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Dra. Maria del Carmen
Calle Davila

Secretaria Ejecutiva
ORAS - CONHU
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PRESENTACION

Vivimos tiempos de reconstruccion, de entregar lo mejor de nosotros, trabajar
por el bienestar colectivo de la humanidad y del planeta. Cuando imaginamos
la vida a partir de la experiencia de esta pandemia, cada vez somos mas los con-
vencidos de que la nueva normalidad debe ser diferente a la que regia en el mundo
globalizado hasta diciembre del 2019. Los mayores impactos de la COVID-19 tienen
como raiz y como expresion la desigualdad, asi como la injusta distribucién del po-
dery los recursos.

En América Latina y el Caribe el 20% de la poblacién concentra el 83% de la riqueza.
Los sistemas de salud no han dado respuesta a las necesidades de la poblacién.
Ha fallado la gobernanza a distintos niveles, la comunicacion asertiva, la garantia de
derechos fundamentales con politicas inclusivas a la diversidad que nos caracteriza
como paises. No podemos regresar a esa realidad, naturalizada como “normal”.

No obstante, los aprendizajes también nos motivan para impulsar las transformacio-
nes necesarias. Estamos llamados a fortalecer los sistemas de protecciones sociales
universales como condicién imprescindible para un Estado social de derecho; a
cambiar la forma en que producimos, consumimos y nos relacionamos, en una eco-
nomia con perspectiva de desarrollo sostenible y que combata el cambio climatico
con una visién sistémica de respeto a la naturaleza y a los saberes ancestrales.

El derecho a la salud y a la vida es inspiracién y guia del quehacer permanente del
equipo del ORAS-CONHU. Sobre las principales actividades realizadas en el mes de
agosto es que versan estas paginas del boletin NotiSalud Andinas en su niimero 43.
Continuaremos sin descanso, que nadie se quede atras.
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Lecciones aprendidas en COVID-19. A seis
meses del primer caso en la Regidén Andina

En la mafiana del 27 de agosto se
realizé una reunién virtual en la que
participaron Ministros y Viceministros
de Salud de Bolivia, Colombia, Ecuador,
Peru y Venezuela. Durante el encuen-
tro las autoridades compartieron sus
experiencias para enfrentar la pande-
mia y las lecciones aprendidas a seis
meses del primer caso COVID-19 en la
region Andina. Entre las ideas centrales
resaltaron:

La salud publica basada en eviden-
cia y que se fundamenta en un mejor
conocimiento de la dinéamica de la
transmision de la enfermedad, es cru-
cial para dar respuesta a preguntas
como las siguientes: ;Cémo hacemos
para que la poblacién no se exponga?
:Cémo hacemos para reducir la posibi-
lidad de que se infecte? Y una vez que
se infectd ;Como hacemos para que no
contagie a otras personas? Para cada
pregunta se han desarrollado medidas
como la vigilancia epidemiolégica, sis-
temas de informaciéon, comunicacion
del riesgo orientada a incidir en las
medidas de prevencion.

Para enfrentar la pandemia resulta
esencial la gobernanza, el trabajo en

Lecciones Aprendidas en Covid-19:
A seis meses del primer caso
en la Region Andina

La pandemia ha crecido, pero nuestra fortaleza y unidad, también.

equipo vy articulado con las socieda-
des médicas y otros sectores, asi como
el apoyo internacional, el trabajo con
grupos asesores y la academia, los
procesos de consulta con la poblacion
y con asociaciones para tomar decisio-
nes consensuadas.

Debemos apuntar

a avanzar juntos...

2



El andlisis de la informacién epi-
demiolégica y de la capacidad de
respuesta es fundamental para la toma
de decisiones sobre la apertura eco-
ndémica. Para esto se han tenido en
cuenta conceptos como “estabiliza-
cion de la meseta”.

La informacion epidemioldgica y el
andlisis de indicadores son herramien-
tas primordiales para la clasificacién
de las comunidades y para tomar me-
didas de cuarentena radical, flexible,
parcial y vigilada.

El tema de las vacunas mostré a
una regién andina encaminada a lo-
grar el acceso oportuno a las mismas
a través de la integracion, con nuevos
retos en su adquisicién y distribucion.

Otras estrategias destacadas se
refieren al fortalecimiento de la vigilan-
cia epidemioldgica (pruebas, rastreo,
aislamiento sostenible); proteccién del
recurso humano; desarrollo de pro-
tocolos, lineamientos técnicos y de
bioseguridad.

Entre los principales desafios se
mencionaron: fortalecer los sistemas
de salud y los recursos humanos, un
trabajo mas solidario entre paises
andinos para compartir tecnologias
sanitarias, mejorar las practicas de
prevencién y fomentar el distancia-
miento individual responsable y el
cumplimiento de los protocolos.

Se manifestd la preocupacion por
el hecho de que la pandemia esta lle-
gando a los contextos mas alejados
y a las poblaciones indigenas. Esto
pasa desapercibido estadisticamen-
te, pero culturalmente tiene graves
consecuencias. Por ello, es prioridad
fortalecer el trabajo con poblaciones

vulnerables, especialmente con las
poblaciones indigenas.

Se concluyé que se ha aprendido
sobre la marcha, algunos aprendizajes
han sido dificiles y costosos. Es funda-
mental la investigaciény el intercambio
de experiencias para continuar apren-
diendo y mejorando.

Se reconocié la conveniencia y la
pertinencia de mantener estas reu-

niones de manera periédica como un

PARTICIPANTES:
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mecanismo articulador y facilitador de
acciones en favor de mas de 164 mi-
llones de personas que conforman la
poblacién andina.

La Dra. Maria Del Carmen Calle (Se-
cretaria Ejecutiva del ORAS-CONHU)
presenté el analisis de las lecciones
aprendidas de la region Andina y
matizé “Debemos apuntar a avanzar
juntos, sin que nadie se quede atrds.
La pandemia ha crecido, pero nuestra
fortaleza y unidad, también".

Dr. Fernando Zevallos Lépez
Ministro de Salud Publica

ECUADOR

Dr. Francisco Solérzano Salazar
Viceministro de Gobernanza y Vigilancia de la Salud

Dr. Fernando Jadcome Gavildnez
Director de Cooperacién Internacional

PERU

Dr. Luis Suarez Ognio
Viceministro de Salud Publica

Dr. Victor Cuba Oré

Director General de Cooperacién Técnica Internacional

VENEZUELA

Dra. Maria Gabriela Miquilareno
Viceministra de Salud Integral

Dr. Julio Colmenares Corona
Director de Relaciones Internacionales

Social

Dr. Gerson Bermont Galvis
Gerente COVID 19 y Asesor del Ministro de Salud y Proteccién

COLOMBIA

Dra. Paola Bernal Cortés
Directora de la Oficina de Cooperacién Internacional

Dra. Heidy Blumernkranc Arango
Grupo de Cooperacién y Relaciones Internacionales

Dr. Virgilio Prieto Barrén
Director Nacional de Epidemiologia

BOLIVIA

Mgs. Paula Dorakis Silvetti
Responsable del Area de Relaciones Internacionales

Secretaria Ejecutiva

Dra. Maria del Carmen Calle Davila

ORAS-CONHU

Secretaria Adjunta

Dra. Marisela Mallqui Osorio

Todo el equipo técnico del ORAS-CONHU




NOTISALUD ANDINAS

or—
([~
Presentacion en la

Comision Quinta del
Parlamento Andino

Telemedicina e
inmunizacion: claves para
enfrentar la pandemia

EI ORAS—CONHU participé el 24 de agosto en la Reunién
de la Comisién Quinta del Parlamento Andino para brin-
dar recomendaciones a dos proyectos de marcos normativos
propuestos por el parlamentario andino Rolando de Sousa. El
primero, referido al “Fomento y la Promocién de la Telesalud
en la Region Andina" y el segundo, a “Salvaguardar la Salud
de la Poblacién, a través de las Inmunizaciones en la Region
Andina".

La Dra. Maria del Carmen Calle, Secretaria Ejecutiva del
ORAS—CONHU realizé una presentacion sobre la telemedici-
nay las buenas practicas en relacién a la inmunizacién en los
paises del drea andina en el marco de la pandemia COVID-19.

“Esta pandemia nos ha demostrado a nivel mundial que no
tenemos los recursos humanos necesarios, y que experien-
cias como la telemedicina nos van a permitir atender estas
emergencias sanitarias” mencioné la Dra. Calle, al mismo
tiempo que remarco el tema del internet como bien publico,
y de la igualdad de oportunidades para lograr sociedades
justas y solidarias.

En cuanto al tema de las inmunizaciones, desde el ORAS—CONHU
se recomendd promover la blisqueda de mecanismos de ad-
quisicién de vacunas, entre ellas la de COVID-19, a fin de lograr
aquellas que resulten seguras, de calidad, a precios justos y
que lleguen oportunamente hasta los puntos mas lejanos en
los paises.

Otra de las recomendaciones que se plantearon ante esta
comisién fue la de impulsar la capacidad tecnoldgica de pro-
duccién de vacunas en alguno de los paises de la region
andina, en la perspectiva de estar preparados ante nuevas
crisis para la proteccidon de nuestra poblacién, en la que
debe estar priorizada la de mayor vulnerabilidad, con énfasis
en los pueblos indigenas andinos y amazoénicos.
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Reunidén con Ministra de Salud
del Perl

Pueblos indigenas amazonicos y personas
migrantes: temas urgentes en la agenda
andina en el marco de la COVID-19

EI 12 de agosto se reunieron de forma
virtual la Ministra de Salud del Perq,
Dra. Pilar Mazzetti, y la Dra. Maria del
Carmen Calle, Secretaria Ejecutiva del
ORAS—-CONHU, para conocer el traba-
jo que este organismo desarrolla en el
marco de la pandemia.

La Ministra Mazzetti mostré preocu-
pacién por la salud de las personas
migrantes, los servicios de atencioén en
fronteras y, especialmente, la situacion
de las poblaciones indigenas amazoéni-
cas, por lo que solicitdé la articulacién
de los paises andinos para atender a
estas poblaciones de mayor vulnerabi-
lidad frente a la pandemia.

La Dra. Calle presenté a la Ministra
Mazzetti un breve informe sobre el tra-
bajo que desde el ORAS-CONHU se
estd llevando a cabo. Resalté la estra-
tegia de brindar informacién calificada
a través de la publicacién actualizada
del panorama global, suramericano y
andino de la COVID-19, y de un ciclo de
webinars con participacién de expertos

<R
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DESPACHO MINISTERIAL * iy

Gloria Lagos

en prevencién, control y atencion de
la pandemia. También explicd la articu-
lacién entre los equipos de trabajo de
los Ministerios de Salud, en particular de
los Comités Andinos: Plan COVID-19, mi-
grantes, medicamentos, fronteras, salud
intercultural, salud integral del adoles-
cente, entre otros.

Iiancarmen O

Marisela ORAS-CONHU

Otro punto prioritario tratado en la reu-
nién, fue la importancia de contar con el
acceso oportuno a vacunas de calidad
contra la COVID-19 para la subregion.
Los paises andinos siguen los procedi-
mientos para la obtencién de la vacuna,
y es necesario continuar el avance en
bloque.
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CICLO DE WEBINARS

Consideraciones para el abordaje
de la salud mental y bienestar psicosocial de personas
migrantes durante la pandemia por COVID-19

EI jueves 6 de agosto se realizd el
15° webinar del ORAS-CONHU,
evento organizado conjuntamente con
SECOMISCA, lo que pone de manifies-
to la gran importancia que desde estos
organismos de integracion regional se
confiere altema. Su abordaje, porambas
instituciones abarca varias dimensiones
y dmbitos (salud en fronteras, recursos
humanos, sistemas de salud, economia
de la salud, determinantes sociales, en-
tre otros). La salud mental y el bienestar
psicosocial de las personas migrantes
estdn permanentemente considerados
en el marco de sus planes de accién.

Se contd con participantes de diferentes
organizaciones sociales, instituciones
publicas y privadas, representantes de
gobiernos regionales y nacionales, asi
como con autoridades de los Ministerios
de Salud de los paises andinos y centro-
americanos.

Entre las ideas principales del encuentro
resaltaron:




El riesgo de infeccién es generaliza-

do y trasciende fronteras, edades,
estatus social y condiciones de vida.
Los migrantes, por su estado de vul-
nerabilidad, estdn més expuestos y en
riesgo de enfermar y de no contar con
atencién en los servicios de salud.

El confinamiento y/o la discrimina-

cién por su condicién de migrante
han ocasionado cambios importantes en
la dindmica social, familiar e individual.
Esto genera condiciones que afectan su
salud mental.

La concurrencia de pensamientos y

sentimientos de incertidumbre, mie-
doy dolor generan angustias, cansancio,
penas, estrés, ansiedad, preocupacion y
temor a la muerte y se incrementa, en
muchos casos, por estar constantemen-
te expuestos a situaciones de mayor
vulnerabilidad.

Los migrantes a menudo sufren de

discriminacién en diversos dmbitos
como vivienda, salud, educacién. Se
hace necesario vencer las barreras y ga-
rantizar servicios de salud, que incluyan
salud mental, con especial énfasis en
nifas, niflos y adolescentes (NNA), mu-
jeres y personas que se desplazan en
situacién irregular y/o buscando refugio.

Se sefialan como desafios:

Fortalecer el trabajo con la comuni-
dady establecer redes comunitarias de
salud mental, que permitan reducir la
brecha de necesidades de la poblacién
ya que son pocas las personas que re-
quieren internamiento por problemas
de salud mental. Para ello se requiere
capacitar a profesionales en atencién
primaria que puedan coordinar con los
diferentes niveles de atencién.

Fortalecer la estrategia de atencion
integral inmediata a la violencia en ge-
neral y mas especificamente la sexual,
en la que se garantice confidencialidad.

Poner al migrante en el centro de la
politica migratoria basada en derechos,
proteccién y acceso a los servicios.

Proporcionar una visién general del
tamafio y naturaleza del problema (nu-
meros, datos), que permitan identificar
las falencias en la respuesta a la salud
mental y apoyo psicosocial, para reali-
zar acciones coordinadas.

Crear capacidad de respuesta para
emergencias, capacitando a los tra-
bajadores en atencién primaria que
enfrentan problemas de primeros auxi-
lios psicolégicos.

Los NNA deben estar en espacios se-
guros donde reciban atencién y apoyo,
protegidos de situaciones y circunstan-
cias adversas.

Promover un trabajo que contri-
buya a lograr una migracién segura,
ordenada, que cuente con factores
protectores y se potencien las capaci-
dades de las personas migrantes.

Fortalecer los sistemas de salud no
solo para garantizar que las poblaciones
después de la pandemia continden reci-
biendo servicio, sino con capacidad de

NOTISALUD ANDINAS

respuesta cuando se presenten situa-
ciones adversas.

La Dra. Calle destacé que desde el
ORAS-CONHU se cuenta con un Plan
Andino de Migrantes que tiene como
objetivo la atencién integral y donde
la salud mental ocupa un lugar impor-
tante. Reafirmd que el migrante debe
ser el centro de la politica migratoria, y
que solo trabajando juntos lograremos
el derecho a la salud y el bienestar de
las personas.

También enfatizé en la necesidad de
fortalecer los recursos humanos con
competencias y habilidades para tratar
la salud mental, asi como de establecer
alianzas estratégicas con organismos
internacionales, sociedad civil, acade-
mia y otros actores que contribuyan
al trabajo integrado y articulado en la
regién. Insistié en la importancia de
continuar trabajando para evitar la dis-
criminacién y xenofobia que dafia la
salud, especialmente la salud mental
de las personas migrantes.

CONFERENCISTAS:

Dra. Karen Carpio, Oficial Regional
de Salud Mental y Apoyo Psicosocial
para las Américas de la OIM

Dr. Andrea Bruni, Asesor en Salud
Mental y Uso de Sustancias de la
OPS/OMS

Dr. Néstor Rubiano, Referente de

Salud Mental para la Mision de
México de Médicos Sin Fronteras

Moderadora:

Dra. Gloria Lagos, Gerente de
Lineas Estratégicas y Cooperacion
Internacional del ORAS—CONHU.

Las presentaciones se encuentran en el enlace:
http://orasconhu.org/portal/node/622
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Salud Latinoamericana y del Caribe 2020. Pre-
sentacion del libro publicado por la Organizacion

para la Cooperacion y el Desarrollo Econdmico y

el Banco Mundial

EI 13 de agosto se realizd el seminario web nimero 16
sobre el panorama de salud en nuestro continente. Es
la primera vez que la Organizacién para la Cooperacién vy el
Desarrollo Econémicos (OCDE) y el Banco Mundial elaboran
este tipo de estudio para Latinoamérica y El Caribe, y es el
primer evento de presentacién del libro.

En siete capitulos el estudio presenta alrededor de 100 indica-
dores, que se constituyen en una fotografia (linea de base) de
la situacion de salud previa a la pandemia: la cobertura univer-
sal de salud y tableros de pais; el malgasto en los sistemas de
salud de Latinoamérica y El Caribe; el gasto y la financiacion
en salud; entre otros.

Las principales conclusiones fueron las siguientes:

Las pandemias son fendmenos que revelan las desigual-
dades sociales y las inequidades en salud, circunstancias
que actualmente conllevan a que los paises de Latinoaméri-
ca presenten mayores indices de incidencia y letalidad por
COVID-19.

En la mayoria de los paises de la regién los sistemas de
salud, a pesar de los progresos en las Ultimas décadas, tie-
nen problemas estructurales sin resolver. Por ejemplo, no se
mide la calidad, y el gasto publico y la inversién en la salud
no son prioridad en la agenda de politicas publicas.

Si bien el gasto de salud ha aumentado en Latinoamérica
y El Caribe, sigue siendo menor que el promedio de los pai-
ses de la OCDE y depende mucho del gasto privado. La mala

Panorama de la Salud:
Latinoamérica y el Caribe
2020

@) OCDE (€ onwrosancomumorn.

asignacién y ejecucion del gasto sanitario es un obstaculo en
el camino hacia la cobertura en salud. La pandemia demues-
tra la urgente necesidad de invertir en salud.

Las limitaciones en los recursos humanos y fisicos impi-
den una respuesta efectiva a las necesidades de atencién
médica de las personas.



Cerrar la brecha de acceso a los servicios de salud es
una prioridad, a fin de dar mejor acceso a las poblaciones
indigenas y rurales. Todo esto se relaciona con el desarrollo
del primer nivel de atencién.

Es importante incluir en la préoxima publicacion el acceso
al internet y otros determinantes sociales.

Se deben retomar la Atencién Primaria en Salud y la in-
tersectorialidad como ejes para el accionar, de tal manera
que no se busque lucro con la salud ni con los medicamen-
tos, sin cabida a la opacidad y la corrupcion. En este sentido,
se recuerda una de las ideas centrales de la Declaratoria
del Sistema de la Integracién Centroamericana (2018): “Pro-
fundizar en la transformacion de los sistemas de salud
en el siglo XXI desde la Atencion Primaria en Salud como
estrategia en el marco de la justica social y los derechos
fundamentales”’.

Expositor

Econ. Cristian A. Herrera

Analista de Politicas de Salud. Direccién de empleo,
trabajo y asuntos sociales. OCDE

Comentarios

Dr. Luis Suarez Ognio

Viceministro. Ministerio de Salud de Peru

Dr. Rubén Mayorga Sagastume

Coordinador del Programa Subregional para América
del Sur. Representante Interino de OPS/OMS en el Peru

Dr. Alejandro Solis Martinez
Secretario Ejecutivo. COMISCA

Moderadoras

Econ. Romina Leal Rojas

Jefa Departamento de Economia de la Salud. Divisién
de Planificacién Sanitaria. Subsecretaria de Salud
Publica. Ministerio de Salud de Chile

Dra. Lourdes Kusunoki Fuero

Coordinadora General del Proyecto Multipais de
Tuberculosis del Fondo Mundial, ORAS-CONHU

Las presentaciones de este seminario se encuentran en el siquiente
enlace:
https://www.oecd.org/health/panorama-de-la-salud-latinoamerica-y-el-
caribe-2020-740f9640-es.htm
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EI seminario virtual nimero 17 orga-
nizado por el ORAS-CONHU tuvo
lugar el jueves 20 de agosto. El evento
estuvo dedicado a revisar la evolucién
de varios criterios médicos y de salud
publica a lo largo de la pandemia. Para
ello se conté con la disertacion de tres
expertos andinos, entre cuyas ideas se
resaltan:

Es vital que haya una corresponden-
cia entre la realidad socio-epidemioldgica
que enfrentamos y los sistemas de sa-
lud que necesitamos construir, para
garantizar el derecho universal a la sa-
lud y al bienestar de las personas y las
comunidades.

La pandemia ha puesto en eviden-
Cia que, a pesar de la existencia de
marcos legales y compromisos para
mejorar los sistemas y las politicas de
salud, son mudltiples las barreras es-
tructurales que dificultan la prevencién
de enfermedades. Es impostergable
invertir en salud y trabajar sobre sus
determinantes sociales y ambientales.

No somos paises pobres los lati-
noamericanos. Somos paises ricos
que debemos revisar el reparto que
hacemos de la riqueza producida.

El uso de mascairilla, el lavado de
manos, el distanciamiento fisico, las
medidas de prevencién en general,
asi como el diagndstico temprano, el
aislamiento, el rastreo de contactos,
el inicio a tiempo de tratamiento y el

seguimiento de los casos, son claves
para el buen manejo de la pandemia.

La letalidad observada guarda
relacién no sélo con el virus y las
condiciones de riesgo asociadas,
sino también con los esquemas te-
rapéuticos que deben ser utilizados
diferenciadamente segun la fase clini-
ca de la enfermedad, con la logistica
de los servicios y con la suficiencia del
personal de salud.

Uno de los recursos mas importan-
tes con que se debe dotar a todos los
establecimientos es el oxigeno.

Hay que insistir en el valor de la
evidencia para tomar decisiones de
tratamiento. Ya hay suficientes razones
para poner en cuestionamiento varias
alternativas terapéuticas que han sido
propuestas en los primeros meses.

Son varias las aristas éticas en el
manejo de los casos y esto presupone
una presion adicional sobre el equipo
asistencial.

La actuacion en la unidad de cuida-
dos intensivos para la intubacién debe
ser muy agil. Son muchas las variables a
considerar dentro de la complejidad del
abordaje intensivo del paciente critico.

Como expresara la Dra. Calle, Secre-
taria Ejecutiva del ORAS-CONHU, en
el cierre de la actividad “dia a dia va-

COVID 19: Avances en prevencion, clinica,
O diagndstico y terapéutica

mos abriendo nuevas interrogantes,
nuevas respuestas, nuevos desafios,
pero lo mds importante es que esta-
mos compartiendo el conocimiento y
la experiencia entre nuestros paises”.

PONENCIAS

Recomendaciones para la
prevencion de COVID-19 desde la
perspectiva de la Salud Publica
Prof. Dionne Alexandra Cruz Arenas
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O Importancia de los determinantes sociales

il

EI 27 de agosto, en horas de la tar-
de, se realizd el webinar numero
18 con el objetivo de reflexionar sobre
los determinantes sociales, entendidos
como las desigualdades injustas, resul-
tado de la situacién en que la poblacién
nace, crece, vive, trabaja y envejece.
Dichas circunstancias son moldeadas
por el modelo de desarrollo, la econo-
mia, los sistemas que se utilizan para
combatir la enfermedad y las politicas
publicas. Se conté con la disertacion
de tres expertos de la regién andina,
entre cuyas ideas se resaltan:

COVID-19

Las enfermedades no se distri-
buyen por el azar, sino que estan
profundamente determinadas por la
estructura social, politica y econdmica
en la que vivimos.

La Dra. Solar presenté el modelo de

carga de vulnerabilidad en el contexto de COVID-19, asocia-
da a: 1) Profundizacién de las inequidades y las condiciones
sociales adversas preexistentes, con efectos negativos en la
calidad de vida y la salud. 2) Mayor riesgo de exposicion al
virus SARS-CoV2 por la dificultad" en la adopcién y cumpli-
miento de las medidas recomendadas. 3) Carga adicional de
morbilidad y mortalidad no COVID-19. 4) Factores de riesgo y
comorbilidades que incrementan las complicaciones y morta-
lidad por COVID-19.

Se analiz6 el hecho de que en una misma persona recaen
multiples expresiones de marginalidad: clase social, etnia,
raza, género, ingresos, entre otros. Esto ubica a los diversos
grupos y comunidades en determinados estratos o posicio-
nes en la sociedad lo que se traduce en un limitado acceso

de la salud en tiempos de la pandemia por

Las enfermedades no se

distribuyen por el azar...
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a condiciones materiales satisfactorias, falta de ejercicio de
derechos, experiencias de exclusion y discriminacién, asi
como un escaso grado de incidencia politica, con la consi-
guiente mayor exposicién a condiciones adversas como la
pandemia de la COVID-19.

En la region hay 64 millones de personas que todavia no tienen instalacio-
nes bdsicas para lavarse las manos con jabén y agua en casa.
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El Dr. Arnillas enfatizd en que esto conlleva a darle
relevancia a politicas publicas con prioridad en el trabajo in-
tersectorial y la perspectiva socio-ecoldgica que materialice
la vida digna de las personas, subrayé la premisa: “Sin presu-
puesto no hay derechos”.

El Dr. Villar formulé la pregunta ;Por qué somos los pri-
meros en nimero de casos? y en su respuesta puntualizo:
inequidad histdrica y estructural, pobreza multidimensional,
informalidad, limitada inversién en salud y educacién, desin-
version histdrica en el sistema de salud sin capacidad de
anticipacion, enfoque curativo y hospitalario, Estado “esta-
do céntrico” con limitada participacién social.

También brindd respuesta a la pregunta ;Qué hacer, des-
de la dptica de la equidad? Planteé una interesante lista de
recomendaciones, como las siguientes:

Reducir contagios con rastreo de contactos y estrategias
efectivas de prevencion.

Fortalecer el primer nivel de atencién articulado y con par-
ticipacion social.

Preparar, negociar y financiar acceso equitativo a futuras
vacunas.

Crear un sistema de proteccién social que reduzca inequi-
dades.

Crear un nuevo sistema de salud unificado y universal,
basado en Atencidon Primaria, con abordaje intersectorial de
determinantes sociales de la salud, con capacidad epidemio-
I6gica y participacion social.

Reducir y erradicar discriminacién y racismo y etnicismo
estructurales.

En las palabras de cierre la Dra. Maria del Carmen Calle
expreso: “La pandemia se constituye en una ventana de
oportunidad para trabajar por la igualdad. El ORAS-CONHU
es un punto de encuentro para el intercambio y el aprendiza-
je. Tenemos varias lineas: 1) Webinars abiertos. 2) Reuniones
técnicas del equipo del ORAS-CONHU. 3) Trabajo con los
Comités Andinos conformados por representantes de los
Ministerios de Salud de los seis paises andinos, entre otras

acciones que buscan situar la proteccion de la salud de las
personas en el centro de la accion politica’.

(14
El ORAS-CONHU es un

punto de encuentro para el
intercambio y el aprendizaje
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Profesor Universidad Peruana Cayetano Heredia. Ex
Coordinador del Departamento de Equidad, Pobreza y
Determinantes Sociales OMS.

Moderadora
Dra. Bertha Luz Pineda Restrepo. Coordinadora Cambio
Climatico y su Impacto en Salud. ORAS-CONHU.

Las presentaciones de este seminario se encuentran en el siguiente enlace:
http://orasconhu.org/portal/node/622
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Reuniones técnicas
del ORAS-CONHU

Expertos invitados

25 de junio

Andlisis de la situacién de la
pandemia COVID-19 en el Peru

Dr. César Munayco Escate. Ejecutivo Adjunto del Centro Nacional
de Epidemiologia, Prevencién y Control de Enfermedades. Ministerio
de Salud de Peru

Dr. César Carcamo Cavagnaro. Docente Universidad Peruana Ca-
yetano Heredia

Dr. Luis Sudrez Ognio. Coordinador de Salud Publica e Investiga-
cion de la Escuela de Medicina. Universidad Peruana de Ciencias
Aplicadas (UPC).

9 de julio

Actualizacién sobre la COVID-19
Pediatrico en el Peru

Dra. Theresa Ochoa Woodell. Directora del Instituto “Alexander Von
Humboldt”

Dr. Francisco Campos Guevara. Infectélogo Pediatra del Hospital
Nacional Docente Madre Nifio San Bartolomé

Dra. Bertha Luz Pineda Restrepo. Coordinadora de Cambio Clima-
tico y su Impacto en Salud. ORAS-CONHU

Dr. Herminio Herndndez Diaz. Presidente de la Sociedad Peruana
de Pediatria

23 de julio

Investigacion Documental de las
Normas juridicas y Guias Técnicas
Nacionales Relacionadas con la
Promocién de la Lactancia Materna

Dra. Adriana Gémez Gomez. Profesional Especializada. Grupo
Modos, Condiciones y Estilos de Vida Saludables de la Subdireccién
de Enfermedades no Transmisibles. Ministerio de Salud y Proteccion
Social de Colombia. Consultora ORAS-CONHU en el 2019

5 de agosto

Impacto de la pandemia de la
COVID-19 en la situacidon de la
Tuberculosis en el Peru

Dra. Julia Rios Vidal. Directora Ejecutiva de Prevencién y Control
de Tuberculosis en el Ministerio de Salud de Peru

Dra. Zully Puyén Guerra. Jefa del Laboratorio de Referencia Na-
cional de Tuberculosis

Dr. Eduardo Rémulo Ticona Chavez. Médico Infectélogo del Servi-
cio de Enfermedades Infecciosas y Tropicales del Hospital Nacional
2 de Mayo

6 de agosto

Sistemas de salud universales

Dr. Armando De Negri Filho. Asesor Internacional. Sistemas Uni-
versales de Seguridad Social y Salud

Dra. Margarita Maria Petrera Pavone. Docente en Investigadora
Universidad Peruana Cayetano Heredia

13 de agosto

Sistemas de salud universales

Dr. Ricardo Fabrega Lacoa. Asesor en Sistemas y Servicios de Salud
de OPS/OMS

Dra. Cecilia Melba Ma Cardenas. Jefa Adjunta del Seguro Integral
de Salud
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20 de agosto la salud

Cambio climatico y su impacto en

Cayetano Heredia

Dr. Oscar Feo Isturiz. Exsecretario Ejecutivo ORAS-CONHU. Profe-
sor del Instituto de Altos Estudios en Salud de Venezuela

Dra. Stella Hartinger Pefia. Codirectora del Centro Latinoamericano
de Excelencia en Cambio Climatico y Salud. Universidad Peruana

Con el objetivo de ampliar co-
nocimientos en diversos temas
relevantes y de actualidad y fortalecer
las capacidades del ORAS-CONHU
para el acompafiamiento de los pro-
cesos que a raiz de la pandemia de
COVID-19 vienen acelerdndose en
los paises andinos, en lo que va del
segundo semestre de 2020, se han
realizado ocho reuniones técnicas en
las que participan expertos, el equipo
técnico de la organizacién y miembros
de los Comités Andinos. Se presenta a
continuacién una sintesis de los temas
trabajados.

ANALISIS DE LA SITUACION DE LA
PANDEMIA POR COVID 19 EN EL
PERU

A través de dos ponencias, se analizd la
situacién de la pandemia ocasionada por
el coronavirus SARS-CoV-2 (COVID-19)
en el Perl y la mortalidad por etapas de
vida. Algunos de los desafios propuestos
en estas ponencias fueron los siguientes:

Los estudios de seroprevalencia
realizados en el Perd muestran que
los infectados reales superan los re-
flejados en los datos oficiales, pero,
al mismo tiempo, estdan muy lejos del
nivel necesario para considerar que
la poblacién alcanzard pronto la inmu-
nidad al SARS-CoV-2. Estos estudios
son importantes para conocer la canti-
dad de personas que se han infectado
de COVID-19. Es prioridad analizar la
informacion relacionada con el area
pediatrica en los estudios de seropre-
valencia.

Realizar el andlisis de mortalidad
por regiones para una toma de deci-
siones acorde con esta informacién.

Algunos desafios en los que el
ORAS-CONHU esta trabajando con-
sisten en la reactivacién de la Red
Andina de Vigilancia Epidemiolégica,
mejorar la vigilancia en las fronteras
de los paises andinos a partir de los
convenios binacionales, articulacion y
fortalecimiento de la interaccién entre
los Institutos Nacionales de Salud An-
dinos para el intercambio tecnolégico
y de experiencias.

Cabe destacar que el equipo técnico
del ORAS-CONHU se relne dos veces
a la semana para analizar la situacién
de la pandemia a nivel mundial y en
los paises andinos. La informacién se
encuentra disponible en la pagina elec-
trénica, en el siguiente enlace:
http://orasconhu.org/portal/node/596

ACTUALIZACION SOBRE LA COVID 19
PEDIATRICO EN EL PERU

A partir de tres conferencias sobre el
tema pediatrico: “Situacion de la pan-
demia de COVID-19 en la poblacién
pediatrica en el Perd”; “Manifestacio-
nes clinicas y el sindrome inflamatorio
sistémico pediatrico”, y “El alto costo
de la COVID-19 para los nifios, niflas y
adolescentes (NNA), se plantearon re-
comendaciones como las siguientes:

Los datos sobre la afectacién de la
poblacién pedidtrica por la COVID-19
son limitados; por lo que resulta primor-
dial la vigilancia epidemiolégica con
informacién especifica de esta enfer-
medad en NNA.

Considerar el analisis de las
comorbilidades en el caso del falleci-
miento de NNA, para observar mejor
las caracteristicas de quienes se estan
enfermando vy falleciendo.



Emitir una Alerta Epidemioldgica
para el diagnéstico del Sindrome Infla-
matorio Multisistémico Pediatrico, a fin
de que se pueda normatizar su trata-
miento oportuno.

Desarrollar las estrategias y trabajo
intersectorial necesario para la garantia
de los derechos de NNA.

INVESTIGACION DOCUMENTAL DE
LAS NORMAS JURIDICAS Y GUIAS
TECNICAS NACIONALES RELACIO-
NADAS CON LA PROMOCION DE LA
LACTANCIA MATERNA

Se presentd la investigacién documen-
tal sobre normas de promocién de
la lactancia materna realizada por el
ORAS-CONHU con el Comité Andino de
Prevencién y Control de las Enfermeda-
des Crénicas No Transmisibles. Dicho
estudio se enmarca en los resultados
esperados del Plan Andino de Preven-
cion y Control de las Enfermedades No
Transmisibles 2018-2022, y en él se
muestran los resultados de una revision
de 93 documentos y 14 sitios oficiales
de los seis paises andinos, aplicando el
andlisis de contenido comparativo. En
sus resultados se devela que los paises
andinos cuentan con importantes avan-
ces en la elaboracién de documentos de
tipo juridico y técnico relacionados con
la promocion de la lactancia materna, la
alimentacién complementaria adecuada
y el seguimiento al Cédigo Internacional
de Comercializacion de Sucedaneos
de la Leche Materna, avances que son
importantes, pero aun insuficientes. Por
lo tanto, resulta primordial el desarrollo
de las estrategias para enfrentar los de-
terminantes sociales, las desigualdades
de género y otros problemas para me-
jorar los indicadores respecto a temas
puntuales como: 1) Inicio inmediato de la
lactancia materna en la primera hora de
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vida. 2) Lactancia materna exclusiva du-
rante los primeros seis meses de vida.
3) Introduccién de alimentos comple-
mentarios seguros y nutricionalmente
adecuados a partir de los seis meses,
continuando la lactancia materna hasta
los dos afios 0 mas. Otras recomendacio-
nes, asi como la resefia de experiencias
significativas, se encuentran en la publi-
cacion ubicada en la pagina electrénica
del ORAS-CONHU: http://orasconhu.org/
portal/publicaciones.

ENCUESTA DEMOGRAFICA Y DE
SALUD FAMILIAR. FACTORES DE
RIESGO ASOCIADOS A COMPLICA-
CIONES POR COVID-19

Se presentaron los resultados de la
Encuesta Demografica y de Salud Fami-
liar, 2019 referente a fecundidad y sus
determinantes, salud materno—infantil,
violencia familiar y factores de riesgo
asociados a la COVID-19.

En cuanto al estudio de los factores de
riesgo, asociados a complicaciones por
COVID-19, se revisaron los aspectos
metodoldgicos, y los indicadores de-
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mogréficos y de comorbilidad como:
hipertensién arterial no controlada, en-
fermedades cardiovasculares graves,
céncer, diabetes mellitus, asma mode-
rada o grave, enfermedad pulmonar
crdnica, insuficiencia renal crénica en tra-
tamiento con hemodialisis, obesidad con
IMC de 40 a mds, enfermedad o trata-
miento inmunosupresor. En los aspectos
demogréficos, se analizé la edad mayor
de 65 afios, el hacinamiento, el riesgo
intergeneracional y la desproteccién. En
las conclusiones se reiteraron desafios
en cuanto a la necesidad de mejorar las
estrategias de promocién de la salud,
prevencién de la enfermedad, educacién
y desarrollo de proyectos que incidan en
estilos de vida y entornos saludables.

IMPACTO DE LA PANDEMIA DE LA
COVID-19 EN LA SITUACION DE LA
TUBERCULOSIS EN EL PERU

A través de dos ponencias y un con-
versatorio, se analizé el impacto de la
pandemia en los servicios de Tubercu-
losis (TB). Las conclusiones fueron las
siguientes: la pandemia ha incremen-
tado la vulnerabilidad en los pacientes
con TB, sus familias y contactos, por lo
que el logro de las metas de Finde la TB
estd en riesgo. A pesar de las acciones
realizadas para disminuir la transmi-
sion de TB durante la pandemia de la
COVID-19 (lineamientos, tratamiento do-
miciliario, educacién sobre prevencion,
entre otros), la situacién de la TB se ha
agravado. De esta manera, las acciones
de prioridad recomendadas son:

Fortalecer el primer nivel de aten-
cién para garantizar la prestacién de
servicios de prevencién, diagndstico,
tratamiento y atencién de la TB cen-
trados en las personas, junto con la
respuesta a la COVID-19.
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Garantizar las pruebas diagndsticas
tanto para la TB como para la COVID-19.

Continuar con la busqueda activa
de casos y seguimiento de contactos a
través del uso de tecnologia, recursos
digitales y la telemedicina.

Fortalecer la adherencia al trata-
miento domiciliario con soporte familiar
y el monitoreo adecuado para garanti-
zar que no se interrumpa la adquisicién
y el suministro de los medicamentos,
equipos e insumos diagndsticos de TB.

Continuar con el fortalecimiento de
competencias del personal de salud
del primer nivel de atencién.

En estos momentos, urge colocar en
agenda publica esta situacion, que de
no ser atendida repercutird directamen-
te en la poblacién més vulnerable e
incrementara las inequidades.

SISTEMAS DE SALUD UNIVERSALES

En la primera reunién, realizada el 6 de
agosto, entre los mensajes mas rele-
vantes se destacan los siguientes:

Arrastramos una fuerte insuficiencia
de los servicios de salud en la regién
en cuanto a su capacidad para respon-
der a las necesidades sanitarias de
la poblacién. Histéricamente hemos
tenido una oferta muy inferior a la ne-
cesidad, era una especie de desastre
de baja intensidad que se naturaliza-
ba como “normal” y se ha exacerbado
con la pandemia.

No puede seguirse con aumentos
incrementales lentos, que crecen so-
bre la propia oferta, por ejemplo, un
aumento relativo de camas en relacién

a lo existente, sino calcular desde la
necesidad de la poblacién.

Los sistemas publicos universales
con mejor capacidad de respuesta, con
fuerte atencién primaria calificada y
fuerte atencién ambulatoria, necesitan
3,8 a 4 camas hospitalarias por 1000
habitantes, y en América Latina el Uni-
co pais que tiene esta proporcién de
camas es Cuba. En los demds paises,
ademas de carecer de esas fortalezas,
se tiene una gran segmentacién entre
la oferta publica y privada. Esta dltima
ha crecido en base a la insuficiencia
de una oferta publica calificada que
permita satisfacer la necesidad de la
poblacién.

Ser mas exigentes en este mo-
mento significa imprimir a toda la
organizacién de la planificacién estatal
una ambicién de equilibrar la oferta en
relacion a las necesidades. Eso implica
recuperar una capacidad de inversién
estatal para expandir la oferta publica,
organizar las ofertas que no son esta-
tales en un sistema publico de acceso
universal, y al tiempo, trazar el horizon-
te futuro, en el que vamos a alcanzar el

equilibrio. O sea, hacer un compromi-
so de inversion y de presupuestacion
adecuada.

Eso nos llevard inmediatamente a
rediscutir el sistema de tributacion. Te-
nemos una enorme injusticia tributaria
en los paises. Hay una gran concen-
tracién de la riqueza. Las protecciones
sociales universales son una forma
efectiva de redistribuir la riqueza. Ade-
mas, salud es un sector clave en la
produccién, la ganancia, los salarios,
la soberania.

En una perspectiva positiva, el
enfrentamiento a la pandemia debe-
ria recomponer la manera en la que
vemos el desarrollo de nuestros siste-
mas de proteccién social, y por ende,
toda una reorganizacién de la econo-
mia para sostener eso. Si no, es muy
dificil enfrentar esta situacién, que se
va a prolongar en el tiempo como im-
pacto directo de la pandemia y por sus
efectos.

En la base de las transformaciones
estd la definicion de la filosofia politica
desde la universalidad, integralidad e




igualdad en el derecho pleno a la salud
y las protecciones sociales, o sea, de
los derechos humanos elevados a de-
rechos constitucionales — exigibles por
la ciudadania e insertados en el marco
mas amplio del derecho al desarrollo.

Definida la filosofia politica, se de-
ben leer las necesidades sociales
en poblaciones vy territorios para di-
mensionar y calificar los contenidos
programaticos y el modo de atencion
capaz de producir socialmente calidad
de vida y salud, asi como sus modelos
de provisién de servicios con el disefio
de redes y lineas de atencion en todo
territorio nacional.

A partir del modo de atencién se
puede avanzar en el modo de gestion,
donde se ubican los obstaculos en el
marco juridico a transformar, las leyes
de presupuestacién vy fiscalidad para
alcanzar los recursos necesarios para
instalar y sostener el nuevo modo de
atencion.

Todo lo anterior se enmarca en el for-
talecimiento de un sistema democratico.

En la segunda reunién, realizada el 13 de
agosto, se trabajé el concepto de siste-
ma de salud como la suma de todas las

Estrategia para el acceso universal
ala saludy la cobertura universal de salud

n
al de [4 Salud
i

organizaciones, instituciones y recursos
cuyo objetivo principal consiste en mejo-
rar la salud de la poblacién. Se reflexiond
sobre la complejidad de un sistema de
salud: funciones, financiamiento, asegu-
ramiento, provisién, consumo Yy rectoria.
Se hizo un andlisis comparativo de los
sistemas de salud en América Latina,
evidencidandose que la mayoria de los
paises tienen un sistema segmentado
y se concluyd: los sistemas de salud se
encuentran en una encrucijada, existe
una necesidad inminente de innovacién
y reforma.

66

...lIos sistemas de
salud se encuentran

en una encrucijada,

existe una
necesidad inminente
de innovacion y
reforma. 99

También se hizo un analisis de los ejes
de desarrollo de los sistemas de salud,
empezando con una reflexién sobre la
leccién que nos deja la pandemia, el he-
cho de que ratifica la Atencién Primaria
de Salud como una estrategia esencial,
y que la cobertura universal de salud
€S necesaria para que se materialice
el derecho a la salud, la equidad y la
solidaridad.

En consecuencia, el fortalecimiento
de los sistemas de salud basados en
la Atencion Primaria de la Salud debe
considerarse fundamental para la res-
puesta a todas las fases de la crisis. Para
avanzar en salud universal, se necesita:
ampliar el acceso equitativo a servicios
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de salud integrales, de calidad y cen-
trados en las personas y comunidades;
fortalecer la rectoria y la gobernanza;
aumentar y mejorar el financiamiento
con equidad y eficiencia, avanzar hacia
la eliminacién del pago directo; y forta-
lecer la coordinacion intersectorial para
abordar los determinantes sociales de
la salud.

CAMBIO CLIMATICO E IMPACTO EN
SALUD

Através de dos ponencias, se revisaron
los indicadores de cambio climatico y
salud que esté trabajando el Centro de
Excelencia Latinoamericano para Cam-
bio Climéatico y Salud en coordinacién
con The Lancet. Estos indicadores se
agrupan en las siguientes dimensiones:

Impactos del cambio climético, ex-
posiciones y vulnerabilidades

Adaptacion, planificaciéon y resilien-
Cia para la salud

Acciones de mitigacion y co-benefi-
cios de salud

Economia y finanzas.

Compromiso publico y politico.

En dichas ponencias se plantearon las
siguientes ideas: Vivimos una crisis ci-
vilizatoria de caracter multidimensional
generada por un modelo de desarrollo
y de consumo que amenaza la salud y
la vida del planeta. Se sabe lo que hay
que hacer: reducir la emisién de gases
de efecto invernadero; crear conciencia
politica y ciudadana; consumir menos;
organizacién, movilizacion y presién po-
litica; producir y difundir conocimientos.
Esta crisis, vestida de cambio climatico
o de pandemia, nos invita a reflexionar
y cambiar la forma en que producimos,
consumimos y nos relacionamos. Nos
plantea la urgencia de un cambio del
patrén civilizatorio y del modo de vida.
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Participacion en otros
eventos virtuales

En agosto, ademas de las reuniones técnicas con los Comités
andinos, el ORAS—CONHU participd en diversos talleres y
seminarios:

Webinar “Salud en Fronteras en América del Sur”, como
parte de una serie de Webinars sobre el tema de salud en
pueblos indigenas y dreas de frontera. Organizado por OTCA.

VII Ciclo de Videoconferencias "Lecciones aprendidas a
6 meses de la pandemia: respuesta de los Sistemas de Sa-
lud”. Mesa Redonda: Lecciones Aprendidas en las Américas.
Organizado por ASPEFAM.

Seminario “Practicas prometedoras para la reduccion del
embarazo en adolescentes”. Organizado por UNFPA.

Presentacion de los resultados del Proyecto “Marketing
de alimentos dirigido a nifios”. Un estudio colaborativo entre
Argentina, Bolivia, Guatemala y Perd. Organizado por FIC
Bolivia.

Webinar “Adolescentes: Derecho al aseguramiento y
atencion en salud sexual, reproductiva y mental en el Perd”.
Organizado por UNICEF.

Ciclo de webinars “El virus sigue aqui, Sigamos Cuidando-
nos. Webinar 3: Adolescentes en primera linea. Organizado
por el Consejo de Prensa Peruana y UNICEF.

A-Z

Acronimos

ASPEFAM

FIC

MCLCP

NNA

OCDE

OIM

OMSs

OPS

ORAS-CONHU

OTCA

SE-COMISCA

UNFPA

UNICEF

Asociacién Peruana de Facultades de
Medicina

Fundacién Interamericana del Corazén

Mesa de Concertacién de Lucha
Contra la Pobreza

Nifas, nifios y adolescentes

Organizacion para la Cooperacion y el
Desarrollo Econémicos

Organizacion Internacional para las
Migraciones

Organizacién Mundial de la Salud
Organizacion Panamericana de la Salud

Organismo Andino de Salud -
Convenio Hipdlito Unanue

Organizacién del Tratado de
Cooperacion Amazodnica

Secretaria Ejecutiva - Consejo de
Ministros de Salud de Centroamérica 'y
Republica Dominicana

Fondo de Poblacién de las Naciones
Unidas

Fondo de las Naciones Unidas para la
Infancia
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g\—[ Nuestros webinars de septiembre

Hacia una nueva normalidad: El sistema
de salud que necesitamos

Grandes desafios sociales y econémicos
en tiempos del COVID-19

Infodemia en tiempos de COVID-19

[l Foro Internacional para la Prevencién del
Embarazo en Adolescentes

Gestién de los Recursos Humanos para la
salud en el marco de la COVID-19

Informacion de Pa = #somosmdsfuertesdeloquecreemos

BOLIVIA ECUADOR

https://www.boliviasegura.gob.bo/ ﬂ https://www.salud.gob.ec/

https://www.minsalud.gob.bo/ coronavirus-covid-19/
https://coronavirusecuador.com/

CHILE PERU
https://www.gob.cl/coronavirus/ IQ;}I https://covid19.minsa.gob.pe/
https://www.minsal.cl/nuevo- https://www.gob.pe/coronavirus
coronavirus-2019-ncov/

COLOMBIA & VENEZUELA
https://www.minsalud.gov.co/salud/ https://covid19.patria.org.ve/
publica/PET/Paginas/Covid-19_

copia.aspx

https://coronaviruscolombia.gov.co/

Covid19/index.html

1 ITH
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Teléfono: (00 51- 1) 422-6862 / 611-3700 https://www.facebook.com/orasconhu/
contacto@conhu.org.pe
http://orasconhu.org/ O https://www.twitter.com/@orasconhu




