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1. La 9.a Reunión del Comité Hemisférico para la Erradicación de la Fiebre Aftosa 
(COHEFA 9) se celebró en la sede de la Organización Panamericana de la Salud, el 22 de 
abril de 2003, de acuerdo a la convocatoria cursada por la Directora de a Oficina 
Sanitaria Panamericana (OSP). 
 
Mesa directiva 
 
Presidencia: Dr. Darío Baumgarten Ministro de Agricultura de Paraguay 
Vicepresidencia: Dr. Pablo Roberto Girón Vice-Ministro de Agricultura,  Gana- 
   dería y Alimentación de Guatemala 
Relatoría: Dr. Andrés Borja Presidente de la Federación de Gana- 
   deros de Ecuador 
 
2. La Dra. Mirta Roses Periago, Directora de la OSP actuó como Secretario ex oficio 
de la reunión, y el Dr. Eduardo Correa Melo, Director del Centro Panamericano de Fiebre 
Aftosa (PANAFTOSA), actuó como Secretario Técnico. 
 
Participantes 
 
3. Las siguientes personas representaron a sus respectivas regiones: 
 
Por la Subregión Amazónica:  
 
4. Dr. Satyadeow Sawh, Ministro de Agricultura de la República Cooperativa de 
Guyana y el Dr. José Agustín Campos, Presidente de CONFAGAN-Confederación 
Nacional de Agricultores y Ganaderos de Venezuela. 
 
Por la Subregión Andina:  
 
5. Dr. Álvaro J. Abisambra Abisambra, Gerente General, Instituto Colombiano 
Agropecuario (ICA) y el Dr. Andrés Borja Holguín, Presidente de la Federación de 
Ganaderos de Ecuador. 
 
Por la Subregión del Caribe:  
 
6. Dr. Emerio Serrano, Director General del Instituto de Medicina Veterinaria-IMV, 
de Cuba y el Dr. Donald Keith Amiel, Manager Corporate Affairs, Caribbean Broiler 
Group de Jamaica. 
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Por la Subregión del Cono Sur:  
 
7. Dr. Darío Baumgarten, Ministro de Ganadería, Ministerio de Agricultura y 
Ganadería de Paraguay, y el Ing. Dardo Chiesa, Presidente de la Confederación de 
Asociaciones Rurales de Buenos Aires y La Pampa, Argentina. 
 
Por la Subregión de Mesoamérica:  
 
8. Dr. Pablo Roberto Girón Muñoz, Viceministro de Ganadería, Ministerio de 
Agricultura, Ganadería y Alimentación, Guatemala. 
 
Por la Subregión de Norteamérica:  
 
9. Dr. Gary Weber, Executive Director, National Cattlemen's Association, de los 
Estados Unidos. 
 
10. También estuvieron presentes observadores del Departamento de Agricultura de 
los Estados Unidos, representantes de organizaciones intergubernamentales, 
organizaciones no gubernamentales, instituciones académicas y del sector productivo 
agropecuario. 
 
Sesiones 
 
11. Se celebraron dos sesiones plenarias y una de clausura. 
 
Apertura de la Reunión 
 
12. La mesa estuvo conformada por la Dra. Mirta Roses, Directora de OPS, el Dr. 
Albino Belotto, Jefe de la Unidad de SPV, y el Dr. Eduardo Correa, Director de 
PANAFTOSA/OPS, quien abrió la sesión, recordando que la COHEFA se reúne desde 
1987, cada dos años. A continuación, hizo uso de la palabra la Dra. Roses quien 
mencionó su satisfacción en participar de esa importante reunión, en la que se veían 
representados personal oficial y privado de los países de la Región, involucrados en el 
tema de la fiebre aftosa. Resaltó la necesidad de acciones amplias, con base en el lema 
“Pensar globalmente y actuar localmente”. Convocó a la realización de actividades 
conjuntas, las que ya han dado muchos frutos, como por ejemplo la eliminación de la 
poliomielitis, la viruela y más reciente el sarampión, en las Américas. Eso, a pesar de las 
facilidades de comunicación y transporte que ofrece la vida contemporánea. Reafirmó 
estar convencida de la posibilidad de erradicar la fiebre aftosa del Continente en pocos 
años. Terminó reafirmando que nuestro objetivo es la calidad de vida de nuestros 
pueblos. 
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Adopción del Orden del Día 
 
13. La agenda de trabajo presentada fue aceptada integralmente. 
 
Informe de la Secretaría del Comité 
 
14. El informe presentado por el Dr. Eduardo Correa Melo, Director de 
PANAFTOSA, resaltó el reconocimiento por la Oficina Internacional de Epizootis (OIE) 
de zonas libres de Fiebre Aftosa, con vacunación y sin vacunación, como un esfuerzo de 
los países de la Región, luego de que en el 2001 el Cono Sur atravesó la situación 
epidémica que se iniciara en Argentina. El Dr. Correa señaló las actividades de 
cooperación en varias áreas como el fortalecimiento de los planes de erradicación y el 
fortalecimiento de la cooperación a nivel de fronteras nacionales (Convenio de la Cuenca 
de Plata). Informó sobre el apoyo en fortalecimiento de la capacidad de respuesta a 
emergencias. PANAFTOSA ha desarrollado la Biblioteca Virtual para hacer disponible 
toda la información científica, enlazando con otras instituciones del área. Otra actividad 
desarrollada fue la auditoría a los programas de fiebre aftosa de la Región, con la 
elaboración de los manuales y los procedimientos de evaluación. El Comité de Expertos 
en Bioseguridad evaluó laboratorios productores de vacuna en la subregión del Cono Sur 
y Amazónica. Se completó el banco de datos genéticos con cepas de referencia y las 
obtenidas en emergencias. PANAFTOSA estuvo presente en varios grupos de trabajo  
ad hoc, con otros organismos como la OIE, y la Organización de las Naciones Unidas 
para la Agricultura y la Alimentación (FAO). Están en proceso de evaluación las 
encuestas para la red de laboratorios de referencia en zoonosis, en especial sobre el 
diagnóstico y producción de biológicos para rabia y se está implementando el plan de 
aseguramiento de la calidad en el laboratorio de PANAFTOSA, que es parte del proyecto 
de planificación estratégica del Centro. Se realizaron varias acciones de capacitación y 
entrenamiento y se están desarrollando proyectos con el Banco Interamericano de 
Desarrollo (BID) y la FAO para obtener recursos extra-presupuestarios. No se ha 
avanzado en la conformación de un comité regional de epidemiología, por falta de un 
profesional en el área. El informe fue aprobado sin comentarios. 
 
Informe de Situación Epidemiológica de los países, 2001-2002 
 
15. El Dr. Hugo Tamayo presentó la situación del área libre de fiebre aftosa 
destacando su condición como uno de los logros alcanzados durante el período. Respecto 
al Área Andina, se pudo verificar una disminución global en la presencia de la fiebre 
aftosa en la Región; el Perú no registra la enfermedad desde hace más de dos años, con 
panoramas sanitarios favorables en Bolivia, Colombia y Venezuela, mientras Ecuador es 
el país con mayor número de casos. En contrapartida se registra un aumento significativo 
de los casos de estomatitis vesicular en la Región. En la situación del Cono Sur y del 
Brasil amazónico y no amazónico, el Dr. Víctor Saraiva puso de relieve la fuerza de los  
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países en superar la epidemia de fiebre aftosa registrada en los años 2000 y 2001, y están 
realizando los esfuerzos pertinentes, con el apoyo de PANAFTOSA, para recuperar su 
condición ante la OIE. La situación sanitaria en la subregión amazónica se consideró 
favorable con la ausencia de reportes de la enfermedad durante el año 2002. Se está 
preparando un proyecto para la región norte de Sudamérica, para adoptar las medidas de 
prevención en el área del acuerdo tripartito de Brasil, Guyana y Venezuela. 
 
16. En respuesta a consultas de la Presidencia, se informó que el reconocimiento de la 
Chiquitania, en Bolivia, como libre con vacunación, está en proceso y se registró el uso 
de vacuna trivalente y no bivalente como se presentó en el informe. 
 
17. El Delegado Oficial de Colombia, Dr. A. Abisambra, destacó que el aumento en 
el número de casos de estomatitis vesicular debe ser visto como un indicador de buen 
funcionamiento del sistema de vigilancia epidemiológica más que como una situación 
preocupante. Por otra parte, merece ser destacado el no registro de fiebre aftosa por  
Virus A por más de dos años en el país. 
 
18. El Delegado del sector ganadero de Ecuador, Dr. Laso, informó que la epidemia 
en el país afectó principalmente las zonas donde predominan los pequeños productores, 
siendo controlada para finales del año. Debiendo rescatarse consecuencias positivas de 
dicha situación, que permitió elevar las tasas de cobertura de vacunación a niveles del 
95%. Destacó el programa de cooperación con el APHIS que permitiera recuperar los 
centros de comercialización de ganados y las mejoras del sistema de vigilancia 
epidemiológica, el control de movimientos de animales, centros de faena y usinas 
lecheras. Finalmente, indicó que las  auditorías de los programas deberían extenderse a 
otros países fuera de la región del Cono Sur. 
 
19. El Delegado Oficial de Argentina, Dr. Bernardo Cané, expresó su preocupación 
por la importación para el Continente de animales desde países con enfermedades 
exóticas y solicitó información sobre si efectivamente Venezuela había traído animales 
de otro Continente. Secundado por otros delegados, solicitó que PANAFTOSA averigüe 
las informaciones y evalúe el riesgo asociado a esta importación, divulgándolas a los 
Estados Miembros. 
 
20. El Sr. Campos, Delegado del sector productivo de Venezuela, reconoció las bajas 
coberturas alcanzadas en el último período, informando que las mismas fueron 
ocasionadas por los recientes problemas políticos internos. Respecto de la importación de 
ganado desde países con enfermedades exóticas declaró que Venezuela reafirma su 
compromiso de cumplir con todas las resoluciones que emanaran de los foros 
especializados. 
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21. El Dr. Recaredo Ugarte, Delegado Oficial de Uruguay, destacó la importancia de 
las vacunaciones sistemáticas del programa uruguayo, al igual que las actividades de 
vigilancia epidemiológica que presentan una relación costo-beneficio muy alta, 
generando confianza en el país y permitiendo a Uruguay incrementar sus exportaciones. 
 
22. Por último, el Delegado Oficial de Chile, Dr. Rojas, indicó que la situación de la 
fiebre aftosa en el Continente debería ser analizada con mayor profundidad bajo una 
perspectiva histórica, de forma a poder explicar lo sucedido, especialmente durante el 
periodo 2001-2002, y contribuir al establecimiento de mecanismos más efectivos de 
erradicación o control. 
 
Informe de Reuniones Ordinarias de COSALFA XXIX y XXX 
 
23. El Delegado Oficial de Brasil, Dr. João Cavalléro, presentó el informe de la 
XXIX Reunión y el delegado de Chile, Dr. Hernán Rojas, presentó el relativo a la XXX 
Reunión. Los informes y las respectivas resoluciones fueron entregados a los 
participantes. 
 
Plan de Acción del Programa Hemisférico para la Erradicación de la Fiebre Aftosa 
(PHEFA), 2003-2009 
 
24. El Dr. Víctor Saraiva, presentó un informe detallado sobre los avances del Plan de 
Acción del PHEFA, período 2003-2009. Indicó que están por concluirse los planes de 
acción de los proyectos subregionales del Cono Sur y del Área Andina y están por 
iniciarse los de la Región Amazónica y Brasil no Amazónico. Señaló la falta de un 
programa de prevención de la fiebre aftosa para los proyectos subregionales de América 
del Norte, América Central y el Caribe. En ese sentido, el Delegado Oficial de Cuba 
ofreció a PANAFTOSA la colaboración de su país para trabajar en la formulación del 
programa de prevención para el área libre. 
 
Otros asuntos 
 
25. El Dr. João Carlos Meirelles, Secretario de Ciencia y Tecnología de Saõ Paulo, 
Brasil, resaltó la importancia de fortalecer la visión global de la fiebre aftosa en el 
contexto de las Américas; de fortalecer un sistema permanente de auditorías y de 
certificación de la situación de la fiebre aftosa a nivel continental. Para tal efecto, sugirió 
la posibilidad de que la OPS organice una reunión continental, con la asistencia de 
organismos mundiales de cooperación, para revisar la propuesta de erradicación de la 
fiebre aftosa del Continente, adecuando la misma a plazos más cortos y a una visión más 
integradora y de cooperación solidaria. Se sugirió que esta propuesta, apoyada por los 
delegados de Argentina, Ecuador, Paraguay y Venezuela, sea presentada a consideración 
de la RIMSA.  
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El Delegado Oficial de Argentina argumentó y complementó el apoyo a la intervención 
del Dr. Meirelles, señalando la necesidad de adecuar el rol de PANAFTOSA al nuevo 
escenario internacional, a despertar la conciencia de los países libres de fiebre aftosa, 
particularmente de los Estados Unidos de América, sobre el riesgo de la introducción de 
la enfermedad a sus territorios con graves repercusiones continentales y 
extracontinentales, en los ámbitos socio-económico y político. Ofreció a su país como 
sede alternativa a la de Estados Unidos para la realización de la reunión continental. 
 
26. PANAFTOSA, a petición del Delegado Oficial de Argentina, convocará en el 
transcurso de los próximos 30 días, a una reunión extraordinaria del Comité Técnico de 
la Cuenca del Plata para la revisión del Plan de Acción del Proyecto. 
 
Ceremonia de Clausura 
 
27. Fue presidida por la Dr. Mirta Roses, Directora de la OSP, quien recalcó la alta 
carga de trabajo de la Comisión y los resultados positivos de las discusiones. Resaltó, 
entretanto que los nuevos mandatos que se originaron de las resoluciones, deben ser 
sopesadas en cuanto a los compromisos financieros a que obligan y solicitó a los 
delegados y observadores que busquen mecanismos para costear estas actividades. 
 
Resolución 
 
28. Los delegados aprobaron dos resoluciones conforme se describe a continuación: 
 

RESOLUCIÓN N° 1 
 
LA 9.a REUNIÓN DEL COMITÉ HEMISFÉRICO PARA LA ERRADICATION DE 
LA FIEBRE AFTOSA  
 
Considerando: 
 
 Que la emergencia de fiebre aftosa en el Cono Sur, en los años 2000-2001 y la 
pronta respuesta para el control de la enfermedad en las áreas afectadas, puso de relieve 
la necesidad de fortalecer la acción conjunta y coordinada de los países de la región y las 
actividades de prevención de los programas nacionales; 
 
 La reorientación programática del Plan de Acción 2003-2009, del Plan 
Hemisférico de Erradicación de la Fiebre Aftosa-PHEFA, que tiene fuerte acento en el 
nivel local y la concertación a nivel de fronteras, para las subregiones Cono Sur, Andina, 
Amazónica y Libre, y la urgencia de su implementación por los Estados Miembros; 



RIMSA13/21  (Esp.) 
Página 9 

 
 

 La posibilidad de la introducción del virus de la fiebre aftosa a países y zonas 
libres del Hemisferio, ya sea a través de las relaciones comerciales y culturales o como 
resultado de actos de bioterrorismo; 
 
 La necesidad de fortalecer la capacidad regional de diagnóstico de rutina y de 
emergencia, bajo condiciones de bioseguridad; 
 
 La importancia de la participación del sector privado en el mantenimiento de los 
programas nacionales de erradicación de la enfermedad; 
 
 El impacto positivo que tienen las zonas/países libres de fiebre aftosa en 
Sudamérica, y la perspectiva de que nuevas zonas sean adicionadas a corto plazo a las 
existentes; 
 
 La necesidad de fortalecer las  auditorías de los programas nacionales de fiebre 
aftosa, coordinadas por PANAFTOSA, de acuerdo al mandato de los señores ministros 
de Agricultura del Cono Sur, y de ampliarlas a otras áreas o regiones, así como de las  
auditorías de bioseguridad de laboratorios; 
 
 La urgencia de recuperar las instancias de coordinación en las regiones libres de 
Centroamérica, Norteamérica y del Caribe; 
 
 El proyecto existente de importación de búfalos a Venezuela, y la inquietud 
existente de los Estados Miembros de que estos puedan provenir de áreas con 
enfermedades exóticas a la Región; 
 
 Los problemas existentes, derivados a las dificultades para la provisión de kits I-
Elisa 3ABC y EITB por parte de la empresa seleccionada para ella; 
 
 La solicitud expresa de Argentina de que se reúna a la brevedad posible el Comité 
del Convenio de la Cuenca del Plata; 
 
 La solicitud de Chile para que PANAFTOSA profundice el análisis 
epidemiológico de la situación sanitaria en bases históricas de los Estados Miembros y 
que los análisis guíen las decisiones respecto de las líneas de acción a desarrollar en el 
futuro, 
 

RESUELVE: 
 
1. Que PANAFTOSA, conjuntamente con los países de la Región, desarrollen 
planes de prevención y contingencia para impedir la introducción del agente y su difusión 
en  
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áreas o países libres de la enfermedad, sea como resultado de las relaciones 
comerciales/culturales, o de actos de bioterrorismo. 

2. Que los Estados Miembros realicen los ajustes necesarios a sus programas, para 
incluir las actividades del período 2003-2009, en especial a los componentes de frontera, 
lo correspondiente a los planes de vacunación y fortalecimiento del nivel local, en el 
Cono Sur y Área Andina, y encargar a PANAFTOSA para que a la brevedad elabore el 
plan de acción para la subregión amazónica y libre del Continente. 
 
3. Que OSP realice los esfuerzos correspondientes para establecer en PANAFTOSA 
el laboratorio P3+ que servirá de apoyo en la atención y capacidad de respuesta a 
emergencias, considerando la evaluación de la oferta que Brasil ha entregado para 
disponer de un espacio específico en el Laboratorio de Pedro Leopoldo. 
 
4. Que el sector privado de las subregiones que componen el PHEFA refuercen su 
participación en los programas nacionales y subregionales, favoreciendo la sostenibilidad 
de las actividades programadas, y contribuyan al financiamiento de programas regionales 
de cooperación técnica. 
 
5. Que PANAFTOSA dé continuidad, fortalezca y amplíe acciones de auditoria de 
los programas de erradicación de la fiebre aftosa y de bioseguridad de los laboratorios, 
contando para eso con la colaboración de otras agencias internacionales. 
 
6. Que los Estados Miembros de las subregiones libres de fiebre aftosa del 
Continente recuperen las instancias de coordinación subregionales como la COPALIFA. 
 
7. Que PANAFTOSA efectúe las consultas pertinentes a las autoridades sanitarias 
de Venezuela, relacionadas con proyectos de importación de búfalos y determine el 
riesgo potencial de introducción de enfermedades exóticas. 
 
8. Que la Secretaría ex oficio del Comité de la Cuenca del Plata cite a reunión 
extraordinaria durante el mes de junio próximo en sede a ser definida. 
 
9. Que PANAFTOSA, cubra las necesidades de los países en materia de kits 
diagnósticos de I-Elisa 3ABC y EITB, hasta tanto sea posible su producción eficiente por 
otros Laboratorios. 
 
10. Que PANAFTOSA desarrolle y aplique una metodología de análisis 
epidemiológico con base en los antecedentes históricos y las relaciones filogenéticas de 
las cepas actuantes en América del Sur, con el fin de explicar las últimas ocurrencias y 
recomendar las medidas de prevención y control para evitar nuevas emergencias. 
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11. Que PANAFTOSA, en conjunto con los países, caracterice epidemiológicamente 
las áreas de riesgo de Sudamérica durante el 2003, y desarrolle esfuerzos máximos en 
aquellas áreas consideradas estratégicas en la Región. 
 
12. Hacer suyas las resoluciones de la COSALFA XXIX y XXX. 
 

RESOLUCIÓN N° 2 
 
LA 9.a REUNIÓN DEL COMITÉ HEMISFÉRICO PARA LA ERRADICATION DE 
LA FIEBRE AFTOSA  
 
 Considerando la propuesta de Brasil, apoyada por la totalidad de los países 
representados, en el sentido de la urgente necesidad de una decisión política de alto nivel 
que comprometa la participación coordinada de los países, los diferentes agentes de la 
cadena productiva agropecuaria, agencias de cooperación multilateral e industrias 
relacionadas, dirigida a la acción continental para la erradicación de la fiebre aftosa. 
 

RESUELVE: 
 
1. Que la OSP constituya a la brevedad un comité organizador para llevar a cabo, en 
el plazo estimado de un año, una Conferencia Continental sobre Erradicación de Fiebre 
Aftosa, con la participación de todos los agentes de la cadena productiva pecuaria y 
agrícola, organismos oficiales y privados de los países, organismos multilaterales y de 
asistencia técnica y crediticia de nivel regional y mundial. Esta conferencia buscará 
establecer una decisión política al más alto nivel y el compromiso regional que considere 
la cooperación solidaria entre los países y las instituciones involucradas para lograr la 
erradicación de la enfermedad. Se propone como sede a los Estados Unidos. 
 
2.  Que los Organismos Multilaterales tengan una convergencia de sus acciones, en 
especial en materia de financiamiento, con el fin que los recursos que se apliquen se 
efectúen con el objetivo Continental de erradicación de fiebre aftosa. 
 
 

- - - 


