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¿Qué es el FETP?

• Field Epidemiology Training 
Program (FETP) por sus siglas en 
Inglés.

• En Perú tradicionalmente 
conocido como PREEC – Programa 
de Especialización en 
Epidemiologia de Campo

• El nivel Básico es conocido como 
FRONTLINE (Primera Línea).



Epidemiología de Campo
Es la práctica de la epidemiología en una comunidad, normalmente en un servicio de Salud Pública. 
La epidemiología de Campo consiste en la investigación de brotes y epidemias, y es una herramienta 
para proteger y mejorar la salud de la población. Sus métodos están diseñados para planificar, 
implementar y evaluar intervenciones de Salud Pública.
Basado en: Porta, M. A dictionary of epidemiology. Fifth Edition. Oxford University Press

La epidemiología de campo abarca las investigaciones y actuaciones de respuesta a problemas 

urgentes de salud pública, como son los brotes. Su objetivo es guiar, lo antes posible, los procesos de 

implementación de intervenciones para proteger o mejorar la salud de la población.

Se trata de realizar investigación sobre el terreno de forma rápida y metódica, de manera que las 

conclusiones no sean meras opiniones. 

En resumen, las principales actuaciones de la epidemiología de campo integran el diseño operativo, la 

investigación, la recogida y la descripción de la información, el análisis y la interpretación, la propuesta 

y el desarrollo de intervenciones, y la comunicación de resultados y recomendaciones.
Last JM. A Dictionary of epidemiology. New York: Oxford University Press; 2014.2. 
Rasmussen SA, Goodman RA. The CDC field epidemiology manual. New York:Oxford University Press; 2019.3. 
Palmer SR. Epidemiology in search of infectious diseases: methods in outbreakinvestigation. J Epidemiol Community Health. 1989;43:311.4. 
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Del EIS a los FETPs
• 1951: CDC establece el Servicio de Inteligencia 

Epidémica (EIS)
• Programa de 2 años de entrenamiento en 

epidemiología aplicada y en servicio (“Aprender 
haciendo”)

• En contexto de la Guerra Fría y temores de de la 
guerra biológica

• Aborda la escasez de epidemiólogos de campo

• 1975 hasta el presente: Establecimiento del 
Programa de Entrenamiento en Epidemiología 
de Campo (FETPs) alrededor del mundo
• Modelado como el EIS

• Actualmente: +80

Algunos Hitos
• 1975: Se establece FETP de 

Canadá
• 1980: Se establece FETP en 

Tailandia
• 2000: Modelo Piramidal es 

introducido en Centro 
América

• 2004: Programa de 
Entrenamiento en 
Epidemiología y Laboratorio 
de campo en Kenia (Primer 
FELTP)
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Propósito del FETP

Fortalecer los sistemas de salud por 
medio del entrenamiento de 
epidemiólogos de campo.

Mejorar y fortalecer la detección y 
respuesta a las amenazas a la salud 
pública en todos los niveles de la 
estructura del sistema de salud.







¿Por qué la pirámide?

• La mano de obra calificada es 
necesaria en todos los niveles para 
detectar, analizar patrones y 
responder a las enfermedades de 
importancia para la salud pública.



Nivel 1: FETP - Frontline

• Objetivo: mejorar la vigilancia 
epidemiológica, la investigación y la respuesta 
a los casos y a los brotes, datos para la toma 
de decisiones a nivel local

• Público objetivo
• Personal de vigilancia a nivel local
• Personal de vigilancia a nivel intermedio y 

nacional.

• Duración del programa: ~3 meses
• Sesiones en el aula: 2+ semanas (divididas)
• Trabajo de campo: 10-12 semanas
• Tutores/Alumno 1:5



Características claves del FETP

• El Ministerio de Salud es quien conduce el 
programa.

• Es entrenamiento en servicio

• Los trabajos de campo no son “Tareas 
académicas” sino trabajos reales

• Tutoría es un factor importante para 
garantizar la calidad

• No es sólo un programa de entrenamiento 
sino una estrategia de fortalecimiento de 
los sistemas de salud.



• Aceptación del País.
• Personal

• Director del programa del país
• Asesor residente
• Coordinadores de campo
• Personal de apoyo

• Participantes interesados
• Supervisores de apoyo
• Equipos y suministros para oficina
• Presupuesto para viajes viáticos a 

seminarios, visitas de campo, 
investigaciones, etc.

Necesidades del Programa



Impacto esperado del 
FETP para el Ministerio

• Revisión de indicadores y discusión de datos de 
vigilancia.

• Visitas de campo, auditorías de calidad de los datos.

• Análisis regular de los datos de Vigilancia, usando 
herramientas estadísticas avanzadas.

• Reportes de Vigilancia útiles para la toma de 
decisiones.

• Mejor uso de los datos para la toma de decisiones 
en salud pública para intervenciones en salud 
pública.

• Investigaciones de brotes y estudios planificados.



• Aumento de la capacidad del personal para 
reconocer los problemas prioritarios de salud 
pública de la población.

• Excelencia de los informes y análisis de los datos 
de vigilancia en todos los niveles del sistema.

• Aumento de la capacidad del personal para 
proporcionar un análisis de un problema de salud 
pública.

• Cultura más fuerte en el uso de datos para la 
toma de decisiones, recomendaciones e 
intervenciones.

• Red de epidemiólogos con una formación de 
calidad en todo el país.

Beneficios del FETP para el Ministerio de Salud
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PERSPECTIVA A 
LARGO PLAZO

PERPECTIVA A 
CORTO PLAZO

ALCANZADO

Cumplir y afianzar los parámetros para la acreditación 

internacional otorgada por el TEPHINET a los programas 
del FETP. Actualmente en la región sólo 2 países han 
logrado la acreditación (Colombia y Brasil).
Un alumno de las cohortes de intermedio y avanzado 
que no culmino se ha logrado que participe del FETP 

Avanzado en Colombia.

Retomar cohorte frustra e iniciar una 

nueva cohorte para el 2024 con el 
apoyo del Proyecto del Banco Mundial

Siete (07) cohortes con 169

egresados con el título de 
Especialistas en Epidemiologia 
en las diferentes regiones del 
país

AVANZADO

Realizar 02 cohortes de intermedio durante el 2024 y 

2025 con el apoyo del Banco Mundial.
Buscar el afianzamiento presupuestal para la 
sostenibilidad del Programa de Perú

Iniciar dos (02) cohortes para el 2024

Revisión curricular del nivel intermedio 
y afianzar la perspectiva de los créditos 
académicos por institución educativa 
(Universidad - ENSAP)

Dos (02) Cohortes con 94

egresados que forman parte 
del RRHH disponible para 
iniciar avanzado y que se 
encuentran insertos en el 
sistema sanitario

INTERMEDIO

Establecer el Frontline como un curso obligatorio en 

todo personal inserto dentro del sistema de vigilancia 
en todo el país. Afianzar puntos de desarrollo regional 
(macro regiones) para la sostenibilidad de las 
capacitaciones.
Establecer nexos y alianzas estratégicas con entidades 

cooperantes (OPS, CDC SAM, CDC Atlanta etc.)

Culminar 03 cohortes (Huánuco, 

Amazonas y Pasco) realizados con 
financiamiento de OPS y CDC SAM. 05 
Cohortes con el Proyecto del Banco 
Mundial en Tumbes, Piura, La Libertad, 
Lambayeque e Ica.

Se viene desarrollando el Curso de 
Formación de Tutores con e apoyo del 
FETP Colombia (INS Colombia)

Veinte (20) cohortes con 434

egresados, en el 2023 se 
culminaron 03 (Madre de 
Dios, Huancavelica y San 
Martin).FRONTLINE
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FRONTLINE con enfoque de ONE HEALTH



• Argentina
• Brasil
• Colombia*
• Ecuador
• Paraguay
• Uruguay
• Perú
• Chile


