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INTRODUCCIÓN 

En la 44a Reunión Ordinaria de la COSALFA, fue aprobada la Resolución I “Banco Regional de 
Antígenos/Vacunas para Fiebre Aftosa” – BANVACO, la cual resolvió tomar nota de Convenio 
Constitutivo que fue presentado en dicha Reunión, e instó a los países a manifestar formalmente sus 
comentarios y observaciones a PANAFTOSA-OPS/OMS, hasta el 7 de junio de 2017. Asimismo, dispuso 
que se convoque a una reunión, para que los países manifiesten su disponibilidad para adherirse al 
BANVACO y resolver sobre la viabilidad del proyecto. 

Visto que se han recibido comentarios y observaciones, tanto al Convenio Constitutivo como al 
Proyecto Técnico, y con el fin de dar seguimiento a la Resolución I, se convocó a los países para una 
reunión, el día 20 de julio, en Brasilia-DF, Brasil, previa 6° Reunión Extraordinaria de la COSALFA, a 
realizarse el 21 de julio, en el Hotel Nacional. 

 

 

APERTURA DE LA REUNIÓN 

Palabras de bienvenida 

Dr. Ottorino Cosivi, Director de PANAFTOSA-OPS/OMS 
Dr. Guilherme Marques, Presidente Pro tempore de la COSALFA 
 

La sesión inaugural estuvo presidida por el Dr. Guilherme Henrique Figueiredo Marques, Director del 
Departamento de Salud Animal, del Ministerio de Agricultura, Pecuaria y Abastecimiento de Brasil 
(MAPA) y Presidente Pro Tempore de la 44ª COSALFA, y por el Dr. Ottorino Cosivi, Director del Centro 
Panamericano de Fiebre Aftosa - PANAFTOSA-OPS/OMS.  

Intervino el Dr. Marques, para dar la bienvenida a los asistentes, destacar la trascendencia de la 
reunión y desear el logro de los mejores éxitos. Expresó que es una honra recibir a las delegaciones de 
los países, quienes seguramente estarán participando de la 6º COSALFA Extraordinaria a realizarse el 
día de mañana en este mismo local, la que será desarrollada con toda la formalidad acostumbrada. 
Aclaró que esta es una reunión diferente, que es una reunión de trabajo para entender mejor el 
contenido y funcionamiento del BANVACO. Indicó que esta reunión estaba prevista para agosto-
septiembre en Rio de Janeiro, pero en vista de la emergencia sanitaria de Colombia, fue adelantada 
para tratar ambos temas. 

Solicitó a los participantes, formular las máximas aclaraciones e información del proyecto BANVACO, de 
manera que al término de la reunión se hayan aclarado todas las dudas, y quizás sólo con algunas 
tareas a realizar para mejorar los documentos, que no vayan más allá de ajustes de forma, vistas las 
implicaciones, que modificaciones de fondo, tendrían en el proceso de revisión del departamento legal 
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de la OPS/OMS, en Washington. Enfatizó que el proyecto BANVACO es muestra y ejemplo para el 
mundo, del trabajo integrado de los países, en el marco de la COSALFA, en procura de objetivos 
regionales.  

El Dr. Cosivi agradeció la hospitalidad del país anfitrión y saludó a los participantes del sector público - 
privado, representantes de organismos de cooperación técnica internacional, de servicios de sanidad 
animal de América Central y México, y de empresas farmacéuticas de productos veterinarios. Destacó 
que los documentos disponibles son resultado de los aportes de los países con el apoyo de la OPS/OMS, 
y ratificó que esta es una reunión de trabajo, para esclarecer inquietudes sobre los mecanismos de 
estructuración y funcionamiento BANVACO, el mismo que traduce la colaboración y aporte de todos 
los países.  

Puso a consideración la Agenda y metodología de trabajo, las que fueron aceptadas por el plenario. 
Documento anexo 1. 

Se conformó la mesa de trabajo, coordinada por los Drs. Cosivi y Marques, y el apoyo del Dr.  Alejandro 
Rivera, Coordinador del Área de Fiebre Aftosa de PANAFTOSA. 

Se constató la asistencia de los delegados a la reunión, se dejó constancia de la ausencia de delegados 
de Bolivia, Chile, Guyana, Surinam y Panamá, y se agradeció por la presencia de observadores de 
agencias internacionales de cooperación, servicios de sanidad animal de América Central y México, así 
como de empresas farmacéuticas de productos de uso veterinario 

 

PAÍS DELEGADOS 

Argentina  Sector Oficial:   Jorge Dillon, Presidente del Servicio Nacional de Salud y Calidad Agro - Alimentaria (SENASA) 
Sector Privado: Ricardo Burgos, Prosecretario de las Confederaciones Rurales Argentinas (CRA) 

Brasil 

Sector Oficial:  Ronaldo Carneiro Teixeira, Coordenador Geral de Planejamento e Avaliação Zoosanitaria do 
Departamento de Saúde Animal, DSA/MAPA. 

Sector Privado: Décio Coutinho, Consultor em Defesa Agropecuária da Confederação de Agricultura e 
Pecuária (CNA) 

Colombia 
Sector Oficial:  Juan Andrés Angulo Mosquera, Subgerente de Protección Animal del Instituto Colombiano 

Agropecuario (ICA) 
Sector Privado:  

Ecuador 
Sector Oficial:   Julio Antonio Arana Onofre, Coordinador General de Salud Animal,  Agencia Ecuatoriana de 

Seguridad y Calidad del Agro (AGROCALIDAD) 
Sector Privado:  

Paraguay Sector Oficial:   Hugo Idoyaga Benítez, Presidente del Servicio Nacional de Calidad y Salud Animal (SENACSA). 
Sector Privado: Antonio Esteban Vasconsellos Porta,  Asociación Rural del Paraguay (ARP) 

Perú 
Sector Oficial:   Miguel Quevedo Valle, Director General de Sanidad Animal del Servicio Nacional de Sanidad 

Agraria (SENASA) 
Sector Privado: 

Uruguay 
Sector Oficial:   Eduardo Barré, Director General de los Servicios Veterinarios del Ministerio de Ganadería, 

Agricultura y Pesca (MAGP) 
Sector Privado: Leopoldo Amorín, Asociación Rural de Uruguay (ARU) 

Venezuela 
Sector Oficial:   Wilmer Alcázar, Director General de Salud Animal Integral, Instituto Nacional de Salud 

Agrícola Integral (INSAI) 
Sector Privado: 
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Informe de PANAFTOSA-OPS/OMS sobre los comentarios y observaciones recibidos de los países 
a los documentos del BANVACO  

Introducción al tema: Ottorino Cosivi, PANAFTOSA-OPS/OMS 

Hizo un recuento de los antecedentes históricos que dieron lugar a la configuración del BANVACO, 
el cual hoy cuenta con un mecanismo factible de funcionamiento, producto de la contribución de 
expertos, bancos de vacuna, organismos internacionales de cooperación, laboratorios de referencia, 
empresas farmacéuticas y de los servicios veterinarios, entre otros. Recalcó que el Convenio 
Constitutivo ya fue aprobado por la Directora de la OPS/OMS, y puesto a consideración de los 
delegados en la 44ª COSALFA, realizada en Uruguay. Que el BANVACO no es una entidad jurídica, 
sino un ideal de un grupo de países que de forma voluntaria, se adhieren para posibilitar su gestión 
y funcionamiento. Reiteró la inconveniencia de proponer modificaciones sustantivas al Convenio, 
visto que es una versión cuenta con el aval de la oficina legal de OPS, Washington. Hoy dijo, lo que 
resta, por resolución de la 44ª COSALFA, es revisar la versión final y concretar la disposición de los 
países para suscribirlo. 

 

Proyecto Técnico. Rossana Allende, PANAFTOSA-OPS/OMS 

Se refirió a los antecedentes del BANVACO, y comenzó recordando que el planteamiento inicial del 
banco regional de antígenos/vacunas, se realizó en el año 2000,  con ocasión de la 27ª COSALFA, 
realizada en Argentina, y que en la 28ª COSALFA de Paraguay, en 2001, se resolvió no  almacenar ni 
trabajar con cepas exóticas em la región,  ratificar la necesidad de establecer un banco regional y 
definir las cepas a ser incorporadas, aspectos que fueron ratificados por los asistentes al VII 
Seminario Internacional de Vacuna para Fiebre Aftosa, organizado por PANAFTOSA, en 2001. 
Agregó que en 2012, la 12ª COHEFA realizada en Chile, solicitó  a la COSALFA estudie los requisitos 
y condiciones de seguridad  biológica necesarios para revisar las restricciones impuestas al manejo 
de cepas de virus exógenos,  y que conforme un grupo de trabajo para estudiar el tema de reservas 
estratégicas de antígenos y vacunas en la región, y que desde la  40ª COSALFA realizada en Panamá 
en el 2013 hasta  la  43ª COSALFA, realizada en 2016, en Uruguay, se procedió al seguimiento de los 
avances de la creación del BANVACO, de los requisitos de bioseguridad definidos, así como la 
propuesta de la  gerencia y administración por parte de PANAFTOSA. Añadió que en la COSALFA 44, 
realizada em 2017, em Perinopolis, Brasil, se resolvió que los países envíen a PANAFTOSA los 
comentarios sobre el Convenio y proyecto BANVACO, y que PANAFTOSA organice una reunión para 
conocer los comentarios y observaciones recibidas y para que los delegados de los países 
manifiesten su voluntad de adhesión al BANVACO y de apoyar la viabilidad financiera del proyecto. 
Indicó finalmente, que en las carpetas de los asistentes se encuentran copias de las versiones 
revisadas, de los siguientes documentos: Convenio Constitutivo, tabla de costos de BANVACO, y 
Anexo 1 del Convenio Constitutivo. 

Por solicitud del Dr. Marques, se procedió a la entrega de copias de las Resoluciones de COSALFA, 
relacionadas con el trámite del BANVACO y Convenio Constitutivo. 

 

Presupuesto: Alejandro Rivera. PANAFTOSA-OPS/OMS 

El Dr. Rivera, antes de proceder a la de revisión de las observaciones enviadas por los países, explicó 
que para el proceso de trabajo, se tomaron como premisas: que BANVACO es un bien público 
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regional, que atiende al principio de solidaridad entre países, que no tiene personería jurídica, que 
el Convenio Constitutivo fue aprobado por la 44ª COSALFA, y que la gerencia del banco ha sido 
delegada a PANAFTOSA, en el marco de las regulaciones y normas que rigen a la OPS/OMS. Explicó 
que en sus carpetas se encuentra una tabla resumen (Anexo 1) del proceso de revisión, que consta 
de cuatro columnas: la primera identifica el ítem o párrafo objeto de comentarios o modificaciones, 
la segunda presenta el texto original del Convenio Constitutivo, la tercera el texto propuesto o 
comentarios propuestos, precedido por las tres iniciales del nombre del país, cuando el texto es 
añadido parece subrayado, y tachado cuando es suprimido, la cuarta columna registra la opinión de 
PANAFTOSA. De esa manera, de forma detenida y detallada, los delegados conocieron y opinaron 
sobre cada uno de los ítems objeto de observaciones de los países y revisión realizada por parte de 
PANAFTOSA. 

Se pasó luego a explicar el presupuesto del BANVACO, estimado para un periodo de 10 años de 
ejecución, el que alcanza US$ 53.254.864 de los cuales corresponden a costos fijos US$ 2.377.470 
(4.4 %), y a costos variables US$ 50.917.394,06 (95.6%). Se aclaró que los costos fijos son aquellos 
pertinentes a la gerencia del banco, actividades de la Comisión Directiva y del Comité Asesor, los 
que se prevé sean financiados por contribuciones voluntarias de los países miembros del BANVACO, 
conforme regulación del Convenio Constitutivo; que los costos variables están asociados a la 
compra de antígenos para la constitución de la reserva estratégica de vacunas de los países 
membros, y a la formulación de vacunas, en caso de una emergencia sanitaria. Se prevé que 
igualmente sean financiados por los países, de acuerdo a la demanda de antígenos y vacunas, a ser 
adquiridos en el marco de las regulaciones y normas operativas del Fondo Rotatorio de la OPS. 

Intervino el Dr. Cosivi, para señalar que este es un presupuesto estimado, que fue difícil de calcular, 
que se construyó a partir de supuestos, y que por consiguiente la realidad será la que concrete el 
presupuesto final; ello afirmó, a diferencia de los costos fijos que fue factible definirlos con una 
mejor precisión. 

 

Discusión 

El Dr. Marques felicitó y agradeció por las presentaciones realizadas, e invitó a los asistentes a hacer 
uso de la palabra para pronunciarse sobre el contenido de las mismas.  

Intervino el Dr. Dillon, para expresar la importancia de BANVACO para los países de la región, y que 
las observaciones presentadas por Argentina, basadas en las experiencias del funcionamiento del 
banco de antígenos y laboratorio de referencia de OIE, existentes en su país, han sido orientados a 
mejorar el proyecto y garantizar el éxito y viabilidad futura de BANVACO. Resumió tres 
observaciones al proyecto: su alcance geográfico, que en principio fue definido para Sudamérica y 
hoy tiene proyección regional, lo que ha dado lugar a que Canadá formule la posibilidad de ser 
aceptado como país miembro, y esto argumentó, cambia las reglas de juego, porque Norteamérica 
tiene su banco de vacunas; el cambio epidemiológico regional, derivado de la ocurrencia de fiebre 
aftosa en Colombia, que repercute en las estrategias del PHEFA y por consiguiente en el BANVACO; 
y la ninguna función o rol participativo de los países en la gerencia del BANVACO, a tal punto que 
deja la sensación de que son sólo espectadores del mismo. Preguntó finalmente, si el banco es de la 
COSALFA o de los países de la región, cual es la respuesta frente a la expectativa de Canadá, si se 
contempla o no la integración del banco de vacuna de Norteamérica y  cuál es el costo/beneficio 
final del proyecto. Concluyó reiterando que el Anexo 1 es un documento inacabado, que tiene que 
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revisarse detenidamente, particularmente en lo que hace a la gerencia del banco, y añadió que esta 
reunión, lamentablemente, no tiene el perfil especializado para ello.  

Los Dres. Coutinho/Brasil, Burgos/Argentina y Vasconcellos/Paraguay reconocieron los esfuerzos de 
PANAFTOSA en los ajustes al proyecto, que se traducen en un documento consistente para ser 
implementado, pero concuerdan y respaldan las observaciones del Dr. Dillon, con respecto a la 
gerencia del BANVACO, consideran que debe darse un mayor protagonismo a los países, 
particularmente del sector privado, el cual debe ser parte del Consejo Directivo, de manera que 
facilite la cogestión de aspectos técnicos y financieros del banco. 

Se manifestaron al respecto los Drs. Quevedo/Perú, Barré/Uruguay y Arana/Ecuador, para expresar 
que concuerdan con las inquietudes planteadas en las intervenciones anteriores, pero enfatizaron 
que no hay tiempo para seguir dilatando la aprobación del proyecto. Que la situación de 
emergencia de Colombia no es razón para postergar el banco de vacunas, al contrario, es más 
referencia de la urgencia de su implementación, vital para los países que no tienen laboratorios de 
producción de vacuna y que dependen del abastecimiento externo, y cuya tramitación no es 
compatible con situaciones de emergencia. Añadieron que BANVACO es la opción para enfrentar 
esas situaciones. 

El Dr. Marques, resaltó que todos los comentarios e intervenciones anteriores convergen en la 
importancia de BANVACO, pero aclaró que éste no es solución para todo y para todos; la 
vacunación añadió, es un tema que puede ser tratado de forma integrada al BANVACO, o de forma 
independiente. Así explicó, Brasil tiene laboratorios productores, exporta vacunas, pero tiene un 
plan nacional que contempla el retiro de la vacuna para mayo de 2022. Igual sucede con Argentina, 
tiene empresas productoras de vacunas, pero el país no puede quedar preso o ser rehén de dichas 
empresas. Ratificó la vigencia del interés de Brasil de ser parte de BANVACO, y anticipó que, 
procederá a la firma del Acuerdo para formalizar su participación. Recordó, por otra parte, que este 
proyecto fue apoyado por el COHEFA, el cual delegó la responsabilidad en la COSALFA para su 
desarrollo e implementación. Por ello, considera que es una brillante oportunidad la posibilidad de 
que pudieran integrar el banco otros países, como Canadá, EEUU, y México, justamente como 
demostración de visión futura, voluntad de integración y apertura plenas, que más allá de su 
impacto en la reducción de costos de mantenimiento del banco, exprese una clara demostración de 
una estrategia de alcance regional y no solamente limitada a dos o tres países. 

El Dr. Idoyaga/Paraguay, argumentó que se suma a la celeridad que requiere el proyecto, pero a 
condición de que se aclaren algunos aspectos, como el de la situación epidemiológica regional que 
lleva subyacente, la falta de trasparencia de los servicios veterinarios. Añadió que le preocupa el 
reducido número de países que emitieron observaciones, indicador del escaso interés de participar 
del proyecto con el consiguiente incremento de costos para los países participantes, por lo que 
llama a la obligatoriedad de su participación y financiamiento correspondiente. Enfatizó que 
también le preocupa la gobernanza del proyecto por parte de OPS/OMS, la cual está más habilitada 
para la gestión de proyectos vinculados directamente con salud y no para el sector veterinario; 
tema que ha sido crítico para la propia institucionalidad de PANAFTOSA.   

Intervino a continuación el Dr. Guedes, Presidente de la pecuaria de corte de Brasil, quien enfatizó 
la preocupación de su organización, sobre este tema que se plantea desde 1951, y que en el seno 
de la COSALFA, viene, con la coordinación de PANAFTOSA, cobrando cada vez más vigencia. Por ello, 
entre otras razones, afirmó que el BANVACO, debe estar gerenciado por PANAFTOSA, institución 
que hace parte de una organización de prestigio mundial, y que, en ese contexto institucional, ha 
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recibido el apoyo de líderes y referentes globales en materia de sanidad animal, los que han 
expresado su apoyo tácito al proyecto y Convenio respectivo. Afirmó que es su criterio, de que el 
banco debe estar en Brasil, que tiene 221 millones de bovinos, el rebaño más grande del mundo, 
país que, por su espíritu solidario y vocación de servicio continental reconocido, tiene condiciones 
para ello. El banco dijo, hay que entenderlo como una opción viable, que recoge la experiencia de 
otros países y regiones, que es un espacio abierto a la participación de otras naciones, instituciones, 
proyectos y experiencias similares. Exhortó a los asistentes a no dilatar más la aprobación del 
proyecto y a proceder a la firma del Convenio. 

El Dr. Dillon, volvió a insistir sobre los temas de gobernanza, funciones de la Comisión Directiva y 
participación del sector privado, en lo que tiene que ver con el ámbito subregional o regional del 
proyecto. Invitó a los países a que se pronuncien sobre estas observaciones. 

 

MANIFESTACIÓN DE LOS PAÍSES MIEMBROS DE LA COSALFA SOBRE SU ADHESIÓN AL BANVACO 

Intervino el Dr. Cosivi para explicar que los costos fijos del proyecto van a variar en función del 
número de países que lo integren, los que se estiman en aproximadamente en US$ 200.000 anual 
con la participación de tres países; que los costos variables, como ya se indicó, están sujetos a 
variación en función de la demanda de vacuna. Añadió que no es posible establecer la 
obligatoriedad de participación de los países al BANVACO, que el espíritu del mismo es otro, que se 
confía en una adhesión voluntaria. Con respecto a la inspección de las empresas productoras de 
vacuna antiaftosa, explicó que esta es función del Fondo Rotatorio de OPS, de la misma forma que 
lo hace con las empresas productoras de biológicos para uso humano y veterinario, y que las 
compras de vacuna las realiza con los recursos depositados por los países, en atención a los 
términos de referencia de la Comisión Técnica, y los acuerdos bilaterales establecidos con esos 
países; señaló que las inspecciones de las empresas fabricantes de vacuna bien pueden ser 
apoyadas por la Comisión Regional de Bioseguridad. Aclaró que la única persona que tiene 
atribución para el establecimiento de convenios con otros organismos o instituciones es la 
Directora de OPS, en base a los términos de referencia preparados por la Comisión técnica, visto 
que el BANVACO no es una entidad jurídica y por consiguiente no tiene potestad para la firma. Que 
la selección y nominación del gerente, recaerá en un funcionario internacional, que reportará sus 
acciones a la Directora de OPS. Ofreció finalmente llevar a consideración de la oficina central de 
OPS/OMS, Washington, los aspectos sugeridos en esta reunión, pero que concuerda con los 
pronunciamientos sobre la urgencia de iniciar cuanto antes el proyecto. Recordó que el 
departamento jurídico de Washington, se pronunció por la inconveniencia de incorporar al sector 
privado en la Comisión técnica por conflictos de intereses que se pudieran presentar. 

El Dr. Marques manifestó que espera que OPS, entienda y acepte el pedido de participación del 
sector privado en la Comisión, de no ser así, considera que se debería buscar, en reuniones como 
esta, alternativas de participación que no interfieran con el proyecto; quizás el presidente del GIEFA 
pudiera ser la persona que represente al sector privado. 

El Sr. Burgos, consideró totalmente desproporcionado que OPS no considere legitima la 
participación del sector privado, ente que participa en la financiación del proyecto. Su negativa a 
participar por estas circunstancias entorpecería el desarrollo del proyecto. 

Hicieron uso de la palabra los Drs. Dillon y Coutinho, quienes manifestaron que están de acuerdo 
con la iniciativa sugerida por el Dr. Marques, pero ratificaron su preocupación sobre el alcance del 
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proyecto y la exclusión del sector privado de la Comisión Técnica, la que no muestra una fuerte y 
trascedente función, desde que las principales actividades se centran en la OPS/OMS; consideran 
que se está a tiempo de hacer ajustes al proyecto, en atención al rol y necesidades del sector 
productivo.  El Dr. Dillon enfatizó que le gustaría ver los comentarios formulados por la oficina legal 
de OPS, Washington, para analizarlos y pronunciarse sobre la participación o no del proyecto, con el 
visto bueno jurídico-técnico del país.  

El Dr. Cosivi, en respuesta a los comentarios anteriores, ratificó las razones que sustentan el modelo 
de gerencia y funciones de la Comisión Técnica, el papel de PANAFTOSA, y las atribuciones de la 
Directora de la OPS/OMS, los que tendrán siempre como referente a la voluntad y derechos de los 
países, en su expresión de integración público-privada, modelo de sustentación histórica de la 
COSALFA. La Dra. Allende complementó la intervención del Dr. Cosivi señalando que la Comisión 
resuelve políticas de articulación o integración con otros organismos o entidades internacionales, 
que contribuyan a los objetivos del BANVACO, en base a cuyo pronunciamiento la Gerencia prepara 
el, o los documentos formales para la firma de la Directora de OPS/OMS  

El Dr. Marques intervino para señalar que el sector público - privado de Brasil ya tiene decidido su 
participación en el BANVACO. Sólo resta esperar que PANAFTOSA entre en contacto con el 
departamento legal de OPS, Washington, para analizar las observaciones y sugerencias de esta 
reunión, realizar los ajustes que correspondan y editar la versión final del proyecto. Solicitó a 
PANAFTOSA que una vez que esté disponible esa versión, se la envíe inmediatamente a los países, 
con el Convenio adjunto, para proceder a la firma correspondiente. Reiteró que Brasil, no está 
dispuesto a seguir postergando el proyecto, que espera la adhesión de los países que 
voluntariamente quieran hacerlo, y que será el proceso de ejecución el que sustente los cambios o 
complementaciones necesarias a ser incorporados.  

El Dr. Dillon, reaccionó al planteamiento del Dr. Marques, señalando que le preocuparía que el 
proyecto se inicie sin el acompañamiento de la mayoría de los países, por la exclusión de los 
aspectos críticos planteados a lo largo de la reunión, posición que es apoyada por el Dr. Idoyaga, 
añadiendo que cree que entonces, ya no tiene sentido llevar nuevamente a revisión el proyecto y 
Convenio. 

A lo expresado anteriormente, respondió el Dr. Marques que, si los países tuvieran la decisión de 
retirar la vacuna, sería más fácil tomar la decisión de firmar el Convenio, pero que algunos no 
tienen señalada esa meta en sus programas nacionales.  Invitó a los asistentes a recordar que sus 
países ya son participes del fondo de vacuna de la OIE y a pensar que nada es tan bueno que no se 
pueda mejorar, que las leyes se cambian y se enmiendan permanentemente. Felicitó a PANAFTOSA, 
por el éxito de la reunión, reconoció que el proyecto está casi listo, que sólo requiere mejorar 
algunos aspectos de forma, por lo que es hora de tomar la decisión correcta, no de postergarla. 

El Dr. Idogaya, aclaró que Paraguay tiene un plan actualizado, pero que la decisión de dejar de 
vacunar es decisión política superior, y en ese proceso decisorio hay que reconocer que existen 
debilidades, que deben previamente mejorarse. Agregó que cada país es diferente, que no todos 
tienen las fortalezas que tiene Brasil, que esa es la razón por la cual no comprometen fechas de 
retiro de vacuna, aspecto que se complica hoy por la situación sanitaria de Colombia. Felicitó a 
Brasil por la decisión tomada, la misma que servirá de referencia para el resto de países, y a 
PANAFTOSA por el trabajo desarrollado. 
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A la pregunta del Dr. Marques sobre la fecha probable de respuesta de la consulta a OPS - 
Washington, sobre las observaciones de los países al proyecto BANVACO, el Dr. Cosivi respondió 
que estima aproximadamente 60 días, que todo depende del departamento legal de la 
Organización. 

 

CLAUSURA 

El Dr. Cosivi, reiteró el agradecimiento a los asistentes, por su activa participación y declaró 
clausurada la reunión. 

 

Brasilia, 20/12/2017 
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ANEXO 

AGENDA PROVISIONAL 

REUNIÓN DE SEGUIMIENTO DE LA RESOLUCIÓN I DE LA 44a COSALFA 
- BANCO REGIONAL DE ANTÍGENOS/VACUNAS DE FIEBRE AFTOSA - 

Brasília - Brasil | 20 de julio de 2017 

 

INTRODUCCIÓN 

En la 44a Reunión Ordinaria de la COSALFA, fue aprobada la Resolución I “Banco Regional de 
Antígenos/Vacunas para Fiebre Aftosa”, la cual resolvió, tomar nota de Convenio Constitutivo del BANVACO 
que fue presentado en dicha reunión, e instó a los países a manifestar sus comentarios y observaciones 
formalmente a PANAFTOSA-OPS/OMS, hasta el 7 de junio de 2017. Asimismo, dispuso que se convoque a 
una reunión, para que los países manifiesten su disponibilidad para adherirse al BANVACO y resolver sobre la 
viabilidad del proyecto. 

Se han recibido comentarios y observaciones tanto al Convenio Constitutivo como al Proyecto Técnico y con 
el fin de dar seguimiento a la Resolución I, se convoca a los países para una reunión el día 20 de julio en 
Brasilia-DF, Brasil, la que se llevará a cabo en la misma sede y previo a la 6° Reunión Extraordinaria de la 
COSALFA. 

 

Jueves, 20 de Julio de 2017 
09:30  Inscripción 

10:00  Apertura de la Reunión 

Palabras de bienvenida del Dr. Ottorino Cosivi, Director de PANAFTOSA/SPV-OPS/OMS y del  
Dr. Guilherme Marques, Director del Departamento Salud Animal, MAPA, Brasil y Presidente Pro 
tempore de la COSALFA 

10:15  Informe de PANAFTOSA-OPS/OMS sobre los comentarios y observaciones recibidos de los países a 
los documentos del BANVACO 

Introducción al tema: Ottorino Cosivi, PANAFTOSA-OPS/OMS 

• Convenio. Alejandro Rivera, PANAFTOSA-OPS/OMS 

• Proyecto Técnico. Rossana Allende, PANAFTOSA-OPS/OMS 

• Presupuesto. Alejandro Rivera, PANAFTOSA-OPS/OMS 

11:15  Discusión 

12:00  Almuerzo 

14:00  Manifestación de los Países Miembros de la COSALFA sobre su adhesión al BANVACO 

15:00  Clausura 


