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Establecida en 1902, la Organización Panamericana de la Salud (OPS) es reconocida como el 
organismo independiente especializado en salud del sistema interamericano, de conformidad 
con la Carta de la Organización de los Estados Americanos (OEA). En 1949 la OPS entró en 
un acuerdo por el cual pasó a ser la Oficina Regional para las Américas de la Organización 
Mundial de la Salud (OMS), un organismo especializado del sistema de las Naciones Unidas. 
En su calidad de oficina regional de la OMS, la OPS participa activamente en los equipos de 
las Naciones Unidas en los países, colaborando con otros organismos, fondos y programas del 
sistema de las Naciones Unidas, y con los coordinadores residentes de las Naciones Unidas, 
para contribuir al logro de los Objetivos de Desarrollo Sostenible a nivel de país. Por casi 120 
años, la OPS ha desarrollado competencias y experiencia ampliamente reconocidas al brindar 
cooperación técnica a sus Estados Miembros para combatir las enfermedades transmisibles 
y no transmisibles y sus causas, fortalecer los sistemas de salud y responder a situaciones de 
emergencia y desastres en toda la Región de las Américas.

Dada la doble condición jurídica de la OPS y la dificultad de separar a la OPS de las 
actividades de la OMS, en este informe anual se reflejan las actividades de la OPS y la 
OMS en la Región de las Américas relacionadas con la cooperación técnica en el 2020. 
Aproximadamente 80% de la cooperación técnica que brinda la OPS en el ámbito de la salud 
en la Región de las Américas se financia con las contribuciones señaladas y las contribuciones 
voluntarias de la propia OPS, como organización del sistema interamericano; el 20% restante 
del presupuesto bienal integrado de la OPS incluye actividades financiadas por la OMS. En el 
resumen financiero del presente informe anual puede encontrarse información más detallada.

Valores	
EQUIDAD
Lucha por la imparcialidad y la 
justicia mediante la eliminación 
de las diferencias que son 
evitables e innecesarias.

EXCELENCIA
Logro de la más alta calidad en 
lo que hacemos.

SOLIDARIDAD
Promoción de responsabilidades 
e intereses compartidos, 
facilitando esfuerzos colectivos 
para alcanzar metas comunes.

RESPETO
Aceptación de la dignidad y la 
diversidad de los individuos, 
grupos y países.

INTEGRIDAD
Garantía de transparencia, ética y 
responsabilidad en el desempeño.

Misión
Liderar esfuerzos colaborativos 
estratégicos entre los Estados 
Miembros y otros aliados, para 
promover la equidad en salud, 
combatir la enfermedad, y  
mejorar la calidad y prolongar la 
duración de la vida de la población 
de las Américas.

Visión	
Ser el mayor catalizador para 
asegurar que toda la población de 
las Américas goce de una óptima 
salud y contribuir al bienestar de 
sus familias y sus comunidades.
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El 2020 será recordado como el año que puso a 
prueba la capacidad de recuperación del mundo 
entero. Para el mes de diciembre, más de 33 millones 

de personas habían contraído la COVID-19 y más de 
800.000 personas habían muerto a causa del virus en la 
Región de las Américas. La devastadora pérdida de vidas 
va acompañada de una recesión económica que sigue 
afectando a todos y que amenaza con descarrilar el logro 
de los Objetivos de Desarrollo Sostenible.

El año de la pandemia de la COVID-19 ha hecho evidente las desigualdades y 
los obstáculos para el logro de la salud universal. Algunos de estos obstáculos, 
como el trabajo mal remunerado, la economía informal, las viviendas 
hacinadas, la falta de protección social y el acceso limitado a los servicios de 
salud, han llevado a que los grupos vulnerables sean aún más susceptibles a la 
COVID-19. Este virus ha expuesto tanto los obstáculos que enfrenta la salud 
universal como la profunda necesidad de alcanzar dicho objetivo.

La pandemia también ha demostrado que el sector de la salud no puede 
lograr la salud universal si actúa solo. Necesitamos que haya liderazgo y 
buena gobernanza, e incluir al sector privado y a la sociedad civil. El sector 
académico y el sector industrial deben trabajar junto con el gobierno para 
producir y difundir la tecnología, como las pruebas diagnósticas, las opciones 
terapéuticas y las vacunas, además de la innovación digital. Los asociados 
para el desarrollo deben facilitar la coordinación necesaria para la vigilancia 
de las enfermedades, el intercambio de información y la respuesta a las 
emergencias de salud.

El sector financiero debe procurar los recursos necesarios para garantizar que 
los sistemas de salud sean adaptables, receptivos e inclusivos a la hora de 
abordar las necesidades de toda la población. La pandemia ha demostrado, 
sin lugar a duda, que necesitamos el compromiso de todos con la salud y el 
bienestar, de una manera que no deje a nadie atrás.

Este año, la cooperación técnica de la OPS se ha centrado no solo en ayudar 
a los países a responder a la pandemia, sino también en salvaguardar el 
progreso logrado hacia la salud universal. En este informe anual se examinan 
nuestras contribuciones y logros, y se refuerza la misión principal de la 
OPS por medio de nuestro enfoque en el nivel de país, reconociendo que el 
progreso hacia el desarrollo sostenible depende de la mejora de la salud a 
nivel local y nacional.

Carissa F. Etienne
Directora de la Organización Panamericana de la Salud

La COVID-19, la coexistencia de otras enfermedades 
de alta transmisibilidad, la vulnerabilidad de la 
infraestructura social y económica ante eventos 

volcánicos y climáticos, y el desafío que representa la 
introducción de una nueva vacuna, son el contexto que 
marcan el período de este informe. 

Estos eventos han representado retos significativos para  
el país y pusieron a prueba la seguridad y resiliencia del 

sistema de salud, así como las actividades de preparación, respuesta y 
mitigación frente a amenazas naturales y brotes epidémicos.

En este escenario complejo, la Representación de la OPS en Nicaragua 
proporcionó oportunamente guías y recomendaciones basadas en la 
evidencia; y facilitó reuniones, herramientas, metodologías y procesos de 
capacitación para el personal sanitario y de otras instituciones del Estado. 

La Representación ha mantenido los esfuerzos de cooperación dirigidos 
a fortalecer la Autoridad Nacional de Regulación Sanitaria y acompañado 
actividades en favor de la mejora continua de la calidad, el manejo de 
enfermedades transmisibles y no transmisibles, la salud materna e infantil, 
el programa ampliado de inmunización y los sistemas de información. 

De forma conjunta con aliados estratégicos, realizó cuantiosas donaciones que 
apoyaron el trabajo de campo para llevar la salud a las comunidades.

En colaboración con otros asociados gubernamentales, la OPS apoyó la 
implementación de la estrategia Mercado Limpio, Seguro y Saludable, que 
procura la salud y bienestar de vendedores y visitantes a mercados de abastos.

La Representación reitera el compromiso de promover la agenda de salud 
y agradece la confianza otorgada para implementar proyectos de alta relevancia 
financiados con préstamos de instituciones financieras internacionales.

Ana Emilia Solís Ortega � 
Representante de la OPS en Nicaragua

Prólogos
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La cooperación técnica que la OPS brinda al país apoya 

las políticas, estrategias y planes nacionales de salud, 

que están centrados en la restitución del derecho 

a la salud de los nicaragüenses, mediante la salud 

preventiva y la recepción de servicios integrales, 

gratuitos y de calidad, a través de la implementación 

del Modelo de Salud Familiar y Comunitario  

(MOSAFC). Dicho modelo orienta el trabajo a través 

del involucramiento de las personas, las familias, 

la comunidad y otros actores sociales; y permite un 

abordaje sistémico e integral de la respuesta social a 

problemas endémicos y epidémicos del país.

Las prioridades de la cooperación técnica son las siguientes:

1.	 Fortalecer las capacidades de los recursos 
humanos en salud. 

2.	 Aplicar el Reglamento Sanitario Internacional 
(RSI).

3.	 Fortalecer las capacidades del país para 
la reducción de la carga de enfermedades 
crónicas y transmisibles, y los accidentes de 
tránsito. 

Cooperación técnica  
de la OPS

4.	 Promover la salud, con el abordaje intersectorialde los 
determinantes de la salud.

	
5.	 Fortalecer el MOSAFC en los componentes de atención 

familiar, comunitaria e intercultural, y desarrollo de 
redes de servicios.

6.	 Contribuir al desarrollo de tecnologías sanitarias y 
productos biológicos e insumos médicos, y al uso 
racional de medicamentos.
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Donaciones por valor de
más de 2 millones 

de dólares

Preparación
de 19 hospitales

estatales
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Preparar a Nicaragua para la llegada de la COVID-19 y apoyar 
en la implementación de una respuesta integrada se convirtió 
en una prioridad ineludible en el 2020. 

Se proporcionaron herramientas y apoyo técnico para el análisis 
de los riesgos, se evaluaron las capacidades de los servicios de 
salud y se proporcionaron guías y recomendaciones basadas 
en la evidencia para el control de brotes, manejo de casos e 
informes al RSI. 

Además, se acompañaron procesos de planificación institucional 
para mejorar la elaboración e incorporación de herramientas que 
permitan abarcar todas las amenazas, y mejorar la respuesta del 
sector de la salud frente a cualquier evento de importancia para 
la salud pública.

Emergencias de salud

© Crónica TN8

© OPS



El modelo de atención de Nicaragua es la instancia
que facilita la implementación de las medidas para 
la contención de la pandemia.

Informe anual 2020 • Nicaragua

Contener la pandemia de COVID-19
Desde el inicio del año 
2020, Nicaragua se 
preparaba ante una eventual 
epidemia de gripe.

El 18 de marzo del 2020 fue 
notificado el primer caso 
importado de COVID-19. 

Hasta el 13 de abril del 2021, 
el país ha informado 5366 
casos y 17 fallecimientos.

El Ministerio de Salud (MINSA), 
con el apoyo técnico de 
la OPS, aplicó la lista de 
verificación de disposición 
operativa para la respuesta a la 
COVID-19 en los 19 hospitales 
designados para la atención 
de casos ubicados en cada 
región de salud, conocidas 
en Nicaragua como Sistemas 
Locales de Atención Integral a 
la Salud (SILAIS). 

También se aplicó este 
instrumento para la 
preparación de los sitios de 
entrada al país (aeropuerto 
nacional y pasos fronterizos 
terrestres y marítimos).

Se evaluaron las capacidades 
de disposición operativa de los 
servicios de salud, prevención 
y control de infecciones.

Además, se identificaron 
los mecanismos de coor-
dinación para la respuesta 
a la emergencia y se revisó 
el sistema de gestión de 
incidentes.

Se hicieron recomendaciones 
al protocolo de atención en el 
primer y segundo nivel de la 
atención de salud.

De igual manera, se 
compartieron las 
recomendaciones de la OMS 
en relación a: análisis de 
transmisión en la comunidad 
y preparación de la repuesta 
a la pandemia, definición de 
caso, seguimiento de casos y 
contactos, uso de mascarillas 
y equipos de protección 
personal, aplicación y 
ajuste de medidas no 
farmacológicas, guías para 
informar al RSI, comunicación 
de riesgo, y guías de salud 
ocupacional para el personal 
que atiende casos.

La Representación de la OPS 
en Nicaragua movilizó gran 
cantidad de recursos y logró 
donar equipos de protección 
personal, equipos médicos, 
reactivos para pruebas de  
laboratorios, y medicamentos. 

5
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Población beneficiada
326 563
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Eta e Iota: dos huracanes 
devastadores

En el mes de noviembre y en un espacio de 10 días, Nicaragua 
sufrió dos huracanes intensos que afectaron a la Región 
Autónoma de la Costa Caribe Norte. El huracán Eta (categoría 
4) y el Iota (categoría 5) afectaron considerablemente a la 
población expuesta y la infraestructura sanitaria.

La OPS volcó sus esfuerzos en apoyar las acciones para garantizar 
el acceso a la salud a la población de las comunidades afectadas,
trabajando en forma conjunta con las agencias, fondos y 
programas del Sistema de Naciones Unidas. 

La OPS lideró el componente de salud del Fondo Central de 
Respuesta a Emergencias (CERF) y del llamamiento de ayuda 
(Flash Appeal) Appeal y se logró movilizar US$ 3 420 183.

Con asociados importantes, se obtuvieron donaciones 
de medicamentos, equipos, insumos médicos para la atención 
en los servicios de salud (incluyendo kit de salud sexual 
reproductiva y urgencias obstétricas), apoyo logístico para el 
control de brotes, agua y saneamiento e higiene, y la movilización
de brigadas integrales de salud en comunidades afectadas.

© Articulo66



3 hospitales 
departamentales

Direct Relief 

2 hospitales 
regionales

Global Links

Acción contra 
el Hambre

10 hospitales 
primarios

19 centros de salud

45 puestos de salud 

5 casas maternas

Los huracanes Eta e Iota causaron  
daños significativos en:

Informe anual 2020 • Nicaragua 7
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Plan de Emergencias Sanitario Local  
(PESL) y Evaluación Estratégica del Riesgo
(Herramienta STAR) 
Se actualizó la guía para elaborar el 
Plan de Emergencias Sanitario Local 
con enfoque multirriesgos (PESL), 
en la que se incluyó el manejo 
de los albergues en el contexto de la 
COVID-19 y su aplicación está 
desarrollándose en 153 unidades de 
salud municipales del país.

Además, se ha puesto a disposición 
de Nicaragua una herramienta para 
priorizar los riesgos a la salud por 
diversas amenazas.

Planes de emergencia 
multirriesgos: una prioridad 
para Nicaragua

El Programa de Emergencias de Salud de la OPS en Nicaragua con-
centró sus esfuerzos en colaborar con el MINSA en la identifi-
cación y priorización de los principales riesgos a la salud en 
los niveles locales, con el fin de establecer planes de emer-
gencia para la reducción de los daños a la salud y la atención 
oportuna a la población en situaciones de desastres

La herramienta STAR es un instru-
mento que se está aplicando en cada 
municipio para desarrollar planes de 
respuesta sanitarios ante múltiples
amenazas. 

La Representación de la OPS diseñó 
un instrumento que podrá monitorear 
el grado de avance de los municipios 
en la elaboración y actualización 
de los PESL locales, establecer 
consolidados y seguimientos desde el 
nivel central; además, se constituye en 
una herramienta de autoevaluación 
para cada unidad de salud.  

8
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Logros
153 municipios aplicaron planes de MCC. 

Plan de MCC en Alto Wanky, territorio de difícil
acceso y de población indígena que cumple con
los indicadores establecidos.

Mejora en el cumplimiento de indicadores de 
salud.

Implementación de un sistema de organización 
de las evidencias documentales de las acciones
realizadas.

Creación de equipos de calidad en los niveles 
locales SILAIS, para asegurar el monitoreo 
adecuado y sistemático en los procesos de 
atención.

Mantener los servicios esenciales en salud y fortalecer
el MOSAFC fueron las metas principales en este com-
plejo año pandémico. 

La mejora continua de la calidad en los servicios de 
salud del primer nivel de atención es un componente 
prioritario de la cooperación de la OPS en Nicaragua. 

Además, se centraron esfuerzos en intervenciones 
de fortalecimiento del marco normativo, jurídico y 
administrativo que culminaron en la creación de la
Autoridad Nacional de Regulación Sanitaria (ANRS). 

¡La calidad de la atención salva vidas!
Nicaragua apuesta a la calidad 
de la atención la Atención como 
parte del esfuerzo para fortalecer 
su modelo de atención familiar y 
comunitario. 

Con préstamos del Banco Mundial 
y del Banco Interamericano de 
Desarrollo (BID), administrados 
por la OPS, se apoya al país en la 
incorporación e implementación de 
buenas prácticas en el primer nivel 
de atención, identificadas tanto a 
nivel nacional como internacional .

zos de educación continua del personal 
sanitario y de un abordaje integral que 
incluye la acción de la red comunitaria 
y otros actores gubernamentales para 
la promoción de la salud y para atender 
los determinantes sociales y ambiental-
es de la salud.

La pandemia afectó el ritmo usual del 
proyecto, teniendo que pasar de lo 
presencial a lo virtual.

El diseño, elaboración e implementación 
de una herramienta automatizada que 

Fortalecer el 
sistema y los 
servicios de salud

permita agilizar los procesos de moni-
toreo y evaluación, así como la incorpo-
ración de indicadores relacionados con 
la cobertura y la evaluación de los pro-
cesos de implementación de las normas 
técnicas y procedimientos, son retos im-
portantes para el avance escalonado de 
la calidad a nivel de los municipios.

Para cerrar brechas de desigualdad en 
los municipios, OPS brindará apoyo 
técnico y financiero, permitiendo asegurar 
la implementación de acciones para 
mejorar la calidad de la atención.

La OPS acompaña un proceso de 
autoevaluación y que deriva la 
elaboración de planes de mejora 
continua de la calidad (MCC).

Estos planes son monitoreados en 
153 municipios del país, enfatizando 
acciones en aquellos que presentan 
mayores dificultades.

El proyecto demanda el cumplimien-
to de estándares de calidad e indi-
cadores definidos en las normativas 
nacionales. Esto requiere de esfuer-

10
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La Representación realizó en el 2019 
un proceso de cooperación técnica 
para la autoevaluación asistida me-
diante la Herramienta mundial de 
la OMS para la evaluación de los 
sistemas regulatorios nacionales.

Con este proceso fue posible identificar 
fortalezas y oportunidades de mejora, 
además priorizar intervenciones con 
la elaboración del Plan de Desarrollo 
Institucional 2019–2020 (PDI).

El PDI estableció dos importantes 
objetivos: 

1) �Fortalecer las bases legales del 
sistema regulador de medicamentos 
en Nicaragua para facilitar el 
acceso a productos médicos 
seguros, eficaces y de calidad.

2)   �Desarrollar una gestión que 
fortalezca el modelo del sistema 
regulador en las acciones 
de fiscalización, control y 
vigilancia con enfoque de riesgo, 
garantizando la eficacia, seguridad 
y calidad de los medicamentos.

Desde el año 2016, se ha intensificado 
la agenda de cooperación técnica 
para el fortalecimiento del sistema 
regulador de medicamentos en  
Nicaragua, en el marco de la 
Estrategia de Cooperación de País 
(2016–2021).

Nicaragua quiere establecerse 
plenamente como país productor de 
vacunas y para esto, es fundamental 
fortalecer la Autoridad Nacional de 
Regulación Sanitaria (ANRS).

El país necesitará cumplir 
requerimientos internacionales 
que le permitan certificar las 
buenas prácticas de manufactura 
y almacenamiento, realizar los 
ensayos clínicos necesarios, aprobar la 
liberación de los lotes y el monitoreo 
de eventos adversos por medio de 
la farmacovigilancia. 

La OPS acompaña a la ARSN de 
Nicaragua en este proceso hacia un 
nivel de madurez 3 que le permitirá 
pasar a ser un país que aporta 
inmunizantes para Centroamérica, y 
el resto de la Región.

Funciones regulatorias para
medicamentos seguros Logros

Con la implementación del PDI se han obtenido avances en los 
siguientes ejes estratégicos: 

1. Legislación nacional sobre medicamentos.

3. �Seguridad y eficacia de la regulación  
sanitaria.

4. Sistema Nacional de Farmacovigilancia.

6. �Fortalecimiento de las capacidades  
técnicas del personal de la dirección.

2. �Vigilancia y seguridad de la calidad de  
los medicamentos.

5. �Automatización de actividades de registro  
y de fiscalización de medicamentos.

12
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También se han mejorado las 
capacidades para la gestión en 
el nivel local, y de las acciones 
que se deben desarrollar para 
el control de la epidemia.

El modelo de atención familiar 
y comunitario juega un papel 
importante en esta agenda de 
eliminación. 

Es crucial que fuera del proyecto, 
el modelo, a través de los grupos 
integrales de salud intercultural 
pueda lograr la sostenibilidad de 
las acciones.

Todos los actores comprenden 
que se requiere de un esfuerzo 
más amplio y de carácter 
multisectorial para abordar 
los determinantes sociales 
de la malaria y así eliminar 
esta enfermedad de manera 
conjunta.

Luchar sin tregua para 
eliminar la malaria

Los esfuerzos de la OPS estuvieron primordialmente 
dirigidos a aumentar las capacidades de Nicaragua 
para eliminar la malaria, la tuberculosis, el VIH y otras 
enfermedades desantendidas.

Además, se apoyaron intervenciones para el con-
trol del dengue, el zika y el chikunguña que mejoraron 
la respuesta de la red de servicios de salud en la 
detección de casos, el diagnóstico oportuno, la ad-
herencia al tratamiento, la investigación de casos y el 
control de los medios que facilitan la transmisión de 
las enfermedades

Enfermedades
transmisibles

Nicaragua forma parte de la 
Iniciativa Regional para la 
Eliminación de la Malaria, con 
intervenciones basadas en la 
metodología DTIR (detección 
y diagnóstico, tratamiento, 
investigación y respuesta).

La Región Autónoma de la 
Costa Caribe Norte, donde 
habita población indígena y 
afrodescendiente, representa 
un reto importante, ya que se 
concentra 90% de casos del 
país y presenta condiciones 
ambientales favorables para 
la reproducción del mosquito 
transmisor. 

En el 2020 se vio un 
aumento de 193% de casos 
comparado con el año 2019.

Con el apoyo técnico de la OPS
se ha logrado identificar las 
zonas de mayor riesgo para la 
transmisión de la malaria
(estratificación de focos) en 
todo el país.

Población beneficiaria  
654 086 habitantes

850 mujeres embarazadas 
salvadas en el 2020

2024 menores de  
5 años diagnosticados

14
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Luchar sin tregua para 
eliminar la malaria

Niurys inicia cada día revisando la 
lista de casos nuevos de malaria y la 
identificación de los pacientes a quienes 
tendrá que localizar en sus casas o bien 
en la playa para medicarlos. 

“Organizar el trabajo y analizar la situación 
de mi sector es un trabajo diario, dar 
mejor atención ha sido un avance con 
las acciones como equipo. El apoyo de 
la OPS y los encuentros para fortalecer 
el Equipo de Gestión de Foco brinda 
acompañamiento para poder hacer 
nuestro trabajo mejor y cumplir con 
las familias”.

Niurys Martínez Cunningham
Medicadora de Puerto Cabezas 

Miembro de la OPS comparte estrategias para 
afrontar la malaria con pobladores del  
municipio de Puerto Cabezas.
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El Programa Ampliado de Inmunización (PAI)  
es uno de los pilares de salud del Gobierno de 
Nicaragua. 

A pesar de la pandemia, la vacunación no cesó y 
las jornadas de vacunación se llevaron a cabo de 
manera exitosa, logrando inmunizar a la población 
meta con las 16 vacunas del programa. 

La OPS brindó apoyo en los aspectos relacionados 
con las medidas de bioseguridad en los puntos de 
vacunación, donó 6000 mochilas dotadas con ele-
mentos de protección personal para los vacunadores, 
y cooperó en la implementación del diplomado 
virtual de Gestión del PAI en su segunda cohorte.

La OPS acompañó la elaboración del plan de de-
spliegue de la vacunación contra la COVID-19 y 
facilitó el relacionamiento de las autoridades con 
el Mecanismo COVAX. 

Inmunización

16

© 19 Digital 



789 890 menores de 6 años 

6,5 millones de nicaragüenses

beneficiados, incluidos

Informe anual 2020 • Nicaragua 17
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En Nicaragua, el PAI ha mostrado logros 
importantes a través del tiempo, como la 
erradicación de la polio, la eliminación del 
sarampión y la rubéola, así como el control 
de otras enfermedades prevenibles por 
vacuna y el mantenimiento de coberturas 
por encima de 95% para todas las 
vacunas.

Nicaragua está comprometida con la 
mejora continua de la calidad de sus 
programas, por lo que con la cooperación 
técnica de la OPS, implementó un 
diplomado de Gestión del PAI.

Este curso, en su segunda cohorte, 
fue replanteado de acuerdo con las 
experiencias del primero y contó con 
una metodología y unos contenidos 
mejorados, así como una exhaustiva 
evaluación. 

El diplomado fue dirigido a 59 funcionarios 
responsables del PAI en los municipios, 
quienes aún con pandemia y dos huracanes 
de gran magnitud lograron cumplir con 
los requisitos académicos planteados y 
sin deserción.

De las aulas a la virtualidad
Adaptarnos a la nueva normalidad 
para fortalecer las competencias 

© Ministerio de Salud
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Se espera beneficiar a los grupos 
de riesgo, que corresponden a 
20% de la población.

Informe anual 2020 • Nicaragua

Vacunación contra 
la COVID-19

La disponibilidad de vacunas 
contra la COVID-19 trajo consigo 
esperanza de vida con salud para 
los nicaragüenses, además de una 
gran presión al programa de 
vacunación para responder 
rápidamente a las altas expectativas
de la población.

La OPS apoyó la elaboración del 
plan de despliegue que sirvió para 
orientar las acciones de vacunación. 

Además, apoyó en la relación con el 
Mecanismo COVAX, el transporte 
de las vacunas, orientaciones para 
cadena de frío y recursos financieros 
para el desarrollo de la jornada de 
vacunación.

19
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Grupos destinatarios de las vacunas contra la COVID-19 por medio del Mecanismo COVAX 
(20% de la población total)

Informe anual 2020 • Nicaragua

Trabajadores de la salud de primera línea

Personas de 70 años o más

Otros trabajadores de la salud	

Personas de 60 a 69 años

Otros grupos de riesgo

         Población
         beneficiada  
         1 348 528 

22 000 230 00026 025  358 240 712 263	  

1,6%
 

17,1%

1,9%

26,6%

52,8%
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1 348 528 personas identificadas para la vacunación 
contra la COVID-19 por sus factores de riesgo.

Haciendo uso efectivo de la tecnología, 
el PAI introdujo la versión digital del 
registro nominal de vacunas para 
la jornada de vacunación contra la 
COVID-19.

El desarrollo de esta herramienta digital 
fue posible gracias al trabajo de un equipo 
funcional comprendido por miembros 
del PAI, funcionarios de tecnología e 
información, y consultores de la OPS.

Se definieron las variables demográficas 
y se tomó como base la información 
de seis millones de personas que han 
asistido a consultas a los servicios 
de salud.

El nuevo registro nominal facilita la 
información en tiempo real de las 
personas vacunadas y su seguimiento.

Esta herramienta hace un despliegue 
de información con tan solo colocar 
el número de identificación personal, 
disminuyendo errores en la digitación 
y agilizando el proceso de vacunación.

Registro nominal electrónico
para la vacunación contra  
la COVID-19 

22
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Chilito, jefa de enfermería del 
municipio de Quilalí, recuerda: “Era 

complicada la gestión manual de los 
expedientes de las embarazadas, más 

en los traslados de las
 pacientes a los hospitales”. Como 

consecuencia, ha puesto sus 
esfuerzos para que la historia  

clínica perinatal esté actualizada 
en el SIP en línea, para que los 

médicos del hospital y los equipos 
de salud familiar puedan acceder en 

tiempo real; contribuyendo así a
 la mejora continua de la calidad 

de los servicios en salud 
materna y neonatal.

23Informe anual 2020 • Nicaragua

Nicaragua se ha comprometido a implementar el Sistema 
Informático Perinatal (SIP) a nivel nacional y subnacional, 
para disponer de información en tiempo real de los 
embarazos, de las anomalías congénitas, la atención 
del neonato y de morbilidad materna extremadamente 
grave. La OPS acompaña este esfuerzo.

Salud materna e 
infantil

Mejora continua de la calidad en 
los servicios de salud materna y 
neonatal

y cobertura de la información, 
a fin de que el SIP sea la fuente 
primaria para la construcción de 
los indicadores de salud materna 
y neonatal en el país.

A futuro se espera la construc-
ción de perfiles subnacionales 
del estado de la salud materna 
y neonatal.

La implementación del SIP en 
toda la red de servicios del 
MINSA brinda la oportunidad 
de reunir y analizar datos de 
calidad para la mejora de los 
servicios maternos y neonatales. 

Esto influirá para que se actualicen 
los marcos normativos y clínicos 
para la atención prenatal, 
del parto, el puerperio y el 
neonato, que datan del 2013.

Durante este proceso se ha 
apoyado con entrenamiento 
y formación de facilitadores 
nacionales y locales en el apli-
cativo del SIP, conformándose 
comités locales que tienen 
como función el análisis de 
la información generada por 
el SIP, así como el monitoreo, 
seguimiento y evaluación de 
la calidad de la información 
de las historias clínicas perina-
tales.

Al final del año, las autoridades 
nacionales implementaron el 
SIP a nivel nacional y subnacio-
nal y conformaron los comités 
locales de análisis. El desafío 
clave es aumentar la calidad 
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Un lenguaje común 
para salvar vidas

La versión nueva de la CIE brinda 
la oportunidad de contar con una visión 
actualizada, detallada y armónica de las 
causas de mortalidad. 

Esto influirá para que se actualicen los 
marcos normativos en salud, se fortalezca 
la agenda investigadora y se dé la alineación 
conceptual y operativa entre la medicina 
tradicional, la oncología y las causas 
externas de las lesiones.
En este proceso de transición de la CIE, 

Estadísticas
vitales
La OPS acompaña a Nicaragua 
en su compromiso de cumplir 
con la transición de la Clasificación 
Internacional de Enfermedades 
(CIE) de la versión 10 a la 11, así 
como en el fortalecimiento de la
capacidad de gestión, calidad y 
análisis de los datos de las 
estadísticas vitales.

25© Ministerio de Salud
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Roberto, estadístico, con experiencia 
en los procesos de codificación de la 
(CIE), recuerda que estando dormido 
dijo: “Debo ser más específico, el 
cáncer debe ser más específico”. En 
consecuencia, incidió para clasificar 
los diversos tipos de cáncer y contar 
con información que apoye la 
investigación y que permita el 
desarrollo de políticas públicas para 
la prevención del cáncer y para el acce-
so y cobertura específica para diversos 
tipos de cáncer. 

se facilitaron instancias de capacitación
del personal estadístico para el análisis 
de casos de mortalidad y de las 
variaciones de las tendencias en 
las agrupaciones de la mortalidad. 

Además, se realizaron evaluaciones 
conjuntas de la calidad de la 
información de los certificados de 
defunción y en la medición del nivel 
de madurez de las estadísticas 
vitales a nivel subnacional.

Al final del año las autoridades 
nacionales lograron evaluar la 
calidad de los datos de las estadísticas 
vitales a nivel subnacional; el desafío clave 
fue su aplicación.

26

© Hospital Carlos Roberto Huembes



Informe anual 2020 • Nicaragua

Mercado limpio,  
seguro y saludable

27



Mercado Carlos Roberto Huembes
  
125 800 visitantes semanales

8 700 comerciantes

28
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Mercado Carlos Roberto Huembes
Los mercados públicos en 
Nicaragua juegan un rol 
importante en la economía 
del país. 

Estos centros abastecen de 
alimentos a la población y 
acogen a gran cantidad de 
vendedores que dependen de 
las actividades comerciales del 
mercado para su diario vivir.

Una vez reconocida la 
necesidad de mantener 
funcionando los mercados en 
el complejo escenario de la 
COVID-19 y de un país que 
enfrenta múltiple riesgos, 
varias instituciones del Estado, 
coordinadas por el Sistema 
Nacional para la Prevención, 

Mitigación y Atención de 
Desastres (SINAPRED) y con 
acompañamiento  técnico de la 
OPS, se unieron en un proyecto 
para que el Mercado Carlos 
Roberto Huembes en Managua 
sea seguro y saludable.

El proyecto estableció una línea 
de base con 14 variables: lider-
azgo, ordenamiento del merca-
do, coordinación, planificación, 
seguridad contra incendios, 
seguridad ciudadana, seguri-
dad sísmica y otras amenazas; 
así como la inocuidad de los 
alimentos, agua, saneamiento 
e higiene, prevención y control 
de enfermedades transmisibles, 
calidad del aire, cambio climáti-
co, y administración y finanzas.
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Sistema Nacional para la 
Prevención, Mitigación y 
Atención de Desastres.

Cuerpo Unificado de Bomberos. Policía Nacional.

MINSA.

Asociación de 
comerciantes 
del Mercado 
Carlos Roberto 
Huembes.

Corporación Municipal de  
Mercados de Managua.

Empresa Nicaragüense de Acueducto  
y Alcantarillado.

Empresa Nacional de Electricidad.

Alcaldía de Managua.

Asociados

Se determinaron prioridades 
y se ha avanzado el proyecto 
haciendo hincapié en la 
promoción de la salud sobre 
medidas no farmacológicas 
para prevenir la COVID-19 y 
los riesgos.

Además, se compraron 
equipos de desinfección y 
de protección personal para 
los trabajadores de limpieza, 
y se instalaron lavamanos y 
contenedores para la 
disposición adecuada de los
residuos sólidos.

Se ha brindado capacitaciones 
sobre seguridad integral, 
planificación de emergencia 
multiamenaza, inocuidad de 
los alimentos, agua y saneamiento
e higiene, manejo integral de 
residuos, prevención y control
de enfermedades transmisibles, 
y comunicación de riesgos. 

El proyecto espera tener como
resultado final condiciones 
más seguras y saludables en 
el mercado Carlos Roberto 
Huembes y una guía para la 
implementación del proyecto 
en otros mercados.  
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Agencia Suiza para el  
Desarrollo y la Cooperación.

FNE International.

Asociados

US$ 19,5 millones para la COVID-19
US$ 3,5 millones para los daños 
causados por los huracanes Eta e Iota

Direct Relief.

Acción Contra el Hambre.

Light a Single Candle Foundation.

World Vision.

Global Link.

Movilización de fondos

Informe anual 2020 • Nicaragua

Ayuda humanitaria para salvar vidas

La OPS ha realizado un esfuerzo extraordinario para movilizar 
recursos financieros y en especie para responder a las 
emergencias provocadas por la pandemia de COVID-19 y 
por los huracanes Eta e Iota.

Movilización de 
recursos

La Representación de la OPS en 
Nicaragua, en un año de gran 
demanda de ayuda humanitaria a 
nivel mundial, logró exitosamente 
movilizar recursos para responder 
a la emergencia sanitaria por la 
COVID-19 y a la provocada por 
los huracanes Eta e Iota.

El liderazgo de la OPS en la coo
peración técnica en salud durante 
la pandemia y los huracanes ha 
reafirmado la confianza de los 
asociados en el trabajo de la OPS, 
sus capacidades técnicas, así 
como su neutralidad y objetividad. 

Esto ha posicionado a la OPS como 
un asociado estratégico respecto a 
la ejecución de proyectos y receptor 
de donaciones.

En 2020, la OPS Nicaragua trabajó 
con nuevos asociados y generó 
nuevos acuerdos de cooperación 
con gobierno y otros actores.

Además, lideró para las agencias, 
fondos y programas del Sistema 
de Naciones Unidas el desarrollo 
del CERF y Flash Appeal para 
responder a la emergencia provocada 
por los huracanes Eta e Iota.
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La OPS donó kits para las brigadas médicas 
a fin de asegurar acceso a zonas vulnerables 
y lejanas.

32
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Iniciativa especial 
de respuesta 
inmediata para 
mitigar el efecto de 
la COVID-19 en la 
asistencia en salud

El BID propuso a la OPS como agencia 
especializada en la prestación de 
asistencia técnica al MINSA para el 
manejo de la pandemia.

La OPS firmó con el Ministerio 
de Hacienda y Crédito Público el 
acuerdo para brindar asistencia en la 
actualización o elaboración de guías 
y la capacitación del personal en la 
aplicación de los documentos.

La actual pandemia de la COVID-19 ha 
conducido a que los gobiernos ejecuten 
proyectos para lograr contenerla y evitar 
la pérdida de vidas humanas, así como 
también mitigar el impacto económico en 
las sociedades.

El Gobierno nicaragüense firmó el contrato 
con el BID, cuyo propósito es contribuir 
al financiamiento y ejecución de acciones 
para controlar la pandemia en el país. 

La OPS también adquirirá equipos 
e insumos médicos, equipos de 
protección personal (para más 
de 4000 funcionarios) y 
medicamentos a través de los 
mecanismos de cooperación técnica
de la OPS, el Fondo Rotatorio y 
el Fondo Estratégico.
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Iniciativa especial 
de respuesta inmediata
para mitigar el efecto 
de la COVID-19 en 
la asistencia en 
salud

El BID propuso a la OPS como agencia
especializada en la prestación de 
asistencia técnica al MINSA para el
manejo de la pandemia. 

La OPS firmó con el Ministerio de Hacienda 
y Crédito Público el acuerdo para 
brindar asistencia en la actualización o
elaboración de guíasy la capacitación del 
personal en la aplicación de los  
documentos.

La actual pandemia la COVID-19 ha  
conducido a que los gobiernos ejecuten
la pérdida para lograr contenerla y evitar 
pérdidas de vidas humanas, así como 
también mitigar el impacto económico en 
las sociedades.

El Gobierno nicaragüense firmó el contrato 
con el BID, cuyo propósito es contribuir
al financiamiento y ejecución de acciones
para controlar la pandemia en el país.  

La OPS también adquirirá equipos 
e insumos médicos, equipos de 
protección personal (para más 
de 4000 funcionarios) y 
medicamentos a través de los 
mecanismos de cooperación técnica
de la OPS, el Fondo Rotatorio y 
el Fondo Estratégico.

Mantén tu
distancia y evita los
sitios con muchas

personas

Usa
mascarilla

Lava tus
manos
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Con esta iniciativa, la OPS ha contribuido en la 
actualización de guías que serán aplicadas por el 
personal de 215 servicios de salud, para detectar y 
dar seguimiento a los casos y sus contactos, tratar a 
las personas infectadas, prevenir que la población y 
los trabajadores de salud adquieran la enfermedad 
y mantener medidas de protección a la población.

Se contempla capacitar a los funcionarios de los
215 servicios de salud. 

En el contexto actual de la pandemia, se plantea el 
uso de metodologías virtuales para estos procesos, 
utilizando el Campus Virtual de Salud Pública de la 
OPS y la plataforma virtual del MINSA.

Para la adquisición de medicamentos, insumos 
médicos y equipos de protección, el Gobierno 
nicaragüense invertirá US$ 16 millones. 

Adicionalmente, con esta iniciativa se espera 
brindar atención a más de 2 millones de 
nicaragüenses, utilizando los servicios de 
teleconsulta. 

Así como también, desconcentra el proceso de 
pruebas para el diagnóstico de la enfermedad.

El monto estimado de la ejecución de esta iniciativa 
será mayor a los US$ 18 millones. 

Con ello, la cooperación de la OPS contribuirá
a mejorar la capacidad del MINSA para vigilar el 
comportamiento de la enfermedad en el país, la 
organización de los centros de salud para dar 
atención, disminuir las oportunidades de
contagios en los servicios, promocionar y educar
a la población en las medidas de prevención, y 
mantener una estrategia de comunicación de riesgo 
para la prevención de la COVID-19 en el país.
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Resumen financiero

0,0 0,2 0,4 0,6 0,8 1,0 1,2

28 - Gestión y administración

27 - Liderazgo y gobernanza

26 - Temas transversales: equidad, etnicidad, género y derechos humanos

25 - Detección y respuesta a las emergencias de salud

24 - Prevención y control de epidemias y pandemias

23 - Preparación para las emergencias de salud y reducción de los riesgos

22 - Investigación, ética e innovación en el ámbito de la salud

21 - Datos, información, conocimiento y evidencia

20 - Sistemas integrados de información para la salud

19 - Promoción de la salud y acción intersectorial

18 - Determinantes sociales y ambientales

17 - Eliminación de enfermedades transmisibles

16 - Acción intersectorial en pro de la salud mental

15 - Respuesta intersectorial a la violencia y los traumatismos

14 - Malnutrición

13 - Factores de riesgo de las ENT

12 - Factores de riesgo de las enfermedades transmisibles

11 - Fortalecimiento de la protección financiera

10 - Aumento del financiamiento público para la salud

09 - Fortalecimiento de la rectoría y la gobernanza

08 - Acceso a las tecnologías sanitarias

07 - Personal de salud

06 - Capacidad resolutiva ante la violencia y los traumatismos

05 - Acceso a servicios de salud relacionados con las ENT y los trastornos de salud mental

04 - Capacidad resolutiva ante las enfermedades transmisibles

03 - Atención de buena calidad para las personas mayores

02 - Salud a lo largo del curso de la vida

01 - Acceso a servicios de salud integrales y de buena calidad

Millones de US$
Gastos Por ejecutar Brecha Financiera

Presupuesto asignado, �nanciamiento y ejecución por resultados intermedios:
programas básicos
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Organización Panamericana de la Salud

Contribuciones señaladas Contribución Interagencial Múltiple de las Naciones Unidas

Unión Europea Alianza Gavi

Fondo Mundial de Lucha contra el Sida, la Tuberculosis y la Malaria Banco Interamericano de Desarrollo

Nicaragua Fondos especiales de la OPS

Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia Organización Mundial de la Salud

19%

13%

53%

4%

1%

5%

0%

0%

2%

3%
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La OPS está comprometida 
con su mandato de apoyar 
los esfuerzos nacionales 
para la ejecución del Plan 
Nacional de Salud en 
Nicaragua.

El reto de alcanzar la 
cobertura universal de 
salud, la eliminación de las 
enfermedades endémicas 
y la consolidación de la 
rectoría del sector salud, 
requieren la integración 
de todas las instancias con 
responsabilidad en la salud 
pública de la población.

La OPS propone desarrollar 
sus acciones bajo el enfoque 
sistémico. De esta forma se 
integrarán los programas que 
se ejecutan con el objetivo 
de fortalecer las funciones 
esenciales de la salud 

pública en consonancia con 
el MOSAFC.

La integración hará que 
la cooperación técnica en 
servicios de salud, vigilancia 
epidemiológica y para la 
preparación del sistema de 
salud frente a las amenazas 
incluyan a las personas a 
lo largo del curso de vida y 
aborden los determinantes 
sociales y ambientales de 
la salud. 

La Cooperación de la OPS 
también incluirá como ejes 
transversales el fortalec-
imiento de los sistemas de 
información, la formación 
de los recursos humanos 
para la salud, y la imple-
mentación del enfoque de 
la calidad en los procesos 
de atención y vigilancia.

El camino  
hacia delante

© Radio la Primerísima
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Organización Panamericana de la Salud
Complejo Nacional de Salud
Camino a la Sabana
Apartado Postal 1309
Managua (Nicaragua)

www.paho.org

http://www.paho.org

