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ANEXO 1 AGENDA
TALLER REGIONAL PARA PRESENTACIÓN Y ANÁLISIS DE LOS MATERIALES COMUNITARIOS AIEPI

OMS/OPS/UNICEF/USAID/CORE
Santo Domingo, República Dominicana, abril 15-16 de 1999 

Introducción

La estrategia de atención a las Enfermedades Prevalentes de la Infancia AIEPI busca mejorar las con-
diciones de salud de los niños, reducir los niveles de enfermedad y muerte causadas por las preinci-
pales enfermedades de la niñez, mejorar la atención en los servicios de salud y promover la aplica-
ción de las medidas preventivas para la atención del niño en el hogar.

OPS/OMS/ y UNICEF en conjunto han unido sus esfuerzos para apoyar la implementación de la estra-
tegia en los diferentes países de la Regiónde las Américas. Hasta el momento la implementación ha
sido engocada principalmente al mejoramiento de las habiliaddes del `personal de salud en la aten-
ción del niño y en la organización de los servicios de salud. Para el logro de los objetivos de la estra-
tegia AIEPI es necesario extender su implementación al nivel comunitario.

Esto implica que admás de evaluar, clasificar y tratar adecuadamente al niiño la relación que establece
el personal de salud con el niño, la madre y familiaresw debe motivarlos a participar activa y respon-
sablemente en su cuidado, proporcionando la posibilidad de que los conocimientos y prácticas médidas
sean accesibles a la familia, incrementando así su capacidad de decisión frente a un problema de salud.

El curso “Conversando con las Madres sobre AIEPI” es un material que pretende servir como guía
para la capacitación del personal de salud en la importancia y técnicas de comunicación para logar
una relación interpersonal más afectiva con el niño, las madres y familiares que consultan. Además
busca contribuir en el fortalecimeinto de la comunicación organizativa de los servicios de salud.

Este curso está dirigido a todos, los miembros del equipo de salud que tienen alguna participación en
el proceso de atención. Esto incluye al personal que realiza la evaluación, clasificación y tratamien-
to de niños, así como al personal que apoya la atención pero sin responsabiliadad de evaluar, clasi-
ficar y prescribir el tratamiento. Como parte de la comunicación organizacional de los servicios de
sasludeste curso se adaptaría y extendería a personas que no tienen que ver directamente con la aten-
ción del niño pero sí con la calidad de la comunicación en el servicio de salud.

Por otra parte si tenemos en cuenta que al menos un 30% de las personas de la Región de las
Americas no tienen acceso a los servicios de salud del primer nivel de atención, los Agentes
Comunitarios de Salud juegan un papel relevante porque son las personas que se relacionan perma-
nentemente con los niños y su familia y con las comunidades donde habitan; y representan muchas
veces el único vinculo existente entre la comunidad y los servicios de salud y otros sectores.

Además de los Agentes Comunitarios de Salud son quienes pueden detectar más precozmente los signos
de enfermedad y muerte y quienes a través de la comunicación y educación pueden fortalecer en la
población la apropiación de conocimientos y prácticas que contribuíran a la dismunición del número de
muertes, al fortalecimiento de las acciones de promoción de la salud y a la prevención de enfermedades
así como motivar la participación de las familias en el mejoramiento de sus condiciones de vida.

En este sentido la articulación de las acciones de los servicios de salud, la coordinación con otros sec-
tores y el trabajo de los Agentes Comunitarios de Salud es definitiva para lograr los objetivos de la
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estrategia y contribuir al mejorameinto de las practicas familiares.

La OPS/OMS y UNICEF han elaborado un material destinado a apoyar el trabajo en AIEPI con los
Agentes Comunitarios de Salud. Este material está concebido con el objetivo de fortalecer la capaci-
dad técnica y gerencial de los Agenets Comunitarios de Salud y para reforzar y complementar los
procesos comunitarios que se están desarrollando en los países.

Teniendo en cuenta que hay una gran variedad de perfiles y procesos comunitarios entre los países
y las localidadesta, este material debe ser adaptado según las necesidades y realidades de cada lugar.
En esta reunión se presentarán los materiales genéricos de “Conversando con las Madres SOBRE
AIEPI“ y de AIEPI- Agentes Comunitarios de Salud”.

Objetivos

• Presentación de los materiales genéricos “Conversando con las Madres sobre AIEPI” y “AIEPI –
Agentes Comunitarios de Salud”

• Análisis de los materiales genéricos “Conversando con las Madres sobre AIEPI” y “AIEPI –
Agentes Comunitarios de Salud”.

• Elaboración planes de trabajo conjuntos entre Ministerio de Salud, Agencias de Cooperación y
ONG´s para el componente comunitario de la estrategia AIEPI en los países representados en el
taller: Bolivia, Ecuador, Perú, El Salvador, Paraguay y República Dominicana.

Metodologia

El taller se desarrollará con base en trabajo de grupos y plenaria.
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Actividad 
Inscripciones 
Inauguración 
Palabras de bienvenida, Dr. Héctor Eusebio, Director a.i del Materno Infantil 
Palabras de la Dra Socorro Gross, Representante OPS/OMS 
El Componente Comunitario en AIEPI. UNICEF. Dr. Vincent Orinda 
La visión de USAID sobre el Componente Comunitario del AIEPI Dr. Alfred Bartlett 
Mensaje del CORE Group. Dr. Larry Cassazza 
Palabras del Dr. Rafael Schiffino, Subsecretario de la Secretaria de Estado de Salud Pública y
Asistencia Social 
Receso 
Objetivos y Productos esperados del Taller Propuesta de OPS al componente Comunitario. 
Dr. Yehuda Benguigui. 
Presentación de los materiales. Descripción del curso “Conversando con las Madres sobre AIEPI”
y “Curso AIEPI – Agentes Comunitarios de Salud”. Dra. Constanza Gómez y Lic. Adriana Soto 
Respuesta a preguntas 
Trabajo en grupos. Análisis del material “Conversando con las Madres” 
ALMUERZO 
Trabajo en grupo. Análisis de los modulos del “Curso AIEPI Agentes Comunitarios de Salud. 

Jueves 15 de abril

Hora 
8.00 - 8:15 
8:15 - 9:35 
8:15 - 8:25 
8:25 - 8:35 
8:35 - 8:45 
8:45 - 9:00 
9:00 - 9:15 
9:15 - 9:30 

9:30 - 9:45 
9:45 - 10:00 

10:00 - 10:30 

10:30 - 11:00 
11:00 - 13:00 
13:00 - 14:30 
14:30 - 18:00 



Facilitadores

GRUPO 1: Dra. Rosa Amelia Santos Dr. Mauricio Romero
GRUPO 2: Enf. Aura Méndez Dr. Hugo Noboa
GRUPO 3: Dra Patricia de Quinteros Enf. Sonia Restrepo
GRUPO 4: Sociol. Pilar López Dr. Sergio Parada
GRUPO 5: Lic Sandra Moya Dr. José Ramos
GRUPO 6: Dra. Martha Zunini Enf. Martha Lucia Restrepo

Coordinadores

Dr. Oscar Suriel Dra. Constanza Gómez
Dra. Mildred Acosta Enf. Luz Adriana Soto
Dr. Yehuda Benguigui

Guías de trabajo

GUÍA No 1

OBJETIVO

• Conocer la opinión de los participantes sobre el material de Conversando con las Madres
sobre AIEPI

• Identificar la factibilidad de aplicación del curso Conversando con las Madres sobre AIEPI

GUÍA PARA LA DISCUSIÓN

1 En su opinión, como es la comunicación de los servicios de salud con los usuarios en temas
relacionados con promoción, prevención, diagnóstico y tratamiento indicados.

2 En relación a la anterior, diga cual es la pertinencia del material “Conversando con las
Madres sobre AIEPI ”

3 ¿Aquien dirigiría el curso sobre “Conversando con las Madres”?
4 Qué alcances podría representar la introducción de este material en los países.
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Actividad 
Continuación del trabajo en grupo. Análisis de los modúlos del curso AIEPI – ACS 
Plenaria: Presentación del trabajo en grupo sobre los materiales AIEPI – ACS 
RECESO 
Trabajo en grupo. Elaboración de Planes Operativos por país para la incorporación del
Componente Comunitario de AIEPI 
Almuerzo 
Continuación 
Presentación de los Planes operativos del compente comunitario por país 
RECESO 
Panel: Discusión Plenaria sobre el proceso de Implementación del Componente Comunitario
en América Latina. OMS, OPS, UNICEF, USAID, CORE. 
Conclusiones, recomendaciones, Clausura 

Viernes 17 de abril 

Hora 
8.00 - 9:00 
9:00 - 10:30 

10:30 - 10:45 
10:45 - 12:30 

12:30 - 14:00 
14:00 - 15:00 
15:00 - 16:30 
16:30 - 16:45 
16:45 - 17:30 

17:30 - 18:00



GUÍA DE TRABAJO No 2

OBJETIVO

• Conocer la opinión de los participantes sobre el material de AIEPI- Agentes Comunitarios de Salud.

• Identificar la factibilidad de aplicación del material de AIEPI – Agentes Comunitarios de Salud. 

GUÍA PARA LA DISCUSIÓN

1 En el trabajo actual desarrollado por los Agentes Comunitarios de Salud, ¿cómo cree usted que se
pueden disminuir oportunidades perdidas en promoción, prevención, apoyo a tratamientos indica-
dos en el servicio de salud, identificación de problemas y referencia de casos que lo ameriten?

2 Diga su opinión sobre la pertinencia del material sobre AIEPI- Agentes Comunitarios de Salud.
3 Es factible desarrollar el curso en su país y que tipo de curso desarrollaría de acuerdo al perfil de

los ACS.
4 Cuáles limitaciones cree usted que pueden existir relacionadas con la implementación del AIEPI

Comunitario. Enumere algunas propuestas de solución.

GUÍA No 3

OBJETIVO

• Realizar la propuesta y planes operativos para la implementación del curso AIEPI para ACS
(pasos a seguir para la adaptación y aplicación del material).

• Definición de concensos y compromisos

GUÍA PARA LA DISCUSIÓN

1 Teniendo en cuenta la información que tiene del país. Por favor analice lo siguiente:
2 De acuerdo al perfil (es) de los ACS en su país, ¿cuále serían las atribuciones del ACS en AIEPI?
3 De acuerdo al perfil (es) de los ACS en su país, tentativamente, ¿cuales serían los principales

temas a desarrollar en este material?
4 En el Ministerio de Salud, ¿quienes serían los responsables de la inplementación del componen-

te comunitario en su país?
5 ¿Qué instituciones serían claves para motivar e incluir el desarrollo de este componente?
6 Describa las actividades a seguir para sensibilizar, comprometer y coordinar con estas personas

o instituciones.
7 Describa las actividades necesarias para articular las actividades desarrolladas en su país para

la implementación de la estrategia con el componente comunitario.
8 ¿Cómo cree usted que puede ser el financiamiento en su país para el desarrollo del componente

comunitario?
9 Con base en la propuesta de la siguiente tabla, mencione que actividades se pueden desarrollar

en su país.
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PLANES OPERATIVOS 

País

Pasos Actvidades a Desarrollar 
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• Coordinación intraministerial para acciones relacionadas con 
la implementación del componente comunitario 

• Listado de ONGs Instituciones u Organizaciones Comunitarias 
que realizan trabajo con ACS y Descripción de sus perfiles 

• Coordinación con Agencias e Instituciones de Cooperación que 
puedan apoyar el desarrollo del componente comunitario 

• Análisis del perfil del ACS y sus atribuciones 
• Definición de las atribuciones que tendrá el ACS/AIEPI 
• Participación de puntos focales en eventos subregionales 
• Adaptación Técnicade los Materiales 
• Adaptación Metodológica de materiales 
• Adaptación del Diseño gráfico 
• Adaptación de términos locales 
• Adaptación del Material Conversando con las Madres 
• Impresión de la primera versión del material para ACS y 

Conversando con las Madres 
• Formación de facilitadores para:

- Conversando con las madres
- ACS 

• Cursos operacionales sobre:
- Converando con las Madres
- ACS 

• Actividades de seguimiento, monitoreo y evaluación 
• Investigaciones operativas prioritarias relacionadas con 

el componente comunitario:
- Términos locales
- Prácticas Comunitarias
- Otras 



ANEXO 2                               LISTA DE PARTICIPANTES
TALLER REGIONAL PARA PRESENTACIÓN Y ANÁLISIS DE LOS MATERIALES COMUNITARIOS AIEPI

• Dr. Yehuda Benguigui. OPS/OMS Washington, D.C. 
• Dr. Alfred Bartlett. USAID, USA.
• Dra. Claudia Rox, World Bank, Washington DC.
• Dr. Massee Bateman. USAID. Washington.
• Dra Ann Hirschey. USAID. Washington.D.C
• Dr. Vincent Orinda, UNICEF, USA.
• Dr. Larry Cassaza, World Vision, Washington DC.
• Dr. Alfonso Rosales. CRS. El Salvador.
• Dr. Alfonso Contreras. BASICS. USA.
• Dr. René Salgado. BASICS. México.
• Dr. Christopher Drasbek. OPS/OMS. Washington, D.C.
• Youssef Tawfik. BASICS. USA.
• Dra. María Constanza Gómez. OPS. Colombia.
• Lic. Adriana Soto. OPS. Colombia.
• Dr. Gaspar Caimares D. Plan Internacional. República Dominicana.
• Dr. Hugo Noboa Cruz. OPS/OMS. Ecuador.
• Dr. Jesús O. Toledo Tito. Ministerio de Salud. Perú.
• Dr. José Fernando Ramos. Comisión Ejecutiva para la Reforma del Sector Social. Rep.

Dominicana.
• Dr. Luis Benavente. Hope. USA.
• Dr. Alejandro Suxo, Vision Mundial, Bolivia.
• Dr. Miguel Angel Linares Hernández. UNICEF. El Salvador.
• Dr. Oscar Suriel. OPS/OMS. Rep. Dominicana.
• Dr. Ramiro Llanque T. Consejo de Salud Rural Andino (ARHC). Bolivia.
• Dr. Fernando González. Save the Children. Bolivia.
• Dr. Sergio Roberto Parada. Hospital Nacional Benjamin Bloom. El Salvador.
• Alexander Tarev. Ministerio de Salud. Perú.
• Dra. Carmen Laspina. Ministerio de Salud. Ecuador.
• Dra. Karen Cuevas. Hope. República Dominicana.
• Dra. María Angélica Bixcul C. Consejo de Población. Guatemala.
• Dilberth Cordero Valdivia. BASICS. Bolivia.
• Dr. Alfonso Villacorta B. CARE. Perú.
• Dr. Andrea Josefina Chávez. Fund. Contra el Hambre. Rep. Dominicana.
• Dr. Francisco Moreno Oleas. Project Hope. Ecuador.
• Dr. Gustavo Iván Tapia Revollo. Plan Internacional. Bolivia.
• Dr. Jaime Telleria Guzmán. Dirección de Atención a las Personas. Bolivia. 
• Dr. Jorge Mariscal. UNICEF. Bolivia.
• Dra Mildred Acosta. Republica Dominicana.
• Sra. Mariana Inés Quelal Calderón. CEMOPLAF-APOLO-CARE. Ecuador.
• Dra. María Dolores Pérez B. Agencia Española de Cooperación Internacional. República

Dominicana.
• Dr. Nelson R. Gómez M. Plan Internacional. República Dominicana.
• Dr. Osvaldo Legón UNICEF. República Dominicana.
• Dr. Raúl Paniagua. ADRA. Bolivia.
• Dr. Ricardo Lara Herrera Ministerio de Salud Pública. El Salvador.

• Dra. Antonia Benitez Rivas. Ministerio de Salud Pública. Paraguay.
• Dra. Gladys Stella Ramírez Rodas. Ministerio de Salud Pública Y Asistencia Social. 
• Dra. Luz Herrera. SESPAS. República Dominicana.
• Dr. Angelina Ramírez Díaz. ADRA. República Dominicana.
• Dra. María Santos Arias. Secretaria de Estado de Salud Publica. Rep. Dominicana.
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LISTA DE PARTICIPANTES

• Dra. Mariluz Rodríguez.UNICEF R.Dominicana.
• Dra. Martha Mejía Soto. OPS/OMS. Bolivia.
• Dra. Mildred Acosta Hernández. SESPAS. República Dominicana.
• Dra. Mónica Gómez Vargas. ADRA. Perú.
• Dra. Rosa Amelia Santos. SESPAS. República Dominicana.
• Dra. Sonia Miranda de Mena. CRS. El Salvador.
• Dra. Yeny Lévano Chipana. ADRA. Perú.
• Ing. Néstor Mogollón Purizaga. ADRA. Perú.
• Lic. Aura Mèndez Q. OPS. Colombia.
• Lic. Martha Lucía Rubio Mendoza. OPS. Colombia. 
• Lic. Sandra del Rocío Moya Herrera. BASICS. Ecuador.
• Mark Andrew Kent Ejército de Salvación. Inglaterra.
• Nutr. Gloria Guevara. CRS. Ecuador.
• Ps. Ilsa Nina. UNICEF. Rep. Dominicana.
• Sra. Judith Sánchez de Sánchez. Ejército de Salvación. Perú.
• Sra. Stacey Lissit Ejercito de Salvación. USA.

Taller regional para la presentación y el análisis de los materiales AIEPI comunitario  —69—




