MOVILIZANDO LA ACCION
MULTI-SOCIOS EN LAS AMERICAS
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EL PAFNCD es un esfuerzo de “todo el gobierno” y “toda la sociedad” para enfrentar la epidemia de las Enfer-
medades No-Transmisibles (ENT) en las Américas en seguimiento a la Declaracién de la Reunién de Alto Nivel de
Naciones Unidas de septiembre de 2011. El Foro promoverd la accién conjunta entre los gobiernos, la sociedad
civil, la comunidad académica y cientifica, el sector privado, y los organismos internacionales, para aumentar la
conciencia y promover iniciativas innovadoras, asi como difundir prdcticas exitosas en la prevencién y el control
de las ENT/enfermedades crénicas y la promocién de la salud.
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TOTAL MUERTES EN 2009

4.5 MILLONES

145 MILL. de adultos (22%) fuman en las Américas; 26% de las personas en las

, Américas son obesas, representando las tasas mas elevadas en el mundo.
CANCER

30%

(2009, PAHO mortality database browser. Regional health observatory.)

"A menudo no se aprecia el tiempo que se gasta en sembrar la idea de crear alianzas; construir y mante-
ner estructuras de colaboracion; y demostrar resultados antes de que germine... Elementos fundamenta-
les para poder forjar estas alianzas son la aceptacion de un proceso “paso por paso” y la disposicion a
invertir en “esfuerzos constantes”, particularmente cuando se trata de iniciativas complejas con multiples

grupos de interés y en varios paises”.

Leda Stott, Estfudio de casos con fines didacticos, DOTA, enero del 2010.

foro Panamericano:
una colaboracién
multisectorial

El Foro Panamericano de Accién en
las Enfermedades No Transmisibles
(ENT) en las Américas es una respuesta
innovadora de la Organizacion Paname-
ricana de la Salud (OPS) a la epidemia
causada por estas enfermedades.

Esta nueva manera de frabajar hace de
la OPS una institucion lider que convoca
a los diversos grupos de interés en las ENT
de la Region (paises, empresas, organi-
zaciones de la sociedad civil, organismos
multilaterales, instituciones académicas vy
socios fradicionales que forman parte de
la iniciafiva CARMEN) los cuales se han
comprometido a trabajar en un ‘enfogque
basado en la participacion de foda la so-
ciedad’ para prevenir y combatir las enfer-
medades cronicas, como seguimiento a
la Declaracion de la Reunion de Alfo Nivel
de las Naciones Unidas (UNHLM).

El Foro Panamericano actia como una
plataforma que facilita la promocion,
el desarrollo y la ejecucién de interven-
ciones eficaces para la prevencion y el
control de las ENT.

El Foro es una plataforma multisectorial
para catalizar, reconocer e intensificar las
medidas de colaboracion que tiene como
finalidad promover la salud y prevenir las
enfermedades cronicas a nivel regional y
nacional.  Sirve también como un buen
ejemplo de como un proceso de creacion
de dlianzas de caracter consulfivo y suma-
mente comprometido evoluciona.

fuerzas impulsoras detras del
foro Panamericano

Las enfermedades crénicas son la prin-
cipal causa de muerte en el mundo
ademas la carga de esta enfermedad
sigue creciendo y causa 1,2 billones US
$ de pérdidas econémicas al ano. Las
ENT representan el 70% de la mortalidad
en las Américas. Las enfermedades cro-

nicas requieren una atencion al mas alto
nivel donde todos los grupos involucrados
puedan coordinar esfuerzos, concientizar,
difundir las mejores practicas y abogar por
cambios en materia de politica.

Mas del 80°/O de las

defunciones por enfermeda-
des cronicas son evitables.



Existen infervenciones de comprobada efi-
cacia a nivel individual y familiar (cambio
de patrones de comportamiento y educo-
cion), en los sistemas de salud (prevencion
orimaria, tamizaje y defeccion femprana),
en la concientizacion (campanas de edu-
cacion y en los medios de difusion) y en
las politicas (metas infernacionales de re-
duccion de riesgos, compromisos en cada
pals y cambpios en la legislacion).

El contfrol del consumo de fabaco, la re-
duccion del consumo de sal alimentaria,
la actividad fisica, un régimen de alimen-
facion saludable y la atencion preventiva
de las enfermedades cardiovasculares se
encuentran enfre las "'mejores compras”
para mantener la salud y reducir los costos
de esta enfermedad en la sociedad.

Recientfernente se ha observado un mMmao-
yor numero de iniciativas de salud pdblica
destinadas a la prevencion y al manejo de
las enfermedades créonicas a niveles loca-
les e infernacionales. Para lograr su madxi-
mo efecto, esfas infervenciones requeri-
ran el infercambio de conocimientos, la
coordinacion y la parficipacion de varios
sectfores de la sociedad. El Foro de Socios
aprovecha la sinergia que existe entre
los intereses del sector privado y la pro-
gramacion de la salud publica.

Cada vez crece mas la exigencia de abor-
dar la alfa carga generada por las enfer-
medades cronicas a los consumidores, las
empresas, los programas de seguro de en-
fermedad vy los gobiernos y de buscar so-
luciones apropiadas. Los costos financie-
ros relacionados con las enfermedades
son enormes y pueden provocar una re-
accién en cadena en muchos sectores
de la sociedad.

Vision

Lo funcion de la OPS es servir de *“convoca-
dor” de |os principales grupos interesado en
la lucha contralas ENT y de “catalizador” en-
fre los sectores pUblico vy privado vy los miem-
ros de la sociedad civil.

El Foro Panamericano busca también movili-
zar recursos financieros y de ofra indole para
desplegar una variedad de esfuerzos que
logren la meta de reducir las tasas de
defuncién por enfermedades crénicas,
evitar las defunciones prematuras, aho-
rrar miles de millones en pérdidas eco-
némicas y mejorar la productividad de
una manera definitiva. Se calcula gue es
positle evitar aproximadamente 3,6 millones
de muertes en las Américas en los proximaos
10 anos mediante la reduccion del consumo
de sal alimentaria, el control del consumo de
fabaco vy la ampliocion a escala de frata-
mientos sencillos para Ias persoNas expues-

tas a alto riesgo que ya fienen acceso a los
sistemas de salud.

Mandato del
foro Panamericano

El Foro Panamericano esta frmemente arrai-
gado a:

El 47.0 Consejo Directivo, celelorado del 28
septiembore del 2006, en el cual los Estados
Miembros solicitaron a la Directora de la
OPS/OMS que estableciera alianzas nue-
vas o fortaleciera las existentes dentro
de la comunidad internacional pcara la
movilizacion de recursos, la promocion de
la causa vy las investigaciones en colabo-
racion relacionadas con la ejecucion de
la Estrategia y del Plan de Accion Regiona-
les.

La Esfrategia Regional v el Plan de Accion
de la OPS para un Enfoque Infegrado so-
bre la Prevencion y el Control de las Enfer-
medades Cronicas, incluyendo el régimen
alimentario, la actividad fisica vy la salud,
2007.el cucl destaca seis enfoques es-
tratégicos, uno de los cuales es “la
creacion de alianzas multisectoriales y
redes para el control de las enfermeda-
des crénicas”: La aplicacion eficaz de las
politicas y los programas de enfermedades
créonicas requiere los esfuerzos concerta-
dos de varios socios e inferesados directos
de los sectores del servicio social, pdblico y
privado, asl como de los sectores relacio-
nados con la salud como los de agricultu-
ra, economia, obras publicas, comercio,
fransporte, pargues y recreo.

El Plan de Accion Mundial de la OMS del
2008 en el cual... se hace un llamamien-
to a los socios a prestar apoyo para
el desarrollo y el fortalecimiento de

alianzas, redes y alianzas internaciona-
les, regionales y nacionales, con el fin
de ayudar a los paises a movilizar recursos,
elaborar programas nacionales eficaces y re-
forzar los sisfernas de salud. .. de modo que
puedan responder a los crecientes desafios
planfeados por las enfermedades No frans-
misibles

Se celebrd una serie de reuniones y con-
sultas a lo largo del 2008 y del 2009 con los
grupos de inferés de diferentes sectores,
disciplinas y estratos de la sociedad para
conseguir apoyo para esa  plataforma
mulfisectorial. A fravés del decisivo apoyo
de los sectores publico y privado y de la
sociedad civil, la primera fase del Foro se
establecio durante los dias 3 y 4 de diciem-
pbre del 2009 como una plataforma para
intercambiar informacion y fomentar las
alianzas. Esta plataforma fenia como fina-
lidad abordar los factores de riesgo funda-
menfales de las enfermedades cronicas.
La doctora Mirta Roses, Directora de la OPS,
lanzd la siguiente fase del Foro Paname-
ricano multisectorial el 21 de septiembre
del 2011, en la Reunion de Alfo Nivel de las
Naciones Unidas sobre Enfermedades no
Transmisitles (ENT).

Valores del
foro Panamericano

Equidad para beneficiar a los pobres.

Participacion equitativa de los sectores
publico vy privado, la sociedad civil y la co-
munidad académica.

Transparencia con la cual se expresa el
sentir de los grupos interesados y esta cla-
ro lo relativo al uso de recursos.

Beneficio mutuo pora los grupos de infe-

resados de los sectores pUblico y privado y
de la sociedad civil.,

Sentido de urgencia orientado hacia la
accion,

Objetivos clave

v Mayor conocimiento, promocién de la
causa, movilizacién social y comunicacio-
nes.

v Lugares de trabajo saludable.

v Control del consumo de tabaco y bebi-
das alcohdlicas.

v Actividad fisica.

v/ Régimen alimentario saludable y reduc-
cién del consumo de la sal alimentaria.

v Acceso a servicios de salud para prevenir
las enfermedades cardiovasculares, la dia-
betes y el cancer.

Por medio de alianzas multisecto-
riales. el Foro Panamericano:

¢ Brindard apoyo para el aumento en esca-
la y la réplica de buenas prdacticas desta-
cando las polficas e intervenciones de maxi-
ma eficacia para la prevencion y el control

de los enfermedades cronicas vy la reduccion
de los factores de riesgo pertinentes.

¢ Intercambiard informacién y generarda
nuevas ideas e innovadoras soluciones a
fravés de un enforno que facilite la colabo-
racion online.

¢ Movilizard recursos y socios a tfravés de la
armonizacion de las necesidades de los pal-
ses que forman parte de la iniciativa CARMEN
v los infereses de los posibles socios.

e Reconocerd y monitoreard los compro-
misos publicos relevantes por parte de los
miembros de fodos los sectores

¢ Catalizard nuevos proyectos multisectoria-
les para prevenir y controlar las enfermeda-
des cronicas y promover la salud,

Proycctors propuecstos

> Reduccién del consumo de sal alimento-
ria: Infercambiar informacion sobore las practi-
cas que han tenido éxifo; impartir educacion
pUblica y suministrar inforrmacion; reformular
los productos empleados para reducir el con-
fenido de sal de los alimentos elalborados;
normalizar la rotulacion; cambiar las Nnormas
de los servicios de preparacion de alimentos



en enfornos publicos vy vigilar el grado de
consumo de sal.

> Salud en el lugar de trabajo: Docu-
mentar las practicas que han fenido
éxito; crear herramientas y adaptfar Ilas
existentes para vigilar el bienestar en el
lugar de tfrabajo y el progreso alcanza-
do en lo referente a salud, ausentismo y
presencia en ese enforno; crear moédulos
de capacitacion; y aprovechar las expe-
riencias provenientes de la Alianza para
el Bienestar en el Trabajo del Foro Econo-
mico Mundial.

> Concientizacién del publico: Estable-
cer sistemas de promocion de la causa
y de comunicacion referentes a las ENT,
ampliar la concientizacion politica y del
pupblico, educar y habilitar a los consumi-
dores y ampliar al nivel regional la cam-

pana “Reciba el mensaje’ realizada en el
Caribe.

> Innovacién en materia de adherencia
a los tratamientos y prestacién de ser-
vicios de salud: Abordar la prevencion
secundaria de las enfermedades cardio-
vasculares, el cancer vy la diabetes para
los pacientes expuestos a alto riesgo de
padecer enfermedades cardiovascu-
lares o complicaciones de la diabetes,
impartir educacion en el dGmbito regional
con el fin de mejorar la observancia tera-
péutica y promover cambios en el estilo
de vida (por ejemplo, el regimen alimen-
fario y la actividad fisica) y evitar compli-
caciones cosfosas.

Innovacidén de la prevencion y del
control del cdncer cervicouterino: pre-
venir y confrolar el cancer cervicoutferino
en la Region, en partficular en las mujeres
vy NiNas expuestas a alfo riesgo y emplear
meéfodos innovadores de educacion de
los consumidores, capacitfacion y am-
pliacion de la capacidad.

Ensenanzas aprendidas

Capacidad de adaptacion

Por un lado, construir y trabajar a partir
de un plan de accion definido vy, por ofro
lado, ser suficienfermente flexible para
adaptarse y responder con rapidez a los
cambios infernos y externos.

Enfoque inclusivo y de busqueda de
consenso

Los grupos de interesados fienden a ser
menos cautelosos entre st cuando tienen
la oportunidad de conocerse, establecer
punfos en comun vy fratar conflictos de in-
Tereses reales o percibidos a medida que

surjan.

Construccién interna

Una vez establecidas las relaociones ex-
ternas, ha sido igualmente importante
‘negociar’ las alianzas infernas en 1o
OPS para asegurarse de tener el apoyo
y parficipacion de fodos.

Firme apoyo ceniral

Establecer un grupo central equilibra-
do de socios, gue representen fodos
los sectores y regiones geograficas.
Este grupo cenfral ha estfado prestando
apoyo financiero, humano y basado en
conocimientos durante todo el proceso
de creacion de las alianzas.

Seguimiento y evaluacién

Elaborar un marco de evaluacion que
incluya herramientas para vigilar, medir
e informar regularmente a los grupos de
inferesados. La realizacion de controles
de salud en forma regular y la informa-
cion sobre lo gue "se gana” o sobre la
medida en la cual se han alcanzado
las metas y los objetivos ha generado
contfinuo apoyo a la iniciativa.

Posicionando al PAFNCD para el éxito en el futuro

Agradecemos a la'Agencia de Salud Piblica de Canadd por su cooperacion en el desarrollo de. este follefo.
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