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Establecida en 1902, la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) es reconocida como el
organismo independiente especializado en salud del sistema interamericano, de conformidad
con la Carta de la Organizacion de los Estados Americanos (OEA). En 1949 la OPS entr6 en
un acuerdo por el cual pasé a ser la Oficina Regional para las Américas de la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS), un organismo especializado del sistema de las Naciones Unidas. En
su calidad de oficina regional de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la OPS participa
activamente en los equipos de las Naciones Unidas en los paises, 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 pais. Por casi 120 afos, la OPS ha desarrollado competencias y experiencia
ampliamente reconocidas al brindar cooperacion 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 Region de las Américas.

Dada la doble condicion juridica 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 Region
de las Américas relacionadas con la cooperacion técnica en el 2020. Aproximadamente 80%
de la cooperacion técnica que brinda la OPS en el dmbito de la salud en la Region de las
Américas se financia con las contribuciones sefialadas y las contribuciones voluntarias de la
propia OPS, como organizacion 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 informacion mas detallada.

Mision

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 duracién
de la vida de la poblacion de las
Américas.

Vision

Ser el mayor catalizador para
asegurar que toda la poblacion
de las Américas goce de una
Optima salud y contribuir al

bienestar de sus familias y sus
comunidades.

Valores

EQUIDAD

Lucha por la imparcialidad

y la justicia mediante

la eliminacion de las diferencias
que son evitables e innecesarias.

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

SOLIDARIDAD

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

RESPETO

Aceptacion de la dignidad

y la diversidad de los individuos,
grupos y paises.

INTEGRIDAD

Garantia de transparencia,
ética y responsabilidad en
el desempefio.
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Prélogos

1 2020 sera recordado como el afio que puso a prueba la
Ecapacidad de recuperacion del mundo entero. Para el mes de

diciembre, mas de 33 millones de personas habian contraido
la COVID-19y mds de 800.000 personas habian muerto a causa del
virus en la Region de las Américas. La devastadora pérdida de vidas
va acompafiada de una recesion econdmica que sigue afectando a
todos y que amenaza con descarrilar el logro de los Objetivos de
Desarrollo Sostenible.

El afio de la pandemia de la COVID-19 ha hecho evidente las
desigualdades y los obstaculos para el logro de la salud universal.
Algunos de estos obstaculos, como el trabajo mal remunerado, la
economia informal, las viviendas hacinadas, la falta de proteccion
social y el acceso limitado a los servicios de salud, han llevado a que
los grupos vulnerables sean atun mas susceptibles a la COVID-19.
Este virus ha expuesto tanto los obstaculos 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 actua 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 produciry difundir la tecnologia,
como las pruebas diagnosticas, las opciones terapéuticas y las
vacunas, ademds de la innovacion digital. Los asociados para el
desarrollo deben facilitar la coordinacion necesaria para la vigilancia
de las enfermedades, el intercambio de informacion y la respuesta
a las emergencias de salud. El sector fianciero 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 poblacion. 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 atras.

Este afio, la cooperacion técnica de la OPS se ha centrado no solo
en ayudar a los paises 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 mision principal de 1a OPS por medio de nuestro enfoque
en el nivel de pais, reconociendo que el progreso hacia el desarrollo
sostenible depende de la mejora de la salud a nivel local y nacional.

(arissa F. Etienne
Directora de la Organizacion Panamericana de la Salud

A RECIONAL PARA L

en el mundo, el 2020 significo enfrentar una emergencia de

salud de escala global sin precedentes a causa de la COVID-19.
En respuesta, las autoridades nacionales realizaron un gran esfuerzo
para enfrentar esta nueva enfermedad, evitar el colapso de los servicios
de salud y salvaguardar las vidas de las dominicanas y dominicanos.

‘Para Republica Dominicana, al igual que para el resto de los paises

Como Organizacion nos sentimos agradecidos de que el Gobierno
dominicano confiara en nuestras capacidades y nos permitiera
trabajar junto al pais en este momento tan crucial para cuidar
la salud de la poblacion. Concentramos nuestros esfuerzos de
cooperacion técnica en la prevencion, mitigacion y contencion
de este nuevo virus que puso a prueba los sistemas de salud de
todos los paises.

Para nosotros es un orgullo haber colaborado con el pais en la
implementacion de acciones de respuesta ante esta emergencia, las
que dieron como resultado que Reptiblica Dominicana mantuviera
uno de los porcentajes de letalidad mas bajos de la Region y que los
servicios de salud no alcanzaran su maxima capacidad de ocupacion.

La OPS continuara vigilante de la evidencia cientifica para ofrecer
al pais nuestro trabajo y colaboracion, con el principal objetivo de
dar respuesta a esta y a cualquier otra emergencia de salud publica,
ademas de continuar contribuyendo a que Republica Dominicana
cuente con un sistema de salud que promueva la salud y el bienestar
de todas y todos, sin dejar a nadie atras.

Olivier Ronveaux
Representante de la OPS en Republica Dominicana



Cooperacion
técnica de la OPS

La emergencia de salud de importancia
internacional, causada por el nuevo co-
ronavirus SARS-CoV-2, provoco que tanto
el Gobierno local como la Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS) volcaran
sus esfuerzos de trabajo en la respuesta
a la pandemia declarada el 11 de marzo
del 2020.

La OPS trabajo junto a las autoridades
locales en la elaboracién del Plan es-
tratégico de preparacion y respuesta
para la enfermedad por coronavirus del
2019 (CoVID-19) (elaborado en marzo
del 2020), asi como en el Plan Operati-
vo de Respuesta a la Emergencia por la
COVID-19 (plan actualizado en noviem-
bre del 2020), este dltimo presentado a
través del Gabinete de Salud coordinado
por la Vicepresidencia de la Republica.

La OPS concentrd sus esfuerzos de coo-
peracion técnica en las lineas de accion
y pilares contenidos en estos planes de
respuesta nacionales, que incluyeron la
coordinacion, la planificacién y el segui-
miento multisectorial; la implementacion
de acciones de comunicacién de riesgo;
el fortalecimiento de las capacidades de

vigilancia, equipos de respuesta rapida
e investigacion de casos; la disposicion
operativa de los puntos de entrada; el for-
talecimiento de las capacidades del Labo-
ratorio Nacional de Salud Publica Dr. De-
fillo; la implementacion de medidas para
la prevencion y el control de infecciones
tanto en el personal de salud como en la
poblacion general; la preparacion de los
centros de salud para el manejo de casos;
apoyo operativo y aspectos logisticos; y
el mantenimiento de servicios de salud
esenciales durante la pandemia.

Ademas de las acciones de respuesta a la
pandemia, la OPS brindé apoyo técnico y
financiero para impulsar iniciativas de sa-
lud prioritarias para el pais y atender las
necesidades de salud de poblaciones en
condicion de vulnerabilidad. Se trabaja-
ron temas como la salud maternoinfantil
y adolescente; el mantenimiento de los
servicios de vacunacion; la atencién de
enfermedades no transmisibles, como
padecimientos cardiovasculares y cancer
pediatrico; y temas de salud ambiental,
especificamente de agua y saneamiento,
salud y cambio climatico.

La OPS concentro
sus esfuerzos de

cooperacion técnica en
el acompafamiento a

las autoridades locales
para dar respuesta a la
emergencia sanitaria a
causa de la COVID-19.
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Trabajar junto al pais en
la disposicidn operativa
de los servicios de salud
para dar respuesta a una

emergencia sanitaria
sin precedentes fue una
prioridad para esta area

de cooperacion técnica.
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temas y servicios de salud

Durante el 2020, esta area de cooperacion técnica apoyd al pais en
la disposicion operativa de los centros de salud para atender a los
pacientes afectados por la COVID-19, a través del acompafiamiento
técnico para la definiciéon de protocolos y el disefio de herramientas
para medir las necesidades de expansion de los centros de atencion;
ademas, apoy0 financieramente y con la donacion de equipos e insumos
que fueron integrados a la red publica. Paralelo a la emergencia de
salud, desde Servicios y Sistemas de Salud se continuaron apoyando
iniciativas como la implementacion en el pais de la plataforma para
el monitoreo y evaluacion del Plan de accion de Recursos Humanos
en Salud; el acompafamiento en acciones para la gestion del
conocimiento y publicaciones de salud; y apoyar a la Direccién General
de Medicamentos, Alimentos y Productos Sanitarios de la Republica
Dominicana (DIGEMAPS) a través de la identificacion de fortalezas y
oportunidades de mejora de esta autoridad reguladora nacional (ARN).

Plataforma para el monitoreo y la
evaluacion de los recursos
humanos para la salud

n Republica Dominicana se han
Eidentiﬁcado debilidades en la

gestion de recursos humanos.
Destacan las brechas en la distribucion
y el déficit de profesionales y técnicos
en las diferentes regiones de salud, asi
como la carencia de personal médico
y profesionales de la enfermeria en el
primer nivel de atencion (PNA).

Para el 2016, la disponibilidad de
personal de salud por cada 10.000
habitantes correspondia a 25; la tasa
de densidad de personal de salud
profesional era de 3,8 y la razdn
enfermero médico era de 0,18. El
porcentaje de personal médico en
el PNA era de 27,4%, la mayoria
pasantes o meédicos generales.



Ante esta realidad, la OPS acompaiié a
Republica Dominicana a participar como
pais piloto en la implementacion de la
plataforma para el monitoreo y evaluacion
del Plan de accién de Recursos Humanos
en Salud, que es una herramienta para
monitorear los indicadores de 1a Estrategia
sobre recursos humanos para el acceso
universal a la salud y la cobertura universal
de salud, disponible en el Observatorio de
Recursos Humanos.

Para la consolidacion de los datos de 1la
plataforma en el pais se identificaron
evidencias facilitadas por el Ministerio
de Salud (MSP), el Servicio Nacional de
Salud (SNS) y el Ministerio de Educacion
Superior, Ciencia y Tecnologia, lo que
permitio evaluar la linea de base 2018 e
iniciar la actualizacion de los indicadores
del plan al 2020. Adicionalmente, se
completé el proceso de monitoreo
preliminar, el cual incluyé los avances
del recurso humano con respecto a la

nizacion
panarHE-IE"”'l"'
: de |a Salud
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preparacion y respuesta a la pandemia
de COVID-19. Estos datos constituyen
insumos importantes para el informe de
progreso de los Estados Miembros, que
sera presentado durante el 58.° Consejo
Directivo de la OPS, correspondiente al
2021.

Un desafio importante es lograr el
monitoreo acotado y la hoja de ruta para
la implementacién del plan, como insumos
para lograr una distribucién geografica y
por niveles de atencion mas equitativa de
los recursos humanos, y que esta responda
a las necesidades de salud y al desarrollo de
las redes integradas de los servicios de salud.

Una de las principales implicaciones
de la emergencia sanitaria a causa de la
COVID-19 ha sido la capacidad de respuesta
de los sistemas de salud en los meses
criticos (julio, agosto y diciembre del 2020,
y enero del 2021) por representar el mayor
numero de casos diarios en el pais (tal

como se muestra en el cuadro 1y en la
figura 1), alcanzando niveles méaximos
de ocupacién y un mayor numero de
defunciones. Este comportamiento se
concentrd principalmente en las tres
provincias que han representado cerca del
60% de todos los casos y defunciones
por COVID-19. Para contrarrestar este

impacto fue mecesario la disposicion
operativa de los centros de atencién
médica para pacientes con COVID-19,
tanto de la red publica, la red privada y las
fuerzas militares, y el acompafamiento
en el andlisis dindmico de los indicadores
hospitalarios, asi como la definicion de los
protocolos de atencién y manejo de casos.

Cuadro 1. Tendencia de indicadores de la COVID-19,
del 31 de mayo del 2020 al 28 de febrero del 2021

Indl:adores Ago. Feb.

Incidencia
diaria

%
Positividad 19,2 22,6 | 27,1 | 36,2 | 336 | 31,9 | 28,1 | 27.8 | 12,7

125 | 103 | 101 | 125 | 13,0 | 164 | 21,8 | 196 | 152 | 125 | NV TV

PAEIILEL] 2,9 | 2,6 23 1.9 1.6 1,7 | 1.8 | 19

%
<40 | 48 62 70 81 60 52 40
uci

30 33 36 37 51 54 60 54 46 37

Fuente: elaborado con datos de la Direccion Nacional de Epidemiologia del Ministerio

de Salud Publica.
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La OPS ha desempefiado un rol en este
importante proceso colaborando con el
pais, de forma técnica y financiera, para el
establecimiento de las medidas de disposicion
operativa de centros de atencion médica
para pacientes COVID-19 y en la definicion
de los protocolos de atencion y manejo de

casos. Este trabajo incluyo la elaboracion,
en conjunto con el MSP y el SNS, de
documentos, herramientas y matrices
dindmicas para establecer las necesidades
de expansion de camas de hospitalizacion,
UCI, ventiladores y recursos humanos
(personal médico y de enfermeria).

Figura 1. Distribucion mensual de casos nuevos
y muertes por COVID-19, de mayo del 2020 a marzo del 2021
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Fuente: Ministerio de Salud Publica.
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En el marco de 1a pandemia, la OPS ha
donado equipos e insumos integrados
a diversos centros de salud publicos,
incluyendo donaciones de glucdmetros,
esfigmomanometros y pulsioximetros
para la atencion de pacientes crénicos
en centros de PNA localizados en 33
provincias del pais; asi como equipos de
proteccion personal para trabajadores de
salud del primer nivel, establecimientos
de salud de medianay alta complejidad,
y direcciones provinciales (mas de cinco
millones, incluyendo mascarillas, gafas
protectoras y batas). Otro importante
apoyo ha sido la colaboracion técnica
con el MSP en la elaboracion de una
propuesta sobre los lineamientos
generales para el retorno progresivo
a la normalidad en las instituciones
publicas y privadas que prestan servicios
de salud en el marco de la pandemia
de COVID-19. Este documento es una
colaboracion conjunta con la Agencia
de Estados Unidos para el Desarrollo
Internacional (USAID), los Centros
para el Control y la Prevencion de

Enfermedades de Estados Unidos de
América y otros socios.

Para continuar con el fortalecimiento
de Tlos servicios de salud ante esta
emergencia sanitaria (y cualquier otra que
pueda surgir en el futuro) es prioritaria
la conformacion de redes integradas de
los servicios de salud en todos los niveles
(tanto de la red publica, privada y militar),
haciendo énfasis en el PNA, basadas en
la estrategia de atencion primaria de la
salud. Aunado a este punto se encuentra
el gran desafio de lograr el aumento del
gasto publico en salud, hasta alcanzar la
asignacion de 300 al PNA.



Gestion del
conocimiento
y publicaciones

egin ha declarado la Organizacion
SMundial de la Salud (OMS), la

pandemia de COVID-19 ha generado
una cantidad excesiva de informacion, en
algunos casos incorrecta, que dificulta
que los tomadores de decisiones, el
personal de salud y las personas en
general encuentren fuentes confiables
y orientacion fidedigna cuando las
necesitan, a pesar de que el acceso a la
informaciéon correcta en el momento
oportuno y en el formato correcto es
decisivo para una respuesta efectiva y
eficaz ante la situacién provocada por la
pandemia.

Para contrarrestar esta realidad, el
repositorio  institucional  desarrollado
por el MSP con el apoyo técnico de
la OPS ha desempefiado un papel
relevante en la publicacion de 100%

de los documentos sobre COVID-19
(planes, guias, protocolos, lineamientos,
directrices y otros), elaborados con el
MSP y disponibles en su péagina virtual.
Estos, ademas, se encuentran registrados
en la base de datos Orientacion sobre la
COVID-19 y ultimas investigaciones en las
Américas, que permite buscar y acceder a
guias técnicas, publicaciones cientificas
y protocolos de investigaciones en curso
sobre la pandemia.

Constituye un desafio importante Ia
sostenibilidad del repositorio del MSP,
espacio virtual que en la actualidad cuenta
con mas de 2.000 documentos técnicos y
representa una herramienta de consulta
de facil acceso y sin costo para el personal
de salud y otros actores interesados en
informaciones oficiales del MSP.

La OPS presta apoyo a
la DIGEMAPS

a DIGEMAPS es el organismo
Lcompetente en  materia de
regulacion, control, fiscalizacion y
vigilancia de medicamentos, alimentos,

bebidas y productos sanitarios. Se
encuentra bajo la dependencia del MSP.

La OPS ha realizado evaluaciones sobre
la implementacion de los indicadores
de capacidad regulatoria con miras a
identificar fortalezas y oportunidades de
mejora de la ARN sobre los nueve modulos
evaluados, recomendando la elaboracion
de un plan de desarrollo institucional (PDI)
con base en las recomendaciones para
cada uno de los indicadores considerados
no implementados, en implementacion o
parcialmente implementados.

En agosto del 2020 se hizo un trabajo
basado en la verificacion de los indicadores
contenidos en la Herramienta de evaluacion
comparativa global de 1la OPS. Llas
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evidencias empleadas en la evaluacion
fueron:  leyes,  reglamentos,  guias,
disposiciones  regulatorias, documentos
oficiales de la ARN e informacién accesible
por medio del sitio web institucional de
la ARN. En dicho afio, la mision no pudo
visitar Republica Dominicana, debido a la
pandemia de COVID-19. La proporcién de
implementacion de los 61 subindicadores
legales evaluados correspondid a 49%
(30 subindicadores). De los restantes,
20% (12 subindicadores) y 31% (19
subindicadores) alcanzaron la valoracion de
“en implementacion” y “no implementado”,
respectivamente.

El desafio principal se centra en que la
ARN debe seguir avanzando en su PDI
y alcanzar en el 2022 su nivel de madurez
111, es decir, gestionar las estrategias
y acciones correctivas necesarias para
incrementar el porcentaje de indicadores
implementados durante el diagnostico
de 60% a 100%.




Plataforma Global
de Datos Clinicos
de pacientes
hospitalizados por
COVID-19

a OMS ha desarrollado la Plataforma
LGlobal de Datos Clinicos en linea para

recolectar informacion anonimizada
sobre las caracteristicas clinicas y el manejo
terapéutico de los pacientes sospechosos
o confirmados de COVID-19. Para su
implementacion en los Estados Miembros,
la plataforma se enfoca en recopilar datos
clinicos estandarizados sobre la poblacion
general, las mujeres embarazadas y los
nifios en instituciones hospitalarias que
manejen rutinariamente pacientes con
COVID-19.

Para apoyar la integracion de los Estados
Miembros al uso de la plataforma
(en una etapa piloto), junto con la
cooperacion técnica de la OPS se

gestiono la asignacion de fondos que
permitieran la contratacion de consultores
para el procesamiento de datos. La
Representacion invitd al Servicio Nacional
de Salud y a tres hospitales de Santiago
(Hospital Metropolitano de Santiago,
Hospital  Regional  Universitario  José
Maria Cabral y Bdez y Hospital Regional
Infantil Universitario Dr. Arturo Grullon)
para llevar a cabo este proyecto. Como
resultado, el pais contribuyd con 314
casos a la Plataforma en un periodo de
digitacion de, aproximadamente, dos
meses, ademas de preparar el andlisis de
las caracteristicas clinicas y el abordaje
terapéutico de los casos COVID-19.

El reto es lograr la sostenibilidad en
el tiempo de la implementacion de
la Plataforma Global para pacientes
hospitalizados por COVID-19 en los
establecimientos ya iniciados y promover
la inclusion de nuevos establecimientos,
con el fin de dar continuidad a este
proyecto. Se hace mnecesario identificar
fuentes de financiamiento adicionales

que contribuyan con la contratacion
de personal experto, calificado para
la gestion de los datos y por el tiempo
necesario para que las contribuciones de
los establecimientos sean representativas
de 1a poblaciéon dominicana.

Asegurar la respuesta
a la pandemia de
COVID-19

no de los retos enfrentados
U durante el 2020, como parte de

la preparacion y respuesta de
Republica Dominicana a la pandemia de
COVID-19, fue el aseguramiento del acceso
y la disponibilidad de medicamentos
esenciales y suministros estratégicos para
el diagndstico oportuno y la gestion de
casos. En este sentido, la Representacion
ofrecid el apoyo técnico a las contrapartes
para lograr que el Fondo Estratégico
(FE) de la OPS apoyara de manera
oportuna al MSP en el suministro de
kits diagnosticos y accesorios de pruebas
PCR para la deteccion de SARS-CoV-2,
y kits de pruebas rapidas para la
deteccion de antigenos. Estas acciones
contribuyeron al diagnostico de 450.000
pacientes, aproximadamente, por un valor
de 3,8 millones de ddlares.



Las intervenciones del FE contribuyeron al
fortalecimiento del Laboratorio Nacional
de Salud Publica, el cual cuenta con los
recursos necesarios para hacer frente
al aumento de la demanda de pruebas
PCR de los casos sospechosos y sus
contactos, y dar respuesta a la transmision
comunitaria del COVID-19, apoyando de
esta manera los pilares 5y 8 del plan de
contingencia nacional, fundamentado en
las recomendaciones de la OPS.

Ademds, para facilitar el desarrollo
eficiente de los procesos de compra y la
respuesta oportuna a la pandemia, el FE
concedio la aprobacion del uso de la linea
de crédito, asegurando que Republica
Dominicana obtuviera insumos y equipos
que cumplieran con los estandares
de calidad, a precios asequibles y bajo
una logistica adecuada, a pesar de los
desafios globales.

Uno de los principales desafios en el
mantenimiento del apoyo del FE de la
OPS es lograr que el pais planifique con

antelacién y coloque las ordenes de los
insumos y suministros necesarios, no solo
para continuar dando respuesta oportuna
ala pandemia, sino también para apoyar el
mantenimiento de los servicios esenciales
de salud publica y los programas de
salud colectiva, incluyendo la adquisicion
de  medicamentos  antituberculosos,
antimalaricos, antibacterianos,  kits
diagnosticos, entre otros.

Fortalecer la atencion de salud
de la zona fronteriza

La doctora Ironelis Cruz es la encargada de la Unidad de Atencion
Primaria del municipio de Cafiongo, provincia fronteriza de Dajabon,
que fue uno de los 16 centros de salud que form¢é parte del proyecto
para el fortalecimiento de las capacidades de la atencion primaria y
secundaria de las provincias fronterizas de Republica Dominicana.
La doctora Cruz explica que alli se atiende “a 1.140 pacientes, a quienes
ofrecemos servicios de salud para pacientes cronicos, realizacion de
estudios de medicina preventiva, planificacion familiar y servicios
de vacunacion a través del Plan Ampliado de Inmunizaciones (PAl).
Sin embargo, a raiz de la pandemia de COVID-19 muchos de estos
servicios se paralizaron, en especial, debido al temor de las personas
a infectarse con esta nueva enfermedad”.

La OPS, junto al MSP, el SNS y la Pontificia Universidad Catolica
Madre y Maestra, implemento este proyecto a fin de desarrollar un
conjunto de actividades de investigacion, disefio de herramientas,
levantamiento de informacion y capacitacion estructurada en tres
ejes vitales para la respuesta a la COVID-19. Estos ejes consistieron
en el establecimiento de un diagndstico relacionado con la calidad de
la vigilancia epidemioldgica con énfasis en la vigilancia comunitaria
de la COVID-19; en el diagnostico y plan de accion sobre los
estandares nacionales de prevencion y control de infecciones y
programas de estandares de agua, saneamiento e higiene (WASH); y
en el fortalecimiento de las capacidades para el manejo de casos de
COVID-19 y la continuidad de los servicios esenciales.

Este proyecto, sus hallazgos, resultados y productos pretenden
convertirse en un insumo para evaluar la posibilidad de ser replicado
en otras provincias.
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Mantener los servicios de

inmunizacion y la preparacion

para la introduccion de una
futura vacuna contra la

COVID-19 fueron colaboraciones
fundamentales entre la OPS y el

PAI durante el 2020.

-~ Inmunizacion

Blueasdesinmunizacion trabajo arduamente junto al pais durante
el 2020 para ayudar a mantener los servicios de vacunacion en el
marco de la pandemia de COVID-19, a fin de evitar el incremento de
enfermedades prevenibles por vacunas y de salvaguardar los logros
gue el Republica Dominicana ha obtenido en este ambito. Otro
importante componente de la cooperacion consistio en colaborar con
las autoridades locales en la introduccion de las vacunas contra la
COVID-19, incluyendo el desarrollo del Plan Nacional de Vacunacién
para inmunizar a la poblaciéon dominicana contra esta enfermedad.

Mantenimiento de los servicios de
vacunacion en el contexto de la COVID-19

ntre las multiples implicaciones de la
E emergencia a causa de la COVID-19

se encuentra la interrupcion del
esquema de inmunizacion, lo cual puede
resultar en la reaparicion de enfermedades
prevenibles por vacunas antes controladas
y en detrimento de los logros alcanzados
en materia de inmunizacion.

Para asegurar la salud de la poblacion
es fundamental que los grupos
poblacionales tengan acceso
oportuno y de calidad a los centros
de vacunacion y que reciban las
dosis de vacunas estipuladas en su
esquema de vacunacion. En este
sentido, la OPS brinddé apoyo técnico
al MSP en la elaboracion de los
lineamientos para la continuidad de
estos servicios y en la planificacion
de las vacunas e insumos requeridos
para los afios 2020 y 2021; monitored
el proceso de pagos al Fondo
Rotatorio; y coopero con la donacion
de 103.050 mascarillas para el personal
de vacunacion, a fin de contribuir a la
prevencion de infecciones entre este
personal de salud y la poblacion.

Con el objetivo de no descuidar los
logros alcanzados, la OPS apoyo el
plan para la sostenibilidad de la
eliminacion del sarampion, la rubéola
y el sindrome de rubéola congénita,
a través del envio de muestras a la
Agencia de Salud Publica Caribefia y la
entrega de kits para el procesamiento
de las muestras en el pais.

De igual forma, en el marco del Plan para
la certificacion de la erradicacion final
de la poliomielitis, prestd apoyo en la
elaboracion del informe anual del 2019 y
la actualizacion del analisis de riesgo.

Adicionalmente, apoyo en la
actualizacion del Manual técnico del
Programa Ampliado de Inmunizaciones
(PAT) para cada uno de los componentes.

Un importante resultado de estos
esfuerzos conjuntos fue la ejecucion
de un curso de microplanificacion de
campafias de vacunacion de alta calidad,
realizado con el apoyo de la OPS y con
la participacion de los coordinadores del
PAI de los niveles provincial y nacional.
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Sera un reto alcanzar y mantener coberturas
de vacunacion superiores a 95% en, al menos,
80% de los municipios y cumplir con los
indicadores de vigilancia de las enfermedades
prevenibles por vacunacion. Para logarlo,
la OPS continuard apoyando al PAl en el
fortalecimiento de todos los componentes
del programa que, entre otros, incluye Ia
planificacion de la adquisicion de vacunas
e insumos, la coordinacion, los aspectos
normativos y logisticos, la capacitacion,
supervision, comunicacion y movilizacion
social, y sistemas de informacion de la cadena
de frio a nivel local, subnacional y nacional.

Una herramienta
de esperanza:
introduccion de la
vacuna contra

la COVID-19

urante el 2020, la disponibilidad de
Dvacunas contra la COVID-19 como

una de las principales herramientas
para enfrentar la pandemia y disminuir la
circulacion de la enfermedad fue un tema
de alto interés para todos los paises que
debieron recurrir a medidas con alto costo
socioecondmico para disminuir el nivel de
propagacion del SARS-CoV-2.

Sin embargo, contar con la introduccion
de esta herramienta precisa de la
articulacion de  diferentes  factores,
muchos de ellos ajenos al control de
los paises no productores de vacunas
(como la capacidad de produccion y el
cumplimiento de entrega; la alta demanda
global; etc.) y otros correspondientes al
nivel de planificacion de los paises.

Por ello la OPS presto cooperacion técnica
a las autoridades de salud locales (tanto al
PAI del MSP como al Gabinete de Salud
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coordinado por la Vicepresidencia de la
Republica) en la elaboracion del Plan
Nacional para la introduccion de la vacuna
COVID-19 en Republica Dominicana, cuya
implementacion inicié en febrero del 2021.

Ademas, la OPS colabord en la preparacion
de los lineamientos técnicos operativos, los
manuales del vacunador y del supervisor,
la carpeta del vocero y otras herramientas
utilizadas en el proceso de capacitacion del
personal de salud.

Asi mismo, apoyo con la estrategia de
marketing digital a través de la cuenta
VacunateRD en redes sociales, un espacio
creado para educar a la poblaciéon a
través de la publicacion de informacion
relacionada con el desarrollo de la campana
de vacunacion, mitos y verdades sobre esta
vacuna, entre otros aspectos.

Igualmente, la OPS acompaii¢ al pais en
su inclusion en el Mecanismo Mundial de
Vacunacion COVAX, a través del cual se
aseguraron dos millones de vacunas contra
la COVID-19 de las que estén disponibles
dentro del grupo de vacunas que participan
en este mecanismo y que seran distribuidas
al pais a lo largo del 2021.

El' mecanismo COVAX fue establecido
por la Coalicion para la Promocion de
Innovaciones en pro de la Preparacion ante
Epidemias, la Alianza Mundial para las
Vacunas e Inmunizacion, el Fondo de las
Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF)
y la OMS, con el fin de garantizar el acceso
justo y equitativo a las vacunas contra la
COVID-19 en todo el mundo.

Por lo pronto, esta iniciativa global ha
contado con el apoyo de donaciones de
fundaciones, corporaciones, organizaciones
y paises como los Estados Miembros de la
Union Europea, Canada, Estados Unidos,
Japon, Corea, Suiza, Australia, Reino
Unido, entre otros.




La OPS cooper6 con las
autoridades de salud locales
enfrentando los impactos de

la COVID-19 en los avances
alcanzados para la reduccion
de la mortalidad materna,
neonatal e infantil en el pais.

Salud maternoinfantil
y adolescente

Repulblica Dominicana habia avanzado significativamente en el
ano 2019 en la reduccion del nimero de muertes maternas y de la
razon de mortalidad materna, neonatal e infantil.

A inicios del 2020, el pais comenzaba su empoderamiento y
ejercicio de la rectoria ampliando la evaluacidn interna y externa de
adherencia a los protocolos de atencion obstétricos y neonatales,
extendiendo su ambito de accion mas alla de los cinco principales
hospitales formadores de especialistas en ginecobstetricia y en
neonatologia, e iniciando el esfuerzo en el sector privado. Este
esfuerzo se vio interrumpido a comienzos de marzo del 2020,
cuando se presentaron los primeros casos de COVID-19, la posterior
declaracion de pandemia por parte de la OMS y la declaracion del
estado de emergencia nacional el 20 de marzo. La prestacion de
servicios esenciales de salud publicos y privados se vio gravemente
afectada, tanto por el temor de la poblacion de acercarse a los
establecimientos de salud, como por el de los trabajadores de
salud para prestar dicho servicio. Lo anterior repercutio en que la
mortalidad materna aumento, pero, paraddjicamente, de acuerdo
a los informes del boletin epidemioldgico de la DIGEPI MSP, tanto
las muertes neonatales como las infantiles disminuyeron.

Salvar vidas ante la emergencia de
COVID-19: una mision de alta prioridad

pesar de que en el afio 2020 el
Apais tuvo un importante avance

con la reduccion de la tasa de
mortalidad neonatal por 1.000 nacidos
vivos (que se redujo de 12,8 en el 2019
a 10,5 en el 2020) y con la reduccion
de la tasa de mortalidad infantil por
1.000 nacidos vivos, que también

disminuyo de 17,4 en el 2019 a 14,5 en
el 2020 (véase el cuadro 2), continuar
reduciendo la morbilidad y mortalidad
maternoinfantil es una de las prioridades
de salud del pais, prioridad esta que ha
requerido mayores esfuerzos debido a
las implicaciones sanitarias que trajo
consigo la COVID-19.



Cuadro 2. Mortalidad materna, neonatal e infantil,

anos 2019y 2020
00.000 000 000
2019 180.266 173 96,0 2,284 12,7 3,096 172
2020 165.666 208 125,6 1.769 10,7 2,440 14,7
Variacion -17.026 35 29,6 =515 -2,0 -656 =35
2019-2020
(%) (-8,0%) | (20,2%) | (30,8%) | (-22,5%) | (-15,7%) | (-21,2%) |(-14,5%)

Fuente: Boletin epidemioldgico de la Direccién General de Epidemiologia (DIGEPI) del

Ministerio de Salud (MSP).

* Regiones con razon MM > 100 / 100.000 NV: 4 (2019) y 8 (2020).
* Regiones con razén MM < 70 / 100.000 NV: 2 (2019) y 0 (2020).
* Regiones con tasa MN > 12 / 1.000 NV: 4 (2019) y 1 (2020).

Entre las  principales causas de
morbimortalidad materna se encuentran
las complicaciones obstétricas como la
hipertension del embarazo, la hemorragia
posparto, el aborto, el embarazo ectdpico
y el desprendimiento prematuro de Ia
placenta, mientras que la morbimortalidad
neonatal ocurre principalmente a causa

del sindrome de dificultad respiratoria y la
sepsis neonatal (Guia para la evaluacion
de la adherencia a los protocolos de
atencion obstétrica y neonatal de Ia
Republica Dominicana, 2019).

En este sentido, la OPS trabajo con el
pais tanto en el dmbito ministerial como

clinico. Brindd apoyo técnico a la Division
de Salud Maternoinfantil y Adolescentes
(DIMIA) del Ministerio de Salud en la
elaboracion y revision de directrices,
guias y protocolos sobre salud materna,
infantil y adolescente en el marco de la
COVID-19.

La elaboracion de estos documentos
estuvo acompafiada de formacion
para el personal de salud. Mas de 700
profesionales del drea fueron alcanzados
por una serie de capacitaciones virtuales
coordinadas entre el MSP y la OPS,
realizadas en dos etapas, durante abril
y julio del 2020 y, de nuevo, a finales
de noviembre y comienzos de diciembre
a través de la DIMIA del MSP, del SNS
y de los nueve servicios regionales de
salud. Los cursos impartidos incluyeron
sesiones sobre llenado apropiado de
certificados de defuncion en muertes
maternas por o asociadas a la COVID-19
y sesiones de presentacion y promocion
de los formularios SIP PLUS. También
se trataron temas relacionados con el
protocolo de atencion del embarazo de
bajo riesgo; atencion al puerperio de
bajo riesgo; actuacion para la reduccion
de cesdreas innecesarias; y prevencion,
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diagndstico y tratamiento de la sepsis
materna.

De igual forma, la OPS apoyo en la
elaboracién de protocolos de atencion a
embarazadas, puérperas, recién mnacidos
y lactancia materna; y en la preparacion
de documentos interprogramaticos e
interagenciales como: 1-Protocolo para el
diagnastico y tratamiento del coronavirus /
COVID-19. 2-Enfermedad por coronavirus
| COVID-19: Recomendaciones a pediatras
y personal de salud que atiende nifios y
nifias. 3-Directrices para la prevencion y
manejo de enfermedad respiratoria por
coronavirus / COVID-19 en embarazadas
y recién nacidos. 4-Comunicaciéon y
promocion de salud maternoinfantil en
el contexto de la COVID-19. 5-Protocolo
planificacion familiar y acceso a métodos
anticonceptivos en tiempos de COVID-19.
6-Atencion integral de nifios y nifias en
el contexto de la COVID-19. 7-Directrices
para manejo de Jla COVID-19 en
embarazadas. 8-Directrices para el manejo
de Ta COVID-19 en recién nacidos.

En el dambito clinico, la OPS participo
en el proceso de validacion del
Formulario Materno SIP COVID-19 con




la participacion de la Maternidad San
Lorenzo de Los Mina.

Ademas, en coordinacion con el Centro
Latinoamericano de Perinatologia/Salud
de la Mujer y Reproductiva, el pais inicio
su participacion en la incorporacién de
formularios maternos SIP COVID-19 a
la base colaborativa latinoamericana de
muertes maternas ocurridas tanto en los
establecimientos publicos de salud como
en los privados.

También, el pais inicio el informe mensual
de indicadores maternos requeridos en
una planilla del CLAP para informar al
AD de la OPS, que junto al monitoreo de
los servicios esenciales explican el exceso
de muertes maternas que ha estado
ocurriendo en la Region de las Américas.

Por otra parte, se avanza lentamente en el
estudio sobre COVID-19 en la plataforma
de la OMS (donde participan tres
hospitales de la provincia de Santiago,
incluyendo un centro privado y dos
publicos), en el que se incorporan tres
grupos: poblacion general; embarazadas
y recién nacidos; niflos y adolescentes

con sindrome inflamatorio multisistémico
asociado a la COVID-19 (MIS-C, por sus
siglas en inglés).

Para promover atencion médica de
calidad a las mujeres embarazadas
afectadas por COVID-19 y reducir los
riesgos de morbimortalidad materna
y neonatal, la OPS seguird trabajando
con el pais en la implementacion e
integracion del formulario SIP PLUS en el
Expediente Integral de Salud en todas las
maternidades del territorio nacional.

Por otro lado, segun el Boletin Especial del
MSP #287 COVID-19 con datos hasta el
30 de diciembre del 2020, a la fecha habia
292 casos de embarazadas COVID-19
positivas con 19 fallecidas, para una tasa
de letalidad de 9,899%. De acuerdo con el
boletin de la semana epidemiologica 53 del
ano 2020 de la DIGEPI MSP, en relacion
con el MIS-C en niflos y adolescentes
que coincide cronologicamente con la
COVID-19, se han notificado 102 casos,
incluidas cinco defunciones. La figura 2
presenta el comportamiento de los casos
en el 2020.

Figura 2. Distribucion semanal de los casos de MIS-C
en nifos, ninas y adolescentes, 2020
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Fuente: Direccion Nacional de Epidemiologia del Ministerio de Salud Publica. Boletin

Epidemioldgico Semanal. N.° 53, 2020




Promover la salud
y el bienestar en la
poblacion adolescente

n Centroamérica se concentran los paises
Econ las tasas de fecundidad adolescente

mas altas en la region, siendo mas alta la
de Republica Dominicana con 100,6 por 1.000
habitantes, lo cual representa una problematica
de salud publica asociada a resultados deficientes
en materia de salud tanto para las jovenes
madres como para sus hijos e hijas.

La alta tasa de embarazos en adolescentes responde
a multiples factores; uno de ellos es la falta de
acceso a servicios de salud sexual y reproductiva,
especialmente para adolescentes en condicion de
vulnerabilidad, lo cual, a su vez, incrementa la
inequidad en la carga del embarazo adolescente
entre los diversos grupos poblacionales.

En respuesta a esta realidad, a pesar del
contexto de emergencia sanitaria generado por
la pandemia de COVID-19, la OPS continud
con el desarrollo del proyecto Prevencion
del Embarazo Adolescente, realizado con

apoyo fmanciero de la Agencia Andaluza de
Cooperacion Internacional para el Desarrollo,
que se firmd a finales del 2019 e inicio la
ejecucion de sus actividades durante el 2020.

El principal objetivo de este proyecto es reducir
la tasa de embarazos en adolescentes con el
mejoramiento de la disponibilidad de servicios
de salud que responden a sus necesidades.

Ademas, junto al MSP, la OPS contribuyd a
completar el levantamiento de la linea de base
para identificar barreras de acceso a los servicios
de salud sexual y reproductiva para adolescentes
en centros de PNA en el Servicio Regional
Metropolitano. A partir de este levantamiento,
se procura abordar dichas barreras de acceso
identificadas, de forma que los adolescentes
puedan acceder a servicios de salud sexual y
reproductiva eficientes y de calidad.

Cita de dato: Los problemas de embarazo,
parto y puerperio son la segunda causa de
muerte en adolescentes de 10 a 19 aflos y la
primera en mujeres de 20 a 34 afos. Entre
80% y 900 de estas muertes son evitables en
los servicios de salud.

© Hospital Universitario Maternidad
Nuestra Seora de la Altagracia

Younely: de paciente a personal
de salud que lucha para reducir la
mortalidad materna

Younely Lugo es una de las miles de madres que han experimentado
el dolor de perder un hijo debido a fallas en el control prenatal.
A raiz de esta devastadora experiencia, Younely decidid estudiar
Enfermeria y siempre tuvo el “deseo de ser parte de ese personal
de salud que atiende directamente a las madres y recién nacidos”,
afirma.

Para su sorpresa, Younely se convirtio en una de las estudiantes de
la primera promocion de la especialidad de enfermeras obstetras-
neonatales, capacitacion implementada por la Universidad
Auténoma de Santo Domingo y el Departamento de Promocion de
la Salud de la Mujer y el Recién Nacido de la Facultad de Medicina
de la Universidad de Chile, con el apoyo del Fondo de Poblacion de
las Naciones Unidas (UNFPA), la OPS y otros socios.

El propdsito de este programa de capacitacion es lograr
un numero adecuado de personal calificado en la atencion
obstétrica, neonatal y de planificacion familiar, para incidir en el
mejoramiento de la calidad de la atencion materna, neonatal y
de salud sexual y reproductiva para la disminucion de la morbi-
mortalidad materna y neonatal.

En opinion de la doctora Dany Pefia, docente de este curso de
formacion, Younelyy sus comparieras haran un trabajo importante,
especialmente en el PNA, ya que con su seguimiento a embarazos
de bajo riesgo “las pacientes no tendran que trasladarse a un
hospital de tercer nivel, lo cual reduciria la carga en estos centros.
Ademas, estas enfermeras estan siendo capacitadas para dar
formacion y educacion familiar en sus entornos y comunidades”.
Younely afirma que su mayor satisfaccion es “ver la sonrisa de esa
madre cuando te dice ‘gracias por estar conmigo en ese momento
en que no tenia un familiar a mi lado. Tu me ayudaste y apoyaste
para que todo saliera bien’, con eso compruebo cada dia el gran

valor de mi trabajo”.
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Durante el 2020, la

OPS trabajo junto a las
autoridades locales en la
respuesta a la emergencia
de salud a causa de la
COVID-19 mediante el
fortalecimiento de las
capacidades locales.

Fortalecimiento de la capacidad de

procesamiento de pruebas para enfrentar

la COVID-19

fin de detectar los casos positivos
Aal SARS-CoV-2 de forma oportuna,

uno de los pilares esenciales
para hacer frente a la pandemia de
COVID-19 es el fortalecimiento de las
capacidades del Laboratorio Nacional
de Salud Publica Dr. Defillo, referencia
nacional para la influenza y otros virus
respiratorios inusitados.

Entendiendo el reto que significa
este importante componente, la OPS
llevd a cabo una serie de iniciativas
para convertir el laboratorio Nacional
Dr. Defillo en un centro de referencia
nacional en procesamiento de pruebas
PCR para detectar el virus causante
de la enfermedad COVID-19.

Una de las primeras iniciativas
fue el entrenamiento del personal
del Laboratorio a través del taller
Diagnostico y deteccion por laboratorio
del nuevo coronavirus SARS-CoV-2,
realizado en México del 12 al 13 de
febrero y organizado por la OPS y el
Instituto de Diagnostico y Referencia
Epidemioldgicos de la Secretaria
de Salud de Mexico. Este personal
capacitado fue quien detectd la primera
prueba positiva al SARS-CoV-2 en el
pais y sirvio como multiplicador con sus
colegas locales.

A través de donaciones de equipos e
insumos por parte de la OPS, se procuro
incrementar la capacidad de procesamiento




PCR en el pafs, por medio de las plataformas
abiertas SARS-Cov-2, Applied Biosystems
7500, ademas de la entrega al Laboratorio
de insumos de diagnostico para el equipo
de plataforma cerrada COBAS 6800, medios
de transporte viral y kits de extraccion.

El Laboratorio Nacional se esfuerza en
incrementar sus capacidades, incluyendo
la automatizacion en sus procesos para la
toma de muestras y entrega de resultados.
Es una prioridad para la OPS apoyar y
acompariar a esta entidad en el desarrollo de
estos esfuerzos que le permitiran procesar y
emitir resultados de forma oportuna.

Proteger puntos
de entrada

epublica Dominicana tiene Ila
Rparticularidad de que, a pesar de

ser una isla, posee una frontera
terrestre que comparte con el vecino pais
de Haiti, aparte de ser un pais turistico
que tiene una amplia didspora que visita
constantemente su tierra de origen. Estos
factores dan como resultado que el pais

reciba millones de personas a través
de sus cuatro principales aeropuertos
internacionales, sumado a la constante
llegada de cruceros previo al cierre de
puertos de entrada ante esta emergencia.

Para hacer frente a los riesgos por la
pandemia, desde que la OMS declaro el
nuevo coronavirus como un evento de
salud publica de importancia internacional
(ESP1) 1a OPS colaboro6 con el MSP en las
medidas y resoluciones para los puntos de
entradas, la implementacion de declaracion
jurada de los viajerosy en la elaboracion de
materiales de comunicacién con mensajes
de prevencion y control, incluyendo
bajantes y hojas informativas que fueron
colocados y difundidos en los principales
puntos de entrada del pais, producidos en
espafol, inglés y creole.

Por otra parte, la OPS facilitd reuniones
conjuntas con el Gobierno y las autoridades
locales de Republica Dominicana y Haiti
para evaluar acciones coordinadas, a fin de
mitigar la epidemia en la zona fronteriza;
mientras que con el equipo de las Naciones
Unidas en el pais (UNCT, por sus siglas

en inglés) se coordind un plan de accion
para apoyar a ambos paises mediante la
cooperacion binacional.

Durante la reactivacion econdmica,
incluyendo la reapertura del sector
turistico, la OPS present6é a las nuevas
autoridades del Ministerio de Turismo
recomendaciones en referencia a los
requerimientos de entrada de visitantes
al pais que fueron incluidas en el plan
para relanzar el turismo presentado por la
Presidencia de la Republica.

La OPS reconoce que es un reto para el
pais implementar medidas de contencion
ante esta pandemia mientras se reactiva
el movimiento en los puntos de entrada,
especialmente con la llegada de turistas al
pais. Por tanto, la revision de las medidas
a implementar en los puntos de entrada
sera una constante mientras continue la
emergencia de salud a causa de la COVID-19.
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Cortar la cadena de
transmision a través
de personal de salud
y comunidades
protegidas

a pandemia de COVID-19 ha
Lpuesto de manifiesto la mnecesidad

de fortalecer la prevencion y
el control de infecciones en los
establecimientos de salud y en las
comunidades para prevenir la transmision
de 1a COVID-19 al personal de salud que
se encuentra en la primera linea de accion
enfrentando la enfermedad, ademas
de prevenir la infeccion de pacientes,
familiares y de personas en la comunidad.

Para disminuir el riesgo de infeccion
por COVID-19, la OPS colaboré con
el pais mediante el desarrollo de un
conjunto de acciones que incluyeron
la donacién de equipos de proteccion
personal (EPP); la capacitacion de personal
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Doctor\Defillo

Capacitada para el primer diagnéstico

El 1 de marzo del 2020, la bioanalista Nurys De Castro, junto a otras
colegas del Laboratorio Nacional Dr. Defillo (LNDD), identificé y
diagnostico el primer caso positivo al virus SARS-CoV-2 en territorio
dominicano. “Cuando noté el resultado tuve un gran susto en el
corazon por lo que eso significaba para el pais en ese momento”,
afirma.

Nurys fue la bioanalista identificada por el LNDD para asistir a la
capacitacion Diagnostico y deteccion por laboratorio del nuevo
coronavirus SARS-CoV-2, realizado en México del 12 al 13 de febrero
del 2020, organizado por la OPS y el Instituto de Diagndstico y
Referencia Epidemiologicos de la Secretaria de Salud de México.
“Ademas de recibir la capacitacion en este taller junto a otros
colegas de 12 paises de la Region, también regresé con insumos
para el procesamiento de 200 muestras de lo que en ese entonces
eran solo casos sospechosos de COVID-19”, cuenta Nurys, quien a
su retorno se convirtio en multiplicadora, ya que les replicé a sus
demas colegas las técnicas de procesamiento de muestras para el
nuevo coronavirus.

Nurys resalta que para ella “es un gran orgullo haber sido parte
del personal del LNDD cuando este fue designado un Laboratorio
Nacional de Gripe por la OPS, en 2017, debido a que el Laboratorio
Nacional ya contaba con los requisitos para desempefiar este rol”.
Esta profesional de salud afirma que “desde siempre la OPS
ha trabajado de la mano con nosotros para colaborar en el
fortalecimiento de las capacidades de laboratorio local, incluso
durante emergencias como la que atravesamos. Esas colaboraciones
han sido a través de capacitaciones constantes para el incremento de
nuestras habilidades, asi como en la donacion de insumos y apoyo
logistico™.

de salud y de la comunidad; la elaboracién
de publicaciones técnicas para personal de
salud y documentos para las comunidades
con medidas de prevencion de infecciones;
y la produccion y difusion de materiales
de comunicacion tanto para trabajadores
de la salud como para la poblacion
en general.

En el dmbito de las donaciones, la OPS
realizd la primera donacion al MSP
en febrero del 2020, conformada por
kits de EPP compuestos por guantes,
mascarillas quirargicas, mascarillas N95,

batas quirurgicas, gafas de proteccion
y bolsas biodegradables. Mientras que,
en agosto, dond 49 toneladas de EPP al
Gabinete de Salud, insumos dirigidos a los
trabajadores de salud de la red publica,
cuyo valor ascendid a US$ 1,6 millones.

Para contribuir a la prevencion de
infecciones en las  comunidades,
especialmente entre grupos en condicion
de vulnerabilidad, la OPS entregd insumos
de EPP al Consejo Nacional de la Persona

Envejeciente, a ocho organizaciones que
trabajan con personas en condicion de
discapacidad y a dos fundaciones de la
sociedad civil que benefician a personas
con VIH y a trabajadoras sexuales.

A principios del afio 2020, la OPS colabord
técnicamente con el MSP en la elaboracion
de dos guias relacionadas con la calidad/
seguridad del paciente; una sobre el analisis
y la gestion de eventos adversos y la otra
para la prevencion de eventos adversos
prioritarios en establecimientos de salud.
Posteriormente, prestd cooperacion técnica
al MSP en la elaboracién de un conjunto
de publicaciones dirigidas al personal de
salud y a la comunidad en general, con
las medidas y recomendaciones para la
prevencion de infecciones.

A fin de alcanzar de forma directa
al personal de salud y a la poblacién
general, a través de una plataforma virtual
habilitada en conjunto con el MSP, el
Alto Comisionado de las Naciones Unidas
para los Refugiados y la Escuela Nacional




de Migracion, la OPS capacité a 1.101
trabajadores de salud sobre prevencion
y control de infecciones y otros temas
clave, como el uso adecuado del EPP, la
recoleccion de muestras, el aislamiento de
pacientes y otros dmbitos prioritarios.

De igual manera, en respuesta a las
necesidades identificadas por el MSP, 1la
OPS elabor6 videos instructivos sobre
el lavado de manos, el uso del EPP y la
desinfeccion de superficies; y videos con
mensajes de prevencion ante la COVID-19,
dirigidos a adultos mayores, trabajadores
esenciales, mujeres embarazadas y jovenes,
estos ultimos realizados en coordinacion
y con financiamiento del sistema de las
Naciones Unidas.

Ademas, con el proposito de informar a la
poblacion con factores de vulnerabilidad,
la OPS elaboro nueve spots radiales con
mensajes de prevencion ante la COVID-19
dirigidos a adultos mayores, personas con
VIH y personas que consumen alcohol de
forma nociva. También, en conjunto con
el ACNUR y La Organizacién Internacional
para las Migraciones, se elaboraron spots
radiales con mensajes de prevencién ante
la COVID-19, tanto en espafiol como
en creole, estos ultimos dirigidos a la
poblaciéon migrante.

Constituye un desafio importante 1a
capacitacion y la actualizacion permanente
del personal de salud y de las comunidades
en torno a las medidas de prevencion
y control de infecciones, a medida que
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evoluciona la situacion epidemioldgica
a causa de la COVID-19 y que se vuelve
necesario mantener a las personas lo
suficientemente informadas para que
puedan implementar las medidas de
prevencion necesarias.

La OPS entregd al pais

49 toneladas de EPP

para el personal de

salud del PNA. Ademas,
dond 2.000 kits de
higiene a organizaciones
de la sociedad civil

que trabajan con
comunidades en situacion
de vulnerabilidad.
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El fortalecimiento de las
capacidades de vigilancia
epidemioldgica fue uno de
los principales logros de
cooperacion entre la OPS
y las autoridades de salud
locales durante el 2020.

* YA

Enfermedades
transmisibles

Prevenir la transmision de enfermedades
en el marco de la pandemia

a COVID-19, causada por el
Lvirus SARS-CoV-2, se suma a las

demas enfermedades transmisibles
que circulan en el pais, incluyendo
enfermedades endémicas transmitidas
por vectores como el dengue y la
malaria. De acuerdo con el Boletin
epidemiologico semanal N.° 53 2020 de
la DIGEPI, el total de casos de dengue
sumo 3.964, incluidos 36 fallecimientos,
mientras que se registré un total de 822
casos de malaria (80% corresponde al
foco de Los Tres Brazos), incluidas dos
defunciones.

Con el propdsito de proteger a la
poblacion de estas amenazas de salud,
la OPS trabajo junto a las autoridades
locales en la adaptacion de sus
abordajes de respuesta a la atencion

de enfermedades transmisibles en el
contexto de la emergencia sanitaria a
causa de la COVID-19.

La OPS apoyo de forma técnica al pais
en la elaboracion del Plan de respuesta
a la malaria en el ambito de COVID-19,
realizado en conjunto con socios de la
Iniciativa Regional de Eliminacion de
la Malaria (IREM). Igualmente, la OPS
cooper6 a través del acompafamiento
de capacitaciones dirigidas a centros de
salud y apoyando en la adquisicion de
medicamentos antimalaricos.

En relacion con el dengue, la OPS
colaboré con el MSP en el desarrollo del
Plan nacional para respuesta a brotes
de dengue y otras arbovirosis para la
temporada 2020, ademas de acomparar



a Republica Dominicana en el proceso de
pasar a ser el seqgundo pais en la region en
implementar el curso virtual de manejo
clinico del dengue, a través del cual se
formaron 20 facilitadores nacionales.

De igual forma, la OPS en Republica
Dominicana, junto al Programa Regional
de Enfermedades Desatendidas,
reanudo la coordinacion con sus demas
socios del lanzamiento de la encuesta
para la verificacion de la transmision de
esquistosomiasis, hecha en las provincias
historicamente endémicas, como El
Seibo, Hato Mayor y La Altagracia.

La OPS apoyd al MSP en la elaboracion
de una directriz ministerial con el
objetivo de garantizar el abastecimiento
de medicamentos antirretrovirales
para personas con VIH en los servicios
de atencion integral en el marco de
la COVID-19. Ademds, mantuvo un
seguimiento con el Servicio Nacional de
Salud sobre la disponibilidad de pruebas
de infecciones de transmision sexual y VIH.

También apoyo la implementacion de la
encuesta de vigilancia centinela de VIH en
embarazadas, en conjunto con el Programa
Nacional de VIH/sida del MSP. Queda
continuar apoyando al pais en los esfuerzos
para avanzar en la ejecucion de la IREM,
que incluye el empoderamiento de los
actores locales, la promocion del abordaje
intersectorial y la efectiva coordinacion
entre las diversas entidades locales que
atienden las enfermedades transmisibles.

Promover la deteccion
de casos oportuna para
cortar la cadena de
transmision de

la COVID-19

a vigilancia epidemioldgica es un
homponente imprescindible  para
ontener la expansion de una epidemia

y entender su real evolucion, lo cual permite

disefiar e implementar medidas efectivas
que respondan a dicha realidad.

&N i

Alcanzar a todos y todas para
promover la prevencion de
infecciones en las comunidades

Para Ruth Hernandez es costumbre recibir en su hogar la
visita de lvelisse, promotora de la Fundacion Paloma, quien
le da seguimiento a su estado de salud como parte del
programa de atencion a personas con VIH que desarrolla
esta institucion. Ruth afirma que, debido a la pandemia,
esas visitas se han vuelto mas constantes y que el personal
de la Fundacion la ha ayudado proveyéndola de insumos de
prevencion de infecciones, de gran utilidad tanto para ella
como para sus familiares cercanos.

En el marco de la emergencia a causa de la COVID-19, la
OPS don¢ a esta fundacion 1.500 kits profilacticos para ser
distribuidos entre sus beneficiarios mediante visitas casa por
casa y en operativos de intervenciéon comunitaria.

Ruth es una de las beneficiarias de la Fundacién Paloma
desde el 2011 y recibid6 uno de estos kits, que contenia
gel para manos a base de alcohol, mascarillas médicas
quirurgicas, preservativos y una infografia con medidas de
prevencion y cuidado sobre la COVID-19 y el VIH.

Esta fundacion de la sociedad civil, creada en el afio 2000,
brinda apoyo emocional, psicoldgico y asistencia social a
estos grupos poblacionales y, desde sus inicios, se integrd
a los programas de salud implementados por la Direccion
Provincial de Salud (DPS) de La Romana, correspondiente
al MSP.

A modo de reflexion, Ruth expone que tener VIH no debe
ser un obstidculo para que las personas lleven sus vidas
con normalidad, siempre y cuando tengan acceso y estén
al dia con sus medicamentos; sin embargo, reconoce
la importancia de cuidarse ante el riesgo contagio y de
enfermar gravemente de COVID-19.
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Sin  embargo, fortalecer la vigilancia
epidemioldgica en medio de una emergencia
de salud de la envergadura de la causada
por la COVID-19 es un proceso que implica
tiempo y recursos tanto humanos como
financieros para completarse.

La OPS trabajo junto al pais para conseguir
avances en ese ambito. Un resultado de ello
es la puesta en funcionamiento de la Sala
de Situacion y el CISP del MSP, que supone
un paso de desarrollo en el andlisis de la
informacion para la toma de decisiones de
medidas de salud publica.

A través del CISP y su Sala de Situacion,
se puede conectar en tiempo real con
las salas de situacion de las direcciones
provinciales de salud y direcciones de drea
de salud de todo el territorio nacional, con
el fin de poner en contacto a las principales
autoridades del sector salud dominicano con
las autoridades locales de cada provincia del
pais y conocer la situacion epidemioldgica.
Para este proyecto la OPS colabord con la
Direccion General de Epidemiologia del
MSP, y se contd con el apayo financiero de
USAID.

Entre las acciones realizadas por la OPS
para continuar colaborando con este
componente se encuentra la contratacion de
equipos de respuesta rapida para responder
ante la emergencia en las provincias del
pais, incluyendo cerca de 140 profesionales,
entre ellos epidemidlogos, laboratoristas,
digitadores y encuestadores, para lo cual
se conto con el apoyo financiero de USAID

y de la OMS; la OPS también apoy6 en la
realizacion de modelos de prediccion, con la
herramienta COVIDSIM, teniendo en cuenta
escenarios con Rt de 1,5 frente a 0,8 para
estimar infectados, recuperados, muertes,
hospitalizaciones (incluyendo camas UCI),
en el corto y el mediano plazo; ademas de
haber elaborado andlisis epidemiologicos
comparativos de las fases de reapertura,
con la finalidad de ser socializados con las
contrapartes.

Igualmente, con el objetivo de contribuir
a ampliar la red diagnodstica hacia lugares
distantes y facilitar al personal del PNA la
deteccion y el aislamiento de las personas
que Ttesulten positivas al SARS-CoV-2,
la OPS viene donando desde el segundo
semestre del 2020 al Laboratorio Nacional
mas de 80.000 pruebas antigénicas rapidas,
capaces de diagnosticar el virus SARS-
CoV-2 desde el inicio del contagio con
la misma fiabilidad que las pruebas PCR;
en adicion, estas pruebas se utilizan en
el seguimiento y busqueda de contactos
sintomaticos a través del programa de
seguimiento de contacto de la Direccion
General de Epidemiologia con el apoyo de
las direcciones provinciales de salud.

Mas alld de la emergencia de salud a
causa de la COVID-19, la OPS continuara
apoyando al MSP y a la DIGEPI en el
fortalecimiento de sus capacidades de
vigilancia epidemioldgica, a través de la
cooperacion técnica y de la movilizacion de
TeCursos.




Enfermedades
no transmisibles

El incremento de las enfermedades transmisibles y la disminucion en
la atencion de las enfermedades no transmisibles (ENT) durante el
2020 fue uno de los mayores retos para esta area de cooperacion. Sin
embargo, junto a las autoridades locales, se impulsaron iniciativas
como la capacitacion de personal y la creacion de guias y protocolos
que permitieron ejecutar acciones en temas de enfermedades
cardiovasculares, salud mental, discapacidad, seguridad vial y
violencia intrafamiliar. De igual forma, se desplegaron esfuerzos
para continuar impulsando el Plan Estratégico Nacional del Cancer
Infantil (PENCI-RD), del que solo falta que sea iniciado formalmente
por las autoridades locales.

Mantener los servicios esenciales en el contexto

de la COVID-19

ntre los principales impactos
Ede la emergencia a causa de

la COVID-19 se encuentran
la reduccion de disponibilidad de
atencion médica a pacientes con
enfermedades preexistentes, el
incremento de patologias de salud
mental y problematicas como la
violencia doméstica y el abuso de
sustancias nocivas para la salud.

Por esto mantenerlosservicios esenciales
y adaptar las lineas de cooperacion
técnica al contexto de la epidemia es
uno de los pilares fundamentales de la
respuesta a la emergencia causada por
la COVID-19.

En este sentido, la OPS colabor6 con
el MSP y el SNS en la implementacion
de una serie de actividades, a fin de
fortalecer los servicios de atencion

de los pacientes con enfermedades no
transmisibles en el marco de la pandemia
de COVID-19, como la ampliacién del
programa HEARTS en todo el pais,
con miras a posicionarlo como una
herramienta crucial para la prevencion
de COVID-19 en los pacientes con
enfermedades cardiovasculares y otras
ENT; y la organizacién y capacitacion
de una red de mas de 700 psicologos
y psiquiatras voluntarios que procura
brindar atencién psicologica a las
personas afectadas por COVID-19, a
sus familiares y al personal de primera
linea (personal médico, profesionales
de enfermeria, policias, entre otros).

En respuesta al incremento silencioso
de la violencia contra la nifiez y la
adolescencia por el confinamiento a
causa de la COVID-19, la OPS, junto al
MSP, el Consejo Nacional de la Nifiez,

Uno de los pilares

de la respuesta a la
emergencia sanitaria es
mantener los servicios
esenciales de salud y
no desatender a los
pacientes cronicos.
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UNFPA, el UNICEF y Plan Internacional,
coopero en la elaboracion de una hoja
de ruta para la prevencion y atenciéon de
la violencia contra este grupo de la
poblacion. La OPS, junto al MSP,
participd en la elaboracion del Plan
Nacional de Respuesta ante la Violencia
contra la Muyjer, liderando el subgrupo
interinstitucional del componente de
atencion de las victimas de la violencia
contra Nifios, Niflas, Adolescentes Yy
Mujeres.

Personas con
discapacidad

ntender la situacion de las personas en
Econdici()n de discapacidad en el marco
de la pandemia y abogar por que estén
incluidas en los planes de emergencia tanto

del Estado como del Sistema de las Naciones
Unidas es una prioridad para la OPS.

A través de una encuesta en linea, La OPS
apoyo en la recopilacion de informacion sobre
la situacion de las personas con discapacidad,
a raiz de la actual crisis de salud originada
por la COVID-19. Ademas, para fortalecer la
prevencion y el control de infecciones en los
centros que se dedican a trabajar con estos
grupos, la OPS fue parte de una donacion
de 10.000 mascarillas a ocho organizaciones.
Esta entrega fue realizada en el marco del
proyecto interagencial “Inclusion de las
personas con discapacidad en la Republica
Dominicana”, ejecutado a través de la OPS,
el Programa de las Naciones Unidas para el
Desarrollo (PNUD) y el UNICEF.

Asimismo, las actividades de cooperacion
técnica han continuado de manera virtual, lo
que posibilitd en el mes de junio el lanzamiento
del Sistema de valoracion, certificacion y
registro continuo de la discapacidad.

Transito y movilidad

a movilidad segura en transporte
holectivo es un tema de relevancia

n el marco de esta pandemia. La
OPS trabajo junto al Instituto Nacional de
Trénsito y Transporte Terrestre (INTRANT)
en el diselo de herramientas y en el
desarrollo de capacitaciones que han llegado
a diversos trabajadores y profesionales.

Entre los temas facilitados se incluye el de
la limpieza y desinfeccion de estaciones
de pasajeros y vehiculos de transporte
colectivo, dirigido a capacitadores de la
Escuela Nacional de Educacion Vial, asi
como a mas de 20 personas responsables de
la limpieza de la Oficina Metropolitana
de Servicios de Autobuses y de la Oficina
para el Reordenamiento del Transporte.

En seguimiento a las fases de desescalada
establecidas por el Gobierno, la OPS apoyo
la revision del protocolo para la apertura del
uso del transporte publico en el marco de la
cooperacion técnica con el INTRANT.

La OPS continuara apoyando al pais en
retos como el de mantener el esfuerzo
realizado por el MSP en la expansion y el
fortalecimiento de los servicios de salud
mental; en el establecimiento de mecanismos
para evaluar la accesibilidad de los servicios
de salud para personas con discapacidad;
en el impulso de la intersectorialidad en
el desarrollo de politicas de salud; y en la
priorizacion y promocion del liderazgo del
tema de seguridad vial en el sector salud.
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Aumentar la
supervivencia

y la calidad de vida de
los menores con cancer

e acuerdo con datos del Hospital Infantil
DRobert Reid Cabral, en el pais cada afio

son detectados 330 casos de cancer en
personas menores de 18 afios, y es la demora
en la referencia de un paciente con cancer
y la iniciacién tardia del tratamiento lo que
establece la diferencia entre la vida y la muerte.

Contrarrestar  esta  situacion precisa de
politicas de salud que prioricen este tema y
garanticen que los infantes tengan acceso a
medios de diagnostico y tratamiento de forma
oportuna; ademas de que los padres, tutoresy
comunidades de salud cuenten con suficiente
informacion para contribuir a la identificacion
temprana de casos.

En este sentido, ha habido un importante
avance con el disefio del Plan Estratégico
Nacional de Céncer Infantil 2021-2025
(PENCI-RD), un logro conseguido gracias al
trabajo conjunto de la Fundacion Amigos
Contra el Cancer Infantil (FACCI), la OPS, el
MSP y el SNS.

El objetivo principal del PENCI-RD es detectar e
intervenir oportunamente la morbimortalidad
del cancer infantil mediante el conocimiento
de los signos y sintomas de sospecha de
cancer en nifios, niflas y adolescentes en
Republica Dominicana, impactando de forma
positiva la calidad de vida de los pacientes que
lo padecen.

Ete plan se enmarca en la iniciativa global
de la OMS contra el cancer infantil y el
convenio 20-30, suscrito entre la OMS y St.
Jude Children’s Research Hospital el 18 de
septiembre del 2018, que apunta a transformar
la atencion oncoldgica a nivel mundial para
curar al menos 60% de los nifios y nifias con
seis de los tipos de cancer mas comunes para
el afio 2030.

Durante el 2020, al margen de la pandemia
de COVID-19, el comité técnico a cargo
del plan continud los trabajos para su
finalizacion, validada a finales de enero del
2021 por los principales actores nacionales
involucrados con el tema de cancer pediatrico.
Luego de esta validacion, queda pendiente el
lanzamiento formal del PENCI-RD por parte
de las autoridades locales.

o

© Fundacién Amigos contra el Cancer Infantil

El cancer no puede esperar: apoyo
a los nifios y nifas con cancer en
tiempos de COVID-19

Continuar con los tratamientos de los nifios, ninas y
adolescentes afectados por algun tipo de cancer es una
accion que determina la calidad y el tiempo de vida de
estos pacientes. Por ello aun ante las interrupciones de los
servicios de salud y los riesgos de infecciones a causa de
la COVID-19, la Fundacion de Amigos Contra el Cancer
Infantil (FACCI) continudé con su labor de ayudar a suplir
las necesidades urgentes de diagnosticos, medicamentos
oncologicos y apoyo en general a los nifios y nifias afectados
por esta enfermedad y a sus familias.

Alexandra Matos, Presidenta de FACCI y Representante del
subcomité del Childhood Cancer International ante la OMS,
relata como al inicio de la pandemia se coordinaron con la
sala de oncohematologia del Hospital Infantil Dr. Robert
Reid Cabral —donde solian acudir los menores con cancer—
para continuar prestando los servicios de consultas y de
quimioterapia.

Junto con el hospital, desarrollaron ademas un protocolo
para que el tratamiento a nifios y nifias no fuera tan intenso;
se difundieron las medidas de prevencion de contagio por
COVID-19, y se apoy¢ la limpieza de las instalaciones.
Desde marzo del 2020, la OPS trabajé junto a FACCI y al
MSP para elaborar, validar y presentar el Plan Estratégico
Nacional de Cancer Infantil 2021-2025, validado en enero
del 2021 por los principales actores nacionales de este sector.
De igual forma, la OPS ha colaborado con la Fundacién en
la inclusién de planes para céncer cervical y del programa
HEARTS, y la implementacion de materiales educativos que
se comparten con los familiares de nifios y nifias con cancer.
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En el marco de la pandemia, la
OPS y las autoridades locales
continuaron sus esfuerzos

de cooperacion alcanzando
logros en temas de agua y
saneamiento y avances en
temas de cambio climatico.
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o Cambio climatico
e y determinantes
ambientales de la salud

Avance hacia una metodologia para monitorear
el acceso universal y equitativo al agua potable

epublica Dominicana cuenta con nueve
Rinstituciones prestadoras de servicio de

agua potable y alcantarillado que realizan,
a un costo significativo, mas de 30.500 muestras
anuales para la determinacion de la presencia de
contaminacion fecal en las redes de distribucion
de acueductos. Sin embargo, no se disponia de
una metodologia para monitorear en diferentes
niveles (nacional, regional y provincial) la calidad
del agua para el consumo, por lo que, hasta la
fecha, el pais no notifica este componente en
el monitoreo de la meta ODS 6.1, que establece
lograr el acceso universal y equitativo al agua
potable a un precio asequible para todos y todas,
de aqui al 2030.

La causa principal de esta limitacion es la
falta de coordinacion interinstitucional y de
una metodologia que permita sistematizar la
recoleccion y el procesamiento de los datos
que produce cada institucion en particular.
En este sentido, la OPS facilito el espacio de
coordinacion bajo la conduccion de la Oficina
Nacional de Estadisticas (ONE) y aportd la
pericia técnica para el disefio metodoldgico,
dentro del marco de lo establecido en la cuarta
edicion de las Guias para la calidad del agua
potable de la OMS (2011), y en los parametros
para el monitoreo del indicador 6.1.1 de los
Objetivos de Desarrollo Sostenible.



A raiz de esta gestion se lograron avances
significativos, como el establecimiento de
una metodologia para calcular y notificar
el componente de calidad del agua del
indicador 6.1.1 que, partiendo de registros
administrativos y sin costos adicionales para
el pais, notifica el indice de potabilidad a nivel
municipal, provincial y nacional.

También, se logré la incorporacion del
indicador de calidad del agua para consumo
en el sistema estadistico nacional. Esto
facilitara la asociacion de otros indicadores
técnicos del sector agua potable y
saneamiento (APS) a la division politico-
administrativa del pais.

Otros avances incluyen la conformacion
de un grupo técnico interinstitucional que
trabaja en indicadores de interés para el sector
APS, tal como se realiza con el indicador
6.3.1 del ODS de aguas residuales; y la
disponibilidad de informacién para disefiar
planes institucionales dirigidos a mejorar la
calidad y representatividad de los programas
de muestreo de la calidad del agua vigentes.

Contintia siendo un desafio formalizar la
coordinacion  interinstitucional entre 1las
prestadoras de servicios de APSy la ONE para
que este ejercicio sea sostenible. También,
que las prestadoras de servicios implementen
planes de mejora con la informacion
levantada y cumplan con el parametro de
50% de la poblacion cubierta con el sistema
de control, y se alcance en el corto plazo
100% de las provincias del pais.

“La colaboracion de la
OPS fue vital en esta
experiencia, facilité
un efectivo espacio

de coordinacion
multisectorial y su
experiencia técnica.”

Miosotis Rivas,
Directora Nacional
de la ONE

Establecimiento del
perfil de Republica
Dominicana sobre
la salud y el cambio
climatico

epublica Dominicana es uno de
Rlos paises mas vulnerables del

mundo a los efectos del cambio
climatico. Sin embargo, no cuenta con
estimaciones  oficiales  relacionadas
con las muertes prematuras atribuibles
a riesgos ambientales evitables 'y
conocidos, asi como con la evidencia de
los efectos del cambio climatico en Ia
salud de las personas.

En este sentido, resulta necesario presentar
evidencia cientifica de la situacion actual
que permita disefiar politicas publicas
y vigilar los efectos de la variabilidad
climatica y el cambio climatico en la salud
de Ta poblacion dominicana.
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Se elabord un perfil de pais sobre la salud
y el cambio climdtico, cuyo proceso fue
apoyado por la OPS. Es la informacion
disponible sobre los peligros climaticos,
las vulnerabilidades en materia de
salud, las repercusiones sobre la salud
y los avances logrados hasta la fecha,
mediante los esfuerzos del sector salud
para establecer un sistema de la salud
resiliente al clima.

Gracias al perfil, se logré disponer de
una linea de base sobre la situacion
vinculada a la salud y el cambio climatico
en el pais; también se evidencio Ia
necesidad de elaborar el capitulo de
salud del Plan Nacional de Adaptacion
al Cambio Climatico 2017-2030, a fin de
disponer de una herramienta que facilite
la implementacion de intervenciones
dirigidas a mitigar los efectos sobre la
salud vinculados al cambio climatico.

Queda por delante impulsar el
posicionamiento de la salud en las
iniciativas  nacionales de cambio
climatico y enfrentar los desafios
identificados.
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Categorias y flujos
financieros

urante el afio 2020, la

Representacion recibio una

importante cantidad de recursos
para prestar apoyo durante la pandemia
de COVID-19, reflejada en el resultado
intermedio 25. Es importante mencionar
que la ejecucion de los recursos
disponibles para apoyar las demas
categorias se vio afectada, ya que los
esfuerzos del pais se han centrado en la
respuesta a la pandemia.

o

Figura 3. Presupuesto asignado, financiamiento y ejecucion por
resultados intermedios: programas basicos

01 - Acceso a servicios de salud integrales y de buena calidad
02 - Salud a lo largo del curso de la vida
03 - Atencidn de buena calidad para las personas mayores

04 - Capacidad resolutiva ante las enfermedades transmisibl
05 - Acceso a servicios de salud relacionados con las ENT y los trastornos de salud mental
06 - Capacidad resolutiva ante la violencia y los traumatismos
07 - Personal de salud
08 - Acceso a las tecnologias sanitarias
09 - Fortalecimiento de la rectoria y la gobernanza
10 - Aumento del financiamiento publico para la salud
11 - Fortalecimiento de la proteccidn financiera

12 - Factores deriesgo de las enfermedades tr isibl
13 - Factores deriesgo delas ENT
14 - Malnutricion

15 - Respuesta intersectorial a la violencia y los traumatismos
16 - Accidn intersectorial en pro de la salud mental
17 - Eliminacion de enfermedades tr
18 - Determinantes sociales y ambientales
19 - Promocion de la salud y accién intersectorial
20 - Sistemas integrados de informacién para la salud
21 - Datos, informacié imi y evid
22 - Investigacidn, ética e innovacion en el ambito de la salud
23 - Preparacion para las emergencias de salud y reduccion de los riesgos
24 - Prevencion y control de epidemias y pandemias
25 - Deteccion y respuesta a las emergencias de salud
26 - Temas transversales: equidad, etnicidad, género y derechos humanos
27 - Liderazgo y gobernanza
28 - Gestion y administracion
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En la figura 4 se muestra la distribucion
de fondos recibidos por fuentes de
financiamiento. De los fondos recibidos,
680 fueron canalizados a través de
la OMS y, en su gran mayoria, para la
respuesta a la pandemia de COVID-19.
Estados Unidos de América realizo aportes
significativos, tanto para la respuesta a
la COVID-19 como para otras areas de
cooperacion técnica. Los fondos flexibles,
al igual que otros fondos recibidos de
diversos donantes, han sido utilizados
para dar continuidad a los programas
base de la OPS.

Figura 4. Fuentes de financiamiento, 2020

m Contribuciones sefialadas

M Banco Interamericano de Desarrollo
m Costos de apoyo a programas, OPS
M Fondos especiales de la OPS

M Espafa

= Fundacién pro Naciones Unidas

W Alianza de las Naciones Unidas para Promover los Derechos de las Personas con Discapacidad

M Estados Unidos de América
M Organizacion Mundial de la Salud
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El camino

hacia delante

por una mayor inversion en los

sistemas de salud y, ante esta
emergencia sanitaria, el llamado se
hace mas urgente que nunca. Republica
Dominicana, al igual que el resto de los
paises de la Region, precisa de sistemas
de salud basados en la estrategia de
atencién primaria de salud fortalecidos
y en el desarrollo de redes integradas de
servicios de salud.

Desde la OPS, siempre se ha abogado

Alcanzar estos objetivos requiere de un
esfuerzo concertado para eliminar las
barreras de acceso en 30 % como minimo,
de un aumento del gasto publico en
salud para que este represente al menos
6% del PIB y para que la inversion de al
menos 30% de estos recursos sea en el
primer nivel de atencion.

El segundo componente que cabe
destacar es que el pais continte
avanzando en la implementacion de
las recomendaciones de la evaluacion
externa de las capacidades del pais para la
implementacion del Reglamento Sanitario

Internacional, acuerdo juridicamente
vinculante suscrito por 196 paises, cuyo
objetivo primordial consiste en prevenir y
dar respuesta a los riesgos graves para la
salud publica que puedan cruzar fronteras
y amenazar a la poblacion mundial.

Otros grandes desafios incluyen contar con
recursos humanos en salud especializados
y personal de apoyo suficiente, garantizar
su distribucion geografica equitativa y
la dotacion de los insumos y equipos
necesarios para prestar la atencion
adecuada en los centros de salud.

El pais tiene los retos de llevar adelante
iniciativas para el establecimiento de
entornos institucionales que faciliten
la creacion, el acceso y la difusion del
conocimiento sobre salud, incluida la
implementacion de una estrategia de
gestion del conocimiento; desarrollar una
agenda nacional de investigacion para la
salud que incluya las lineas prioritarias de
investigacion; y fortalecer la gobernanza
y la coordinacion entre el MSP, el SNS, las
DPS y el SRS.

Asimismo,  Replblica  Dominicana
se enfrenta al reto de avanzar en la
ejecucion de la Iniciativa Regional
para la Eliminacién de la Malaria, y de
alcanzar la certificacion de eliminacion
de las enfermedades desatendidas
(rabia, lepra, esquistosomiasis, malaria,
TB, filariasis linfatica).

Desde la OPS seguiremos trabajando con
Republica Dominicana para contribuir a
superar estos desafios que el pais tiene
por delante, a través del fortalecimiento
de la cooperacién técnica a nivel local
y la descentralizacion de las acciones
de cooperacion de la OPS, priorizando
regiones vulnerables y sensibles a ciertas
amenazas de salud.

Igualmente, continuaremos haciendo
esfuerzos para movilizar recursos y
facilitar al pais la adquisicion de insumos
médicos de buena calidad y a precios
justos, a través del Fondo Estratégico de
la OPS; y de vacunas e insumos por medio
del Fondo Rotatorio de la OPS.



Organizacion Panamericana de la Salud

Plaza de la Salud, calle Pepillo Salcedo (Recta Final)
casi esquina San Cristobal Ens. La Fé,

Santo Domingo (Republica Dominicana)

Tel. 809-562-1519

Fax 809-544-0322

www.paho.org
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