N TEPHINET
g:° € <% 1 Regional Scientific
33 Conference of the Americas
."’ BRAZIL
‘56‘.‘ Q September 2023

Uruguay

Poblacion*:
3,518,552 habitantes
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Field Epidemiology Training Program

¢Quiénes somos? fasa de
Mortalidad
2017-2018 ® Iniciamos la implementacién del FETP - Frontline Infantil *:
en el Ministerio de Salud Publica, logrando 4 cohortes 6.8/1.000

con un total de 88 participantes, provenientes
de casi todo el pais.

nacidos vivos

2022 Iniciamos nuevamente el nivel Frontline en el marco
de One Health e iniciamos el proceso
de institucionalizaciéon del Programa
en el Ministerio de Salud (MoH) con el apoyo
y colaboracion de TEPHINET y los Centros para el Control
y la Prevencion de Enfermedades (CDC).

Razon de
Mortalidad
Materna*:

30.7/100,000
nacidos vivos

.Qué hacemos?

u - - h @ Capacitamos a tutores y docentes
Obj EtIVO en el FETP-Frontline. Expectativa de
: vida al nacer*:
Mejorar la capacidad de deteccion y respuesta de la @ Adaptamos el material

a la situacion nacional
y las enfermedades prevalentes.

. . . . e . V
red nacional de vigilancia, a través de una mejor reco- (W)

pilaciéon, analisis e interpretaciéon de la informacién. El
@ Realizamos reuniones de equipo

tomar decisiones de salud publica. para la implementacion
del nivel intermedio.
\ J 77.9
@ Identificamos socios para la afos
institucionalizacién del programa
en el MoH.

a Frontline Cobertura Geografica @ Realizamos actividades colaborativas
con el equipo del FETP de Colombia.

propodsito es contar con informacién atil y fiable para

20172018 L
- ombres: ujeres:
4 cohortes: 88 Graduados Desafios _CIave 74,1 81,4
IOportunldades afnos afnos
2022 Lograr la institucionalizaciéon * Fuente: Datos del
. ; y sostenibilidad del INE, Censo 2011_MSP
2 cohortes: 15 Graduados : \w;"iﬁﬁi\"@*jy“f orograma en el MoH.
15 actualmente estudiando -
L ) Implementar el nivel intermedio.

Contactanos

aalfonso@msp.gub.uy
dlopez@msp.gub.uy

Equipo de Respuesta
Rapida - Campo
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