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ASPECTOS DESTACADOS
al 19 de noviembre del 2021

. . . 15:00 hs Washington, DC
La OPS dio a conocer Pahola, su primera trabajadora de salud ( : )

digital especializada en alcohol que, entre otras cosas, puede 56
ayudar a las personas a reducir su consumo de alcohol. Durante la
pandemia de COVID-19, ha habido una difusion generalizada de
informacion erronea relacionada con el consumo de alcohol,
combinada con un aumento exponencial de las ventas en linea de
alcohol y las entregas a domicilio. En cambio, los servicios de
tratamiento de los trastornos debidos al consumo de alcohol se vieron
interrumpidos o detenidos por completo. Disenada para ser empatica
y libre de juicios, Pahola puede proporcionar al usuario informacion
general sobre los riesgos del consumo de alcohol, ayudar a evaluar
los riesgos relacionados con el consumo de alcohol de los usuarios
mediante una serie de preguntas interactivas y ayudarlos a crear un
plan que incluya determinar los factores desencadenantes y la manera
de afrontarlos, descubrir formas de lidiar con ellos, asi como referir a
las personas a servicios de tratamiento. Pahola esta disponible en
espanol, inglés y portugués. El doctor Tedros Adhanom
Ghebreyesus, Director General de la Organizacion Mundial de la Salud

paises y territorios afectados

95.809.422

casos confirmados

1.312.354.856

dosis de vacunas administradas

(OMS), envié un mensaje de video para la ceremonia de lanzamiento
en linea de Pahola, en el que afirmd que las nuevas tecnologias,
incluida la inteligencia artificial, son herramientas poderosas para
ampliar el acceso a la informacion y la atencion, y que esperaba que
Pahola tenga mucho éxito en la Region de las Américas y en todo el
mundo.

1. Coordinacion,
planificacion, financiamiento
y seguimiento

2. Comunicacion de riesgos,
participacion de la
comunidad y manejo de la
infodemia

3. Vigilancia, investigacion
epidemiolégica, localizacion
de contactos y ajuste de las
medidas sociales y de salud

publica

4. Puntos de entrada, viajes
y transporte internacionales
y eventos multitudinarios

5. Laboratorios y medios de
diagnostico

6. Prevencion y control de
infecciones y proteccion del
personal de salud

7. Manejo de casos,
operaciones clinicas y
opciones terapéuticas

8. Apoyo operativo, aspectos
logisticos, y cadenas de
suministro

9. Fortalecimiento de los
servicios y sistemas de
salud esenciales

10. Vacunacion

Link to PAHO's technical and
epidemiological reports, guidance, and
recommendations

Link to global operational
situation reports
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Mapa 1: Numero acumulado de casos notificados de COVID-19 en la Region de las Américas y tasa de
incidencia correspondiente (por 100.000 personas) por pais y territorio, al 15 de noviembre del 2021
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Cifras clave de la respuesta de las Américas a la COVID-19
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técnico
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Sesnones vnrluales y presenciales

iones y guias t
proplas o adaptadas a partir de
materiales de la OMS

de ion sobre pruebas,
localizacién y atencion, entre otras, a
nivel de pais y regional

192 envios a 35

Envios de EPP

paises y territorios

8,2 millones

de guantes

2,72 millones

de batas

43,7 millones
de mascarillas
médicas y N95

366.000

de gafas protectoras

3

21,6 millones
Pruebas PCR

Materiales para pruebas

340.000

Pruebas de
vigilancia genémica

19,9 millones

Pruebas rapidas de
antigeno (Ag-RDT)

35

Cebadores de PCR para
pruebas con variantes

70 millones

Dosis de vacunas entregadas
a los Estados Miembros
mediante el Mecanismo COVAX

® 51

Numero de Estados Miembros
que han iniciado la distribucién
de vacunas

Datos acumulados de la respuesta regional al 19 de noviembre del 2021.

Respuesta de la OPS/OMS (del 6 al 19 de noviembre del 2021)

Tras un brote de un nuevo coronavirus (COVID-19) que se produjo en Wuhan, una ciudad de la provincia de
Hubei, en China, se ha producido una rapida propagacion a escala comunitaria, regional e internacional, con
un aumento exponencial del numero de casos y muertes. El 30 de enero del 2020, el Director General de la
OMS declaré que el brote de COVID-19 era una emergencia de salud publica de importancia internacional
(ESPII) de conformidad con el Reglamento Sanitario Internacional (2005). El primer caso en la Region de las
Américas se confirmé en Estados Unidos el 20 de enero del 2020, seguido de Brasil el 26 de febrero del 2020.
Desde entonces, la COVID-19 se ha propagado a los 56 paises y territorios de la Region de las Américas.
El 17 de enero del 2020, la Oficina Sanitaria Panamericana puso en marcha un equipo de apoyo para el
manejo de incidentes, a nivel de toda la Organizacién, para proporcionar cooperacion técnica a sus paises y
territorios con el fin de abordar y mitigar el impacto de la pandemia de COVID-19. Estos esfuerzos estan en
consonancia con los diez pilares del Plan estratégico de preparacion y respuesta de la OMS para la
COVID-19 para el 2021, la Estrategia de respuesta y llamamiento a los donantes de la OPS, y la

resolucion CD58.R9 de la OPS aprobada por sus Estados Miembros. Desde entonces, la Organizacion
ha elaborado, publicado y difundido documentos técnicos basados en la evidencia para guiar las estrategias
y politicas de los paises para controlar esta pandemia.

PILAR 1: Coordinacién, planificaciéon, financiamiento y seguimiento

Facilitar la activacién y el funcionamiento de mecanismos nacionales de gestion de emergencias de salud
publica, asi como la planificacion y la respuesta frente a la COVID-19, con un enfoque de todo el gobierno y
de toda la sociedad

A nivel regional

La OPS continu6 colaborando con sus asociados en la Region de las Américas y en todo el mundo para
proporcionar cooperacion técnica, orientacion basada en la evidencia y recomendaciones, asi como para
abogar por la Regién en la escena mundial. El equipo de apoyo de la OPS para la gestion de incidentes
también brindé apoyo y orientacion estratégica a los equipos de los paises encargados de coordinar y
supervisar sus actividades de respuesta a nivel nacional.
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Desde principios de enero del 2021 hasta el 19 de noviembre del 2021, se ha recibido un total de
1.639 comunicaciones bilaterales (en virtud del articulo 44 del Reglamento Sanitario Internacional) entre
los centros nacionales de enlace con informacién sobre casos, y contactos y viajes.

La OPS sigui6 analizando informacion nueva y emergente a fin de crear una base de evidencia cientifica
para combatir el virus. El publico tiene acceso a la Base de datos técnicos sobre la COVID-19 de la OPS,
que contiene guias técnicas, publicaciones cientificas y protocolos de investigaciones en curso en la
Region. Es el resultado de alianzas con la OMS, Cochrane, la Universidad McMaster y Epistemonikos,
entre otros.

En México, la OPS organiz6 una conferencia sobre violencia de género y derechos humanos en el contexto
de la COVID-19, impartida a la Comision Estatal de los Derechos Humanos del estado de Chiapas. El
evento, que tuvo lugar el 8 de noviembre del 2021, promovié un dialogo con el personal de la Secretaria
de Salud de Chiapas sobre el tema y contd con la participacién de personal de la Comisién de Igualdad de
Género del congreso de Chiapas, asi como de su Comision de Derechos Humanos y la Secretaria del
Congreso.

PILAR 2: Comunicacion de riesgos, participacion de la comunidad

Respaldar la elaboracién y la ejecucién participativas de planes de comunicacion de riesgos y participacién
comunitaria y la difusién de informacién para comunicar los riesgos a todos los grupos poblacionales y a los
viajeros

Cursos sobre la COVID-19 disponibles en el Campus Virtual de Salud Publica de la OPS (ESP-
POR)

Introduccion de la vacuna contra la COVID-19: Orientaciones para determinar los grupos prioritarios y elaborar la
microplanificacién - 2021 (ESP)

Capacitacion para personal de salud sobre vacunaciéon contra el COVID-19 - 2021 (ESP, POR)
Vacinacao para COVID-19: Protocolos e procedimentos técnicos - Brasil - 2021 (POR)
Salud y seguridad ocupacional para profesionales de la salud en el contexto de la COVID-19 — 2020 (ESP, POR)

La lista completa de cursos esta disponible en el sitio web de la OPS.

En este periodo, la doctora Carissa F. Etienne, Directora de la OPS, ofrecié dos ruedas de prensa. El 10
de noviembre del 2021, la doctora Etienne advirtid que tras dos meses consecutivos de disminucion, el
numero de casos de COVID-19 volvia a aumentar en algunos paises de la Region de las Américas. En la
semana anterior, se habian notificado 700.000 nuevos casos y 13.000 muertes. Varios paises, incluidas
algunas zonas de Bolivia y Colombia y los paises del Cono Sur, habian registrado aumentos pronunciados
del numero de casos tras la relajacion de las medidas de salud publica. En el Caribe, se informé una
disminucioén del numero de casos en Cuba, Jamaica y Puerto Rico, en tanto los casos estaban aumentando
en Barbados, Republica Dominicana y Trinidad y Tabago. También se observaba un niumero elevado de
casos en Dominica e Islas Caiman. Sin embargo, la cobertura de la vacunacion continuaba aumentando, y
ya era de 48% en América Latina y el Caribe.

La OPS continua trabajando con los productores de vacunas para obtener dosis adicionales y ha firmado
acuerdos de suministro con tres productores de vacunas incluidas en la lista de la OMS para uso de
emergencia, y la negociacién con un cuarto proveedor esta muy avanzada. La Directora subray6 que la
falta de inversion continua habia hecho que la Regién de las Américas fuera mas vulnerable a la COVID-19,
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y que en pocos paises la inversion publica en el sistema de salud estaba al nivel que deberia, lo que habia
hecho que fueran propensos a la escasez de personal de salud y suministros esenciales. Como la
pandemia estaba requiriendo que se desvien recursos humanos y financieros, muchos paises informaban
interrupciones en servicios de salud esenciales como los programas habituales de vacunacion, el apoyo
para el tratamiento de enfermedades cronicas y los servicios de salud mental y reproductiva. A pesar de
estas interrupciones, la inversion publica destinada a la salud habia aumentado en muchos paises para
ampliar la capacidad de las unidades de cuidados intensivos (UCI), aumentar los servicios hospitalarios y
desplegar las vacunas contra la COVID-19. La Directora destacd que estos aumentos no debian ser una
tendencia a corto plazo, y que todos los paises debian aumentar el gasto publico destinado a su sistema
de salud para alcanzar el nivel recomendado de 6% del PIB o mas y garantizar que 30% de estos fondos
se destinasen al primer nivel de atencién La doctora Etienne dijo que, tal como lo habia indicado muchas
veces antes, la atencién primaria era la columna vertebral de los sistemas de salud. Era en el primer nivel
de atencién donde tenian lugar la realizacion de pruebas diagnésticas, el seguimiento y el rastreo de
contactos de la COVID-19.

En la rueda de prensa celebrada el 17 de noviembre del 2021, la Directora informé una disminucion de
5% en el numero de casos nuevos de COVID-19 en la Regién de las Américas. No obstante, si bien la
mitad de la poblacion de América Latina y el Caribe estaba completamente vacunada, la doctora Etienne
advirtié que la pandemia seguia muy activa en la Region. La Directora dijo que el nimero de nuevos casos
se estaba estabilizando en la mayor parte de los paises mas poblados de la Region como Brasil, Colombia
y Estados Unidos, asi como en América Central y del Sur, a excepcion de Bolivia, Chile y Uruguay. En
América del Norte, el nimero de casos continuaba disminuyendo en Canada. Por el contrario, en el Caribe
el numero de nuevos casos continuaba aumentando en Barbados y Republica Dominicana. Las lIslas
Caiman y Trinidad y Tabago también estaban registrando niveles elevados de casos de infecciéon. La
Directora subrayé que, a medida que se aproximasen las fiestas de fin de ano, era responsabilidad de todos
el mantenerse seguros al vacunarse y seguir las medidas de salud publica que habian demostrado ser
efectivas contra este virus.

La doctora Etienne también sefialé que los paises estaban informando aumentos en la deteccién de
infecciones resistentes a los medicamentos, que probablemente se debian al uso indebido y sin
precedentes de antimicrobianos para el tratamiento de la COVID-19. Los datos mostraban que mas del
90% de los pacientes hospitalizados por esta enfermedad en la Region de las Américas habian recibido un
antimicrobiano, a pesar de que solo 7% los necesitaban para tratar una infeccion secundaria. Algunos
medicamentos como la azitromicina, la cloroquina y la ivermectina habian sido utilizados ampliamente a
pesar de la evidencia sdlida de que no tenian ningun beneficio para los pacientes con COVID-19. Durante
la pandemia, muchas UCI en la Regién estaban operando al doble o triple de su capacidad, y también
habia aumentado el uso de procedimientos invasivos como la intubacion o el uso de respiradores. Esta
situacion, agravada por problemas como el hacinamiento y la poca disponibilidad de equipos de proteccién
personal, incluidos guantes y batas, habia contribuido a acelerar la propagaciéon de las infecciones
hospitalarias. La Directora afirmé que los antimicrobianos son medicamentos cruciales para salvar vidas,
pero que debian usarse de manera responsable, ya que las bacterias podian desarrollar resistencia y hacer
que estos medicamentos fueran ineficaces con el tiempo. Varios paises, entre ellos Argentina, Ecuador,
Guatemala, Paraguay y Uruguay, estaban informando de aumentos en los casos de infecciones resistentes
a los medicamentos. Una de las alertas epidemiolégicas recientes de la OPS también mostraba un aumento
en la aparicion de bacterias resistentes a los antimicrobianos en la Region. La doctora Etienne también
habia hecho un llamado a mejorar la vigilancia y el uso de los antimicrobianos para mantener su poder. La
Directora inst6 a todos los paises a trabajar juntos ahora para controlar el aumento de la resistencia a los
antimicrobianos a fin de poder seguir confiando en estos medicamentos para tratar enfermedades y
prevenir una crisis sin precedentes.
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A nivel regional

A medida que evolucionan las necesidades de comunicacién de la Region, la OPS ha seguido difundiendo
mensajes cruciales sobre la COVID-19 por multiples plataformas y respondiendo a las numerosas consultas
de los medios de comunicacién. Se ha brindado apoyo a las representaciones sobre varios temas en
materia de comunicaciones, especialmente las vacunas y el Mecanismo COVAX. En las infografias se
aborda una amplia gama de temas relacionados con la COVID-19, desde pasos para prevenir la infeccién
hasta consejos para llevar una vida saludable y proteger la salud mental durante la pandemia.

A nivel de pais

En Colombia, la OPS, en colaboracién con el Instituto Departamental de Salud de Narifio, la Universidad
de los Andes y la Organizacion Indigena Unipa impartioé capacitacion a 80 jovenes y lideres sociales del
pueblo indigena Awa en Barbacoas (Narifio) para actuar como replicadores de mensajes de prevencion
de la COVID-19. La iniciativa es parte de una estrategia de comunicaciéon con enfoque étnico y cultural que
lleva a cabo la OPS con el objetivo de apoyar a las autoridades nacionales y locales en los departamentos
de Amazonas, Chocé, Magdalena y Narifio. Del 8 al 12 de noviembre del 2021, las actividades tuvieron
como objetivo brindar conocimientos técnicos sobre salud publica, y etnicidad, y acerca de la prevencion
de enfermedades de salud mental que se han exacerbado durante la pandemia. Las actividades también
incluyeron el fortalecimiento en comunicaciones, que incluyo la elaboracién de cuentos, radionovelas y
videos para redes sociales con informacién sobre medicina cientifica y tradicional acerca de la COVID-19
para promover la toma de decisiones informadas entre la poblacion.

En Suriname, del 10 al 14 de
noviembre del 2021, la OPS
brind6 apoyo al Ministerio de
Salud en su iniciativa para
aumentar la disponibilidad de
materiales de comunicacion de } ; ; ‘
riesgos para todo el pais. La OPS _ § | !

——

recomendo formas de mejorar la

visibilidad de la informacion sobre Figuras 1y 2: Distribucién de material de prevencién contra la COVID-19 por parte
la COVID-19 en los distritos del del personal de la OPS y del Comisionado de Distrito en Suriname. Fuente: OPS.

Oeste y entregd material sobre su

prevencion en los distritos de Coronie, Nickerie y Saramacca. Los materiales también incluyeron informacion
sobre los beneficios de abandonar el consumo de tabaco, ya que se lo considera un factor de riesgo para el
desarrollo de sintomas graves en caso de infeccién por este virus. También se realizaron eventos de
divulgacion donde los visitantes pudieron participar en un cuestionario sobre la prevencién de la COVID-19,
después de lo cual se les entregaba un articulo promocional sobre MoHanA. MoHanA es la sigla creada por
la Representacion de la OPS en Suriname basada en las medidas de prevencion contra la COVID-19 (Mo-
Mondkap significa mascarilla, HAN-Handen se refiere al lavado de manos y A-afstand se refiere al
distanciamiento social).

PILAR 3: Vigilancia, investigacion epidemiolégica,
localizacion de contactos y ajuste de las medidas sociales y de salud publica

Fortalecer la capacidad de los sistemas de vigilancia para detectar casos de COVID-19 y mantener al mismo
tiempo la vigilancia de otras enfermedades que puedan causar epidemias y pandemias

A nivel regional
La OPS cre6 un para la Regién de las Américas, en el cual se presentan paneles de informacion
y datos epidemioldgicos que se actualizan a diario. El geoportal contiene cuatro geoportales subregionales
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y 56 individuales. Ademas, el panel interactivo de informacién de la OPS suministra informacién al
publico en general acerca de los casos acumulados, las muertes, la incidencia acumulada, los nuevos
casos y muertes, asi como otros indicadores epidemiolégicos notificados por los paises y territorios.

La OPS publica ademas informes semanales sobre la gripe y otros virus respiratorios, asi como los
indicadores de vigilancia del SARS-CoV-2. La OPS sigue analizando las tendencias a nivel regional, en
particular por medio de la recopilacion de datos nominales sobre la COVID-19.

Los estudios de seroprevalencia han aportado a la Region valiosos datos sobre la difusion del virus
desde el inicio de la pandemia. La OPS mantiene un panel de informacion con los estudios de
seroprevalencia realizados en América Latina y el Caribe que incluye informacién sobre el disefio del
estudio, el método usado para la recopilacion de muestras, el tamafo de muestra y otros factores.

El Centro de conocimiento sobre rastreo de contactos de la OPS publica informacion
multidisciplinaria sobre el rastreo de contactos para diversos publicos, que incluyen
responsables de la formulacion de politicas, equipos de respuesta, investigadores,
educadores, comunidades afectadas y publico. Go.Data es una de las herramientas
disponibles por medio de esta plataforma. Se la usa para brindar apoyo en la
investigacion y el manejo de casos, mostrar las cadenas de transmisién y para el rastreo
de contactos. En colaboracion con la Red Mundial de Alerta y Respuesta ante Brotes
Epidémicos (GOARN, por su sigla en inglés), la OPS/OMS ha organizado hasta la fecha

En Paraguay, el 6 de noviembre del 2021 la OPS concluy6
los Modulos de Principios de Epidemiologia para el Control
de Enfermedades (MOPECE), un curso que tiene por objeto
aumentar la capacidad del personal de salud para responder
a los brotes y pandemias en el contexto de la COVID-19. En
el curso se brindé capacitacion a 23 estudiantes de la
Universidad Nacional del Este, del laboratorio de Biologia 1

Molecular del Ministerio de Salud en Ciudad del Este y de la [ alelerer Eo S TG =S finalizan los modulos de

Reqidn nitari | Alto Parana. capacitacion del MOPECE sobre epidemiologia
egion Sanitaria del Alto Parana basica en el contexto de la COVID-19 en Ciudad del

Este. Fuente: OPS

PILAR 4: Puntos de entrada, viajes internacionales y eventos multitudinarios

Secundar las actividades de vigilancia y comunicacion de riesgos en los puntos de entrada, asi como
la aplicacion de medidas adecuadas de salud publica.

Es importante mantener las medidas de mitigacion de riesgos, incluidos los consejos para los viajeros, en
especial en relacion con la autovigilancia de signos y sintomas; la vigilancia y el manejo de casos en el
punto de entrada y en las fronteras; las capacidades y los procedimientos para el rastreo internacional de
contactos, y los controles ambientales y las medidas sociales y de salud publica en los puntos de entrada
y a bordo de los medios de transporte.

La OPS seguira apoyando a los paises para asegurarse de que dispongan de estas capacidades. También
apoyara las gestiones de los paises para definir una politica basada en el riesgo en tanto reanudan el
transito internacional en el contexto de la pandemia de COVID-19, teniendo en cuenta las disposiciones
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del Reglamento Sanitario Internacional, la evidencia disponible y el uso mas eficaz de los recursos

disponibles.

PILAR 5: Laboratorios y medios de diagnéstico

Mejorar la capacidad de laboratorio para detectar casos de COVID-19 y manejar un gran nimero de
pruebas en el pais o por medio de arreglos con laboratorios de referencia internacionales

Desde el inicio de su respuesta y hasta la fecha de este informe, la OPS ha proporcionado cebadores,
sondas y kits de PCR para mas de 21,6 millones de reacciones y pruebas. Hasta la fecha, la OPS ha
suministrado mas de 683.900 hisopos y 365 kits de obtencién de muestras, entre otros insumos esenciales.

La OPS siguidé brindando cooperacion técnica sobre diagndsticos de laboratorio, incluyendo revision de
datos, sesiones de solucién de problemas y llamadas de seguimiento a equipos de Antigua y Barbuda,

Barbados, Dominica, Guyana y Suriname.

Figura 4: Personal del Laboratorio de Biologia
Molecular del Hospital Regional de Pedro Juan
Caballero recibe capacitacion en los programas

informaticos introducidos por un proyecto de la OPS
en Paraguay. Fuente: OPS.

En Paraguay, del 3 al 6 de noviembre del 2021, la OPS visité
el departamento de Concepcién para entregar equipos de
informatica e impartir capacitacién al personal del Laboratorio
de Biologia Molecular del hospital regional de Pedro Juan

& Caballero. Las sesiones tuvieron como finalidad el desarrollo

de capacidades en relacion con los programas informaticos
introducidos por un proyecto de la OPS en el pais para
fortalecer los sistemas de informacién del Laboratorio Central
de Salud Publica para la COVID-19. Esta fue la ultima visita
del proyecto, que apoyé el fortalecimiento de una red de mas
de 12 laboratorios de biologia molecular del Ministerio de
Salud Publica y Bienestar Social para la notificacion de la
COVID-19 y otras enfermedades transmisibles de
notificacion obligatoria.

En Suriname, del 9 al 11 de noviembre del 2021 se brind6 capacitacion a los analistas del laboratorio
central de Paramaribo sobre la extraccion automatica de acidos nucleicos (ARN/ADN). Un total de
12 tecndlogos participaron en las sesiones de capacitacion, que eran parte de una iniciativa de la OPS para
mejorar la capacidad de analisis del Laboratorio Central. La plataforma técnica utilizada para obtener el
material genético de los virus responsables de enfermedades respiratorias y otras enfermedades
epidemidgenas es un paso inicial y esencial de la técnica de PCR utilizada para la COVID-19. Se impartiran
mas sesiones de capacitacién para asegurar la competencia del personal en materia de deteccion
molecular de agentes infecciosos de importancia para la salud publica en el pais, incluida la COVID-19.

5.1 Variantes de preocupacién del SARS-CoV-2

Se han identificado diversas variantes del SARS-CoV-2 por medio de las actividades de secuenciacion
genética realizadas a nivel mundial. Desde que se detectd por primera vez el SARS-CoV-2 y hasta el 19
de noviembre del 2021, se han divulgado mas de 5.319.132 secuencias genéticas completas del virus en

bases de datos de acceso publico.

Secuenciar todas las muestras en la Region para identificar variantes requiere enormes recursos, por lo
que la OPS contintia colaborando estrechamente con los laboratorios de los paises para determinar las
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muestras cuya secuenciacion genética deberia priorizarse. Hasta la fecha, la OPS ha distribuido
35 cebadores especificos para la deteccion de variantes genéticas mediante PCR.

Hasta la fecha, 26 paises participan en la Red Regional de Vigilancia Genémica de la COVID-19, con
laboratorios de referencia para la secuenciacién en Brasil, Chile, Estados Unidos de América, México,
Panama y Trinidad y Tabago, que pueden visualizarse en este panel de informacién. Este mecanismo
sera fundamental para detectar la propagacion o aparicion de nuevas variantes de preocupaciéon. En el
periodo que ocupa a este informe, por medio de la Red de Vigilancia Genética de la COVID-19 de la OPS
(COVIGEN) se secuenciaron y se dieron a conocer 149 nuevas secuencias completas del genoma del
SARS-CoV-2 como apoyo a los paises que recurren a las capacidades de secuenciacion externas.

PILAR 6: Prevencion y control de infecciones y proteccion del

personal de salud

espaldar los esfuerzos para reducir la transmision de persona a persona en establecimientos de salud y en
la comunidad con la elaboracién y la ejecucion de planes nacionales de prevencién y control de infecciones

A nivel regional
La ejecucion de los planes nacionales de prevencion y control de infecciones es clave para reducir la

transmision de la COVID-19 tanto en las comunidades como en los establecimientos de salud. La OPS
apoya a los paises mediante la adquisicion de EPP por medio de donaciones, el Fondo Rotatorio y la
capacitacion del personal de salud.

A nivel de pais

En Brasil, la OPS proporcioné a otros 873 trabajadores de la salud capacitacion sobre la prevencién y
control de infecciones, lo que suma un total de 146.471 profesionales de la salud capacitados al 10 de
noviembre del 2021.

PILAR 7: Manejo de casos, operaciones clinicas y tratamientos

7.1 Opciones terapéuticas y manejo clinico

A nivel regional

En vista de la cantidad abrumadora de evidencia y conocimientos relativos a la COVID-19, la OPS mantiene
una infografia interactiva para ayudar a los asociados externos a consultar los materiales técnicos y
compendios de datos que la OPS y la OMS mantienen sobre la Region de las Américas y el resto del
mundo.

La OPS trabajo con los paises de la Region para promover el uso de la plataforma clinica mundial sobre
la COVID-19 de la OMS para la caracterizacién y el manejo clinico de pacientes hospitalizados con
COVID-19. Estos esfuerzos se enmarcan en una estrategia mundial para adquirir una mayor comprension
de la gravedad, las caracteristicas clinicas y los factores pronésticos de la COVID-19. La plataforma cuenta
con mas de 390.000 casos a partir de las contribuciones de los siguientes paises: Argentina, Brasil, Chile,
Colombia, Estados Unidos de América, México, Panam3, Peru y Republica Dominicana.

El 12 de noviembre del 2021 la OPS actualizé los datos cientificos contenidos en la Actualizacién en
curso de posibles tratamientos contra la COVID-19: resumen de revisiones sistematicas rapidas. En
el estudio se resume la evidencia cientifica disponible sobre 157 tratamientos procedente de 460 ensayos
controlados aleatorizados y estudios observacionales.
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La OPS imparti6é sesiones de capacitacion sobre el manejo de casos de la COVID-19 para trabajadores de
salud en Brasil. Desde el inicio de la pandemia y hasta el 10 de noviembre del 2021, se ha capacitado a
13.761 profesionales de salud en el pais.

7.2 Equipos médicos de emergencia

Los equipos médicos de emergencia son inestimables cuando las exigencias sobre el sistema de salud de
un pais rebasan su capacidad regular. La informacién actualizada sobre equipos médicos de emergencia
y sitios alternativos de atencién médica existentes sigue disponible en el centro de informacién sobre la
respuesta de los equipos médicos de emergencia a la COVID-19 de la OPS. Al 19 de noviembre del
2021, habia al menos 100 equipos médicos de emergencia en toda la Region, y 129 sitios alternativos de
atencion médica —como bases militares, estadios deportivos y recintos feriales— administrados por la
OPS. Estos equipos médicos de emergencia han sumado 6.899 camas para pacientes hospitalizados y
1.078 camas de cuidados intensivos en toda la Region.

PILAR 8: Apoyo operativo, aspectos logisticos, y cadenas de suministro

Establecer e implementar procedimientos acelerados para facilitar el apoyo de la Organizacién a la
respuesta de los servicios de salud de los paises y territorios a la COVID-19

El equipo regional siguié colaborando con asociados nacionales, regionales e internacionales (incluidos
otros organismos de las Naciones Unidas) en los temas relacionados con compras, transporte, flete,
logistica y especificaciones técnicas relativas a EPP, concentradores de oxigeno, productos de diagndstico
in vitro y otros insumos, suministros y equipos esenciales para la respuesta contra la COVID-19 en la
Region.

En vista del gran niumero de proveedores y de las numerosas inquietudes expresadas sobre la calidad de
los productos adquiridos, la OPS ha hecho de la garantia de la calidad un componente fundamental de su
apoyo técnico a las actividades de compra de insumos, productos y equipos para la respuesta a la
COVID-19. Esto implica revisar las especificaciones técnicas, garantizar que los documentos de envio sean
adecuados para pasar la aduana y ayudar a los paises en cuestiones de garantia de calidad. La OMS
brindé orientaciones provisionales sobre el uso racional de EPP para la COVID-19, asi como
consideraciones durante periodos de escasez.

En Belice, la OPS don6 dos ecografos portatiles, con sus programas y accesorios, a las autoridades del
Karl Heusner Memorial Hospital. Esto contribuird a mejorar la eficiencia de la gestion de los casos de
COVID-19.

8.1 Fondo Rotatorio Regional para Suministros Estratégicos de Salud Publica

Creado en el 2000, el Fondo Estratégico de la OPS apoya a los Estados Miembros al garantizar la calidad,
la seguridad y la eficacia de los medicamentos y otros insumos médicos; mejorar la planificaciéon de la
demanda y el fortalecimiento de la capacidad de los sistemas de la cadena de suministro; reducir de forma
sostenible los precios de los medicamentos y los insumos esenciales mediante la busqueda transparente
de fuentes internacionales de suministros, y brindar una opcién de lineas de crédito para facilitar las
compras de los Estados Miembros.
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Durante la pandemia de COVID-19, el Fondo Estratégico se ha movilizado rapidamente para evaluar los
inventarios en toda la Region y evaluar los medicamentos que estan suficientemente abastecidos y los que
deben priorizarse, de manera de evitar gastos innecesarios o recargos por mora. La plataforma aproveché
los acuerdos a largo plazo en vigor y las relaciones existentes con los proveedores para mitigar la inflacion
de los precios y mejorar la planificacién de envios y entregas. El Fondo Estratégico también coordiné las
modalidades alternativas de transporte (por ejemplo, flete aéreo frente al maritimo) a fin de adaptarse a los
métodos mas costo-eficaces y oportunos en medio de las diversas interrupciones relacionadas con la
COVID-19, lo que requirié negociaciones directas con los proveedores para absorber los aumentos en el
costo de los fletes de los medicamentos. Por ultimo, el Fondo Estratégico colaboré con sus asociados para
apoyar protocolos alternativos de tratamiento eficaces a fin de adaptarse a la limitacion de los insumos
durante la pandemia.

Desde el comienzo de la pandemia y hasta el 19 de noviembre del 2021, el Fondo Estratégico ha comprado
pruebas de diagnéstico de la COVID-19 (PCR y pruebas rapidas), EPP y medicamentos para cuidados
criticos por un valor de mas de US$ 275 millones, lo que ha permitido apoyar a mas de 33,5 millones de
personas en toda la Region." El Fondo Estratégico sigue brindando apoyo a las compras de medicamentos
e insumos de salud publica para las personas afectadas por la infeccién por el VIH/sida, la tuberculosis, la
malaria, la diabetes, las enfermedades tropicales desatendidas, las enfermedades cardiovasculares y la
hepatitis C. En el sitio web de la OPS puede verse mas informacién sobre la funcién esencial del Fondo
Estratégico.

PILAR 9: Fortalecimiento de los servicios y sistemas de salud esenciales

Sustentar el funcionamiento continuo de sistemas de salud equitativos basados en la atencion primaria de
salud a fin de proteger y mantener los avances en el ambito de la salud publica, con inversiones en una mejor
capacidad de respuesta en el primer nivel de atencién y en las redes de servicios de salud, asi como
actividades sensibles a la cultura y a la dimensién de género con un enfoque de derechos humanos, para
superar los obstaculos al acceso, especialmente en grupos en situaciéon de vulnerabilidad

La OPS proporciona asistencia continua a sus Estados Miembros para que estén preparados a nivel
regulatorio y asi puedan acelerar el despliegue de las vacunas. El apoyo cubre pasos del proceso de
asignacion del Mecanismo COVAX como la necesidad de presentar informacion sobre los documentos
técnicos exigidos por los Estados Miembros en las reuniones bilaterales y regionales.

Las evaluaciones de tecnologias sanitarias son una herramienta inestimable para guiar a las autoridades
de salud en el uso de tecnologias pertinentes para enfrentar la pandemia de COVID-19. Actualmente hay
329 informes relacionados con la COVID-19 disponibles en la Base Regional de Informes de Evaluacion
de Tecnologias en Salud de las Américas (BRISA).

La OPS colabora con las autoridades regulatorias nacionales de la Regién para difundir recomendaciones
consideraciones y evaluaciones de productos usados para apoyar a los pacientes con COVID-19 y prevenir
la transmision durante la pandemia. Ademas, la OPS mantiene un repositorio de sitios web e informacion
pertinente, incluida informacion sobre la respuesta regulatoria a la COVID-19, en la Plataforma Regional
de Acceso e Innovacion para Tecnologias Sanitarias (PRAIS).

'Suma de todas las érdenes de compra del Fondo Estratégico realizadas hasta la fecha. En ocasiones, los paises
retiran o cancelan los pedidos, lo que hace que la cifra presente fluctuaciones entre un informe y el siguiente.
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En México, la OPS continué impartiendo capacitacién sobre
control prenatal en situaciones de alto riesgo en el contexto de la
COVID-19 a los profesionales de salud responsables del
programa de control prenatal en el nivel de atencién primaria de
salud. El curso es parte de una iniciativa de la OPS destinada a
mejorar la deteccion oportuna, la prestacion de atencion y las
derivaciones adecuadas de casos de COVID-19 en embarazadas
para la reduccién de la mortalidad materna relacionada con esta
enfermedad. En el periodo que abarca este informe, se brindd
capacitacion a 160 profesionales en las ciudades de Tapachula 'y
Tonala.

. . TR

En Suriname, el 16 de noviembre del 2021, la OPS apoyé6 la

distribucion de certificados a los participantes del curso de la OPS

e, A “Primeros auxilios psicoldgicos en el manejo de desastres en el

P & T > Caribe”, ofrecido en el contexto de la COVID-19. Entre los
Figura 5: Entrega de certificados a los . . . .

participantes del curso “Primeros auxilios destinatarios se encontraban trabajadores de salud, trabajadores

psicologicos en el manejo de desastres en sociales, docentes y lideres religiosos. La segunda edicion del

el Caribe ,d:i;g? glfg_surmame' curso incluyo consideraciones especiales sobre como utilizar las

competencias adquiridas en el mismo de manera segura, tanto

para el prestador de atencién como para la persona que esta en peligro en un brote de enfermedad, como

la pandemia de COVID-19. Un total de 95 personas completaron el curso.

PILAR 10: Vacunacion

Facilitar la introduccion, el despliegue y la evaluacion de vacunas contra la COVID-19, asegurar su acceso
oportuno y equitativo, y reforzar la vigilancia de la seguridad de las vacunas

A nivel regional

Al 19 de noviembre del 2021, se habian aplicado mas de 1.300 millones de dosis de vacunas contra la
COVID-19 en la Region de las Américas, y mas de 566 millones de personas han recibido el esquema
de vacunacién completo. Todos los 51 paises y territorios de la Region han comenzado sus
campanas de vacunacion, 33 de estos han recibido vacunas por medio del Mecanismo COVAX. La OPS
ha distribuido mas de 70 millones de dosis en la Regidon mediante el Mecanismo COVAX. Ademas,
siguié brindando orientacion estratégica a los paises que esperan la llegada de la vacuna. Puede verse
mas informacién en la Base de datos sobre vacunacion contra la COVID-19 en la Region de las
Américas de la OPS, donde se informa sobre el nUmero de dosis administradas en cada pais.

A fin de desplegar con éxito las vacunas contra la COVID-19, los paises necesitaran planes detallados
donde se aborden tanto temas regulatorios y logisticos como las necesidades del personal, la garantia de
una distribucion equitativa, mientras se prioriza a las personas con mayor riesgo de infeccién (p. €j., el
personal de salud de primera linea, las personas mayores y las personas con afecciones subyacentes).

La OPS esta brindando apoyo a los paises con todo el proceso. Treinta y tres paises han completado sus
planes nacionales de despliegue de vacunas. Treinta y cinco paises han completado la herramienta
de autoevaluacion de la disposicion operativa para la introduccién de la vacuna contra la COVID-19
(VIRAT), que cuenta con un panel interactivo que proporciona una vista general sobre la preparacién
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regional. El apoyo de la OPS se extiende a aquellos paises interesados en obtener acceso a las vacunas
por medio del Mecanismo COVAX.

La OPS presta cooperacion técnica a aquellos paises que buscan obtener acceso a las vacunas contra la
COVID-19 por medio del Mecanismo COVAX, incluidos los paises seleccionados para obtener fondos del
compromiso de mercado anticipado para financiar sus dosis. Esta cooperacion incluye recomendaciones
para las autoridades nacionales sobre como conseguir que sus planes nacionales de despliegue y
vacunacion cumplan los requisitos necesarios para administrar las vacunas a los grupos prioritarios.

Ademas de la orientacion por escrito, la OPS también ofrece sesiones de capacitacion en linea a sus
Estados Miembros. La OPS colaboré con los Estados Miembros para disefiar talleres con el objetivo de
fortalecer la vigilancia de los eventos adversos supuestamente atribuibles a la vacunaciéon o inmunizacion
(ESAVI) en la Regidon de las Américas. La lista completa de sesiones de capacitacion pasadas y futuras
que se ofrecen a los Estados Miembros esta disponible en el sitio web de la OPS.

La OPS mantiene un panel de informacién que lleva a cabo un seguimiento de la seguridad de distintas
vacunas contra la COVID-19 durante y después de los ensayos clinicos.

En Belice, la OPS participd el 15 de noviembre del 2021 en una reunion con el Banco Interamericano de
Desarrollo, el Ministerio de Salud y Bienestar y el UNICEF para analizar los resultados de una encuesta
nacional sobre indicadores de desempefo de la vacunacion contra la COVID-19 y las actitudes, los
comportamientos y las creencias relacionados con el proceso de vacunacién contra esta enfermedad en el
pais, donde se presto especial atencidén a la campafia de comunicacion y la reticencia a la vacunacion. Los
resultados se utilizaron como evidencia para la elaboracién de mensajes de comunicacion para una
campana de vacunacion renovada contra la COVID-19.

Ademas, el 16 de noviembre del 2021, la OPS dono
varios equipos de informatica para fortalecer la
respuesta sanitaria de emergencia y la recopilacion
de datos de la vacuna contra la COVID-19 en Belice.
Los articulos entregados al Ministerio de Salud y
Bienestar incluian 50 tabletas electronicas para los
vacunadores y articulos como computadoras portatiles,
radios portatiles, generadores eléctricos y una
impresora para fortalecer la capacidad de comunicacién
de emergencia del Ministerio en situaciones de [ ' =
X i . Figura 6: DonaC|on de equ os de informatica al Ministerio de
emergencia y desastres. El equipo donado se distribuira Salud y Bienestar para fortalecer la respuesta sanitaria de
a los centros de operaciones de emergencia de salud emergencia y la recopllacmn detsd la vacuna contra la
distritales en el pais a fin de instalar la capacidad para mantener la comumcamon por radlo las 24 horas del
dia en situaciones de emergencias y desastres. Las tabletas electronicas donadas también permitiran un
registro mas efectivo y eficiente de la informacion demografica de las personas que reciben la vacuna
contra la COVID-19.

En Paraguay, la OPS sigue brindando cooperacién técnica para la ejecucién del plan de vacunacion para
las poblaciones indigenas, incluido el suministro de apoyo logistico para el despliegue de los equipos de
vacunacion en comunidades indigenas remotas. La OPS también apoyd la distribucion de materiales sobre
las vacunas en idiomas nativos y proporciond insumos para el registro de las vacunaciones. En el periodo
que abarca este informe, la OPS brindd apoy6 a las misiones de vacunacion a 52 comunidades indigenas
en los departamentos de Alto Paraguay y Boquerdn. Al 19 de noviembre del 2021, se han visitado
155 comunidades indigenas para un total de 19 misiones. Hasta la fecha se han administrado 16.169 dosis
de vacunas contra la COVID-19, junto con 6.632 dosis de vacunas contra otras enfermedades. Las

Pagina | 13


https://www.who.int/es/initiatives/act-accelerator/covax
https://www.gavi.org/vaccineswork/gavi-covax-amc-explained
https://www.paho.org/es/documentos/lista-capacitacion-sobre-vacunas-contra-covid-19
https://covid-19pharmacovigilance.paho.org/
https://covid-19pharmacovigilance.paho.org/
https://www.paho.org/en/news/16-11-2021-pahowho-belize-donate-it-equipment-strengthen-belizes-covid-19-data-collection-and
https://www.paho.org/en/news/16-11-2021-pahowho-belize-donate-it-equipment-strengthen-belizes-covid-19-data-collection-and
https://www.paho.org/en/news/16-11-2021-pahowho-belize-donate-it-equipment-strengthen-belizes-covid-19-data-collection-and
https://www.paho.org/en/news/16-11-2021-pahowho-belize-donate-it-equipment-strengthen-belizes-covid-19-data-collection-and

’ %3, Organizacion

[ W Panamericana

b 4 de L Salud

3 Organizadkin
lahl\-cln!dfl.l‘hu\i

misiones también incluyen la prestacion de la atencién médica de rutina, y hasta la fecha han recibido
asistencia médica 6.034 personas, incluidas 88 embarazadas para atencion prenatal.

La OPS también entregé 72 motocicletas al Programa Ampliado de Inmunizaciéon del Ministerio de
Salud para fortalecer las brigadas de vacunacion. Los vehiculos se utilizaran con el objetivo de asegurar
el despliegue de las vacunas a los grupos poblacionales mas vulnerables de Paraguay. Los articulos
entregados también incluyeron accesorios de seguridad como cascos y chalecos, y se distribuiran en todas
las regiones del pais. La entrega forma parte de la cooperacién técnica prestada por la OPS para apoyar
el despliegue de las vacunas contra la COVID-19 y de otras vacunas, asi como el fortalecimiento del
sistema de informacion del Programa Ampliado de Inmunizacion, el fortalecimiento de la cadena de frio y
la dotacion de recursos humanos para la vacunacion.

it

LAS VACUNAS SON

Figuras 7 y 8: La OPS entrega méas de 72 motocicletas al Programa ArﬁBIlado de Inmunlzamon del Ministerio de
Salud en Paraguay.
Fuente: OPS.
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Brechas y retos

BRECHAS

RETOS

Sistemas de vigilancia: Fortalecimiento de la capacidad y
equipos adicionales para los analisis.

Sistemas de informacion: Es esencial contar con sistemas
de gestién de datos para el seguimiento y rastreo de contactos,
con proteccion de la confidencialidad.

Planificacion estratégica y respuesta: Los paises necesitan
recursos suficientes para ejecutar sus planes nacionales de
preparacién y respuesta a la COVID-19 y sus planes de
comunicacioén de riesgos.

Kits y equipos para pruebas de laboratorio: Los laboratorios
nacionales necesitan mas kits de obtencion de muestras y
otros insumos para continuar con las pruebas.

Insumos de PCI: Se necesitan con urgencia EPP y otros
insumos (incluso en relacion con el agua, el saneamiento y la
higiene) para las salas de aislamiento y cuarentena. Los
trabajadores de salud son renuentes a trabajar sin EPP.
Evaluaciones de los establecimientos de salud: Los paises
deben hacer mas evaluaciones para orientar las medidas de
prevencion y control de infecciones.

Recursos y acceso para los grupos poblacionales en
situaciéon de vulnerabilidad: Estas comunidades necesitan
EPP y otros suministros. Deben superarse los problemas
logisticos para entregar estos bienes esenciales.
Comunicacion de riesgos: Es necesario adaptar los
mensajes clave al contexto de cada pais para que susciten el
interés de los destinatarios.

Personal de salud a nivel subnacional: Se necesita mucho
mas personal médico para que los paises puedan atender a
toda la poblacién y obtener mas datos epidemioldgicos a
medida que se generen.

Unidades de cuidados intensivos: Se necesitaran mas UCI
para tratar los casos graves previstos.

Acceso de los migrantes a los servicios de salud: Los
paises estan evaluando la manera de atender a estos grupos
poblacionales y controlar mejor los brotes.

Coordinacién con el sector privado: Esencial para asegurar
que se sigan los protocolos nacionales.

Orientacion nutricional: Es vital asegurarse de que las
familias mantengan la salud nutricional durante y después de
la emergencia por la COVID-19.

Programas de manejo de desastres en el ambito de la
salud: Se tomo6 nota que, para mejorar la respuesta a la
COVID-19 y a cualquier otra emergencia de salud, los
programas de manejo de desastres en el ambito de la salud y
las actividades de vigilancia a este respecto deben ser
prioritarios.

Distribucion equitativa de las vacunas: La escasez de
vacunas disponibles limita la capacidad de los paises para
proteger a sus poblaciones.

Mercado competitivo: Los paises y las organizaciones estan
compitiendo por una cantidad limitada de suministros debido a
la escasez mundial de EPP y otros articulos.

Cierres fronterizos: Esta medida ha obstaculizado
gravemente el despliegue de expertos, el envio de muestras
para pruebas y las compras de suministros y equipos para las
pruebas, el manejo de casos y la prevencién y el control de
infecciones. Esto también ha exacerbado la presién sobre los
paises que estan pasando por complejas transiciones politicas
y socioeconomicas.

Control de infecciones en los entornos de atenciéon de
salud: El personal de salud depende de los EPP y otros
suministros para evitar las infecciones. La escasez mundial de
estos insumos esta contribuyendo al aumento de los casos y la
muerte de trabajadores de primera linea.

Personal de salud con la infeccion: El personal de salud que
esta enfermo o en cuarentena puede exacerbar la carga para
los sistemas de salud.

Disponibilidad de pruebas: Para hacer un seguimiento
epidemioldgico es necesario hacer mas pruebas. Las pruebas
falsificadas estan generando riesgos por la pérdida de recursos
y los analisis incorrectos.

Escasez de personal de salud: La falta de recursos humanos
obstaculiza los esfuerzos de los paises para rastrear los
contactos y tratar a los pacientes en cuarentena.
Comunicacion de riesgos: La percepcion del riesgo es
todavia baja en algunos paises y territorios, y muchas personas
hacen caso omiso de las medidas de salud publica del
gobierno.

Sistemas teleféonicos de derivacion de casos: Algunos
paises informan estar recibiendo una cantidad abrumadora de
llamadas.

Sistemas logisticos: Muchos paises aun no estan preparados
para manejar la distribuciéon de suministros y equipos.
Continuidad en otros servicios de salud: La pandemia ha
desviado recursos de otros servicios criticos para programas
como los de la infeccion por el VIH, la tuberculosis y las
enfermedades no transmisibles.

Estigmatizaciéon: Los paises deben adoptar medidas para
reducir la estigmatizacion de personas que regresan del exterior
y de otras poblaciones a las que se asocia con una probabilidad
mayor de infeccion.

Cumplimiento de los protocolos de salud publica por parte
del publico en general: La reticencia de las personas a seguir
los protocolos de salud publica ha causado un aumento en las
tasas de infeccion en muchos paises de América Latina.
Variantes: Las nuevas cepas del virus SARS-CoV-2
representan un reto para el control de la enfermedad.

Pagina | 15




443, Organizacion

\ 9 ) Panamericana

i’ de la Salud

3 Organizackin
lahm-cln!dfu‘hud

La respuesta de la OPS/OMS a la COVID-19 ha sido posible en parte gracias a las
generosas contribuciones y donaciones en especie de los siguientes patrocinadores:

( Alma Jean Henry Charitable Trust Fondo de la OPS de respuests a la =  programa Mundial de Alimentos [PRA)
AgEnCias de NMN.UL. COvVID-18 Programa de las Maciones Unidas para
Banco Centroamericana de Integracion Fondo Fidudiario de Secios Miltiples de el Desarrollo (PNUD)
Econdmica (BCIE) las Naciones Unidas Gobierno de Reino Unido

de Desarrollo del Caribe Fondo Global Somy Latin Music

Interamericanc de Desarrallo Fondo Mixto de Cooperacion Técnica y Sobierno de Suecia

Mundial Cientifica Espafia -Mexico Gobierno de Suiza
Gobierno de Belice cion de la OM5 oficina de las Naciones Unidas de
Gobierno de Canada iom para la iniciativa de coordinacidn del Desarrollo
centros para la Prevencion y el Control i CO5 innovativos oficina de las Naciones Unidas para la
de Enfermedades de EE.UL. ion Rockefeller COOpPEracion sur-sur [UNDSSC)
Gobierno de Colombia Fundacion Yamuni Tabush UNRCO
comisidn Europea Gobierno de Japon USAID
confederacion de Corporativas de Gobierno de Korea Donaciones canalizadas a traves de la
crédito Caribefias {CCCU) «  Gobierno de Nueva Zelandia amMs
corporacion Andina de Fomento [CAF) Eamniz n Internacional de contribuciones woluntarias nacionales
Gobierno de Espaiia Migracion {O1M)

Otros donantes

La OP5 también agradece a bos siguientes donantes que han contribuide a los esfuerzos de respuesta en las Americas a traves de la OMS: Azerbaiyan,
Alemania, el Bance Mundial, Canada, Espafia, el Fondo Central de Respuesta a Emergencias, el Fondo OPEP para el Desarrollo Internacional (OFID], =l
Fondo de Respuesta Solidaria a la COVID-19, Francia, la Fundacion Bill y Melinda Gates, &l Reino Unido y Arabia Saudita.

Ademas, los siguientes donantes han comprometido ayuda adicional a la OP5: |a agendia de EE.UU
para |la cooperacion internacional (USAID), €l Banco de Desarrollo del caribe y wellcome.

La OPS también desea reconacer y agradecer |as generosas contribuciones de Direct Relief, Facebook, Mary Kay Cosmetics y Twitter, asi comio las
alianzas estratégicas con Allison Becker, Salomon Beda, Sony Musica Latina y Global Citizens para ayudar en la lucha contra la pandemia.

\

Apoye los esfuerzos de la OPS en su lucha contra el COVID-19

El mayor nimero acumulado de casos y muertes por COVID-19 esta
en las Américas.

Estamos trabajando con profesionales de la salud en la primera linea
de esta lucha.

Las vacunas ayudaran a salvar vidas y eventualmente a detener la
pandemia.

Contribuya con nuestra respuesta

www.paho.org/donate
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