACIÓN DETALLADA

Toma de muestras

Aislamiento social u 
hospitalario, según estado de 

salud del paciente

Identificación y seguimiento 
de contactos por 14 días.

Envío al LESP

Ingresa muestra 
a proceso*

RESPUESTA ANTE LA IDENTIFICACIÓN DE UN CASO



*LESP procesa muestra y emite resultado 
(tiempo de respuesta 24 horas)

Cumple 
definición 

operacional de 
caso sospechoso

LESP reporta resultado para la 
respuesta técnica y envía muestra 

a InDRE

Se descarta el caso:
Manejo clínico correspondiente

Positivo o 
Indeterminado

InDRE Procesa y 
emite resultado
(48 a 96 horas+)

Negativo

N
egativo

Se confirma el caso
DGE publica el caso en la 

actualización diaria de la página 
oficial

Se socializa la información para 
población general

Positivo

• Se mantiene en asilamiento
correspondiente y se mantiene en
protocolo de manejo hasta su alta.

• Se estudian y se mantienen en
seguimiento los contactos del
caso por 14 días.

RESPUESTA ANTE LA IDENTIFICACIÓN DE UN CASO



Sanidad Internacional

Se encarga de monitorear el 

posible ingreso de alguna 

enfermedad que pueda 

representar un riesgo para la 

salud pública del Estado.

• Identifica al ingreso o salida del Estado, a pasajeros o tripulantes con

síntomas de enfermedad infectocontagiosa.

• Notifica a los Servicios de Salud del Estado para aplicar los criterios de

vigilancia epidemiológica normados en el país.

• Asegura traslado de pacientes que lo requieran a un centro de atención

hospitalario capacitado para su atención.

• Realiza el seguimiento de los contactos del pasajero afectado.



Los servicios de Sanidad Internacional se rigen por:

Los servicios de sanidad internacional son responsables de emitir el documento a un medio de transporte
(aéreo, marítimo o terrestre) en donde se menciona que este transporte no presenta un riesgo en salud
para nuestra población, por medio de la autodeclaración de síntomas.

LIBRE PLÁTICA.

SANIDAD INTERNACIONAL MARCO NORMATIVO 

Reglamento Internacional de Sanidad

Ley General de Salud en México

Constitución Política de los Estados
Unidos Mexicanos



Contamos con 6 puntos de entrada internacional localizados en:

SANIDAD INTERNACIONAL, PUNTOS DE ENTRADA EN QUINTANA ROO

Mahahual 
(marítimo)

Isla Mujeres 
(marítimo)

Cozumel 
(aéreo y marítimo).

Cancún: Aeropuerto Internacional de Cancún y Puerto de Puerto Morelos
Mahahual: Puerto de Mahahual
Isla Mujeres: Puerto de Isla Mujeres
Cozumel: Aeropuerto Internacional de Cozumel y Puerto de Cozumel

Cancún 
(marítimo y aéreo) 

Total, anual año 2019: 15,233.
Cancún: 10,875.
Isla Mujeres: 314.
Cozumel: 3,343.
Mahahual: 701.

Libres Pláticas otorgadas en el año 2019 Libres Pláticas otorgadas en lo que va del año 2020

Total actual, año 2020: 2,736.
Cancún: 1,983.
Isla Mujeres: 101.
Cozumel: 550.
Mahahual: 102.



ACCIONES, CRUCERO COZUMEL
27/02/2020

1. Se establece respuesta por rumor de casos sospechosos de enfermedad por covid-19 abordo.

1. Al atraco de la embarcación en el muelle, personal de sanidad internacional es el primero en subir abordo.

1. Se realiza revisión del registro de enfermos en el barco atendidos por el servicio médico del mismo.

1. Se realiza investigación sobre factores de riesgo en 2 personas con datos de infección respiratoria aguda:
• Tripulante masculino de 26 años de edad: sin factores de riesgo para covid-19
• Pasajera de 13 años de edad: Sin relación epidemiológica para covid-19.

5. Ambos pacientes con cuadro característico de enfermedad tipo influenza, se toman muestras que se envían para su
estudio a nuestro laboratorio de referencia epidemiológica.

5. El mismo día el Laboratorio Estatal de Salud Pública emite resultados confirmatorios para Influenza.

5. Al tratarse de tipos de influenza circulante de forma endémica en la entidad, se establece que:
• No existe riesgo de propagación de padecimiento emergente o reemergente (nuevo) para la entidad.
• Por lo que en materia de salud pública y sanidad internacional no existen criterios para rechazar la libre plática.



09
Enero

17 18 22

Emisión del primer
aviso preventivo de
viaje en todos los
puntos de entrada del
estado.

Quintana Roo recibió la
notificación de la autoridad
federal para iniciar acciones de
preparación ante una posible
llegada de Coronavirus

Quintana Roo capacitó al
primer grupo de
epidemiología sobre el
agente.

SESA replicó la capacitación a
personal de epidemiología en
hospitales privados y públicos,
IMSS, ISSSTE, SEDENA y Sanidad
Internacional. Hasta el momento se
tuvieron 200 personas capacitadas.

ACCIONES

Enero Enero Enero



24-27
Enero

ACCIONES

Sanidad Internacional y Epidemiología 
estatal extendieron la capacitación a 
personal de administración de aeropuertos, 
Guardia Nacional, Operaciones de Vuelo, 
Marina, Empresas Concesionarias. Se 
amplían las capacitaciones a los 10 
hospitales de SESA y Jurisdicciones.

28
Enero

28
Febrero

Continuaron las acciones de
capacitación del personal. Al día de
hoy Quintana Roo cuenta con 1500
personas capacitadas en el manejo y
atención casos.

28
Febrero

Identificación, estudio y descarte
de 2 casos sospechosos
identificados en la entidad.

-



01 - 09
Marzo

ACCIONES

Acciones de prevención y promoción a la salud.
Comités municipales de seguridad en salud.
Apoyo a los comités de Protección Civil.
Capacitaciones a Hoteles.
Supervisiones a hospitales públicos y privados.
Capacitaciones a médicos de consultorios
privados.

Hasta el 10 de Marzo se han
identificado 11 casos que cumplen con
definición operacional de casos.
8 NEGATIVOS.
3 en estudio.



UNIDADES MÉDICAS DE REFERENCIA

Se tiene asegurada la atención de casos graves, los hospitales que cuentan con terapia intensiva y un 
protocolo riguroso son:

 4 Hospitales.

SESA IMSS PRIVADOS

 4 Hospitales  4 Cadenas 
Hospitalarias.



• 3 sesiones extraordinarias del Comité para la Seguridad en Salud.

• 3 sesiones extraordinarias del Comité de Vigilancia Epidemiológica.

• 22 cursos de capacitación sobre Covid-19, en sector público y privado (2272 personas).

• 3 reuniones con aeropuerto de Cancún.

• 2 reuniones con aeropuerto de Cozumel.

• 2 reuniones con Migración.

• 3 reuniones con aerolíneas.

• 8 reuniones con hoteles.

• Reunión con Coparmex.

• 7 Reuniones con Municipios.

Acciones Interinstitucionales desde el 18 de Enero del 2020



Comité estatal de Seguridad en Salud, ha sesionado 3 veces, coordina la realización de planes de respuesta, contando a la fecha 
con los de las siguientes instancias:

Acciones Interinstitucionales

Dependencias e Instituciones Municipios

 SESA
 IMSS
 ISSSTE
 SEMAR
 SEDENA
 SEDETUR
 SEQ
 DIF
 LESP
 CRUZ ROJA
 AEROPUERTO CHETUMAL

 Othón P. Blanco
 Bacalar
 Benito Juárez
 Solidaridad
 Cozumel
 Tulum
 Puerto Morelos
 José María Morelos
 Felipe Carrillo Puerto
 Lázaro Cárdenas
 Isla Mujeres



Comité municipales de Seguridad en Salud.
Activación de los siguientes Comités Municipales de Seguridad en Salud:

Acciones Interinstitucionales

Municipios

 Othón P. Blanco
 Bacalar
 Solidaridad
 Cozumel
 Felipe Carrillo Puerto
 José María Morelos
 Tulum
 Lázaro Cárdenas
 Puerto Morelos



Comité Estatal de Vigilancia Epidemiológica, ha sesionado de manera extraordinaria 3 veces,
coordina la respuesta epidemiológica del Estado.

Comité Jurisdiccional de Vigilancia Epidemiológica, ha sesionado de manera extraordinaria 3 veces.

Acciones Interinstitucionales

Dependencias e Instituciones

 SESA
 IMSS
 ISSSTE
 SEMAR
 SEDENA
 SEDETUR
 SEQ
 DIF
 LESP



Trabajo de la mano con Turismo.

• Se cuenta con un call center en mas de 35 idiomas.
• Se realizo capacitación al personal del call center.
• Se realizo capacitación al Consejo de Promoción Turística.

Acciones Interinstitucionales

8002774780
Call Center Turismo



Promoción de la Salud



Acciones a realizar

Capacitación a Sector Hotelero

Esto con base en la Estrategia de Atención a Huéspedes Sospechosos o Confirmado de covid-19, con la finalidad de que
cada uno de los hoteles genere un esquema de atención y aislamiento de sus huéspedes dentro de sus instalaciones,
evitando contactos y dando una pronta respuesta medica avanzada en caso necesario.



NORMAS DE COMUNICACIÓN DE BROTES EPIDÉMICOS

Objetivo
Una de las metas esenciales para las autoridades que manejan la emergencia es fomentar, mantener o recuperar la 
confianza del público.

Sentido del mensaje en COVID-19
• Hay que mantenernos informados, no alarmados
• Esta es una epidemia de alcance mundial y debemos involucrarnos todos como sociedad.

(Fuente: Guía de la Organización Mundial de la Salud para planificar la comunicación en caso de brotes epidémicos).

Principios de la OMS para la comunicación 
Los productos de comunicación deben tener como referencia estas normas

 Accesibilidad
 Integración 
 Interoperabilidad
 Responsabilidad

 Veracidad
 Relevancia
 Objetividad
 Humanidad

 Oportunidad
 Sostenibilidad 



ACCIONES DE COMUNICACIÓN SOBRE COVID-19

Infografías y videos en las 
redes sociales de SESA y la 
Coordinación General de 
Comunicación del 
Gobierno de Quintana 
Roo. 

Pauta publicitaria en medios de comunicación sobre prevención de COVID-19
(Vigente desde el 01 de febrero 2020)

227 impactos diarios 

de spot de radio 
en 14 radiodifusoras 

90 impactos diarios

de spot de TV en 
televisoras

Inserciones publicitarias diarias 

en 21 medios impresos y sitios 

de internet 

Conferencias 
de prensa

Cartel publicitario que empresas 
colocan en sitios de atención al 
público.



MATERIAL DE PREVENCIÓN



REPORTE TÉCNICO  COVID -19



REPORTE TÉCNICO  COVID -19



REVISTA COVID -19



8002774780
Call Center Turismo

UNIDAD DE INTELIGENCIA EPIDEMIOLÓGICA

800 004 4800

800 832 9198
EN QUINTANA ROO



REPORTE

Se han registrado 8,472 visitas en el 

micrositio de COVID-19

Desde el 1 de enero a la fecha se llevan 7 llamadas a la 
Unidad de Inteligencia Epidemiológica.

100% de información sobre COVID-19.



Para consulta de información oficial 
visita nuestro portal WEB: 

https://www.qroo.gob.mx/sesa/

https://www.qroo.gob.mx/sesa/nuevo-coronavirus-covid-19


De igual manera se puede consultar
directamente en:

https://qroo.gob.mx/sesa/nuevo-coronavirus-covid-19

Así como en el siguiente código QR

https://qroo.gob.mx/sesa/nuevo-coronavirus-covid-19

