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Guatemala tuvo la presidencia Pro-Tempore (PPT)
del Consejo de Ministros de Salud de
Centroamérica y  Republica  Dominicana,
COMISCA, desde el mes de enero hasta junio de
2015, dando continuidad o los compromisos
adquiridos en la XLI Reunién Ordinaria del
COMISCA celebrada en Belice los dias 1 y 2 de
Diciembre de 2014.

Entre las prioridades acordadas para el trabajo
del semestre destacaron la Evaluacién del Plan de
Salud de Centroamérica y Reptiblica Dominicana;
la construcciéon de modelos y estrategias para
operativizar la Politica Regional de Salud del SICA;
la Estrategia Regional de Medicamentos, que se
complementa con el disefio del modelo de compra
regional de medicamentos; asi como el andlisis y
discusién sobre los determinantes de la salud, en el
marco del modelo para el abordaje intersectorial
de la salud.

La rotacién de la Presidencia Pro Témpore de
COMISCA se realiza de acuerdo con lo establecido
en el articulo 3 del Reglamento de la Presidencia
Pro Témpore del Sistema de la Integracién

Centroamericana, SICA, en el que detalla que la
Presidencia Pro Tempore se ejerce por rotacién
cada seis meses en el orden geogrdafico
centroamericano, comenzando por Belice y
seguido por Guatemala, El Salvador: Honduras,
Nicaragua, Costa Rica, Panamd y Reptblica
Dominicana.

Las actividades y logros que se encuentran
plasmadas en este boletin destaca la manera de
operar del COMISCA y las principales acciones
que impactaron la salud regional durante estos
seis meses, tomando en cuenta las prioridades
establecidas al inicio de esta Presidencia Pro
Tempore, en una accién coordinada de la PPT de
Guatemala, la SE COMISCA y las comisiones
técnicas.

De esta manera termina finaliza exitosamente la
Presidencia Pro Tempore del COMISCA a cargo de
Guatemala, trasladando a El Salvador la
continuidad de los procesos y acciones politicas
para la salud regional, iniciadas durante este
primer semestre de 2015 con el fin que
Centroameérica y Reptiblica Dominicana avance.
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Segunda Reunién del Consejo Asesor Internacional
Programa Salud, Trabajo y Ambiente en Ameérica

Central (SALTRA)

Elaborado por Nelson Armando Guzmdn
Director de Cooperacién y Relaciones Interinstitucionales

El 21 de abril de 2015 se
desarrollé la Segunda Reunién
del Consejo Asesor
Internacional del Programa
Salud, Trabajo y Ambiente en
América Central  conocido
como SALTRA en la ciudad de
San José, Costa Rica, sede de la
Coordinacién  General  del
Programa.

El objetivo de la reunién fue
discutir sobre la gestién del
Programa Regional e
identificar acciones que
contribuyan con su mejor
ejecucion. Al mismo tiempo se
abordé el tema de la
sostenibilidad del Programa,
tomando en cuenta que estd
por terminar un importante
proyecto que estuvo
fortaleciendo esta iniciativa en
los tltimos afios.

En la reunién se conté con la
participacién de
representantes de la
Universidad Nacional de Costa
Rica y de representantes de
Universidades estatales de
cada pais de la regién. Ademas
se contd con la presencia de
representantes de la
Organizacién  Panamericana
de la Salud. del Consejo
Superior  Universitario de
Centroameérica y por parte de
la Secretaria Ejecutiva de
COMISCA participé el Sr. Nelson
Guzmdn Mendoza, Director de
Cooperacién y  Relaciones
Interinstitucionales.

El Lic. Guzmdn presenté la
Politica Regional de Salud del
SICA y las proyecciones de
trabajo intersectorial que se
tienen en el ambito regional
para su implementacién, con el

objetivo de sumar esfuerzos y
de incorporar nuevos actores
al enfoque de trabajo que se
promueve desde el dambito
regional en materia de salud.

El Consejo Asesor solicité a la
SE-COMISCA  presentar los
resultados del Programa en la
préxima Reunién Ordinaria del
COMISCA, con el objetivo de
informar sobre las iniciativas
regionales que se estdn
desarrollando en materia de
salud y trabajo, algunas con
participacién de autoridades
nacionales. Al mismo tiempo, se
espera mostrar las
capacidades instaladas de los
Centros SALTRA en la regién,
que pueden servir de apoyo
para las politicas nacionales en
salud ocupacional.

Modelo intersectorial para la implementacion de la
Politica Regional de Salud del SICA

Elaborado por Nelson Armando Guzmdn

Director de Cooperacién y Relaciones Interinstitucionales

En el marco de la XLIV Reunién
Ordinaria de Jefes de Estado y
de Gobierno del SICA, celebrada
en Diciembre de 2014 en Ciudad
de Belice, los mandatarios
decidieron “Aprobar la Politica
Regional de Salud del SICA e
instruir a la institucionalidad
del SICA, al COMISCA y su

Secretaria Ejecutiva, para que
en coordinacién con la SG-SICA

establezcan los mecanismos
necesarios para su
implementacién”.

En un primer momento se
elaboré de manera conjunta
con la Secretaria General del

SICA un modelo para el trabajo

intersectorial con la
institucionalidad del Sistema
de la Integracién

Centroamericana, en el cual se
destacan los siguientes dmbitos
de accioén:

1) Cambio Climatico, Hdbitat y
Salud,



2) Economia y Salud, 3) Trabajo
y Salud, 4) Seguridad y Salud y
por ultimo 5) Integracién
Regional en Salud.

En Reunién Ordinaria del
Consejo de Ministros de
Relaciones Exteriores
celebrada el pasado 13 de
febrero de 2015 en ciudad de
Guatemala, el Ministro de Salud
de Guatemala y Presidente Pro
Témpore de COMISCA presentd
el modelo de intersectorialidad
con el que se pretende
articular esfuerzos con la
demds instancias del SICA, al
implementar la Politica
Regional de Salud del SICA.

En seguimiento a las acciones
conjuntas desarrolladas entre
la SE-COMISCA y la SG-SICA, y
sobre el modelo de
intersectorialidad revisado y
aprobado por el Consejo de
Ministros de Relaciones
Exteriores se convocdé a una
primera reunion de

representantes de las
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instancias del SICA. Se conté con
una importante presencia de
instancias, entre las que se

pueden mencionar:  SIECA,
SISCA, ICAP, FOCARD-APS,
SE-COSEFIN,  SE-CEPREDENAC,
STM-COMMCA, CC-SICA.
CONCADECO, OCAM y
CENPROMYPE.

Como resultado de la reunién,

se llegé a definir dreas de

interés comun para las
instancias del SICA, teniendo
como eje orientador la Politica
Regional de Salud del SICA,
considerando que las
orientaciones van
encaminadas a retomar Salud
en Todas las Politicas.



AVANCES DE LA PRESIDENCIA PRO TEMPORE

DE GUATEMALA:

La  Estrategia de  Medicamentos  para
Centroamérica y Republica Dominicana 2015- 2017

constituye la orientacién estratégica para
fortalecer desde lo regional los esfuerzos
nacionales que garanticen el acceso a

medicamentos de calidad, seguros y eficaces.

La Secretaria Ejecutiva del Consejo de Ministros de
Salud de Centroameérica y Republica Dominicana
(SE-COMISCA) y la Comisién Técnica Subregional de
Medicamentos (CTSM) han elaborado la Estrategia
de Medicamentos, fundamentdndose en los
resultados del andlisis de la situacién del
medicamento en la Regidén, el planteamiento de
elementos estratégicos que tienen como marco la
Politica Regional de Salud del SICA 2015-2022
(PRSS). contando con la asesoria técnica de la
Organizacién Panamericana de la Salud (OPS).

La Estrategia consta de una orientacion, principios
rectores, un objetivo general y cuatro objetivos

Desde el afio 2007 que se conformé el Grupo
Técnico Regional de Farmacovigilancia se han
alcanzado logros importantes, como la definicién
de un Programa Regional que ha definido las
prioridades de fortalecimiento de las capacidades
institucionales en esta materia. la realizacién de
estudios de utilizacién de medicamentos que se
han priorizado de la compra , ademds de la
definicién del mecanismo de generacién de alerta
a nivel de regional

estratégicos; cada uno contiene lineas estratégicas
que constituyen los grandes rubros de trabajo en
el drea de medicamentos; entre ellas potenciar el
impacto de la Negociacién Conjunta, fortalecer los
sistemas de gestion de  medicamentos,
fortalecimiento de las Autoridades Reguladoras de
la Regidén, vigilancia de la calidad, seguridad y
eficacia; farmacovigilancia, prevencién de
medicamentos falsificados y fraudulentos. Incluye
ademds lo relacionado a la generacién de
conocimiento y el fortalecimiento del recurso
humano vinculado al medicamento.

Con la implementacién de la Estrategia de
Medicamentos se favorecerd la generacién, y
aplicacién de directrices regionales que sirvan de
soporte a las intervenciones nacionales
potenciando las capacidades propias de los paises,
permitiendo avances y logros en materia de
medicamentos en la regién.

Con la finalidad de avanzar en el trabajo y
considerar el  programa = Regional de
Farmacovigilancia, la SE-COMISCA con el apoyo
del Fondo Espafia/SICA coordinard el proceso para
la transferencia de FEDRA a FACEDRA, que
permitird la consolidacién del Programa de
Farmacovigilancia de Centroameérica y Republica
Dominicana, mediante la armonizacién de
procesos que faciliten el trabajo en red a través de
la utilizacién de una herramienta informatica
para el registro, sequimiento y andlisis conjunto
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MEDICAMENTOS

de los reportes de sospechas sobre reacciones
adversas de los medicamentos que circulan en la
Regién, con énfasis en los medicamentos que son
adquiridos a través de la Negociacién Conjunta de
Precios y Compra de Medicamentos para
Centroameérica y Reptblica Dominicana en
concordancia con el Articulo 15 del Reglamento
que norma este proceso.

En esta primera fase de transferencia, la Agencia
Espafiola de Medicamentos y Productos Sanitarios
(AEMPS) trabaja en el desarrollo de la
herramienta informatica y SE-COMISCA en la
planeacién para la implementacién de FACEDRA,
en la capacitacién del recurso humano que
trabajard directamente con los puntos focales
para Farmacovigilancia. Igualmente se trabaja en
la armonizacién de aspectos fundamentales para
la regulacién en farmacovigilancia en la Regién.

En el mes de diciembre de 2015 se contard con la
propuesta del Reglamento Técnico
Centroamericano  (RTCA) que regule las
actividades relativas a la vigilancia de la
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seguridad de los medicamentos, reduciendo con
esto los posibles riesgos relacionados con su
utilizacién, garantizando la disponibilidad de
medicamentos de seguridad comprobada para la
atencién de salud de la poblacién de la regién. Este
instrumento técnico juridico permitird la
implementacién de  procesos de trabajo
armonizados y el fortalecimiento de las instancias
nacionales y regionales vinculadas con las
actividades de Farmacovigilancia que garanticen
la vigilancia de la seguridad de los medicamentos
que circulan en Centroamérica y Republica
Dominicana.

La propuesta de RTCA de Farmacovigilancia serd
consensuada y validada por el Grupo Técnico
Regional de Farmacovigilancia, contando también
con el proceso de revisién y aprobacién de la
Comisién Técnica Subregional de Medicamentos
(CTSM). para posterior presentaciéon a la
Secretaria de Integracién Econdémica (SIECA) para
su aprobacién por el COMIECO.



MEDICAMENTOS

e

En el marco del proceso de modernizacién y fortalecimiento institucional, la SE-COMISCA ha iniciado la
elaboracién de la politica de calidad como la base para toda la gestiéon de calidad en el acontecer
institucional, lo cual conlleva a desarrollar capacidades en el talento humano, como uno de los elementos
fundamentales para la cultura de calidad de la Institucién.

Tomando en cuenta la evolucién y resultados de la Negociacién Conjunta de Precios y Compra de
Medicamentos para Centroamérica y Reptiblica Dominicana, SE-COMISCA trabaja en la implementacién
del Sistema de Gestién de Calidad para este proceso clave, favoreciendo con ello su institucionalizacién,
fortalecimiento y mejora continua del proceso, bajo la norma ISO 9001:2008.

Esto implica que la Negociacién Conjunta COMISCA, tanto la Precalificacién como la Negociacién de Precios,
se realice de acuerdo a lo armonizado en la regién, por medio del cumplimiento de los procedimientos
estandarizados, brindando mayor confiabilidad en su buena gobernanza y transparencia. Igualmente se
han identificado los procesos de apoyo para la Negociacién Conjunta que también deben ser
documentados para la garantia de la calidad del proceso.

Actualmente SE-COMISCA con apoyo del Fondo Espafia-SICA se encuentra elaborando la documentacion
que permita el cumplimiento de la Norma ISO 9001:2008, considerando sus cinco capitulos: Sistema de
Gestién de Calidad, responsabilidad de la Direccién, gestién de los Recursos, Medicién, Andlisis y Mejora
Continua, se proyecta la Certificacién bajo esta Norma en el afio 2016.
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Red de Laboratorios Nacionales de
Salud Publica de Centroameérica y
Republica Dominicana

Escrito por Ana Maria Rodriguez

Especialista en Laboratorio SE-COMISCA

La SE COMISCA en el marco del
acuerdo cooperativo con el CDC
se ha dado continuidad al trabajo
de la Red de Laboratorios
Nacionales de Salud Publica
(REDLAB) mediante reuniones
virtuales para dar
cumplimiento o uno de sus
objetivos, el Fortalecimiento de
los Sistemas de Gestién de
Calidad.

Ademads, en dichas reuniones se
ha discutido con los miembros los
documentos del Caribe,
especificamente la Guia
Caribefia sobre el Proceso de
Mejora Escalonado para el
Fortalecimiento de los Sistemas
de Gestién de Calidad de
Laboratorios hacia la
Acreditacion (LQMS-SIP)
comparando con la Lista de
Verificaciéon del Proceso de
Mejora Gradual del Laboratorio
hacia la acreditacién para
Laboratorios Clinicos y de Salud
Publica, mayormente conocida
por sus SIGLAS en inglés:
Stepwise Laboratory (Quality)
Improvement Process Towards
Accreditation(SLIPTA). Esto con el
propésito que los miembros de la
REDLAB tomen la decisién de
cual lista servird de referencia
para ser adaptada para la
region.

Otra actividad fue la
identificacién de un laboratorio
de referencia para los paises de
la region, que permita
desarrollar actividades bajo los
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requisitos definidos por la Red
de Laboratorios de Salud Publica
de Centroamérica y Republica
Dominicana.

Cabe mencionar que ain se estd
en discusién sobre los criterios
que debe cumplir para ser
nombrado Laboratorio Regional
para Influenza, con el fin que
pueda brindar asesoria técnica,
capacitacion y apoyar
programas de  evaluacién
externa de la calidad para
pruebas de
inmunoflluorescencia y control
de calidad del cultivo celular.

En el marco del apoyo al
problema sobre VIH, definieron
los planes de accién para
mejorar  los  servicios de
laboratorio para el VIH/SIDA de
la regioén, orientado a mejorar la
calidad de los diagndsticos tanto
de las pruebas rapidas para VIH
como pruebas de seguimiento y
confirmacién.

Fortalecimiento de
Sistema de Gestién de
la Calidad en Ilos
Laboratorios de Salud
Publica de Centro
América y Republica
Dominicana (FOGELA)

Escrito por Ana Maria Rodriguez
Especialista en Laboratorio SE-COMISCA

La SE-COMISCA, a través del
acuerdo cooperativo con el CDC,
ha dado continuidad al

LABORATORIOS

programa del Fortalecimiento
de los Sistemas de Gestién de la
Calidad de los laboratorios
nacionales de referencia, basado
en el estdndar ISO 15189:2007
especifica para Laboratorios
Clinicos, encaminada a brindar
herramientas hacia la
acreditacion.

En este semestre se ha dado
continuidad a la asistencia
técnica en los laboratorios de la
region, fortaleciendo el proceso
de elaboracién de documentos
de gestion y técnicos
establecidos en la Norma ISO
15189. Esto se evidencia con los
avances logrados en los
laboratorios, cumpliendo los
requisitos exigidos en la Norma
como es el caso de El Salvador y
Honduras, paises a los que se
estd apoyando en la revisién del
Manual de Calidad y
Procedimientos Operativos
Estandarizados (POEs) asi como
encuestas de satisfaccién de
usuarios.

También en Guatemala se esta
apoyando en la elaboracién de
Planes de Contingencia, en la
revision del Manual de
Bioseguridad que ya tiene un
avance del 80%; en Costa Rica se
brindé induccién general sobre
el proceso de mejora gradual al
nuevo Responsable de Calidad
del Hospital San Juan de Dios de
la Caja Costarricense del Seguro
Social.

Esto garantiza que en el caso de
algunos laboratorios nacionales
de referencia, en un corto plazo.

estardn solicitando la
acreditacién con los organismos
respectivos.




LABORATORIQOS

Fortalecimiento de los Sistemas de Gestiéon de la Calidad
de los Laboratorios en El Salvador

Escrito por Ana Maria Rodriguez

Especialista en Laboratorio SE-COMISCA

Con la anuencia de las
autoridades del Ministerio de
Salud de El Salvador se inicié el
fortalecimiento de los Sistemas
de Gestién de la Calidad en cinco
laboratorios de  diferentes
regiones del pais, estos fueron
seleccionados por las
autoridades, siendo los
siguientes:

Laboratorio del Hospital
Nacional Rosales, laboratorio del
Hospital Nacional San Juan de
Dios de Santa Ana, Laboratorio
del Hospital Nacional Dr. Jorge
Mazzini de Sonsonate,
Laboratorio del Hospital
Nacional San Pedro de Usulutan
y laboratorio del Hospital
Nacional de La Unién.

Iniciando el proceso con la
Auditoria diagnoéstica inicial,
utilizando la lista de
verificacién de la OMS para
conocer el porcentaje basal e
iniciar el proceso de mejora
gradual, siempre basado en los
estandares de la Norma ISO
15189, con la lista de verificacién
SLIPTA.

Taller Nacional para la Formaciéon de Mentores para el
Fortalecimiento de los Sistemas de Gestiéon De La Calidad

(FOGELA)

Escrito por Ana Maria Rodriguez
Especialista en Laboratorio SE-COMISCA

Como parte del proceso de
incorporacién de los Sistemas
de Gestion de la Calidad en los
laboratorios de la Red del
Ministerio de Salud de El
Salvador, del 17 al 19 de marzo,
se realizé en San Salvador el
Taller  Nacional para la
formacién de mentores para el
Fortalecimiento de los Sistemas
de Gestion de la Calidad.

Este taller fue dirigido al
personal que tiene la
responsabilidad de
implementar  Sistemas de
Gestién de Calidad dentro de
sus establecimientos para
capacitarlos como mentores de
los profesionales que tendrdn
la oportunidad de ejecutar el
Sistema de Gestiéon de Calidad
dentro del laboratorio clinico.

Se capacitaron 36
profesionales, entre los que
asistieron los encargados de
calidad del laboratorio clinico
con los que se iniciard el
proceso de FOGELA, médicos
referentes de la Unidad de
Calidad de los 5 Hospitales y de
las regiones, 15 representantes
del Laboratorio Nacional de
Referencia y 2 del Instituto

Nacional de Salud y
supervisores de laboratorio
clinico de las 5 regiones de
salud. Esta actividad se realizéd
en coordinacién con el Instituto

Nacional de Salud,
representado por la
Coordinaciéon de la Red de

laboratorios y el Laboratorio
Nacional de Referencia.
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Entrega del

Inventario

de las

Capacidades

INFLUENZA

de

Preparaciéon y Respuesta ante una Pandemia de

influenza

Elaborado por Maribel Orozco, Rafael Chacén, Naomi lihoshi y Juan Carlos Centeno
Programa de Fortalecimiento del Control y Prevencién de la Influeza

A mediados del afio 2014 se
implementé la cuarta
evaluacién del ‘Inventario de
las Capacidades Centrales para
la Preparacién y Respuesta a la
Pandemia de Influenza” en los 8
paises de la Regién de
Centroamérica y Republica
Dominicana.

Con base en los hallazgos y el
nivel de avance identificados

Elaboracién de

Guia

durante la evaluacién, el
programa de Influenza de la
SE-COMISCA  ha  elaborado
recomendaciones orientadas a
cada una de las 12 capacidades
evaluadas. Se ha entregado de
manera fisica y/o electrénica
los informes a los 8 paises de la
Regién, de igual manera han
sido compartidos con
organismos como: CDC-CAR vy

técnica para

categorizar los hospitales centinela que

vigilan las

Infecciones

Respiratorias

Aguda Grave (IRAG) en Centroameérica

Elaborado por Maribel Orozco, Rafael Chacén, Naomi lihoshi y Juan Carlos Centeno
Programa de Fortalecimiento del Control de Prevencién de la Influenza

El programa de Influenza de la
SE-COMISCA ha elaborado la

Guia técnica para categorizar
los hospitales centinela que
vigilan las IRAG, la que ha sido
puesta a la disposicién de los
paises de la regién que
implementen los nuevos
estandares de la vigilancia de
IRAG de OPS.

En la Guia se proponen una
serie de procedimientos para
categorizar los establecimientos
que readlizan la vigilancia
centinela de la influenza. Esta
guia apoyard en la evaluacién
del funcionamiento de la
vigilancia centinela de
influenza y la justificacién
técnica para la seleccién de los
establecimientos que cumplen
con los criterios minimos
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necesarios. Esta informacion
también servird para orientar
sobre los pasos a seguir en la
implementacién de las
recomendaciones de la OPS.

Asistencia técnica a
los paises de la Regidn

OPS Regional del Programa de
Influenza.

También se han presentado los
resultados de las evaluaciones
de los Centros Nacionales de
Influenza IILCRT-2014
(International Influenza
Laboratory Capacity Review
Tool) en Guatemala, El Salvador,
Honduras y Panama.




INFLUENZA

AVANCES EN TECNOLOGIA DE INFORMACION EN INFLUENZA

1. Portal FLUCAR (www.sicasalud.net/flucar)

Se ha continuado realizando actualizaciones al portal FLUCAR del Programa de influenza de la
SE-COMISCA. Esta herramienta permite a los funcionarios de los Ministerios de Salud acceso rapido
en temas actualizados de influenza u otros virus respiratorios. Se cuenta con espacios de contenidos
como: encuestas, blog, eventos, noticias y foros los cuales pueden ser creados por los funcionarios de
los Ministerios.

RETARIA EJECUTIVA

CION SOBRE 7
CION DE INFLUENZA
) DE MINISTROS DE SALUD DE CENTROAMERICA

¥ REPUBLICA DOMINICANA

D peciones 48

Situaci6n de Influenza

2. Herramienta de Busqueda de Noticias (www.sicasalud.net/flucar)

Para obtener las noticias mds recientes sobre influencia a nivel mundial se implementé una
herramienta que hace una busqueda en todos los portales de noticias que tratan del tema de
influenza, y de esta manera existe una actualizacién semanalmente.

WELCOME 4 LATEST NEWS ’
Cizmtomize s fest b deacrbe your Managing News ake MAY 4, 2015

onFiu &3pm
NEWS ON THE MAP ,

Tyson Foods: Bird flu werries impacting exports - Sioux City Journal

on Flu 5:13pm
lowa bird flu cases climb to 25 with 4 new -D i i com

on Flu 3 40pm

Dallas County Reports Another Flu-Related Death - NBC 5 Dallas-Fort Worth

on Infisenza ¥ 26pm

8 Minnescta Counties Report Avian Influenza, Including Largest Farm - K$TP.com

on Flu L0%pm

10 total cases in Wisconsin: Bird flu detected on two more farms in Barron .. - foxén
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INFLUENZA

3. Portal GIS FLU (www.sicasalud.net/mapas)

En el portal GIS FLU se puede encontrar la georeferenciacién de los hospitales centinelas asi como los
resultados de influencia que los paises de la regién han reportado a OPS a través de flunet.
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Se ha realizado la
implementacién de un aula de
ensefianza virtual la cual sera
utilizada por el equipo técnico
de la SE-COMISCA, ademads
podrd ser utilizada también
por los miembros de los
ministerios de salud de la o
regién cuando lo soliciten para | -

B Coiarbloqss o Paniaia canpies

Mend ipal
R Mis cursos

2 Hovedades del sitis

Navegaciin m

T |
Yy Ve

. . . N * Paginee del =il
la capacitacién y aprendizaje || © w
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especmhzqdo (_1]_ recurso Salas Virtuales Profes... Cursa Regional diplomado 2
humano de nuestros paises. A o ot v
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SISTEMAS DE INFORMACION

Apoyo al Ministerio de Salud de Panama en el proceso de

evaluaciéon de la Politica Nacional de Salud

Lineamientos Estratégicos 2010-2015

Elaborado por Cristian Rodriguez

Especialista en Tecnologias y Sistemas de Informacién

Luego de haber apoyado en la
implementacién del Sistema de
Monitoreo y Evaluacién del
Plan Estratégico del Sector
Salud de Panama (SIMEPESS), y
a solicitud del Ministerio de
Salud de Panamad, se les brindé
apoyo en el proceso de

evaluaciéon de la  Politica
Nacional de Salud y
Lineamientos Estratégicos
2010-2015.

Durante este proceso se
participé en el “Taller de
Capacitacién de Facilitadores y
Validacién de la Herramienta
del Sistema de Monitoreo y

Evaluaciéon de la  Politica
Nacional de Salud y
Lineamientos Estratégicos

2010-2015". el cual tuvo como
objetivos revisar las lineas de
base, metas y medios de
verificacién de cada indicador
de las diferentes politicas; asi
como también, validar el
componente de gestion

estratégica del SIMEPESS y
metodologia de

definir la

11

evaluacién a implementar.

El SIMEPESS fue implementado
desde el 2012 para la gestiéon de
los Planes Operativos Anuales
(POA) de cada una de las
direcciones del nivel central
hasta las diferentes regiones
de salud del pais, creando una
estructura jerdrquica
descentralizada que permite
alinear el trabajo de cada una
de las unidades ejecutoras con
las politicas y lineamientos
estratégicos definidos en el
Plan del Sector Salud.

Este proceso de evaluacién
permitié medir el trabajo de
toda la gestién operativa y su
impacto en la Politica Nacional

y sus

de Salud y Lineamientos
Estratégicos del Plan del Sector
Salud de Panamd 2010-2015,
para lo cual se implementé una
metodologia de medicién que
permiti6 generar todos los
resultados de avance en tablas,
graficos y tableros de mando
por indicador estratégico.
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SISTEMAS DE INFORMACION

Migracién de aplicaciones informaticas a servidores de la
SE-COMISCA en infraestructura de INCAP

Elaborado por Cristian Rodriguez

Especialista en Tecnologias y Sistemas de Informacién

Luego de haber concluido de
manera exitosa el proceso de
integracién tecnolégica con el
Instituto de Nutricién de
Centroamérica y Panamd
(INCAP), se inici6 en enero de
2015 con la migracién gradual

de las aplicaciones
informdticas que son
administradas por la

SecretariaSE COMISCA, en el
siguiente orden: Plataforma
Regional de Integracién de
Datos de Centroamérica vy
Reptblica Dominicana, Sistema

de Precalificacién de
proveedores y sus productos
en el marco de la Negociacién
Conjunta, y el Sistema de
Monitoreo y Evaluacién de los
Procesos Regionales de Salud.

A pesar de tener todas
nuestras aplicaciones criticas
en una infraestructura
robusta, también se

implementé una herramienta
para la automatizacién de los
procesos de respaldo de la
informacién que nos permite

estar mejor preparados ante
una situacién de contingencia.

Con el trabajo realizado la
Secretaria Ejecutiva ya cuenta

con sus aplicaciones
informaticas de misién critica
alojadas en una
infraestructura tecnoldgica de
alta disponibilidad, y
mecanismos de  respaldo
diarios de la informacién que
garantizan una pronta

recuperaciéon ante cualquier
imprevisto o desastre.

SECRETARIA EJECUTIVA DEL COMISCA
- 3 1

Usuario activa: admin (MR (DRSEE
Biicora de carga de datos
Pais Guatemala * Institucion: Seteccionar
Tems: IEDIOS +| Tipo de Informe: Soeccionar
i ., Mostrar regrstros B —— La Sacretaria Ejecutiva ds COMISCA pons & disposicion d ias
Farnde empresas farmacéuticas el presents documento que contiene el
L Bussar o impler [y Nusve de empresas y
de Ia Negoclacién -
Lista de documentos cargados ra loa paises de  |sijARIC [a]
Pais Institucion Tipo lnforme Ao | Semeste  Fecha Centroamérica y Repiblica Dominicana del afio 2011
Guatemala  GTM-MINISTERIO DE SALUD Y MEDICINA LEGAL 1. SUICIDIDS 2010 TRIM.1 0042014 @[ K CONTRASERA @]
Guatemala  GTM:MINISTERIO DE SALUD ¥ MEDICINA LEGAL 1. suiciDios 2010 TRIM.2 J0/04/2014 RGN El contanido del PROCEDIMENTO en mencién, es el producto del e
Guatemals GTM-MINISTERIO DE SALUD ¥ MEDICINA LEGAL 1. SUICIDIOS 2010 TRIM.3  30/04/2014 *O X andlisis, 1n experiencia y Ia revision documental de grupos de
Guatemala  GTM-MINISTERIO DE SALUD ¥ MEDICINA LEGAL 1. SUICIDIOS 010 TRIM.4  30/04/2014 SOX especialisias en las areas técnica, sdministrativa y legal del
Gustemala  GTM:MINISTERIO DE SALUD Y MEDICINA LEGAL 1. sucIos 2011 M1 Jopazos  ®[5¥% e e e e
Guatemala  GTM-MINISTERIO DE SALUD Y MEDICINA LEGAL 1, SUICIDIDS 2011 TAIM.2  30/04/2014 EIFE ] Ao "
Guatemala  GTM-MINISTERIO DE SALUD ¥ MEDICINA LEGAL 1. SUICIDIOS 2011 TRIM.3 30/04/2014 ® [ N SOMRICA, ohmen-Livierom comc porme. i Seeande e 1a Ealbind
Guatemala GTM-MINISTERIO DE SALUD Y MEDICINA LEGAL 1. SUICIDIOS 2011 TRIM.4  30/04/2014 *OxX seguridad y eficacla del medicamento, valorando ademis la
Guatemala GTM-MINISTERIO DE SALLID ¥ MEDICINA LEGAL 1. suCIDIos 012 TR 002018 BB transparencia y amplla participacion del proceso sn s conjunto.
Guatemaia  GTM-MINISTERIO DE SALUD ¥ MEDICINA LEGAL 1. suICIDIos 2012 TRIM.2 JoMs/2014 @M
L e

Centroamérica y Reptblica Dominicana productos en el marco de la Negociacién Conjunta
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SISTEMAS DE INFORMACION

Renovacién de la Plataforma Regional de Integracion de

Datos

Elaborado por Cristian Rodriguez

Especialista en Tecnologias y Sistemas de Informacién

Los primeros esfuerzos para la
construccién de la Plataforma
Regional de Integracién de
Datos se iniciaron desde el
2009, por lo que a finales del
2014 se inicié con un proceso de
renovacién en su componente
de andlisis.

Este proceso concluyé en los
primeros tres meses del
presente afio 2015 y consistié
en la migracién hasta la tltima
version  disponible de la
herramienta de inteligencia de

Estadisticas regionales
de VIH/Sida

13

negocios utilizada para el
andlisis de datos, y la
implementacién de nuevos
componentes que no estaban
disponibles en  versiones
anteriores.

Esta renovacién da un aspecto
visual mas fresco alineado a las
nuevas tendencias de disefio
que permitan adaptarse ao
cualquier dispositivo y tamafio
de pantalla. brindando una
experiencia mds dindmica e
intuitiva para el usuario. Se

mejoraron las salidas en tablas
y graficos antes disponibles y
se agregaron mapas y tableros
de mando.

Con las nuevas mejoras
incorporadas, ahora también
es posible acceder a la
Plataforma Regional de
Integracién de Datos a través
de cualquier dispositivo en
cualquier lugar y en cualquier
momento. Disponible en
plataformas iOS y Android.

Estadisticas regionales
de dengue




SISTEMAS DE INFORMACION
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Estadisticas regionales
de suicidios consumados

Con acceso desde

cualquier dispositivo en
plataformas iOS y Android
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Programa‘de Entrenamiento de
Epidemiologia de Campo, FETP

Cursos de Epidemiologia de Campo de Nivel Bdasico e
Intermedio en Belice, Guatemala y Honduras, 2015

Elaborado por David Rodriguez-Araujo
Epidemiologia AT en CA en el PFEC

En este semestre se han implementado Cursos de
Epidemiologia de Campo en los niveles Bdsico e
Intermedio en diferentes paises de Centroamérica,
con el apoyo técnico-financiero del Acuerdo
Cooperativo CDC-COMISCA.

En Guatemala tuvo lugar la clausura del curso de
Nivel Intermedio y dos cursos de Nivel Basico el 17 de
abril de 2015, entre ellos quince estudiantes de
Guatemala y dos estudiantes de Belice se graduaron
del nivel intermedio.

Los graduados son profesionales de distintas disciplinas: Médicos (6) Enfermeras (4) Médicos
veterinarios (2), Psicélogos (2). Inspectores de saneamiento (2) y Profesional de Laboratorio (1). Como parte
de su formacién, los estudiantes debieron cumplir con las siguientes actividades esenciales:
1. Los Andlisis de Sistemas de Vigilancia realizados por los estudiantes abordaron:
a. En el area de enfermedades crénicas los temas abordados fueron: diabetes, suicidios,
mortalidad materna e hipertension arterial
b. En el drea de enfermedades transmisibles: dengue. tuberculosis, VIH, y Tosferina
2. Los brotes investigados por los estudiantes debian documentarse mediante informe escrito
que incluyera las medidas de prevencién y control ejecutadas o recomendadas. Los brotes que
fueron abordados en su mayoria corresponden a:
a. Chikungunya en varias regiones de Guatemala
b. Infecciones nosocomiales causadas por Staphylococcus aureus, Clostridium difficile y
Pseudomonas aeruginosa
c. Gastroenteritis, influenza y dengue
3. La investigacién grupal planificada que se realizé fue una Evaluacién Comunitaria para la
Respuesta a una Emergencia en Salud Publica (CASPER, por sus siglas en inglés) en el municipio
de San Juan Alotenango en relacién al riesgo de inundacién de esta drea geografica.
4. Cada uno de los alumnos realizé una presentacion cientifica de un trabajo individual (Analisis
de Sistema de Vigilancia o Abordaje de Brote), siendo evaluados por una terna de expertos y
utilizando los criterios de una Conferencia Cientifica.
5. Los estudiantes del nivel intermedio tuvieron a su
cargo el entrenamiento de dos gruposde n i v el

bdsico, uno en Ciudad de Guatemala y otro en
CURSOEASl

e ENTRENAMIENTO oA 0E Quezaltenango. Cada estudiante del nivel
EPIDEMIOLOGIA DE . . 5 s g
_ CAMPO.FETP intermedio tuvo bajo su responsabilidad y tutoria a
\"SK\ dos estudiantes del nivel bdsico, ademas de
N participar en los médulos presenciales dando clase y
) - B s . : PR
- () —" : dirigiendo las distintas actividades
= kol s g W .
- LR N 2 académicas.

Los cursos de nivel Basico se realizaron de diciembre
2014 a marzo 2015 en dos regiones: Guatemala y




Programa de Entrenamiento de
idemiologia de Campo, FETP
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Programa de Entrenamiento de

Epidemiologia de Campo, FETP

La Red Centroamericana de Epidemiologia Campo (REDCEC)
contribuye a la vigilancia en salud publica, investigacion
epidemiolégica y abordaje de brotes en los paises de la

. &
region.
Elaborado por David Rodriguez-Araujo
Epidemiologia AT en CA en el PFEC

REDCEC es la instancia
técnico-cientifica que permite
la coordinacién y el trabajo
conjunto de los programas
nacionales de formacién de
epidemisdlogos de campo
conocidos como FETP (por sus

siglas en inglés  Field
Epidemiology Training
Program).

En cada pais los ministerios de
salud han delegado un
epidemidlogo para que
coordine el programa
nacional. el cual estd adscrito
generalmente al drea de
vigilancia en salud ptblica.

Los coordinadores nacionales
se retinen mensualmente con

el propédsito de coordinar
esfuerzos y trabajar de
manera conjunta  en la
formacién de nuevas cohortes
de epidemidlogos. Las
reuniones son virtuales vy
cuentan con el apoyo
técnico-financiero a través del
Acuerdo Cooperativo
CDC-COMISCA.

La presidencia de REDCEC rota
de la misma forma que la
presidencia pro-témpore en
COMISCA. Asi en este semestre,
ha sido presidida por el Dr
Haroldo Barillas, Coordinador

del FETP-Guatemala, y la
secretaria ha estado a cargo de
la. Dra. Edith Rodriguez.
Coordinadora del FETP-Honduras.

Los programas nacionales han
participado activamente,
presentando sus informes
sobre el avance de los cursos de
nivel bdsico e intermedio que
actualmente se desarrollan,
revisando las investigaciones
de los estudiantes y publicando
mensualmente del Boletin
Regional de Epidemiologia de
Campo (BREC).

De esta manera REDCEC
contribuye al desarrollo de la
capacidad de los paises para
dar respuesta o brotes vy
epidemias, asi como al
fortalecimiento de la vigilancia
e investigacién en salud
publica.

Volumen 10, No. 1
eTo 26

Red Centroamericana de epidemiologia de campo
Boletin regional de epidemiologia de
campo—BREC

Craduscion de cursor batico s intermnedio de spidemiologia de
aiopo—Republ 1




GESTION DE RIESGO

Como parte de las actividades
encaminadas al
fortalecimiento de la
preparacion de los Ministerios
de Salud de la Regién ante
emergencias y desastres, el
Proyecto All Hazards
desarrolld en la Ciudad de
Belice el Taller de Elaboracién
de Planes de Emergencias con
el apoyo de personal de CDC y
la SE-COMISCA.

Este tuvo una duracién de tres

dias de trabajo con la
participacién de Directores,
Directoras y técnicos
relacionados con la

preparacién y respuesta ante
eventos de salud publica y
desastres de las cuatro
Regiones de Salud de Belice. Los
contenidos giraron en torno a
la metodologia para elaborar
un Plan de Emergencias en
respuesta a multiples
amenazas, enfatizando en la
organizacién del Centro de
Operaciones de Emergencias y
la  preparacién de  los
Procedimientos Operativos
Estdndar. Se hizo la
introduccién al Sistema de
Comando de Incidentes y se dio
acceso al Curso en linea
ofrecido por el US. Fire
Administration - FEMA, como
pre requisito para desarrollar
en fecha posterior. el Taller
presencial correspondiente.

19

En las mesas de trabajo se
aplic6 la herramienta de
evaluacién de los riesgos a los
que el pais se ve sometido y a
partir de los resultados, se
desarrollarian los planes de
respuesta especificos.

Los participan tes opinaron de
manera positiva sobre el Taller
realizado, manifestando que
hubo wun alto grado de
aprendizaje 'y que los
contenidos tuvieron mucha
pertinencia para su quehacer.
Se lograron con éxito los
objetivos propuestos, ya que se
inicié con la capacitacién del
personal Técnico y Directivo de
las cuatro Regiones de Salud de
dicho pais, asi como se avanzé
en la escritura de los Planes de
respuesta Multiamenazas que
la SE-COMISCA estd impulsando
a desarrollar en la Regién.

Se planificé una actividad de
seguimiento en el corto plazo
en la cual se enfatizaria sobre
el funcionamiento del Sistema
de Comando de Incidentes, la
cual se espera desarrollar en
el mes de julio 2015.

Por otro lado, el trabajo
realizado por el Sistema
Institucional de Salud en

Emergencias y Desastres SISED
del Ministerio de Salud de
Panamd, evidencia un avance

importante en la organizacién
del Centro de Operaciones de
Emergencias del Sector Salud,
estimulado por la alerta
generada por la presencia de
la enfermedad por virus de
Ebola en las Américas y la
celebracién reciente de la
Cumbre de las Américas en
dicho pais. En este contexto, el
Ministerio de Salud de Panama.
considerd como necesario para
los niveles de tomadores de
decisiones y  para los
profesionales de las Regiones
de Salud, el entrenamiento en
Sistema de Comando de
Incidentes, por lo que se brindé
el apoyo requerido, realizando
la actividad mencionada bajo la
conduccién del experto en el
tema: el Sr. James Banaski del
Equipo Internacional de
Preparacién a Emergencias del
CDC de Atlanta, en coordinaciéon
con la SE-COMISCA.

Cabe resaltar la participacion
de Funcionarios de alto nivel en
el Curso para Tomadores de
Decisiones. Ademds, en los
niveles Regionales, se conté con
la participacién de Directores
y Técnicos, logrando un total de
40 personas entrenadas en la
aplicacién de esta herramienta
en dicho Ministerio,
asi como la contribucién
a la implementacién del
Reglamento Sanitario
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Internacional — RSl a través del
fortalecimiento de la Capacidad
Basica: Preparacion,
especificamente en los
componentes 5.1 Preparacién y
respuesta para emergencias
de salud publica; y 52 Manejo
de riesgos y de los recursos en
relacién con la preparacion
para el RSI.

Las proyecciones de la
Coordinaciéon de Gestién de
Riesgo de la SE-COMISCA para
el siguiente semestre de 2015,
van en el sentido de unificar
esfuerzos con otros actores y
socios estratégicos, a fin de dar
respuesta a las necesidades
priorizadas de la Regién en el
tema. En esa direccién, han sido
los esfuerzos de coordinacién
con el Centro de Coordinacién
para la Prevenciéon de los
Desastres Naturales en
Ameérica Central -
CEPREDENAC para tener la
participacién del Sector Salud
a través de la Comisién Técnica
de Gestién de Riesgo del Sector
Salud — CTEGERS en el III Foro
Consultivo Regional de la
Politica Centroamericana de
Gestién Integral de Riesgo de
Desastres — PCGIR a llevarse a
cabo en el mes de junio 2015.

Preparacién y Respuesta
del Ministerio de Salud

de Guatemala ante la
presencia de Ebola en las
Ameéricas
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Una de las prioridades de la PPT
de Guatemala, fue el
fortalecimiento de la
Preparacion a la respuesta del
Ministerio de  Salud de
Guatemala ante la presencia de
la Enfermedad por virus de
Ebola en las Américas.

El objetivo fue tener la
participacién de los demds
Ministerios de Salud de Ila
Regién y  compartir las
lecciones aprendidas, con el
afan de integrar esfuerzos y
hacer mads eficientes la
comunicacién y vigilancia de la
Regién ante esta amenaza.

Es asi que el grupo técnico de la
SE-COMISCA, OPS/OMS y
CDC-CAR trabajaron durante los
tltimos 5 meses de manera
coordinada con el
Departamento de Gestién de
Riesgo del Ministerio de Salud
de Guatemala en la
planificacién y preparacion
detallada de los lineamientos a
desarrollarse en los diferentes
niveles para la deteccién,
vigilancia epidemiolégica y
manejo de persondas con
sospecha de enfermedad por
virus de Ebola.

La revisién y elaboracién de
documentos fue exhaustiva, asi
como la socializacién de dichos
contenidos. Ademads, se
elaboraron los instrumentos
necesarios para realizar la
evaluacién de la aplicacién de
los contenidos en campo.

Se hizo énfasis en la
importancia de fortalecer la

comunicacién de riesgo como
parte de la preparacién, tanto
hacia el interior. como hacia el
exterior., para mantener
informado al publico en general
sobre aspectos preventivos y
paliativos que disminuyan el
impacto en las personas y para
este fin, se compartieron los
Lineamientos Regionales de
Comunicaciéon de Riesgo para
Centroamérica y Republica
Dominicana, que se elaboraron
en el seno de la SE-COMISCA.
basados en la Lista de
Planificacién para la
Implementacién de una
Estrategia Nacional de
Comunicacién de Riesgo de
OPS/OMS.

Se continua con las
coordinaciones para
desarrollar en el mediano
plazo, la  validacién que
corresponde realizar.

LESS®©

Plan Estratégico de Emergencia
para la respuesta a casos
de la enfermedad Viral del Ebola
en Guatemala

Unidad de Gestion de Riesgo
Ministerio de Salud Publica
¥ Asistencia Social
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