
Actuaciones de respuesta 
coordinada para el control de la 

transmisión de COVID-19



Los síntomas más habituales son los siguientes:
-Fiebre
-Tos seca
-Cansancio
 
Otros síntomas menos comunes son los siguientes:
-Molestias y dolores
-Dolor de garganta
-Diarrea
-Conjuntivitis
-Dolor de cabeza
-Pérdida del sentido del olfato o del gusto
-Erupciones cutáneas o pérdida del color en los dedos de las manos o de los pies

 Los síntomas graves son los siguientes:
-Dificultad para respirar o sensación de falta de aire
-Dolor o presión en el pecho
-Incapacidad para hablar o moverse

 
 
Si presentas síntomas graves, busca atención médica inmediata. Sin 
embargo, siempre debes llamar a tu doctor o centro de atención 
sanitaria antes de presentarte en el lugar en cuestión.

Síntomas del Covid-19
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El Ministerio de Sanidad y las comunidades autónomas han 
acordado este documento de medidas para dar una respuesta 

coordinada a la pandemia, teniendo en cuenta el nivel de alerta y 
las actuaciones proporcionales, adaptables a la situación y al 

contexto de cada territorio.



Actuaciones de respuesta coordinada para el control de la 
transmisión de COVID-19 

La pandemia provocada por la COVID-19 ha sido y sigue siendo el mayor desafío para la salud que hemos 
conocido en el último siglo. Su dimensión ha obligado a una gran mayoría de países a adoptar medidas 
excepcionales, y ha provocado tensiones en los sistemas de salud y en los mercados de productos 
sanitarios a nivel mundial generando una importante crisis sociosanitaria con gran impacto económico.
 
En el escenario de transmisión actual se debe seguir observando el cumplimiento de las medidas básicas 
de higiene y prevención y el resto de medidas incluidas en el Real Decreto-ley 21/2020, de 9 de junio, de 
medidas urgentes de prevención, contención y coordinación para hacer frente a la crisis sanitaria 
ocasionada por el COVID-19, así como en la normativa autonómica de desarrollo, para garantizar el control 
de la transmisión, y asegurar la respuesta compartida por parte del conjunto de las autoridades sanitarias. 

Asimismo, el Plan de Respuesta Temprana en un escenario de control de la pandemia por 
COVID-19, aprobado por el Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud del 16 de julio, establece 
las capacidades de preparación y respuesta que se deben garantizar para actuar frente a un incremento de 
la transmisión del SARS-CoV-2. Dicho Plan indica que las comunidades autónomas deben disponer de 
planes de contingencia para reforzar las capacidades a nivel asistencial (primaria y hospitalaria) y de salud 
pública y prepararse para responder a cualquier escenario de aumento de transmisión, asumiendo que no 
existe un enfoque único en la gestión de los casos y los brotes de COVID-19 y que se deben evaluar los 
riesgos en cada territorio según sus particularidades. 
 
En el marco del Plan, el Ministerio de Sanidad trabaja en coordinación con las comunidades autónomas 
realizando un seguimiento diario de la respuesta a la pandemia y su evolución, con el objetivo de asegurar 
las capacidades que nos permitan detectar y actuar ante nuevos brotes e incrementos de la transmisión. En 
este sentido, la situación epidemiológica es dinámica y difiere entre los distintos territorios, en los que 
conviven diferentes escenarios de transmisión que pueden requerir diferentes medidas de control.El 
presente documento de Actuaciones de respuesta coordinada para el control de la transmisión de COVID-
19 se establece como desarrollo técnico de los indicadores recogidos en el Plan de Respuesta Temprana, y 
establece el marco de actuación para una respuesta proporcional a distintos niveles de alerta definidos por 
un proceso de evaluación del riesgo en base al conjunto de indicadores epidemiológicos y de capacidad 
asistencial y de salud pública.
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TABLA 1. INDICADORES PARA LA VALORACIÓN DEL RIESGO

Add body text
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DEFINICIÓN DE LOS NIVELES DE ALERTA

En aquellas situaciones en las que se tengan que valorar unidades territoriales de menos de 10.000 
habitantes, se podrán realizar agrupaciones de territorios, como pueden ser áreas de salud, gerencias 
de atención integrada, comarcas, etc., para la evaluación y toma de medidas conjuntas. 
 
La valoración de municipios o territorios pequeños, especialmente de menos de 5.000 habitantes, debe 
hacerse siempre de forma muy local y basada en el contexto y la situación de cada lugar. En este 
sentido, más que establecer niveles de riesgo, se deben adoptar medidas muy adaptadas y dirigidas a 
las características de la situación epidemiológica y de riesgo en cada territorio. 
 
En estos casos de territorios pequeños, además de los indicadores generales de la tabla 1, se tendrán 
en cuenta los siguientes y los que la comunidad autónoma estime necesarios para una mejor 
evaluación:
 
-El número, la tendencia y la velocidad de cambio de los casos diagnosticados en los últimos 7 y 14 
días.
- La proporción de casos nuevos asociados a brotes.
- La tasa de ataque secundaria.
- La existencia de puntos calientes (debido al número de brotes, sus características y su situación de 
control; a la afectación de centros sociosanitarios o de poblaciones 
especialmente vulnerables...).

La combinación del resultado de los indicadores de la tabla 1, valorando también los indicadores del 
anexo 1 y de forma especial la tendencia observada en las tasas de incidencia de los casos, 
posicionará al territorio evaluado en un nivel de riesgo que se corresponde con cuatro niveles de alerta 
de la siguiente manera:
 
Nivel de alerta 1: Cuando al menos dos indicadores del bloque I y uno del bloque II están en 
nivel bajo.
Nivel de alerta 2: Cuando al menos dos indicadores del bloque I y uno del bloque II están en 
nivel medio.
Nivel de alerta 3: Cuando al menos dos indicadores del bloque I y uno del bloque II están en 
nivel alto.
Nivel de alerta 4: Cuando al menos dos indicadores del bloque I y uno del bloque II están en 
nivel muy alto
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La decisión final de qué nivel de alerta se asignará al territorio evaluado no solo se fundamentará en 
el nivel de riesgo resultante de los indicadores, sino que podrá modularse con la tendencia 
ascendente del indicador y su velocidad de cambio, así como con una evaluación cualitativa que 
incluya la capacidad de respuesta, las características socioeconómicas, demográficas y de 
movilidad del territorio evaluado. En el caso de que exista un conflicto por la coexistencia de 
indicadores de distintos niveles, se aplicará el nivel más restrictivo a la hora de establecer el nivel de 
alerta.

Las comunidades autónomas, en coordinación con el Ministerio, revisarán de manera periódica la 
evolución de los indicadores para valorar mantener o modificar el nivel de alerta. De forma general, 
se recomendará incrementar o reducir el nivel de alerta cuando tras considerar que la información 
está suficientemente consolidada, se cumplan las condiciones arriba definidas. En caso de que se 
considere la reducción del nivel de alerta será necesario que los indicadores permanezcan en un 
nivel de riesgo inferior durante un tiempo mínimo de 14 días.
 
En situaciones con un riesgo de transmisión elevado, en las que se detecte un empeoramiento 
brusco de la situación epidemiológica (ej. un aumento rápido de la tasa de incidencia en una 
semana) se podrá establecer el nivel de alerta valorando únicamente los indicadores de uno de los 
bloques, teniéndose en cuenta el valor más alto de cualquiera de ellos, valorando además la 
tendencia de la situación epidemiológica.
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PROPUESTA DE ACTUACIONES DE RESPUESTA A VALORAR PARA LOS NIVELES DE ALERTA 1,2, 
3 Y 4 BASADA EN LAS MEDIDAS QUE HAN MOSTRADO EFICACIA

7



8



9



#CuidarteEsCuidarnos

Plaza Dr. Durán, 2
10003, Cáceres (Cáceres)
+34 927 627 108
www.camaracaceres.com


