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Presentacion

Diciembre de 2021 es un mes de fiesta y orgullo para el ORAS-CONHU. El dia
18 celebramos 50 afios de labor ininterrumpida y conjunta entre los seis pai-
ses andinos en defensa de la salud y el bienestar de la poblacién de Bolivia, Chile,
Colombia, Ecuador, Perl y Venezuela. Nuestro mayor logro: ser el equipo andino
referente en salud, solidario, inclusivo, consolidado, visionario, ético y comprome-
tido, que trabaja por la integracién regional y por ideales comunes del derecho a
la salud, la igualdad, la justicia social y ambiental.

Juntos somos mas fuertes. Juntos llegamos mas lejos.

Dra. Maria del Carmen
Calle Davila
Secretaria Ejecutiva
ORAS - CONHU
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| Congreso Internacional Salud

L. Mental a través del Curso de Vida

La pandemia COVID-19 sorprendié al mundo, exigiendo
cambios en las formas de relacionamiento, de trabajo y
estudio. Aunque el riesgo de enfermar y morir es generali-
zado, algunas poblaciones en condiciones de precariedad
socioecondmica se han visto mds afectadas, asi como el
personal de salud, de seguridad, de asistencia, de servi-
cio publico, entre otros, que han estado mas expuestos. El
confinamiento, el trabajo estresante, la incertidumbre, la
inestabilidad laboral y otros problemas ocasionan cambios
en la dindmica social, familiar e individual que afectan la sa-
lud mental de la poblacién en general.

El ORAS-CONHU en el marco de la celebracion de su 50
aniversario no quiso estar ajeno a este problema y realizé el
Congreso Internacional de Salud Mental a través del Curso
de Vida, que se llevd a cabo del 2 al 4 de diciembre de 2021,
y conté con 25 expositores nacionales e internacionales.

Este evento fue inaugurado por la Dra. Maria del Carmen Ca-
lle, quien resalté la importancia de trabajar en salud mental,
que esta se ha visto afectada durante la pandemia, muy es-
pecialmente en nifias, nifios, adolescentes, jovenes y adultos
mayores, y agradecié el trabajo conjunto que se desarrolla
con la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS/OMS).
También participd en la inauguracién el Dr. Paolo Balladelli,
Director del Programa Subregional para América del Sur de
la OPS/OMS, quien comenté que actualmente la situacion
es realmente critica y reafirmé su voluntad de cooperacién
con los paises andinos. Intervino, ademas, el Dr. Renato Oli-
veira de Souza, Jefe de la Unidad de Salud Mental y Uso de

Sustancias de la OPS/OMS, quien destaco la pertinencia del
Congreso en este momento en el que paralelamente a la
crisis por la pandemia esta la crisis de la salud mental que
es menos visible pero igualmente grave, y sefialé que los
estudios muestran una creciente necesidad de incremento
de servicios de salud tanto para la poblaciéon general como
para los equipos de salud y que se requiere un mayor presu-
puesto para cubrir la alta demanda.

El Congreso se desarrollo exitosamente en catorce sesiones:

1. La salud mental publica y comunitaria

2. Promocién y prevencion de la salud mental
3. Salud mental comunitaria

4. Salud mental en nifias y nifios

5. Salud mental en adolescentes



6. Lo que todo profesional de salud debe saber sobre
adicciones

7. Breve recorrido de los avances en salud mental global

8. Telesalud aplicada a salud mental en tiempos de pandemia
9. Consecuencia de la violencia en la nifiez y adolescencia a
lo largo del curso de vida

10. Mesa de salud mental y COVID-19

11. Aspectos culturales de los sistemas diagndsticos en la
Psiquiatria contemporénea

12. Salud mental en adultos y adultos mayores

13. Salud mental en la gestacion y en la etapa perinatal

14. Salud mental centrada en la persona

9,
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Cabe destacar que estos temas serdn desarrollados en
profundidad a través de reuniones técnicas y/o webinars du-
rante el 2022.

Coordiné el Congreso:

Gloria Lagos Eyzaguirre
Gerente de Lineas Estratégicas y Cooperacion Internacional del
ORAS-CONHU.

El congreso se puede ver en diferido en los siguientes enlaces:
https://www.youtube.com/watch?v=gk_pQCNusul
https://www.facebook.com/watch/live/?ref=watch_perma-
link&v=1237649803381180

Foro Salud y Economia: Proteccion

.. social universal, un objetivo urgente

En el marco de la conmemoracién de los 50 afios del
ORAS-CONHU, el 15 de diciembre, en coordinacién con
la OPS/OMS, la Oficina de Normalizacidén Previsional del Mi-
nisterio de Economia y Finanzas del Perd y el Comité Andino
de Salud y Economia, se realizé el foro “Proteccion social
universal, un objetivo urgente”.

Algunas de las ideas compartidas fueron las siguientes:

¢ Lospaisesdelaregion enfrentan la pandemia de COVID-19
con brechas histéricas y hay amplios grupos de la poblacion
desprotegidos, lo que pone en evidencia la fragmentacién y
las desigualdades de sus sistemas de proteccién social.

¢ Luego de un exhaustivo diagndstico (limites constitucio-
nales, oligopolios en los mercados de la salud, burocracia,
cultura hospitalario-céntrica y medicalizada, redes de co-
rrupcion, indiferencia y desinformacién, sector de la salud
fragmentado, segmentado y con subfinanciamiento créni-
co, entre otros problemas), el viceministro de Economia y
y Finanzas de Perl expuso las propuestas de reforma para
fortalecer la politica fiscal y tributaria e incrementar la recau-
dacién de tal forma que contribuyan mas quienes poseen
mayores ingresos y riqueza. El delegado del Ministerio de
Salud de Peru presenté los lineamientos de politica sectorial
en salud: 1) Cambio estructural en la gobernanza 2) Conso-
lidacion de la salud como derecho en un nuevo sistema de
salud 3) Control de la pandemia de COVID-19.
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EJES REFORMA POLITICA FISCAL

Avanzar en la formalizacion

Lucha contra el inclumiento
tributario

Aumentar progresividad y
disminuir inequidades

¢ Avanzar en la formalizacién y amplia-
cion de la base tributaria.

€ Mecanismos de recaudacién para la
economia digital.

® Incentivos tributarios para los secto-
res acuicola y forestal.

® Fortalecer las capacidades de fisca-
lizacién y cumplimiento.

¢ Promover la transparencia simplifi-
cando y armonizando el sistema.

¢ Ampliar el alcance del registro Uni-
co contribuyente (RUC) y uso de pagos

¢ Reducir la disparidad entre cargas
del impuesto a la renta (IR) de personas
naturales.

¢ Gravar con el IR los dividendos de
personas juridicas domiciliadas.

¢ Perfeccionar el régimen tributario

financieros.

minero.
¢ Mejorar y simplificar los regimenes
tributarios

Fuente: Presentacién Dr. Alex Alonso Contreras Miranda. Viceministro de Economia. Ministerio de Economia y Finanzas de Peru

¢ La pandemia de COVID-19 ha puesto en evidencia la
urgencia de transformar los sistemas de salud, y se ha reva-
lorizado la salud como un supremo bien publico.

¢ Es prioridad reorientar el disefio de la proteccion social de
cara a los desafios de construir sistemas plenamente univer-
sales y solidarios, impulsados por robustos pactos sociales
y fiscales.

¢ Esnecesario recaudar masy de mejor manera los recursos
fiscales, fortalecer el enfoque intersectorial en las politicas
de salud (interdependencia entre las dimensiones de salud,
social, econdmica y ambiental) y abordar la determinacién
social de la salud para reducir inequidades.

¢ Es esencial evaluar los gastos tributarios. Los paises que
tienden a aumentar el gasto publico disminuyen el gasto de
bolsillo y contribuyen a la equidad. Existen argumentos y
espacio para aumentar los impuestos de salud especificos
(sobre el alcohol, el tabaco y otros). Las medidas de mejora
de la eficiencia deben acompafiar estos esfuerzos.

¢ Una recuperacion transformadora exige la restructuracion de
los sistemas de salud y un estado de bienestar fortalecido que:

Mantenga las medidas de proteccién social, politicas fis-
cales expansivas y aumente la inversién publica.

Garantice la cobertura universal, gratuidad y calidad en
los servicios de salud.

Priorice politicas redistributivas y solidarias con enfoque
de derechos.

Construya sistemas de proteccién social universales, inte-
grales y sostenibles en el marco de sociedades del cuidado.

Convoque a un pacto social centrado en la igualdad en
el ejercicio de los derechos, vinculado a un pacto fiscal que
garantice la sostenibilidad financiera de los sistemas de sa-
lud y de proteccion social.

Partiendo de la premisa de que se necesita un debate sos-
tenido sobre cémo fortalecer la decisién politica y llevar a
cabo los cambios necesarios, algunos comentarios y pre-
guntas fueron: Seguimos haciendo muchos diagndsticos y
nos gustan las prescripciones, pero jcémo llevar a cabo
estas propuestas de ampliacion del espacio fiscal y pro-
teccién social universal?, ;a quiénes queremos llegar?, ;de
qué manera ser mas audaces para lograr sistemas de pro-
teccién social universales?

Gabriela Mata




CONFERENCISTAS

Maria del Carmen Calle Davila

Secretaria Ejecutiva del Organismo Andino de Salud — Convenio
Hipdlito Unanue

Jorge Hernando Pedraza

Secretario General de la Comunidad Andina

Paolo Balladelli

Director del Programa Subregional para América del Sur

Alex Alonso Contreras Miranda

Viceministro de Economia. Ministerio de Economia y Finanzas de Peru
Julio Castro Gémez

Jefe de Gabinete (e) del Despacho Ministerial. En representacién del
Dr. Hernando Ismael Cevallos. Ministro de Salud del Peru

Carissa F. Etienne

Directora Organizacién Panamericana de la Salud. Organizacion
Mundial de la Salud

Juan Pablo Pagano

Especialista en Economia de la salud y financiamiento de la OPS/OMS
Luisa Marinho

Oficial de Asuntos Sociales de la Division de Desarrollo Social. CEPAL
Armando de Negri Filho

Consultor Internacional de Sistemas y Servicios de Salud. OPS
México.

Walter Efrain Borja Rojas

Jefe institucional de la Oficina de Normalizacién Previsional de Peru
Ivan David Mesa Cepeda

Director de la Direccion de la Regulacion de la Operacién de
Aseguramiento en Salud, Riesgos Laborales y Pensiones. Ministerio
de Salud y Proteccién Social de Colombia

Juan Enrique Mezzich

Secretario General del Colegio Internacional de Medicina Centrada en
la Persona

Oscar Ugarte Ubilluz

Ex-Ministro de Salud del Peru

Moderadora:

Bertha Luz Pineda Restrepo

Coordinadora del Comité Andino de Salud y Economia del ORAS-
CONHU

Puede ver en diferido en:
https://www.facebook.com/orasconhu/videos/659028225467596
https://www.youtube.com/watch?v=WfgXFB-m16l
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Foro Andino
Interministerial e
Intersectorial hacia la
Salud y el Bienestar de
todas las Personas

EI ORAS-CONHU colaboré en la planificacién y desarrollo
de la 79 Jornada Latinoamericana de medicina centrada
en la persona. Cuidado Mutuo e Integral de Salud orientado
al bienestar de todas las personas (16 al 18 de diciembre) y
coordind el Foro Andino Interministerial e Intersectorial hacia
la Salud y el Bienestar de todas las personas (18 de diciembre).

En las palabras de bienvenida, la Dra. Calle expresé: “Resal-
tar la salud centrada en la persona implica pensar la salud
dentro de un contexto social, politico, economico, cultural
y ambiental. Primero, porque la persona no existe como in-
dividuo aislado sino anclado a un contexto que le brinda
condiciones, favorables o desfavorables, para el ejercicio
del derecho a su salud. No hay salud centrada en la persona
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sin un modelo de estado social con eje central en la garantia
de los derechos y el bienestar de toda la poblacion. Trabajar
Jjuntos para enfrentar los determinantes sociales de la salud
posibilita avanzar en sociedades mds justas e igualitarias y
esto es lo mds saludable’.

El Dr. Gustavo Martin Rosell, Viceministro de Salud de Perq,
explicd el marco estratégico para la cobertura universal de la
salud, la Politica Nacional Multisectorial de Salud y el Modelo
de Cuidado Integral de Salud por Curso de Vida para la per-
sona, familia y comunidad?', que tiene como finalidad mejorar,
con equidad, la salud de la poblacién residente en el Perd.

El foro continué con cuatro ponencias y didlogo a partir de
las preguntas de los participantes, y resalto:

¢ Elimpacto de la pandemia de COVID-19 incide en el incre-
mento de la pobreza y de la desigualdad, la desproteccion
financiera contribuye a la mala salud y empobrecimiento.

¢ Laequidad en salud es un estado de completa ausencia de
desigualdades injustas en las personas y colectivos humanos.
La ausencia de equidad ofende el sentido de justicia, amena-
za la democracia y la sostenibilidad, debilita la transparencia,
la rendicién de cuentas y el capital social (relaciones de reci-
procidad, basadas en la confianza y la solidaridad).

¢ Es indispensable un pacto social centrado en la igualdad,
vinculado a un pacto fiscal que garantice la sostenibilidad fi-
nanciera de los sistemas de salud y de proteccién social, asi
como un plan de accién a futuro que ubique las desigualdades
sociales en salud en el centro de futuras politicas publicas.

® Se presentd la experiencia de la Mesa Andina Intersecto-
rial de concertacién contra las desigualdades en salud, del
ORAS-CONHU, el marco conceptual sobre las desigualda-
des multiples, el marco situacional y los avances en la linea
de base. Se concluyé: la primera enfermedad que tenemos
que erradicar es la injusticia social.

¢ Se recalcd que no puede haber salud centrada en la
persona sin salud ambiental y sin el reconocimiento de los

" https://docs.bvsalud.org/biblioref/2020/12/1050369/mci.pdf

saberes, practicas ancestrales y la cosmovisién del Buen Vi-
vir de los pueblos originarios.

¢ |a medicina tradicional ha demostrado su valia y ha pro-
tegido a muchas personas. Se comentd la Guia de Medicina
Tradicional para el abordaje de la COVID-19, elaborada
en Bolivia, que explica la utilizacién de ciertas plantas en la
prevencion y tratamiento contra esta enfermedad. La Medi-
cina Tradicional trae consigo los saberes ancestrales de los
pueblos indigenas originarios. Su caracteristica principal es
mantener y hacer uso de las précticas medicinales ancestra-
les realizada a través de plantas y rituales. En este sentido,
se reiterd la sugerencia de fomentar el didlogo intercultural
y escuchar a sabias y sabios portadores de conocimientos y
sentires ancestrales.

CONFERENCISTAS

Maria del Carmen Calle

Secretaria Ejecutiva del ORAS-CONHU

Paolo Balladelli

Director del Programa Subregional para América del Sur Ministerio de
Salud del Pertd

Oscar Mujica

Asesor Regional en Epidemiologia Social del Departamento de
Evidencia e Inteligencia para la Accién en Salud (OPS/OMS).
Camilo Cid

Oficial de asuntos sociales. Divisién de Desarrollo Social. Comision
Econdmica para América Latina y el Caribe.

Ernesto Rodriguez

Consultor del ORAS-CONHU.

Vivian Tatiana Camacho

Directora General de Medicina Tradicional. Ministerio de Salud de
Bolivia.

Federico Arnillas

Presidente de la Mesa de Concertacidn para la Lucha Contra la
Pobreza de Peru

Moderadora:

Bertha Luz Pineda

Coordinadora de la Mesa Andina Intersectorial de Concertacién
Contra las desigualdades en Salud del ORAS-CONHU

Puede ver en diferido en:
https://www.youtube.com/watch?v=E5GJuYsFclg&t=11286s
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Curso virtual sobre propiedad
o] intelectual: aplicacion de flexibilidades

y acceso a medicamentos

E n el mes de diciembre 2021 se inicié el Curso sobre pro-
piedad intelectual: aplicacion de las flexibilidades y
acceso a medicamentos en el marco del derecho andino,
organizado por el ORAS-CONHU y por SOUTH CENTRE de
Ginebra con la participacion de los Comités de Medicamen-
tos, de Evaluacién de Tecnologia Sanitaria de los Ministerios
de Salud de la regién Andina y las Oficinas de Patentes de
cada uno de los paises.

TRES INDICADORES: FALLAS DEL ACTUAL
MODELO DEL |+D PARA MEDICAMENTOS

1. Falta de transparencia en los costos
de la I+D

2.La innovacién farmacéutica ha
significativamente disminuido en
las niltimas dos décadas.

3. Precios altos que impiden el acceso

2. DisMINUCION DE LA INNOVACION
n
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El objetivo del curso fue el fortalecimiento de competencias
y habilidades del recurso humano sobre la interfase entre
propiedad intelectual y salud publica. El resultado esperado
es la sensibilizacién sobre la interrelacién entre las patentes
y la salud publica sobre la base de la evidencia que apoye
un trabajo articulado entre los Ministerio de Salud y las enti-
dades que otorgan patentes. El curso se viene impartiendo
por SOUTH CENTRE y es facilitado por expertos a nivel inter-
nacional en materia de propiedad intelectual y salud publica.

Manuel Nufiez /...

César Rojas- DI..
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@ Concurso “Experiencias significativas
i en telesalud en la region Andina”

EI Concurso "Experiencias significativas en telesalud en
la regién Andina" tuvo como objetivo identificar, recono-
cer y difundir experiencias significativas implementadas por
los Ministerios de Salud de los seis paises andinos a nivel
nacional, subnacional o local en temas relacionados con la
telesalud (telemedicina, teleeducacioén, entre otros) orien-
tados a la promocion, prevencion, atencién, rehabilitacion,
cuidados paliativos y/o vigilancia epidemioldgica, durante
el contexto de la emergencia sanitaria por la pandemia de
COVID-19.

Para ello, el 10 de diciembre, se lanzé la convocatoria en los
seis Ministerios de Salud andinos. Participaron 21 concursan-
tes con experiencias provenientes de Bolivia, Ecuador y Peru.
Posteriormente, gracias al trabajo de los miembros de jurado
de Colombia, Perli y Venezuela, el viernes 17 de diciembre se
realizé el evento de premiacion a los tres primeros puestos y
reconocimiento de cuatro experiencias:

anadoreg

Tercer lugar:

brm mb:;ta:rlgz ::ra Telecbstetricia salud sexual
Primer lugar: re| uctiva en tiem
Ia Investigacién, Deteccién ,_,mndou-f.h i 25.?1".: i ol kst o
g;:::'&‘;:;‘;“'rﬂ" ‘*‘I “ﬁ Informacién, Educacién  hacional materne perinatal
COVID-19 severo y Comunicacién en f’?ﬁm
0 COVIDA). temas de salud a todo el
INS Peri Pera. DIGTEL Perda

Menciones honrosas

S 500 00

MINISTERIO DE SALUD




EIORAS-CONHUtrabaja con 17 Comi-
tés Andinos, tres subcomités, siete
grupos de trabajo y una Mesa Andina
Intersectorial, constituidos por funcio-
narios de los seis Ministerios de Salud.
Sus acciones, reuniones, intercambio
de experiencias e investigaciones se
centran en prioridades definidas con-
juntamente y en respuesta a politicas y
planes andinos.

En diciembre, en el encuentro con
el Comité Técnico de Coordinacién
se coordind la siguiente reunién de
Ministros de Salud del Area Andina.
También se adelantaron reuniones y
coordinaciones con los Comités Andi-
nos en cuanto a las consultorias que
cuentan con la cooperacién del Progra-
ma Subregional para América del Sur
de OPS/OMS.

Estudio sobre las condiciones bajo
las cuales se toman decisiones en la
eleccién de los puestos de trabajo por
parte del personal del sector salud.

Andlisis de la situacién actual de
nomenclatura y clasificaciones de dis-
positivos médicos en la region Andina
y las condiciones para su armonizacion.

Reunidn trinacional de las Secreta-
rias de Salud de triple frontera entre
Brasil, Colombia y Perd.

Sistematizacion de experiencias sig-
nificativas de establecimientos de salud
sostenibles y resilientes frente al cam-
bio climatico.

Informe de elaboracién del Plan an-
dino de salud mental.

Sistematizacién de webinars sobre
intercambio de experiencia en promo-
cién de la salud mental.

Informe de la investigacién sobre
probleméaticas priorizadas de salud
mental en los paises andinos.

Disefio de cursos virtuales para el
personal de salud en los diversos nive-
les de atencién sobre la proteccion de
su salud mental y el reconocimiento de
signos y sintomas en la poblacién ge-
neral afectada por la COVID-19.

Informe de actualizacién del marco
legislativo de los paises andinos sobre el
derecho de las personas con discapaci-
dad, acceso y disponibilidad de servicios,
que incluya lo relacionado con COVID-19.
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Reuniones de Comités Andinos
| Yy grupos de trabajo

Informe de actualizacién de la po-
litica andina de discapacidad en los
paises andinos.

Informe de lanzamiento de la cam-
pafia de vacunacién binacional contra
la rabia humana, segun acuerdo entre
paises andinos.

Informe sobre la recopilacién de
avances sobre etiquetado frontal de
alimentos en los paises andinos desde
la perspectiva multisectorial.

Informe sobre la elaboracion de
politica de salud publica para la pre-
vencién y control de los principales
tipos de céncer que afectan a la pobla-
cién andina, cancer de prostata, mama,
cuello uterino y colorrectal.

Informe de la elaboracion de politica
de salud publica para enfrentar el sobre-
peso y obesidad en los paises andinos.

Informe de estudio de cancer en los
paises andinos, en relaciéon con prio-
ridades identificadas con el Comité
Andino de Prevencién y Control de las
Enfermedades Crénicas No Transmisi-
bles, grupo de trabajo de céncer y en
coordinacién con la OPS/OMS.
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Informe de IX Foro Andino de Sa-
lud y Economia “Por la garantia del
derecho a la salud, mejoremos el finan-
ciamiento de los sistemas de salud” 10
de diciembre 2020.

X Foro Andino de Salud y Economia.
Experiencias emblematicas de finan-
ciamiento para enfrentar la pandemia
COVID-19 en los paises andinos. 30 de

Informe de la elaboraciéon de linea
de base andina sobre desigualdades
sociales en salud.

Estudio de indicadores comparables
basicos para analizar la pandemia de
COVID-19 en paises andinos.

Presupuesto del proyecto: Promo-
ver sistemas de salud sostenibles y

resistentes frente al cambio climatico
en los paises andinos.

Contrato para revisar, completar,
editar, diagramar y publicar la sistema-
tizacion del plan andino de salud en
fronteras.

septiembre de 2021.

}
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CICLO DE WEBINARS
ORAS-CONHU, 2021

Los niflos, ninas y adolescentes como
prosumidores de podcast sobre sus derechos

EI webinar N°58 (98 desde el momento que se inicid el
ciclo de seminarios web) organizado por el ORAS-CONHU
se desarrollé el martes 7 de diciembre, en el marco de la
conmemoracién de la Convencion de los Derechos del Nifio y
con énfasis en la Observacion General 25 sobre los derechos
de los nifios, nifias y adolescentes (NNA) en el entorno digital.

Con esta premisa: las estrategias de apoyo en el desarro-
llo de materiales online, elaborados por y para los NNA,
son fundamentales para guiarlos en el valioso proceso
de desenvolvimiento seguro en los espacios virtuales, el
ORAS-CONHU, en alianza con la Mesa de concertacién para
la lucha contra la pobrezay con el Colectivo interinstitucional
por los derechos de la nifiez y adolescencia, elaboré las 3
series de 37 podcasts “Pandemic Tips”, “Vota por la nifiez” y
“Las nifias, niflos y adolescentes tenemos la palabra”.

Los podcast son espacios que dan la posibilidad para que
NNA puedan ser productores de contenido sobre promo-
cién de la salud dirigido hacia sus pares, a través de audios
publicados en diversas redes sociales. Esta experiencia con-
tribuye a la creatividad y fomenta habilidades, tanto en los
emisores como en los receptores de los podcasts.

La evaluacion de la experiencia, en base a grupos focales rea-
lizada a 13 de los 37 NNA que participaron en la elaboracién
de los podcasts, indica que se beneficiaron en el desarro-
llo de competencias para la preparacién, la investigacién y
la comunicacion de informacién. Asi mismo, la experiencia
aport6 a la autoafirmacion de sus valores y conocimientos, el
aprendizaje sobre sus derechos, y el perfeccionamiento de
sus competencias en el uso de las tecnologias de la informa-
cién y comunicacion.



El webinar permitio visibilizar las opiniones de NNA sobre los
temas que mas les interesan (violencia y salud mental) y las
visiones a futuro para continuar difundiendo sus voces (de-
sarrollo de contenido audiovisual que pueda compartirse en
diversas redes sociales, por ejemplo, YouTube e Instagram).
Para ello, resulta necesario fortalecer las competencias de la
poblacién adulta que los guia y cuida, a fin de garantizar un
desarrollo seguro en el amplio ecosistema virtual.

derechos.

Se grabaron 37 podcast
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Proceso de produccion de los podcast

Segin las NNA y quienes les acompafiaron, el proceso de produccion de los
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La secretaria ejecutiva del ORAS-CONHU concluyé enfati-
zando el compromiso de desarrollar, en colaboraciéon con
el Colectivo interinstitucional, el curso “Desarrollo de habi-
lidades comunicacionales y acercamiento a herramientas
tecnoldgicas”, dirigido a NNA.

Estrategia los nifos y ninas como
prosumidores de podcast sobre sobre sus

Fueron publicados a través de
las siguientes plataformas
digitales:

Google podcast

Ivoox, Soundcloud del ORAS-
CONHU y de la MCLCP,
Anchor

Breaker

Pocket casts,
Radio public,
Spotify,
Soreaker,
Podcast addict
Listen notes
Deezer e
|heartradio.

Podchaser,

Dificultad

120 Xib X

Apoyo en amigos y

familiares

Cambios percibidos a partir del proyecto
Los cambios percbidos por parfe de las NNA
parscipantes se agruparon en |as sigusentes categorias

O
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CONFERENCISTAS

Jair Vega

Consultor responsable del estudio. Sociélogo, profesor de la
Universidad del Norte, Colombia.

Verdnica Saez

Mesa de Concertacion para la Lucha Contra la Pobreza, Perd.
Federico Arnillas

Presidente de la Mesa de Concertacion para la Lucha Contra la
Pobreza, Peru.

Rafael Silva

Coordinador de Fortalecimiento de la Mesa de Concertacién para la
Lucha Contra la Pobreza.

Maria del Carmen Calle

Secretaria Ejecutiva del ORAS-CONHU

Nifas y adolescentes*:

Rocio Angela (Eduso Cusco)

Geraldine (Municipios Escolares de Lima Sur)

Liz (Manthoc)

Yumey (Red Analit)

A o

Loreley (Consejo Consultivo de Nifias, Nifios y Adolescentes)
Lorena (Prominats)

Moderadora:

Yadira Salas

Responsable de Educacion Permanente en Salud del ORAS-CONHU

Como parte de los acuerdos del Colectivo interinstitucional los NNA
participan solo con su nombre y organizacién. No se les coloca el apellido,
para proteger sus identidades.

Puede ver en diferido en:
https://www.youtube.com/watch?v=AxVWZoigKjM
https://www.facebook.com/100064358725335/videos/264992058855288

AN Derecho a la salud: agenda urgente

En el marco del Dia Internacional de los Derechos Huma-
nos se desarrollé el webinar “Derecho a la salud: agenda
urgente”. Cada 10 de diciembre, el mundo recuerda el extraor-
dinario logro de ese dia de 1948 cuando las naciones se unieron
para firmar la Declaracion Universal de Derechos Humanos. En
el 2021, el lema es laigualdad, y se proponen los objetivos
siguientes:

¢ Una economia basada en los derechos humanos

¢ Reconstruyendo de manera mas justa

¢ Igualdad de oportunidades

¢ Rectificando la desigualdad y la injusticia en relaciéon con
las vacunas

¢ Avanzando en el derecho a un ambiente sanoy a la
justicia climéatica

¢ Prevenir el conflicto y construir resiliencia a través de la
igualdad, inclusién y los derechos humanos

Fuente:

Dia de los Derechos Humanos
https://www.un.org/es/observances/
human-rights-day

La pandemia
por COVID 19:
el derecho ala

salud en tension

Un estudio cualitativo exploratorio en
Chile, Colombia, Costa Rica y México.

< Fuente:
https://www.flacso.org/
n secretaria-general/
flacso-present-informe-regional-pan-
demia-covid-19-derecho-salud-tensi-n

REDESCA

FLACSO



De las ponencias de Colombia, Pert y Puerto Rico se resalta:

¢ La salud es un derecho humano fundamental e indispen-
sable para el ejercicio de los demds derechos humanos e
impone tres tipos de obligaciones a los Estados: respetar,
proteger y cumplir. No obstante, en el contexto global neo-
liberal se colocé a la vida y la salud como objeto mercantil.

¢ Se presentd el estudio “La pandemia por COVID-19: El
derecho ala salud en tension”, una investigacion cualitativa,

Especificidades destacadas por por pals en el Derecho a la
Salud en Pandemia

5. Mecanismos

g ,
Derecho a la salud ligado a la ——
v
mejora institucions| s—

Comerclalizacidn de la salu Y

conflicto
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de la situacién del derecho a la salud en el contexto de la
pandemia por COVID-19 en México, Costa Rica, Colombia y
Chile. También se expuso el estudio “El derecho a la salud
y la pandemia en Colombia” que desarrolla el siguiente
contenido: 1) Acceso a la atencién, peor en la pandemia, 2)
Condiciones laborales mas precarias, 3) Factores de riesgo:
sin agua potable no es posible la prevencion, 4) El sistema,
el problema, 5) La propuesta: recuperar el papel del Estado.

Concatenacidn de resultados del Derecho a la Salud en Pandemia

1. Vulneracion
previaala
pandemia del

| derecho a la salud
parala

exigencia de
los derechos

Derecho a la
salud en
pandemia

2. Critica al
manejo de la
pandemia

4, Impactos

directos sobre el

Algunas de las recomendaciones presentadas fueron las
siguientes:

Desarrollar estudios comparativos que permitan analizar
la vulneracién del derecho a la salud durante la pandemia en
los paises de la regidon, qué tanto esto se relaciona con las
condiciones estructurales previas en materia de condiciones
de vida y modelos sanitarios, asi como la coherencia en la
respuesta adoptada por los gobiernos y el papel otorgado a
la participacién social.

derechoala

salud

3. Afectacion a los
procesos laborales

Promover debates epistémicos sobre la salud entendi-
da como bien publico, derecho humano y social universal,
y complejizar la concepcién del derecho a la salud liberan-
dolo de una visién reduccionista, focalizada en el acceso y
atencion a la enfermedad, centrada en aspectos clinicos,
biomédicos y farmacoldgicos.



NOTISALUD ANDINAS

Impulsar y fortalecer mecanismos de exigibilidad de los
derechos humanos, desde una dptica que logre captar el pa-
pel del Estado como garante de derechos, y la necesidad de
fortalecer procesos de organizacién y movilizacién social y
comunitaria.

Considerar esta pandemia como un profundo llamado de
atencion a la forma en que las sociedades contemporaneas
asumen la relacién sociedad-naturaleza, y la necesidad de
asumir un cambio de orientacién desde el enfoque “Una Sa-
lud”, que atienda las desigualdades sociales, econdmicas,
de género, raciales, entre otras.

Trabajar por la unidad del personal de salud que permita
la defensa de condiciones laborales dignas y puedan aportar
desde su experiencia a la transformacién de los sistemas de
salud.

“Nos urge pensarnos como humanidad, pero una nueva
humanidad que coloque el cuidado de la vida en el centro
y no el mercado, para ello es esencial cambiar la forma en
que priorizamos lo publico y lo comun. Es un deber ético y
moral”, fue el mensaje final del webinar.

A

50 Anos del ORAS-CONHU:
Compartimos logros y desafios

E | webinar N°60 (N° 100 desde que inici6 el ciclo de webi-
nars) se desarrolld el jueves 14 de diciembre. En este, la
Dra. Maria del Carmen Calle brindé una ponencia sobre los
principales logros de la institucion.

NUESTROS 50 LOGROS:

CONFERENCISTAS

Mauricio Torres

Director del Departamento de Salud Publica, Facultad de Medicina,
Universidad Nacional de Colombia

Marinilda Rivera

Profesora y coordinadora del Programa Doctoral en Determinantes
Sociales de Salud, Universidad de Puerto Rico, CLACSO

Aura Rodriguez

Secretaria Técnica de la Plataforma Colombiana de Derechos
Humanos, Democracia y Desarrollo.

Carlos Almonacid

Jefe del Programa de Identidad y Ciudadania, Defensoria del Pueblo,
Peru.

Moderadora:

Bertha Pineda

Coordinadora de Cambio Climético y su Impacto en Salud, ORAS-
CONHU.

Las presentaciones de este seminario se encuentran en el siguiente
enlace:

https://www.facebook.com/orasconhu/videos/264992058855288/
https://www.youtube.com/watch?v=Mxi5jSRZDN8
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Aniversario
ORAS-CONHU

Juntos somos mads fuertes
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LOGROS: @
ﬁg PRIMER NIVEL - LA INTEGRACION 50 afios de
integracién sostenida
@ En la Ultima década el @ En 1998, el ORAS-CONHU Acuerdos de trascendencia
ORAS-CONHU es dirigido es adscrito al sistema en reuniones permanentes
por mujeres lideres andino de integracion de Ministros de Salud del
Area Andina durante 50
@ El ORAS-CONHU es @ Conformaciény Se cred la semana de
reconocido como funcionamiento de la Mesa vacunacion de las Américas
referente en salud Andina Intersectorial de
Concertacién Contra las
Desigualdades
@ Intercambio técnico @ Semana andina para la G Continuidad de las acciones
permanente entre paises prevencion del embarazo aprobadas implementacion
en reuniones mensuales en adolescentes

de las resoluciones a pesar
de los cambios en los
gobiernos o en los ministerios

con autoridades naciona-
les de salud
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LOGROS: MECANISMOS DE O
FU NC|ONAM|ENTO Alianzas para el ejercicio

pleno del derecho a la salud

Politicas andinas Trabajo continuo con Planes andinos elaborados
referentes para los 6 ministerios de salud y desarrollados con los
los paises responsables de los

ministerios de salud

Observatorios Andinos Los paises andinos forman Informacidén actualizada
de Medicamentos; parte de la Red de basada en evidencia a
Recursos Humanos; Evaluacién de Tecnologia en través de redes sociales
Salud y Economia Salud de las Américas

Reuniones técnicas iiSQ LOGROS: INTERAPREN DlZAJE

para actualizar conoci-
mientos

Fortalecimiento de = Boletin Notisalud Andinas Interaprendizaje continuo a
capacidades de Recursos través de 100 webinars

Humanos de los
Exitoso proyecto “Control % Plan Andino de Salud en

Ministerios de Salud

de la malaria en las zonas Fronteras desde el 2007
fronterizas de la regién

andina: un enfoque

comunitario” PAMAFRO

(2005-2010)

@)
&
permanente con expertos CONTINUO
®
@
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LOGROS: PUBLICACIONES Y

DIFUSION

Base de datos de plantas
medicinales de la region
andina

MULTIPAIS

Sistema de referenciay
contra referencia en
tuberculosis

Formacién de equipos en
respuesta a emergencias.
Simulacros binacionales

realizados en las fronteras

Estandarizacion de la
codificacién y
nomenclatura de Unidades
Estadisticas Territoriales
Andina y realizacién de
Andlisis de Situacién en
Salud de Fronteras

Primera politica regional en
el mundo sobre
discapacidad

LOGROS: PLANES Y PROYECTOS

Produccion cientifica y de
referencia a través de
investigaciones de la regién
andina publicadas en revistas

cientificas arbitradas e indexadas

Ampliacién del ambito de
accion mas alla de la regién
Andina a través del proyecto:
“Fortalecimiento de la red de
laboratorios de Tuberculosis
en la regién de las Américas”,
para 20 paises.

NOTISALUD ANDINAS

Proyecto Plan Sanitario de
Integracion Andina, capacito
a 1,000 profesionales de
salud en zonas de frontera

Programa Informatico
VIGICONHU. Vigilancia
epidemiolégica

| Negociaciéon conjunta para
el acceso a medicamentos
antirretrovirales y reactivos
en region Andina

Red Andina de Institutos
de Salud Publica o sus
homdlogos

&
@
@
&)
©®

Compras conjuntas de
medicamentos antimaldricos
y otros insumos.Proyecto
PAMAFRO
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Adscripcién de los 6 paises
Andinos al Convenio Marco
de la OMS para el Control
de Tabaco

Semana Andina de
Vacunacion Canina con la
finalidad de fortalecer la
Vacunacion en los ambitos
de frontera

Linea estratégica:
Derechos de nifias, nifios y
adolescentes

Participacién en eventos
internacionales de debate
y reflexion sobre asuntos
prioritarios

O

Adaptacion inmediata a la
emergencia e identifica-
cién de lecciones de la
pandemia de COVID-19

LOGROS: ENFOQUES Y
NUEVAS LINEAS DE ACCION

Conformacién de la coalicién
para la eliminacién de las
hepatitis en los paises
Andinos

Red de telecomunicacion
de Voz y Data en el Peru

Inclusién del enfoque de
Curso de Vida

O

Trabajo continuo con la
OPS/OMS y el Programa
Subregional para América del
Sur durante los 50 afios del
ORAS-CONHU

Inclusién de la variable Etnia
en registros de servicios de
salud

Incremento de
presupuesto para salud
mental

Trascendiendo fronteras
con el interaprendizaje:
Congresos y foros
internacionales

Aprobacién de la Norma
Comunitaria “Estrategia
Andina sobre Dispositivos
Médicos”

O 06 06 06 O

Posicionamiento mundial del
ORAS-CONHU a través de la
participacion en eventos
mundiales

NUESTRO MAYOR LOGRO

Nuestro mayor logro: ser el equipo andino referente en salud,
solidario, inclusivo, consolidado, visionario, ético y comprometido,
que trabaja por la integracion regional y por ideales comunes del
derecho a la salud, la igualdad, la justicia social y ambiental.

Juntos somos mas fuertes. Juntos llegamos mds lejos
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Posterior a la presentacién de los logros, los invitados resal-
taron los desafios del ORAS-CONHU:

¢ Lograr en laregion sistemas de salud que respondan a las
necesidades y expectativas de la poblacién y garanticen el
ejercicio del derecho a la salud de todas las personas.

¢ Desarrollar investigacion cientifica que genere evidencia
para la toma de decisiones.

¢ Desplegar, con la Mesa Andina Intersectorial de concer-
tacién contra las desigualdades en salud, un sistema de
monitoreo regional con énfasis en la incidencia en politicas
publicas para la reduccién de las desigualdades sociales.

¢ Apoyar los procesos de formacion de los recursos
humanos, en los que se refuerce la teoria critica, la transdis-
ciplinariedad, la dimensién social y comunitaria y la abogacia
para mejorar sus condiciones laborales.

¢ Contribuir a la construccién de soberania sanitaria y traba-
jo en bloque dentro de la region, para garantizar los debates,
la colaboracién solidaria, la incidencia politica y el desarrollo
tecnolégico que beneficie a la poblaciéon andina de manera
equitativa.

¢ Lograr avances significativos en salud ambiental, el reco-
nocimiento de los saberes ancestrales y estar a la vanguardia
en el trabajo de la asociacion entre el cambio climatico y la
salud.

¢ Fortalecer el trabajo en el area de salud en las fronteras
de los paises andinos.

¢ Lograr el posicionamiento de los enfoques de curso de
vida y desarrollo sostenible, ademas del abordaje de la de-
terminacién social de la salud y el trabajo intersectorial con
participacién de la academia y el fortalecimiento de alianzas
con organizaciones socias.

¢ Incidir en la innovacidn tecnoldgica y social, valorando los
saberes ancestrales y la interculturalidad.

¢ Hacer mayor abogacia para la garantia de los derechos
de las nifias, nifios y adolescentes.

¢ Actualizar las politicas y planes andinos, su desarrollo y
monitoreo con los Ministerios de Salud de los seis paises
andinos y organizaciones socias.

CONFERENCISTAS

Las presentaciones de este seminario se encuentran en el siguiente
enlace:

https://www.youtube.com/watch?v=G6r9zrtfsOk
https://www.facebook.com/orasconhu/videos/1090430098443089/
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Reflexiones

Hipolito Unanue: médico, fisico y estadista

El 13 de agosto de 1755, en Arica, que en aquel
momento pertenecia a la provincia de Arequi-
pa - Perd, nacié José Hipdlito Unanue y Pavon.
Era su padre Don Antonio Unanue de Montali-
vet, dedicado al comercio maritimo, y su madre,
Dofia Manuela Pavén de Unanue, distinguida
dama de la region.

Inicié estudios en el Seminario de San Jerénimo
de la ciudad de Arequipa. Hacia 1777 se traslada
a Lima donde pone de relieve, en poco tiempo,
su verdadera inclinacion: las Ciencias Natura-
les. Encontré el estimulo oportuno de parte de
su tio, profesor de Anatomia, y se dedicé enton-
ces con ahinco y entusiasmo a la preparacion
para la carrera de médico, no muy promisoria
en aquellos tiempos y en el medio en que le
tocaria vivir.

En 1783 se gradud de bachiller en Medicina,
prestando juramento en diciembre de 1786 en
la capilla de la real Universidad Mayor de San
Marcos, en cuyo profesorado ingresaba 2 afios
mas tarde con la cdtedra de "Método de Medi-
cina". Contribuyd a la formacién de la sociedad
académica de Amantes del Pais (1790), en cuya
publicacién, El Mercurio Peruano, empieza a es-
cribir bajo el seudénimo de "Aristo". Los temas
del Mercurio Peruano son diversos y de un in-
terés notable. Unanue contribuye con articulos

cuya importancia ideolégica se anuncia en la "Idea
General del Perd" aparecida en su primer ndmero.

Fue creador del Anfiteatro Anatémico de la Univer-
sidad de San Marcos, inaugurado en noviembre
de 1792. Era por entonces una de las figuras mas
respetadas entre los estudiosos de la época. Al
aflo siguiente es nombrado Cosmadgrafo Mayor del
Reino y edita la "Guia Politica, Eclesiastica y Militar
del Virreinato del Peru (1793 - 1797)”. En oposicidon
a las teorias de los naturalistas europeos sobre las
condiciones de la naturaleza americana, publicd



"Observaciones sobre el clima de Lima y su influencia en los
seres organizados, en especial el Hombre" (1805). Atento a
su prestancia, el virrey Fernando de Abascal lo nombré Pro-
tomédico General el 29 de noviembre de 1807, y facilitd, con
su proteccidn, que se realizara el sentido anhelo de Unanue
de creary poner a funcionar la Escuela de Medicina.

No obstante su proximidad al gobernante, colaboré en perié-
dicos calificados de "oposicion" como el Verdadero Peruano
y El Satélite Peruano. Fue elegido diputado a Cortes por
Arequipa, viajé a Espafia y visité al monarca para gestionar
privilegios requeridos por el Colegio de Medicina. Recibi¢ el
nombramiento como Médico de la Real Cadmara (1815) y logré
que por Real Cédula del 9 de mayo de 1815 fuera aprobada
la existencia del Colegio Médico de San Fernando.

Regresa a Lima al afio siguiente para dedicarse a sus tareas
profesionales, docentes y asistenciales. Ya en 1820 se invo-
lucra en los sucesos que anuncian la préxima emancipacion
del Peru. A solicitud del virrey, actué como Secretario de la
Delegacion que en Miraflores se entrevistd con los emisarios
del General Don José de San Martin. Proclamada la Indepen-
dencia del Perd, Unanue ocup6 el Ministerio de Hacienda.

Para el nuevo Congreso, Unanue es elegido representante
por Puno y como tal es comisionado para intercambiar ideas
con el Libertador Simén Bolivar. La labor de Unanue en el

NOTISALUD ANDINAS

Congreso Constituyente fue infatigable y fecunda y con esa
mistica de servicio se dio por entero a participar en los tra-
bajos de la comisién encargada de redactar el proyecto de
Constitucién de la Republica con otros miembros de la Cé&-
mara. En enero de 1824, Unanue acude como médico al lado
del Libertador Bolivar cuando este se encuentra seriamente
afectado de salud en el histérico sitio de Pativilca. Asi, conti-
nué con su carrera politica en la nueva patria independiente
hasta su muerte en Lima en 1833.

Hipdlito Unanue fue de personalidad polifacética, como
médico, fisico y estadista. Su vida y obra, ampliamente co-
nocidas a través de la historia, han concitado sumo interés
entre historiadores y bidgrafos, quienes han dado a conocer
las sobresalientes cualidades personales y profesionales del
recordado sabio y precursor de nuestra independencia.

Es un orgullo para el ORAS-CONHU llevar el nombre de Hi-
polito Unanue como homenaje a este ilustre médico y héroe
peruano, con un alto sentido de responsabilidad social.

Tomado de: http://orasconhu.org/portal/node/396

Envia tus reflexiones al correo:
notisaludandinas@gmail.com

Aniversario
ORAS-CONHU

Juntos somos mads fuertes
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D urante diciembre de 2021 el equipo del ORAS-CONHU
participd en reuniones, conferencias, seminarios, entre
otros eventos convocados por diversas organizaciones para

° ° o /
Participacion en
el andlisis de temas de actualidad y prioritarios para el mun-
Ot rO S eve n tO S do y la region Andina, como los siguientes:

FECHA INSTITUCION NOMBRE DEL EVENTO

Lanzamiento de la Red QUEST LAC - Panel “El desafio de la calidad de los

2 Red QUEST LAC sistemas de salud en Latinoamérica y el Caribe”

Webinar Creating a Lasting Change in Ghana: WASH Sustainability and

9 Rotary USAID Advocacy

10 INPPARES Primer Encuentro Internacional de Docentes por la ESI

VI encuentro nacional de recursos humanos de salud “Construyendo la
agenda de los recursos humanos de salud con calidad, equidad y pertinen-
cia social 2022-2026". Panel: Tema: "Gobernanza y Gobernabilidad en el
campo de los Recursos Humanos de salud”

15 Ministerio de Salud
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%l‘ Nuestros webinars y foros de enero de 2022

Actualizacién en COVID-19: Omicron y La pandemia de la desigualdad
vacunas

Telesalud: Experiencias andinas gana-
doras, concurso ORAS-CONHU

Informacion de Pa Ises #somosmdsfuertesdeloquecreemos

BOLIVIA ECUADOR
https://www.boliviasegura.gob.bo/ " https://www.salud.gob.ec/
https://www.minsalud.gob.bo/ coronavirus-covid-19/

https://coronavirusecuador.com/

CHILE

https://www.gob.cl/coronavirus/ I@I ﬁtl%csg//covidm minsa.gob.pe/

https://www.minsal.cl/nuevo- .
e T https://www.gob.pe/coronavirus

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
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