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PRESENTACION

Como Ministra de Salud de la Republica de Nicaragua y Presidenta Pro-Témpore
de la XVII Reunién del Sector Salud de Centroamérica y Republica Dominicana
(RESSCAD) tengo el honor de presentar la Memortia y el Informe Final de esta
importante reunion, realizada en Managua, Nicaragua, del 29 al 30 de Agosto
del 2001.

Han transcurrido diecisiete afios desde la primera reunion, las que se han venido
realizando con el propésito de promover el intercambio y el desarrollo de
experiencias y conocimientos sobre problemas comunes de salud, procurando
una mejor utilizacioén de los recursos en cada pais y del area en su conjunto a fin
de lograr un mejor nivel de salud de la poblacion.

Entre los principales logros obtenidos se destacan:

« La construccién de una vision regional para el abordaje de los principales
problemas de salud publica. Asi, la regiéon ha logrado erradicar la polio,
eliminar el sarampion, el control de la tos ferina, del tétano neonatal, del
cOlera, del dengue, la malaria, entre otros.

«  Eltema del abordaje de la violencia y la atencion sanitaria de la poblaciones
interfronterizas asi como recientemente el abordaje del VIH/SIDA también
son dignos de mencion.

« Laincorporacion de los subsectores de la seguridad social, ambiente, agua
y saneamiento

« La cooperaciéon técnica entre pafses.

o lLaincorporacion del tema de la salud a las agendas de las diferentes cumbres
presidenciales.

o El establecimiento de interrelaciones entre los diferentes organismos
regionales.

o La integracion interagencial en una agenda compartida.

Al iniciar el siglo XXI, el principal desafio es la consolidacion de Centroamérica
como una region de paz, libertad, democracia y desarrollo. Es el desafio de
constituir una comunidad pluralista de seguridad humana, basada en el
crecimiento econoémico, la equidad social, la sostenibilidad ambiental y robustos
lazos de integraciéon y cooperacién, en una region diversa y compleja,
multicultural, multiétnica y multilingtistica.
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Muiltiples han sido los esfuerzos impulsados por los paises miembros y constante
ha sido el apoyo de la Organizacién Panamericana de la Salud y la Agencia
Sueca para el desatrollo Internacional (ASDI) quienes han contribuido para la
realizacién de estas reuniones.

Mi reconocimiento y agradecimiento al equipo técnico nacional, al personal de
la Oficina Regional de la Organizacién Panamericana de la Salud y su
Representacion nacional por su excelente labor.

Les invito a continuar con este esfuerzo para que asi todos juntos logremos que
“el oro de nuestros paises sea la salud de nuestros pueblos”.

C. Maﬂéngeﬁgﬂeﬂo Robelo
Ministra de Salud
Nicaragua
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I. XVII REUNION
PREPARATORIA DE
LA REUNION DEL
SECTOR SALUD DE
CENTROAMERICA Y
REPUBLICA
DOMINICANA!

1 Todos los documentos
presentados y analizados en la
reunién preparatoria pueden ser
consultados en la pagina
www2.0ps.org.ni/resscadxvii

2 El documento complementario a
esta parte de la reunién es la
matriz de seguimiento de los
acuerdos prepatada por la
Presidencia Pro Tempore y
actualizada con la informacion
suministrada por los paises
participantes.

INFORME FINAL

Los Directores Generales de Salud, los Delegados de las Instituciones de
Seguridad Social y de las entidades de Agua y Saneamiento de Centroamérica
y Republica Dominicana reunidos en la ciudad de Managua, Nicaragua
para la reunién técnica preparatoria de la XVII RESSCAD revisaron el
grado de cumplimiento de los acuerdos de la XVI RESSCAD vy discutieron
los temas de relevancia para el Sector Salud de la regién segin lo previsto en
la agenda.

El Dr. Hugo Prado, Analista de Pais de la Oficina Central de OPS en
Washington dio lectura a los articulos 9, 10, 16, 17 y 18 del reglamento de la
XVII RESSCAD. Habiéndose verificado el quérum se instalé la mesa
directiva conformada por el Presidente, Dr. Juan José Amador, Director
General de Epidemiologia del Ministerio de Salud de Nicaragua, el
Vicepresidente, Pedro J. Quintanilla, del Instituto Nicaragtiense de Seguridad
Social y la encargada de la Relatorfa por parte de la Presidencia Pro Tempore,
Dra. Janet Vazquez. La Dra. Virginia Céspedes, Directora General del
Ministerio de Salud de Costa Rica y relatora de la reunién se incorporo a la
mesa directiva posteriormente.

SEGUIMIENTO DE LOS ACUERDOS?

ACUERDO 1:
Sobre agenda compartida.

Se analiz6 la informacién recopilada por la Presidencia Pro Tempore. El
acuerdo se considera cumplido a cabalidad.

ACUERDO 2:
Sobre la X Cumbre Iberoamericana.

El acuerdo fue cumplido. Panama circul6 copia de la Declaracion de la
Cumbre. Nicaragua recuerda la pertinencia de actualizar informes sobre
los avances en el cumplimiento de acuerdos de la Cumbre de Panama ante
la proxima sesion especial de la Asamblea General de las Naciones Unidas
para tratar el tema de la Infancia y la Adolescencia.

ACUERDO 3:
Sobre Hanta Virus y RECAMET.

Este acuerdo tiene dos partes. La primera parte se cumplio, los paises cuentan
con sus Planes para hacer frente a una eventual epidemia de Hanta Virus. La
segunda parte, referente a la RECAMET no ha sido cumplida por todos los
pafses. A partir de la propuesta de Guatemala y del consenso que se mantiene
el interés en la conformacion de la red, los paises se comprometen a informar
a Panama los nombres de sus dos delegados en un tiempo no mayor de una

REUNION DEL SecTOR SALUD DE CENTROAMERICA Y REPUBLICA DOMINICANA T



INFORME FINAL

semana para cumplir a cabalidad el acuerdo antes de la XVII RESSCAD. Se
propone un nuevo acuerdo para ratificar el interés en conformar la RECAMET
y su complementariedad con la nueva propuesta de la RECACER.

ACUERDO 4:

Sobre el informe del COCISS, la Carta Declaratoria sobre
poblaciones fronterizas firmada por Guatemala, Honduras y El
Salvador y sobre el Proyecto de Reanimaciéon Neonatal y la
certificacion de laboratorios de control de calidad de medicamentos.

Se discute sobre la claridad de este acuerdo y se indica que no se siguid el
procedimiento apropiado para su cumplimiento. También se especifica que
este acuerdo difiere del acuerdo del COCISS porque de esa manera fue
acordado por la XVI RESSCAD. Este tema sera tratado en mayor detalle
en la reunién del COCISS y presentado en el informe a la XVII RESSCAD.
La OPS informé sobre la evaluacion realizada a todos los laboratorios
oficiales de control de calidad de medicamentos de los paises miembros, sin
embargo no se ha establecido ningin mecanismo de certificacion.

ACUERDOS 5 y 6:
Sobre los documentos oficiales de la XVII RESSCAD.

Cumplidos a cabalidad.

ACUERDO 7:
Sobre los compromisos vigentes de la RESSCAD XV.

Se analiza posteriormente.

ACUERDO 8:
Sobre el Proyecto de educaciéon y comunicacion para la gestion de
salud y ambiente.

Este acuerdo atn no ha sido cumplido. Se ha modificado el proyecto
priorizando actividades para hacerlo mas atractivo a los donantes. Se
continuara con la bisqueda del financiamiento.

ACUERDO 9:
Sobre plaguicidas.

Este acuerdo se ha cumplido parcialmente y de forma heterogénea por los
paises miembros.

ACUERDO 10:
Sobre los proyectos pos Mitch y George.

Ha sido cumplido.
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ACUERDO 11:
Sobre el Plan de desastres para el sector salud.

Nicaragua cumplié con la preparacion de una propuesta del Plan, debido a la
poca participacion de los paises en la elaboracion de este documento la
Presidencia Pro Tempore solicita que envien sus comentarios lo antes posible
para incluitlos en la version definitiva del Plan.

Se discute sobre la importancia de mantener vigente el tema de desastres
entre los acuerdos de la XVII RESSCAD asi como el tema de inmunizaciones
relacionado con el acuerdo siguiente. Costa Rica solicita la inclusion de una
propuesta de acuerdo sobre desastres.

ACUERDO 12:
Sobre la vacunacioén contra el Sarampién y su vigilancia.

Ha sido cumplido. Se presenté un informe técnico que serd también
presentado de manera ejecutiva en la XVII RESSCAD.

ACUERDO 13:
Sobre la iniciativa “hacer retroceder la malaria”.

Enteramente cumplido. La Secretarfa Técnica manifiesta su complacencia
con la respuesta y felicita a los paises.

ACUERDO 14:
Sobre Funciones Esenciales de Salud Publica.

El acuerdo fue cumplido, todos los paises realizaron el ejercicio. El Informe
estd en preparacion, se esta incorporando la informacién relativa a Belice.
Se presentaron los resultados principales durante la reunién preparatotia y
seran presentados nuevamente en la XVII RESSCAD.

ACUERDO 15:
Sobre el Memorandum de fiscalizacion internacional para la
disminucion del consumo de drogas y farmacodependencia.

Cumplido.

ACUERDO 16:
Sobre el CAPRE y el subsector agua y saneamiento.

Se informa que el SICA esta encargado por parte de COMISCA para
presentar un informe sobre este tema, no se presentard en la proxima
COMISCA por limitaciones de tiempo.
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Las instituciones de agua y saneamiento sostuvieron una reunioén para analizar
especificamente la situacién del subsector y presentaron al pleno una propuesta
de acuerdo, la cual fue modificada y aceptada.

ACUERDO 17:
Sobre la negociacion de precios de antiretrovirales.

Elacuerdo fue cumplido. El tema de VIH/SIDA sera tratado tanto en la proxima
COMISCA como en la XVII RESSCAD.

Se acuerda que la Presidencia Pro Tempore actualizara el informe del
cumplimiento de los acuerdos y la presentacion en la XVII RESSCAD de
este punto.

ACUERDO 7 (continuacion):
Sobre los compromisos vigentes de la XV RESSCAD.

Se distribuye el informe que contiene el seguimiento de los compromisos
vigentes de la XV RESSCAD.

COMPROMISO 7.1:
Sobre el WinSIG.

Se reitera la disposicion de la Secretaria Técnica para seguir apoyando la
implementacién del WinSIG en los paises de la subregion, cuando asi lo
deseen. Informa que la experiencia con el sistema en Centroamérica ha
motivado a muchos paises, como Brasil, Chile, Colombia, Ecuador y México
para considerar su utilizacion.

La Secretaria Técnica sugiere que los acuerdos que ya son parte habitual del
que hacer del sector, como este por ejemplo no sean incluidos en el
seguimiento para simplificar la informacién para los Ministros.

COMPROMISO 7.2:
Sobre INFOCOM vy el uso de paginas WEB.

Se ha avanzado en el cumplimiento de este acuerdo.
COMPROMISO 7.3:
Sobre el intercambio de experiencias en Reforma a través de la
pagina WEB de la iniciativa LAC-RS.
Este acuerdo fue cumplido.
El Programa de Organizacién y Gestion de Sistemas y Servicios de Salud de

la OPS, transmite la propuesta generada en la pasada reunién subregional
de intercambio de que se formalice la instancia de intercambio de experiencias
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de reforma sectorial que hasta hoy se habfa venido dando gracias a los fondos
de ASDIL.

COMPROMISO 7.4:
Sobre la compra-venta de servicios de alta complejidad.

Este acuerdo no ha sido cumplido, tampoco se ha avanzado. EI COCISS
revisara este asunto durante su reunion.

COMPROMISO 7.5:
Sobre Cuentas Nacionales en Salud y Agenda Compartida.

Se han dado importantes avances en el cumplimiento de este acuerdo.

COMPROMISO 7.6:
Sobre el tema de recursos humanos en los proyectos pos huracanes y
la formacién de técnicos en salud.

Ambas partes de este acuerdo fueron cumplidas.

COMPROMISO 7.7:
Sobre Seguridad Alimentaria y Nutricional en los procesos de
desarrollo municipal en las fronteras.

Acuerdo cumplido.

COMPROMISO 7.8:
Sobre la salud integral en el Golfo de Fonseca.

El Salvador present6é durante esta reunién una propuesta en consenso con
Honduras a Nicaragua para un Convenio orientado al cumplimiento de
este compromiso. Nicaragua informa que ya se reviso la parte técnica del
convenio y fue remitido al area juridica del Ministerio de Salud para su
revision. Los tres paises involucrados buscaran firmar el acuerdo antes de la
proxima XVII RESSCAD.

COMPROMISO 17.9:
Sobre los grupos nacionales sectoriales de seguimiento de los
acuerdos de la XVII RESSCAD.

Se reconoce que se han conformado los grupos nacionales sectoriales de
seguimiento de los acuerdos de la XVII RESSCAD.
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COMPROMISO 7.10:
Sobre Cooperacion Técnica entre paises, ofidismo, chagas y
transplante de 6rganos.

En el tema de Chagas se ha avanzado bastante como puede verse en el Informe.
En lo relativo a transplante de 6rganos hay avances en El Salvador y Republica
Dominicana. El punto de ofidismo sigue estando pendiente, sin embargo el
Proyecto de Cooperacion Técnica entre paises esta listo, ya fue revisado por la
Unidad Técnica de la OPS pero aun no se reciben los comentatios por parte de
los paises.

COMPROMISO 7.11:
Sobre la movilizacién de recursos para proyectos contra la violencia.

Los proyectos estan listos pero atin no se ha concretado el financiamiento.

INFORME DE PROGRESO DE PROYECTOS
ESPECIALES
Fueron presentados informes de los siguientes proyectos especiales:

e Grupo Consultivo de Madrid 2001. Proyectos presentados, resultados y
seguimiento.

e Una visién de salud publica en las reformas sectoriales y el fortalecimiento
de la rectorfa.

* Funciones esenciales de salud publica. Situacién actual.

* El proceso de la XVII RESSCAD en los ultimos 10 afios, lecciones
aprendidas y una agenda para el futuro.

* Abordaje subregional del Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida

e Plan subregional de salud para casos de desastre.
¢ Proyectos contra la violencia.

* Agenda compartida en salud BID/BM/OPS/OMS.
¢ INFOCOM. Informe de situacion.

* Resumen de actividades y logros del primer afio del proyecto de
reconstruccion de los servicios de salud publica y epidemiologia post
huracanes Mitch y George.

Habiendo finalizado las presentaciones y la revision del seguimiento de los
acuerdos, se reviso el documento de Propuestas de Acuerdos, que incluye la
propuesta de Agenda para la XVII RESSCAD vy la propuesta de Agenda
Centroamericana de Salud.
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La Secretaria Técnica preparé el nuevo documento de Propuesta de Acuerdos
incorporando todos los acuerdos derivados de la discusion en el pleno y lo
remitié a la Presidencia Pro Tempore para que lo circule entre las
delegaciones.

El Presidente de la Reunién Preparatoria agradecié la participacion de todos
y la riqueza de las discusiones, asi mismo la distinciéon de que fuera objeto
por parte de la Presidenta Pro Tempore para presidir esta reunion. La Sefiora
Ministra de Salud de Nicaragua, Lic. Mariangeles Argtello agradecié la
participacion de todos los sectores y el apoyo de todos los involucrados en
la organizacion de la reunion, envia un cordial saludo a sus colegas Ministros
y desea a los delegados un feliz retorno a casa con la satisfaccién del deber
cumplido.

Las delegaciones agradecen a Nicaragua todo el trabajo realizado para
la organizacién de la reunién preparatoria y las atenciones recibidas.
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II. XVII REUNION
DEL SECTOR
SALUD DE
CENTROAMERICA
Y REPUBLICA
DOMINICANA
(RESSCAD)

Los Ministros de Salud y Presidentes de las Instituciones de Seguridad Social y
de las entidades de Agua y Saneamiento de Centroamérica y Republica
Dominicana reunidos en la ciudad de Managua, Nicaragua para la XVII
RESSCAD desarrollaron la Agenda especialmente preparada por la Reunién
Preparatoria y decidieron tomar una serie de acuerdos asi como tomaron
nota de los Informes del Consejo Directivo del Instituto de la Nutricién de
Centroamérica y Panama (INCAP), del Consejo Centroamericano de
Instituciones de Seguridad Social (COCISS) y de la XV Reunién del Consejo
de Ministros de Salud de Centroamérica (COMISCA).

Las reuniones del Consejo Directivo del INCAP y el COCISS tuvieron
lugar un dfa antes de ésta RESSCAD.

SESION DE INAUGURACION

Esta sesion fue presidida por el Excelentisimo Presidente Constitucional de
la Republica de Nicaragua, Dr. Arnoldo Aleman Lacayo, y lo acompafaron
en la Mesa de Honor la Honorable Primera Dama de la Nacion, Lic. Matia
Fernanda Flores de Aleman, la Honorable Ministra de Salud de Nicaragua
y Presidenta Pro Tempore de la XVII RESSCAD, Lic. Mariangeles Argtiello,
el Honorable Ministro de Salud de Costa Rica, Dr. Rogelio Pardo Evans y
el Director de la Organizacion Panamericana de la Salud, Dr. George A. O.
Alleyne, Secretario Técnico de la RESSCAD.

En su orden tomaron la palabra la Lic. Mariangeles Argiiello, el Dr. George
A. O. Alleyne y el Dr. Arnoldo Aleman Lacayo. En todos los casos, se
remarco la importancia que tiene la salud como elemento indispensable
para el desarrollo de los paises y como sector que facilita la coordinacion
entre éstos dentro del esquema de Integracion Centroamericana.

Cabe destacar el ofrecimiento del Sefior Presidente de Nicaragua para elevar
los acuerdos de esta XVII RESSCAD a los Sefiores Presidentes y Jefes de
Estado de Centroamérica en su proxima reunion a realizarse el 31 de agosto
de 2001 en Guatemala.
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Acto de inauguracion de la
RESSCAD XVII Managua, 29 de
Agosto de 2001. Presiden el Acto:

Dr. George A. O. Alleyne
OPS/OMS, Washington;

Lic. Marfa Fernanda Flores de
Aleman, Primera Dama de la
Republica; Dr. Arnoldo Aleman
Lacayo, Presidente de Nicaragua; Lic.
Mariangeles Argtiello, Ministra de
Salud;

Dr. Rogelio Pardo, Ministro de
Salud de

Costa Rica.

Discurso
pronunciado por la
Lic. Mariangeles
Argiiello Robelo
Ministra de Salud de
Nicaraguay
Presidenta de la XVII
RESSCAD
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Los nicaragiienses les damos la mas cordial bienvenida a todos los
participantes y desde ya estamos seguros que su estadfa en nuestro pais serd
de gran provecho. Han transcurrido 17 afios desde la primera reunion las
que se han venido realizando de manera anual, con el propésito de promover
el intercambio y el desarrollo de experiencias y conocimientos sobre
problemas comunes de salud, procurando una mejor utilizaciéon de los
recursos en cada pafs y del area en su conjunto, a fin de lograr un mejor
nivel de salud de la poblacion.

Estas actividades se vienen realizando como parte del esfuerzo de los paises
centroamericanos para lograr, en un principio, la pacificaciéon de la Region,
sirviendo la salud como puente para la paz en un marco de mayor integracion
entre los paises y al interior de los mismos.

En la actualidad, habiéndose logrado la pacificacion de la Region, se proyecta
la salud como un instrumento fundamental para lograr un mayor desarrollo
humano para los 40 millones de centroamericanos y nuestros hermanos de
la Republica Dominicana, incorporados oficialmente a esta reunién de la
RESSCAD desde el afio pasado.

En el transcurso de esta reunién los ministros tendremos la oportunidad de
conocet:
e FEl estado de la situacion de la salud de los habitantes de nuestra region.

* El efecto de los proyectos ejecutados como resultado de los acuerdos y
compromisos surgidos de las reuniones anteriores,

* Escucharemos las presentaciones de expertos en temas de interés comun
y tendremos la oportunidad de haber definido una agenda regional de
salud que servira entre otras cosas para:
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* Establecer las principales prioridades sanitarias para la presente década
también estaremos articulando los esfuerzos intersectoriales al interior
de nuestros paises, vamos a

e Mejorar la cooperaciéon técnica entre los paises y revisar el modelo de
cooperacién internacional.

Hace un afio como Ministra de Salud de Nicaragua asumi la presidencia Pro
Tempore de esta importante y transcendental reuniéon de la décima sexta
RESSCAD. Intenso y constante ha sido el esfuerzo de lograr un salto
cualitativo en el cumplimiento de los acuerdos, su monitoreo, evaluacion y
principalmente el impacto de los mismos, que debe redundar en una mejor
salud y bienestar para todos.

Recientemente la reuniéon técnica preparatoria nos permitié visualizar
retrospectivamente cuales fueron los principales logros obtenidos los
obstaculos a vencet, y la oportunidad de ver hacia delante, a mediano y largo
plazo y pensar en que punto queremos estar en materia de salud, de integracion
y de desarrollo humano en los préximos diez afios al menos.

Entre los principales logros a destacar estan:

— La construccion de una vision regional para el abordaje de los principales
problemas de salud publica, asi, la Region ha logrado erradicar la polio,
la eliminacion del sarampion, el control de la tos ferina, el tétanos
neonatal, la disminucion del célera, la malaria, entre otros.

— Ademas de haber enfrentado exitosamente algunas situaciones de
desastres como el Huracan Mitch, recientemente el terremoto de El
Salvador y brotes epidémicos en la Region.

— El tema del abordaje de la violencia y la atencién sanitaria de las
poblaciones interfronterizas.

— El abordaje del VIH/SIDA también son dignos de mencién,
particularmente en las iniciativas para acceder a la terapia antiretrovirales.
En nuestra Region ha quedado demostrada la enorme importancia que
tiene el trabajar conjuntamente.

— La incorporaciéon de los subsectores de la seguridad social, ambiente,
agua y saneamiento.

— La cooperacion técnica entre paises.

— La incorporacién del tema de la salud a las agendas de las diferentes
cumbres presidenciales.

— La integracion interagencial en una agenda compartida.

Esta es la primera RESSCAD del nuevo milenio y se nos ofrece la oportunidad
de disefar politicas y estrategias que tengan un mayor impacto en el mejoramiento
de las condiciones de salud y de vida de nuestra poblacién, aun reconociendo
que la situaciéon de pobreza en la que viven millones de centroamericanos
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representa el principal obstaculo y que por lo tanto, se hace necesario integrar
este esfuerzo en la agenda politica.

Por lo cual solicito al excelentisimo Sefior Presidente de la Republica de
Nicaragua, Dr. Arnoldo Aleméan Lacayo, interponga sus buenos oficios
para que esta agenda de Salud sea apoyada, por los mecanismos
correspondientes, a nivel de los excelentisimos presidentes y Jefes de Estado
de los paises miembros.

Estoy segura que el intenso trabajo a desarrollar en estos dfas sera materia
prima importante para cumplir con nuestras aspiraciones de que esta Primera
Reuniéon del nuevo milenio represente un salto cualitativo en todos los
aspectos.

Agradezco el constante apoyo de la Organizacién Panamericana de la Salud,
por su excelencia como secretaria técnica y a la Agencia Sueca para el
Desarrollo Internacional (ASDI) que ha contribuido financieramente para
la realizacion de estas reuniones anuales.

Muchas Gracias.
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Discurso Inaugural
de la XVII RESSCAD
Pronunciado por el
Dr. George A. O.
Alleyne

Director de Ia OPS y
Secretario Técnico
delaRESSCAD.

Antes que nada quisiera agradecer muy sinceramente al Gobierno de Nicaragua
por ser el anfitrién de esta RESSCAD, por haber hecho todos los preparativos
con eficiencia y eficacia, gracias, en gran medida, a la labor incesante de la
Ministra de Salud.

Para mi y para la OPS siempre es un placer participar en las reuniones de la
RESSCAD, he visto estas reuniones creciendo y madurando durante los afios,
tengo experiencia debido alrededor de 15 a 16 afios de estas reuniones, he visto
que estas reuniones pasan a diferentes niveles y etapas, adaptandose a la realidad
de la Subregion Centroamericana.

Hemos visto estas reuniones pasando de la fase del conflicto abierto en nuestra
Regién y como menciond la Ministra de Salud se esta viendo como un frente
para la paz y entendimiento, también he visto esas reuniones asumiendo un roll
de consolidacién del proceso de integracion, creciendo no solo los ministros de
salud, sino incluyendo a representantes directores de Seguro Social y el Sector
Agua con una demostracion clara de atender la salud del pueblo, necesitamos
un mayor numero de actores.

También he visto la madurez de estas reuniones cuando estamos en consejos
administrativos, yo quisiera pedir publicamente aqui el agradecimiento para el
Gobierno de Suecia por el apoyo dado en esta reunién y al costo total en 15
afios. Ha sido un gran contribuidor en el proceso de esta Subregion y espero que
este apoyo siga quizas en otra forma.

En todos los proceso de maduracion se debe dar una mejor obligacion del
proceso de integracion de Centroamérica, nuestro agradecimiento a SICA por
sus esfuerzos en esta area, también he visto reuniones abtiéndose para incorporar
otros socios como el BID y el Banco Mundial.

Enlos avances hemos visto avances en la salud misma de la Region, obviamente
hay otros desafios, pero tengo la seguridad que hemos avanzado sustancialmente
en la Subregion, pero no es suficiente recordar el progreso de afio en afo, ojala
que este aflo podamos convencer a todos los pafses que no es necesario ni
suficientes resoluciones y, acuerdos a niveles de paises mismos.

Sefior Presidente anoche estaba leyendo un libro que me obsequiara la Sra.
Ministra de Salud sobre Rubén Dario y en este libro que habla de tierras, volcanes
y lagos, habla de la cancion del oro, Rubén Darfo hablé del oro como algo que
luce en la coraza de los héroes homéricos y en la sanderia de los Dioses y estaba
pensando que hay otra forma de oro es el oro de nuestra salud, porque la salud
es como el oro un recurso de valor inestimable el tnico recurso no renovable.

Me puse a pensar en el oro de la salud en nuestra Region y en el oro que es la salud
en Nicaragua, y como menciond la Sefiora Ministra hemos visto progreso
significativo en nuestra Region Centroamericana, hemos visto la eliminacion de
la Polio, no mas Sarampion, no vemos ahotita nifios muriendo de mal nutricion,
nifios flacos casi por morir de hambre, hemos visto progreso en la Region.
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Vi cuando aqui en Nicaragua el progreso se ha hecho, yo me hago la pregunta
¢porqué centrarnos mas en los aspectos negativos y los desafios que tenemos?,
¢porqué no centrarnos mas en el oro de nuestra salud y como brilla ese oro aqui
en Nicaragua?

St. Presidente quizas yo estoy demasiado apasionado con la salud que es mi
vocacion es mi obsesion y es una obsesion magnifica, creo que nosotros aqui
nos hemos reunidos para discutir los asuntos de salud de nuestra Subregion,
aqui reunidos para discutir las cosas alcanzadas en el Sector Salud propiamente
dicho, en el Seguro Social, Sector Agua, yo les invito a todos que alcancemos el
oro de nuestra salud.

Muchas gracias.
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Discurso Inaugural
de laXVII RESSCAD
Pronunciado por el
Presidente de la
Republica de
Nicaragua

Dr. Arnoldo Aleman
Lacayo.

Los Presidentes Centroamericanos no nos aislamos como simple parcela, sino
que actuamos con ese pensamiento morazanico de una Patria Grande de Centro
América. En realidad nos satisface y quisiera decirles en primer lugar
iBienvenidos a Todos! a esta Décimo Séptima reunién de la RESSCAD a
celebrarse aqui en nuestro pais y sentirme orgulloso y con aliento y manifestarle
con anticipacion que el dia viernes vamos a estar reunidos en Ciudad Guatemala
los Presidentes Centroamericanos en una reunion extraordinatia y si es posible
llevarme los resultados de la agenda que ustedes discutiran estos dos dias, pues
allil mismo impulsaré esos puntos para integratlos y darles una resolucioén de
inmediato.

Les manifestaba que voy a dejar a un lado las palabras escritas y dar la expresion
de mis sentimientos, escuchando al Dr. Alleyne, sobre el pensamiento de Datio
en relacion al oro que tanto valor material le podemos dar y dejar a un lado el
Sector Salud que es mas valioso que el propio oro me impulsan a hacer
reflexiones.

Nuestro pais, nuestra Region vivio una década de los ochenta una década que
puede llamarse perdida, perdida en el sentido de que se invertia en nuestros
paises un presupuesto mayoritariamente para las armas, la Regién
Centroamericana vivié un enorme conflicto durante todo ese periodo,
nuestra patria vio perder la época mas triste y dolorosa el 66% de nuestro
presupuesto era usado para las armas y en los otros paises centroameticanos
mas 0 menos en proporciones mayoritaria y en menos de una década que
transformacion.

Uso la palabra transformacion porque cuando se da en las areas sociales
estos acontecimientos no son simples cambios sino que se transforman,
ayer comentaba con el Dr. Alleyne y con Roger la alegtia de sentirse alentados
como hombres que obsesionado con la salud como el mismo lo sefialaba
vefan como en este pais en tres aflos que el ha venido, ha notado esa
transformacion que se tiene, los flagelos de una Polio, de una Tos ferina, de
todos los males endémicos que arrastramos como base de la cultura y la
ignorancia de un pueblo se vienen cambiando.

Cuando asumimos el reto y tomamos posesion de la presidencia el 10 de
enero de 1997 fundamentabamos en dos pilares nuestro Programa de
Gobierno Salud y en la Educacion, si hay alguna manera de poder reducir la
brecha entre ricos y pobres es a través de la educacion no es a través de lo que
nos quisieron ensefar en esa década de la lucha de clase, del odio del pobre
contra el rico o el desprecio del rico contra el pobre, sino de datle la igualdad
de oportunidades al hijo del obrero, del campesino del profesional a sentarse
en un aula, recibir la ensefianza.

Ensefarle a la Madre campesina como puede o como tiene derecho de parir
a sus hijos, no en el silencio de una cafiada de un monte, sino en un Centro
de Salud con atenciones, como nuestros jovenes tienen derecho de llegar y
sentarse en un aula y no solamente recibir las ensefianzas para dejar de ser
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analfabeto, sino que a través de la cultura poder también tener un mejor
nivel de vida, de salud.

Hemos venido progresando poco a poco, hoy por hoy el presupuesto de nuestra
Republica, el mayor rubro de inversion esta alli en Salud y en Educacién, un
pueblo con educaciéon es un pueblo que tendra una mejor salud y alli hemos
invertido y vamos a seguir invirtiendo.

Invirtiendo en la Salud Preventiva como el Agua potable, haciendo llegar a las
comunidades mas remotas ese derecho de no beber el agua contaminada de los
rios de las pozas, sino tener ese derecho de beber el agua potable, y que no
solamente sean los hombres y mujeres de ciudades sino también los hijos de los
campesinos que con su sudor y su esfuerzo labran la tierra y nos brindan el
alimento.

Por eso cuando se dan eventos como estos tienen que estar las mds altas
autoridades presentes para decirles Adelante, la critica es la vision de los
medios muchas veces solo se ven en los fracasos, por eso le agradecia la visita
al Dr. Alleyne y a Réger que nos estimulaban a seguir jadelante!, a que
conociéramos la informaciéon de cémo el pueblo de Nicaragua ha vivido
saliendo.

Yo siempre les he manifestado que si un pueblo no se da aliento, si no se
estimula, si solo se menciona lo negativo, pues constantemente volveremos
a ver lo negativo, el hombre o mujer que solo ve para abajo encontrara
muchas cosas, pero nunca encontrara el porvenir, pero aquellos que tiramos
nuestra visién hacia el futuro vemos que Nicaragua y la Regién
Centroamericana se encaminan por el rumbo correcto, la paz es lo mas
preciado que puede tener los pueblos y la Region Centroamericana a partir
de 1990 vivimos los 7 paises hoy en la paz en la democracia en la que todos
tenemos la enorme responsabilidad con aquellos que depositaron el voto
para que nuestra gente la mas sencilla pudiera salir adelante, nos hace falta
muchisimo, empobrecieron a nuestras naciones, la guerra solo significa dolor,
luto y retraso, pero cuando hay voluntad y cuando hay deseo de decirle a
nuestra patria jAdelante Nicaragua...! Yo creo que si lo podemos hacer y si los
pafses centroamericanos nos unimos como estamos hoy en una alianza de verdad
le podemos decir a América Central entera levantate y anda que aqui estan los
brazos de tus hijos.

Bienvenidos todos.
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1.1 ]NSTALACI(’)N DE Después de establecido el Quérum reglamentario, la Secretarfa Técnica instalé
la mesa directiva de la XVII RESSCAD que quedd conformada de la siguiente

LA MESA DIRECTIVA manera:

DE LAXVIIRESSCAD
PRESIDENTA

VICEPRESIDENTE

RELATOR

SECRETARIO TECNICO

Lic. Mariangeles Argtello,
Ministra de Salud de Nicaragua.

Dr. Pedro J. Quintanilla,

en representacion del
Presidente Ejecutivo Instituto
Nicaragiiense de Seguridad
Social. Dr. Oscar Martin
Aguado Argiello.

Dr. Rogelio Pardo Evans,
Ministro de Salud de Costa Rica.

Dr. George A. O. Alleyne,
Director OPS-OMS

La presidenta de la RESSCAD dio las explicaciones sobre el mecanismo de
la Reunion, present6 la Agenda de la Reunién la cual fue aprobada. (Ver

anexo).
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I1. 2 ACUERDOS SUJETOS A
SEGUIMIENTO?

ACUERDO XVII RESSCAD-NIC-1

1. Inmunizaciones

Se establece que el Programa de Inmunizaciones en
la Subregion permanece como de alta prioridad de
salud en los pafses participantes. La situacion actual
de sarampioén y poliomielitis por virus derivado de la
vacuna en Republica Dominicana y Haitf, ponen de
manifiesto el riesgo de reintroduccion de estos agentes
en la Subregion; asi mismo, el analisis de informacion
sobre coberturas de vacunacién e indicadores de
vigilancia epidemiolégica hacen necesatia la revision
y reforzamiento de las actividades de los Programas
de Inmunizaciones en la Subregién, por lo que se
acuerda que con la cooperacion de la OPS/OMS
se elabore un Plan de Accién Subregional que
incluya el Monitoreo de Coberturas de Vacunacion
en el ambito municipal, la evaluacién de los sistemas
de vigilancia epidemiolégica de las enfermedades del
PAI y la busqueda activa de casos. Se acuerda también
que el tema de inmunizaciones formara parte
permanentemente de la Agenda de la RESSCAD.

ACUERDO XVII RESSCAD-NIC-2

2. Agua y saneamiento

Se reconoce la situacién actual del subsector agua y
saneamiento, y se recomienda el establecimiento
de un foro permanente, que basado en una agenda
compartida, cuente con la amplia participacion de
los diferentes actores y autoridades en el subsector.
Este foro regional debera proponer un plan que
contenga las soluciones a los retos que aun
prevalecen, y las resoluciones finales que se adopten
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deberin tomar en cuenta, entre otras, las relaciones
entre los sectores de salud y medio ambiente, las
alianzas estratégicas con los sectores econémico,
educacién, desarrollo social y las agencias de
cooperacién internacional. El foro debera
establecerse bajo la esfera del Subsistema de
Integracion Social del SICA, en coordinacién con
la COMISCA y con el apoyo técnico de OPS/
OMS. Su organizacion, los lineamientos de la
agenda y los logros alcanzados seran comunicados
en la proxima XVIII RESSCAD.

Complementariamente se acordé que el tema de la
mejor inversién y asignaciéon de recursos
(financieros, humanos y tecnolégicos) y la
legislacion en el subsector agua y saneamiento debe
ser llevado a la atencion de los Presidentes, para lo
cual se aprovechara el amable ofrecimiento del
Presidente de Nicaragua, Dr. Arnoldo Aleman
Lacayo.

ACUERDO XVII RESSCAD-NIC-3

3. Enfermedades emergentes y
re emergentes

Adaptar y hacer efectiva la propuesta de
constitucion y funcionamiento de Grupos Técnicos
Nacionales para la vigilancia y respuesta a las
enfermedades emergentes y re emergentes de
potencial epidémico y apoyar la creacion de la Red
Centroamericana de Prevencion y Control de
Enfermedades Emergentes y Re emergentes
(RECACER). Asi como ratificar la vigencia del
acuerdo HON 3 de la XVI RESSCAD de
conformar la Red Centroamericana de Medicina
de los Tropicos (RECAMET), y gestionar fondos
para impulsar ambas iniciativas que son
complementarias.

3 Estos documentos pueden ser consultados en la pagina www2.ops.otg.ni/resscadxvii
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ACUERDO XVII RESSCAD-NIC-4
4. VIH/SIDA

Fortalecer la capacidad nacional y subregional para
lograr un abordaje integral al control de la epidemia
de VIH/SIDA/ITS, que incluya la capacitacion de
personal, la movilizacién de recursos, la
cooperacion técnica e intercambio de experiencias
entre paises, y el desarrollo de politicas con alcance
subregional y con énfasis en las areas de prevencion
de la infeccién con VIH, su diagnéstico, tratamiento
y atencién integral del VIH/SIDA en las
poblaciones mas vulnerables.

ACUERDO XVII RESSCAD-NIC-5
5. Reforma del Sector Salud

Se aprueba el informe sobre el andlisis de los
procesos de reforma sectorial, desde una perspectiva
de salud publica en la Subregién y se acuerda
reconocer a la OPS su aportacion al seguimiento
de los procesos de reforma sectorial. Se propone
que la RESSCAD adopte un marco orientador que
ordene las nuevas agendas de reforma sectotial que
incluya como areas criticas de intervenciéon para
lograr los objetivos de equidad con eficiencia y
calidad, adaptable a las caracteristicas y prioridades
de los procesos nacionales, los siguientes temas:

a) Fortalecer la infraestructura, las funciones
esenciales y la practica de la salud publica

b) Fortalecer la funcién rectora de las autoridades
sanitarias

¢) Ampliar la proteccién social en el campo de la
salud y lograr la equidad en el acceso universal
a los servicios

d) Reoriorientar los sistemas y servicios de salud
con criterios de promocion de la salud y de
prevencién de las enfermedades

e) Mejorar la calidad de la atencion

f) Formar y desarrollar los recursos humanos para
sustentar los cambios propuestos

@) Asegurar mecanismos de financiamiento y de
asignacion de recursos que sean eficientes y
solidarios

h) Impulsar la participacion y el control social en
la gestion de salud

Se aprueba establecer un sistema de intercambio de
experiencias permanente y virtual sobre reforma
sectorial y desarrollo de sistemas de salud entre los
paises utilizando la pagina web de OPS sobre el
tema; para ello:

a) Se propone la constitucion, con representantes
de los paises de la Subregion, de un comité
coordinador y editorial para que establezca los
temas, las caracteristicas y mecanismos de
intercambio de las experiencias que sean
pertinentes a los intereses y necesidades de los
paises;

b) Se solicite a la OPS la utilizacién de su pagina
web y el apoyo técnico para sistematizar e
incorporar las experiencias en la dinamica de
intercambio subregional; y

c) Se acoge la oferta de Agencia Sueca para el
Desarrollo Internacional para el apoyo inicial
a la sistematizacion de las experiencias.

ACUERDO XVII RESSCAD-NIC-6
6. Funciones Esenciales de Salud Publica

Se aprueba el informe de medicion del desempefio
de las Funciones Esenciales de Salud Puablica (FESP)
en los paises de la Subregion; Se reconoce y agradece
el esfuerzo hecho por los paises y el apoyo técnico
de la OPS para realizar este ejercicio. Se invita a los
paises a formular y ejecutar un plan nacional de
fortalecimiento de las FESP y se aprueba la
elaboracién de un plan subregional concertado por
todos los paises de apoyo a los procesos nacionales
de fortalecimiento de las FESP, que se concentre
en las funciones que han resultado con menor
desarrollo; para ello se propone realizar una reunion
subregional en el primer trimestre de 2002. Para

estos procesos se solicita la cooperacion técnica de
la OPS.
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ACUERDO XVII RESSCAD-NIC-7

7. Recursos Humanos

Se reconoce la importancia que tiene el desarrollo
de los Recursos Humanos para que los procesos de
reforma sectoriales y mejorfa de la salud publica en
la regién se consoliden. Se solicita a la OPS/ OMS
que continte y profundice el estudio sobre las
instituciones formadoras de recursos humanos para
la salud publica y que preste la cooperacion técnica
para su adecuacion y fortalecimiento. Asi mismo
para facilitar el proceso de integracion se
recomienda fortalecer técnicamente los programas
de formacion, capacitacion y desarrollo de recursos
humanos que tengan un verdadero caracter
regional; como por ejemplo la Maestria en
Epidemiologia de Campo para la que se necesita
que se asegure su continuidad.

ACUERDO XVII RESSCAD-NIC-8
8. INFOCOM

Todos los paises participantes de INFOCOM, al
termino de los proximos treinta dfas, conformaran
grupos inter programaticos, de acuerdo a los
términos de referencia pactados y elaboraran un
plan nacional especifico que contemple la
implementacién y desarrollo de INFOCOM;
asegurando la incorporaciéon de todos los temas
incluidos en los médulos de INFOCOM. Se
acuerda que cada pais identifique y/o ratifique un
responsable del Grupo Inter programatico para que,
en coordinacion con la OPS/OMS, desarrollen
técnicamente el programa. La organizacion del plan,
la composiciéon de los grupos nacionales, el
programa y cronograma de trabajo deberan ser
comunicados a la Presidencia Pro Témpore de la
XVIII RESSCAD en los proximos sesenta dias.

ACUERDO XVII RESSCAD-NIC-9
9. Reduccion de Desastres
Se insta a los paises a que Conformen en los

Ministerios de Salud y en otras instituciones del
Sector Salud, Comités Institucionales y Sectoriales
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para la gestion del riesgo y fortalecer los ya existentes
para el cumplimiento de acciones de prevencion,
mitigacion y respuesta en situaciones de desastre.
Se acuerda ademas que el tema de la gestion del
riesgo ante los desastres formara parte de la Agenda
de la RESSCAD de forma permanente.

ACUERDO XVII RESSCAD-NIC-10
10. COMISCA

Se acuerda pedir a la COMISCA que eleve a la
agenda de la préxima Cumbre de Presidentes y Jefes
de Estado de Centroamérica el tema del
financiamiento nacional e internacional para los
proyectos que componen el Corredor Social del
Plan de Transformacién y Modernizaciéon de
Centroamérica para el Siglo XXI; ya que la
RESSCAD considera que es un requisito para el
fortalecimiento de la  institucionalidad
centroamericana, la democracia y gobernabilidad,
y la consolidaciéon de la integracién econémica;
temas fundamentales enfatizados por la comunidad
de donantes en el Consejo Consultivo de Madrid
2001.

ACUERDO XVII RESSCAD-NIC-11

11. Seguridad Alimentaria y Nutricional

Los paises miembros de la RESSCAD reconocen
la importancia de fortalecer la iniciativa de
Seguridad Alimentaria y Nutricional como una
estrategia para la reducciéon de los efectos de la
pobreza en la salud y la nutricion humana, y en el
desarrollo de las poblaciones de la subregion.

Por tanto, acuerdan elevar a la consideracién de
los Excelentisimos Sefiores Presidentes de los paises
miembros, ratifiquen la resolucion 20 de la XIV
Cumbre de Presidentes y Jefes de Estado, celebrada
en Guatemala en octubre de 1993, y otorguen el
maximo apoyo politico para que todos los paises
miembros adopten como politica regional y de Estado,
la estrategia de Seguridad Alimentaria y Nutricional
en sus cuatro componentes, fortalezcan el marco
juridico y promuevan la elaboracién y ejecucion de
planes de accién intersectoriales en cada pais.
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ACUERDO XVII RESSCAD-NIC-12
12. INFORME INCAP

La XVII RESSCAD tomé nota del informe de la
LIT Reunién del Consejo Directivo del INCAP y
hace suyos los acuerdos de este Consejo.

ACUERDO XVII RESSCAD-NIC-13
13. INFORME COCISS

La Reunién tomo nota de los acuerdos del COCISS.
Se acuerda operativizar el Plan de Reanimacién
Neonatal con el apoyo técnico del CLAP y la OPS
a través de una estrategia de Cooperacion Técnica
entre paises. La Caja Costarricense de Seguridad
Social coordinara este proceso. Del mismo modo
se apoya la ejecucion de la Propuesta para la
Capacitacion de Recursos Humanos en Gestion
Hospitalaria y el Programa de deteccion precoz del
Cancer Cérvico Uterino en la Region y la
Subregion.

ACUERDO XVII RESSCAD-NIC-14

14. Adopcion del Lema Oficial de la
RESSCAD

A iniciativa de Panama la XVII RESSCAD a partir
de las palabras del Dr. George A. O. Alleyne
durante la Sesién Inaugural de esta reunion,
inspiradas en palabras del poeta Nicaragliense
Rubén Datio adopta el siguiente lema:

“El oro de nuestros paises es la Salud de nuestros
pueblos”.

ACUERDO XVII RESSCAD-NIC-15

15. Agenda de Salud para Centroamérica y
Republica Dominicana

Considerando que la propuesta de Agenda de la
Salud para RESSCAD fue puesta a consideracion
de la XV COMISCA y habiendo analizado en
detalle su contenido se acuerda aprobar para los
proximos 10 afos la siguiente:

AGENDA DE SALUD DE
CENTROAMERICA Y REPUBLICA
DOMINICANA
LINEAS ESTRATEGICAS
1. REFORMA DEL SECTOR SALUD
PROGRAMA DE INMUNIZACIONES

AGUA, SANEAMIENTO Y AMBIENTE

>

DISMINUCION DE LA
VULNERABILIDAD EN CASOS DE
DESASTRES

5. ENFERMEDADES EMERGENTES Y RE
EMERGENTES

6. SEGURIDAD ALIMENTARIA Y
NUTRICIONAL

7. VIOLENCIA COMO PROBLEMA DE
SALUD PUBLICA

8. SINDROME DE
INMUNODEFICIENCIA ADQUIRIDA.

Para apoyar el cumplimiento de los Acuerdos de
ésta Reunidén la Secretaria Técnica ofrecid las
siguientes:

PROPUESTAS DE COOPERACION

1. El Director de la Organizaciéon Panamericana
de la Salud, ratifico su ofrecimiento para facilitar
que en una estrategia agresiva para conseguir
fondos para los proyectos de salud del Corredor
Social Centroamericano, uno o dos Ministros
de la RESSCAD puedan realizar una gira por
paises cooperantes en conjunto con el SICA.

2. El Dr. George A. O. Alleyne ofrecié el apoyo
del Centro Latinoamericano de Perinatologia
(CLAP) para revisar con Costa Rica el proyecto
de Reanimacion Neonatal. Posteriormente para
el desarrollo del Plan Subregional podria
utilizarse el esquema de Cooperaciéon Técnica
entre Paises (CTP).
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3. El Dr. Daniel Lépez Acufia, Director de la
Division de Desarrollo de Sistemas y Servicios
de Salud de OPS oftecié apoyar la ejecucion de
los acuerdos del COCISS mediante:

a) La organizacién en conjunto con las
instituciones del Sector Salud y las
instituciones hacendarfas responsables de
aduanas y aranceles en la subregion, de un
foro que analice el problema y proponga
soluciones para la homologacién de la
regulacion sanitaria y hacendarfa relativa a
la calidad de los medicamentos entre los
paises de la RESSCAD. En este sentido
asume el compromiso de preparar la
documentaciéon técnica pertinente en
estrecha consulta con los pafses y de avanzar
en la formulacién de algunas propuestas de
solucion.

b) El apoyo a la propuesta subregional de
formacion en gestion hospitalaria, con base
en los contenidos del libro que OPS y la
cooperacion Francesa lanzaran en breve
bajo el titulo: “El futuro de la gestién
hospitalaria en América Latina” y en
articulacion con el Campus Virtual en Salud
Publica para la capacitaciéon en servicio de
recursos humanos del sector. Con estos
insumos y el apoyo de su Divisién, la
Secretarfa Técnica y el Instituto
Salvadorefio del Seguro Social prepararan
una propuesta sobre gestion hospitalaria
para desarrollarse posteriormente.

¢) La articulacién de los esfuerzos de
negociacién y compra conjunta de

INFORME FINAL

medicamentos con el fondo para la
adquisicion de insumos estratégicos que ha
puesto en marcha la OPS.

Adicionalmente los pafses miembros asumieron el
siguiente:

COMPROMISO

1. A partir del ano 2002 cada institucion financiara
los gastos de movilizacién y viaticos de sus
delegados tanto a la Reunién Preparatoria como a
la RESSCAD. El pais anfitriéon de la RESSCAD
financiara los gastos de las reuniones. La OPS
seguira apoyando los gastos locales de acuerdo a lo
estipulado en el reglamento.

Finalmente las delegaciones de la XVII Reunion
del Sector Salud de Centroamérica y Republica
Dominicana hicieron la siguiente:

EXPRESION DE AGRADECIMIENTO

“Los delegados a la XVII RESSCAD agradecen las
atenciones y el sobresaliente trabajo realizado por
la Presidencia Pro Tempore en la organizacion de
ésta reunién. As{ mismo al culto pueblo
Nicaragliense y a sus mas altas autoridades, por la
calidez y generosidad con que fueron distinguidos
durante su permanencia en este hermoso pais”.

Dado en la ciudad de Managua, Nicaragua, a los 30
dias del mes de agosto de 2001.
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I1. 3 INFORMES ESPECIALES E
INICIATIVAS XVII RESSCAD

SITUACION DE SALUD DE LA
SUBREGION

El tema fue presentado por la Lic. Mariangeles
Argtiello para introducir las discusiones que se
desarrollarfan durante la Reunion.

SALUD E HISTORIA EN
CENTROAMERICA

Fue presentado por el Dr. Mario Ernesto Cruz
Penate, Residente del Programa de formacion en
Salud Internacional de OPS en la Oficina de la
Subdirectora. El estudio fue encomendado por la
Presidenta Pro Tempore de la XVII RESSCAD.

INFORME DE LA REUNION
PREPARATORIA

El Dr. Juan José Amador, Director General de
Epidemiologia y Salud Ambiental del Ministerio
de Salud de Nicaragua y Presidente de la Reunién
Preparatoria present6 el informe de dicha reunion,
el cual fue ampliamente comentado y finalmente
aprobado por la RESSCAD.

FINANCIAMIENTO FUTURO RESSCAD

La Presidenta de la Reunién introdujo el tema de
financiamiento a futuro de las reuniones. Se
estudiaron vatias propuestas y se acord6 que a partir
del afio 2002 cada institucion financiara los gastos
de movilizacion y viaticos de sus delegados tanto a
la Reunién Preparatoria como a la RESSCAD. El
pafs anfitrion de la RESSCAD financiara los gastos
de las reuniones. La OPS seguira brindando
cooperacion técnica y apoyando los gastos locales
de acuerdo a lo estipulado en el reglamento.
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AGUA Y SANEAMIENTO

El Ing. Carlos Isaac Pérez, Gerente de MASICA
presentd el tema de agua y saneamiento en dénde
dio especial énfasis en la organizaciéon del foro
subregional para el subsector y en el establecimiento
de trabajo para los préximos meses. Presentd una
propuesta de acuerdo que fue aprobada por
consenso y que figura en el acapite respectivo.

INFORME DEL CONSE]JO DIRECTIVO
DEL INCAP

El Dr. Hernan Delgado, Director del INCAP hizo
una presentacion sobre la Seguridad Alimentaria y
Nutricional y las lineas estratégicas del Instituto.
Present6 ademas el informe del Consejo Directivo
del INCAP. El tema fue ampliamente debatido, el
informe fue aceptado por la XVII RESSCAD que
hizo suyos los acuerdos del mencionado Consejo
y recomendé al INCAP asegurar su cumplimiento.

INFORME DE COMISCA

El Dr. Plutarco Castellanos, Presidente de COMISCA

presento el documento de acuerdos de la XV reunion
del Consejo de Ministros de Salud de Centroamérica.

Se tomo nota del informe de COMISCA, se resalté la

coordinacién y complementacion existentes entre los
acuerdos de COMISCA y RESSCAD.

INFORME DEL COCISS

El Presidente de COCISS, Ing. Eduardo Ramos Falla,
Director General del Instituto Salvadorefio del Seguro
Social presentd el informe del COCISS. Resalto la
ratificaciéon de la incorporacion de la Republica
Dominica a éste Consejo.

Se discutio las propuestas sobre algunos proyectos de
interés para COCISS, entre ellos: Reanimacion
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Neonatal, Cancer Cérvico Uterino, Control de Calidad
de Medicamentos, Compra conjunta de
medicamentos y compra y venta de especialidades
médicas.

PROGRAMA DE INMUNIZACIONES EN
CENTROAMERICA Y REPUBLICA
DOMINICANA

El Dr. Radl Montesano, Consultor del Programa
Ampliado de Inmunizaciones de OPS/OMS
presento la situacion del programa en la subregion.
Los asistentes remarcaron que es necesario
mantener la fortaleza de los Programas Nacionales
que han permitido los avances alcanzados hasta el
momento en cuanto a la disminucién de la
incidencia de enfermedades prevenibles por
vacunacion.

RED CENTROAMERICA DE
VIGILANCIA DE ENFERMEDADES
EMERGENTESY REEMERGENTES

El Dr. Juan José Amador, del Ministerio de Salud
de Nicaragua present6 el tema, recordando que el
mismo fue discutido durante la Reunién
Preparatoria, en la cual se hizo notar la
complementariedad de esta propuesta con el
acuerdo vigente de la XVI RESSCAD para
establecer la Red Centroamericana de Medicina de
los Trépicos (RECAMET).

PANEL SOBRE SINDROME DE
INMUNODEFICIENCIA ADQUIRIDA

El panel fue coordinado por el Dr. Fernando
Zacarias, Coordinador Regional del Programa de
VIH/SIDA OPS/OMS con la participacion de los
doctores Jaime Sepulveda Amor, Director del
Instituto Nacional de Salud Publica de México y
Wolfgang Munar, Asesor en Salud de la Region 11
del Banco Interamericano de Desarrollo.

El Dr. Fernando Zacarfas presento la estrategia del
abordaje integral a la epidemia: “Paso a Paso” e
informé sobre la aprobaciéon de un Protocolo de

tratamiento para los paises de la Region con la
participacion de dos de los paises de la RESSCAD.

El BID informé sobre su disposicion de buscar
nuevas formas de operaciones de préstamo para el
problema del SIDA. Manifest6 que un posible
proyecto de Vigilancia Epidemioldgica y SIDA para
la Subregion costarfa alrededor de 24 millones de
ddlares; de los cuales el Banco tiene disponibles
medio millébn en fondos concesionales, podrian
invertirse 14.2 millones de fondos reotientados de
préstamos existentes en algunos paises y quedarian
por financiarse 9.8 millones. Hizo énfasis en la
nueva posicién del BID para servir como
intermediario o “Broker” para la consecuciones de
fondos.

El Dr. Jaime Sepulveda Amor presentd las
experiencias exitosas de México en la prevencion y
tratamiento del VIH/SIDA. Ademas dio a conocer
oportunidades de cooperacién del Gobierno de
México para la formacion de Recursos Humanos
en Salud Pdblica.

Se discutié6 ampliamente sobre las alternativas para
capitalizar un fondo estratégico que permita la
negociacion y/o compra conjunta de medicamentos.
Se dejo abierta la posibilidad de que cada pais solicite
a la OPS mayor informacion sobre el tema.

REFORMA DEL SECTOR SALUD DESDE
LA PERSPECTIVA DE SALUD PUBLICA

El Dr. Daniel Lopez Acufa, Director de la Division
de Desarrollo de Sistemas y Servicios de Salud de
OPS presento los resultados de un analisis de las
tendencias de los procesos de reforma en Salud en
los paises de la RESSCAD con base en un modelo
de analisis unico desarrollado en conjunto con los
paises utilizando como insumo los Perfiles de los
Sistemas de Salud disponibles para cada pais en la
pagina web de la Iniciativa para la Reforma en Salud
de Latinoamérica y el Caribe.

Present6 los avances tanto en el proceso como en
el resultado y los retos ain presentes para las
reformas en salud en la subregion. De ahi que la
Secretatfa Técnica de la RESSCAD propone que es
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necesatio enfocar los procesos de reforma en salud
en la salud poblacional, para lo cual el analisis de
las Funciones Esenciales de la Salud Publica se
presenta como una herramienta de utilidad;
también propone 8 elementos a considerar en las
futuras agendas de la Reforma.

INFORME SOBRE LA MEDICION DEL
DESEMPENO DE LAS FUNCIONES
ESENCIALES DE SALUD PUBLICA

El Dr. Daniel Lépez Acufa también presentd el
informe sobre la mediciéon del desempefo de las
Funciones Esenciales de Salud Publica. Manifest6
que es motivo de orgullo para los pafses de la
RESSCAD ser la primera subregion de las Américas
en haber completado este ejercicio.

Equipos nacionales de los paises con el apoyo
técnico de la OPS analizaron 11 funciones
esenciales, el perfil de desempefio entre los paises
es muy variable.

El Secretario Técnico felicité a los paises por el
inicio de este movimiento subregional y los exhorto
a poner en marcha mecanismos para la reflexion
constante en torno a este ejercicio y su realizacion
periddica, para ir corrigiendo las deficiencias
encontradas y fortaleciendo todas las Funciones
Esenciales de la Salud Publica.

INFOCOM

El Lic. Manuel Vidaurre, del Programa Especial de
Analisis en Salud de OPS present6 los antecedentes
y las caracteristicas principales de la plataforma de
INFOCOM e informé sobre los avances de la
Iniciativa y la finalizacién del desarrollo de la
herramienta para las reuniones virtuales (CHAT).
Esta herramienta fue puesta a prueba por los
Ministros de Salud recientemente para la revision
de los acuerdos de la Reunién Preparatoria.

La Dra. Janett Vasquez, Coordinadora Técnica de
la XVII RESSCAD y Asesora de la Ministra de
Salud de Nicaragua expuso su experiencia personal
en la utilizacién del CHAT. Recalcé la utilidad de
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la herramienta para disminuir los costos de las
reuniones subregionales y para el mejor uso del
tiempo de los funcionarios.

Los paises reciben con beneplacito la nueva
herramienta y manifiestan que esto estimula la
formacién de grupos de trabajo virtual para los
diferentes temas de interés subregional.

PANEL SOBRE AGENDA COMPARTIDA
Y TIPOS DE FINANCIAMIENTO

En el panel participaron el Dr. Hugo Prado,
Analista de Pais de la Oficina de la Subdirectora de
OPS, el Dr. Wolfgang Munar, Asesor en Salud de la
Region 11 del BID y el Dr. Alvaro Velazquez de la
Secretarfa de Integraciéon Social de Centroamé-
rica.

El Dr. Hugo Prado record6 en que consiste la
iniciativa de Agenda Compartida en Salud
propuesta por el Director de la OPS, Dr. George
A. O. Alleyne y firmada por esta Organizacion y
el Banco Mundial y el BID.

El Dr. Wolfgang Munar, hablé sobre los avances en
la Agenda Compartida y el trabajo realizado por el
BID para poner a la disposiciéon de los paises
modalidades alternativas de financiamiento de
proyectos en el marco de esta iniciativa y las
prioridades subregionales.

El Dr. Alvaro Velazquez informé sobre el trabajo
conjunto entre el SICA, el Banco Centroamericano
para la Integraciéon Econémica y la OPS para
desarrollar modalidades de financiamiento para los
proyectos subregionales.

Los paises agradecieron la informacién propot-
cionada por el panel.

LA COOPERACION ENTRE MEXICO Y
CENTROAMERICA

El Dr. Victor Borja Aburto, Director de Riesgos
de la Secretaria de Salud de México presentd en
detalle el Programa de disminucién progresiva del
DDT vy reduccion a largo plazo de la exposicion al
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mismo en México y Centroamérica, el cual se vincula
al control de la malaria en Mesoamérica. El plan ha
sido elaborado de manera concertada con todos los
paises con el apoyo de la OPS e informa que esta
listo para ser enviado al Fondo del Medio Ambiente
Mundial (GEF) para solicitar su financiamiento.

E REUNION DEL SECTOR SALUD DE CENTROAMERICA Y REPUBLICA DOMINICANA



INFORME FINAL

IL. 4 OTROS ASPECTOS DE LA REUNION RESSCAD XVII

MINISTERIO DE
SALUD ENTREGA
RECONOCIMIENTO

MINISTROS DE
SALUD AGRADECEN
HOSPITALIDAD
NICARAGUENSE

RECONOCIMIENTO
ALEQUIPO

A iniciativa de la Presidenta Pro Témpore, Lic. Mariangeles Argiiello, la XVII
RESSCAD hizo entrega de reconocimiento por su apoyo técnico y financiero
para que estas reuniones anuales sean un éxito al Dr. George A. O. Alleyne
Director OPS/OMS con sede en Washington y al Sefior Ardens Ronsquist
Consejero para Asuntos de Cooperacion, ASDI.

Al finalizar l]a XVII RESSCAD los Ministros de Salud de Centroamérica y
Republica Dominicana suscribieron 13 acuerdos sujetos a seguimiento en
la préxima décima octava.RESSCAD

La invitacién a la Republica de Hait{ para integrarse a la RESSCAD como
observador y la adopciéon del Lema propuesto por el Dr. George A. O. Alleyne,
Director de la OPS haciendo énfasis a una metafora de nuestro gran panida
Rubén Darfo.

«EL ORO DE NUESTROS PAISES
ES LA SALUD DE NUESTROS PUEBLOS»

Catorce millones de doélares destinaria el Banco Interamericano de
Desarrollo a los paises de la Regién para la compra conjunta de
medicamentos Antiretrovirales y enfrentar la epidemia del VIH/ SIDA.
Esto serfa una negociacion que los paises de C.A. y Republica Dominicana
establecerian con las empresas farmacéuticas para lograr una reduccion en
el costo, esto ya fue implementado en Brasil y en México habiéndose logrado
ya hasta un 85% de reduccion del precio de los antiretrovirales, esto facilitaria
que las personas afectadas del VIH/SIDA puedan tener acceso a estos
medicamentos.

Finalmente los delegados a la XVII RESSCAD agradecieron las atenciones
especialmente el trabajo realizado por la Presidenta de la RESSCAD en la
organizacion de esta reunion al igual que la hospitalidad brindada por el
pueblo nicaragiiense y a las maximas autoridades del Ministerio de Salud
por la calidez y generosidad.

Las autoridades de la Presidencia Protempore y de los paises participantes
agradecieron y reconocieron el trabajo desarrollado por el equipo técnico
coordinador:

Dr. Juan José Amador. Ministerio de Salud, Nicaragua.
Dr. Miguel Lépez Ministerio de Salud, Nicaragua.
Dra. Jeaneth Vasquez Ministerio de Salud, Nicaragua.
Dr. Javier Utibe. OPS/OMS
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Dr. Rogelio Pardo, Ministro
de Salud de Costa Rica
asume la Presidencia
Protempore de la XVIII
RESSCAD

Licenciada Mariangeles
Argiiello, Ministra de
Salud, entrega
petgaminos de
reconocimiento al Dr.
George A. O. Alleyne,
Director dela OPS/OMS
y al St. Ardens Rénsquist
delegado de ASDI Suecia,
por el apoyo histérico
brindado ala RESSCAD.
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Los paises
participantes en la
XVII Reunién del
Sector Salud de
Centroamérica,
Republica
Dominicana, en
nombre del pueblo
Centroamericano
expresan al Gobierno
de Suecia y a la
Organizacion
Panamericana de la
Salud su mas sincero y
profundo
agradecimiento por
permitirle al Sector
Salud ejercer el
liderazgo social en la
subregion.
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Discurso de
Anders Ronquist,
Embajada de
Suecia, en la XVII
Reunion de
RESSCAD,
Managua,
Nicaragua, 30 de
agosto de 2001

Honorable Ministra de Salud.

El objetivo global de la cooperacion sueca siempre ha sido la lucha contra la
pobreza. Desde hace varios afios no somos actores directamente involucrados
en las intervenciones en las areas de cooperacion. Sin embargo, nuestro
proposito es contribuir a los esfuerzos autonomos y propios de los paises a
los cuales brindamos nuestra cooperacién. Esto a través de la creacion de
espacios de encuentro y reflexion, de intercambio de experiencias y de didlogo
permanente.

RESSCAD a lo largo de los afios, ha mostrado ser exactamente esto, un
espacio de encuentro y reflexion, pero también de intercambio y de accion.
Los logros de las Reuniones son varios y son importantes, desde las
actividades multinacionales en tiempos de conflictos armados — cuando
impulsé una integracion interna y externa de los pafses — hasta hoy en dia
cuando se ha movido la Agenda al incorporar temas fundamentales para el
desarrollo humano, tales como;

la descentralizacion y el desarrollo de los sistemas locales de salud, salud
ambiental, control de las enfermedades transmisibles mas frecuentes, mayor
control del uso de plaguicidas y el acceso al agua potable, para mencionar
algunos.

Todavia existen muchos retos y temas que se van a tener que trabajar y
profundizar en el dialogo entre los paises participantes en las futuras reuniones
RESSCAD. Algunos que también son temas priorizados por Suecia, tal
como la Reforma del Sector Salud, la participacion social, la Salud Sexual y
Reproductiva, incluyendo la violencia intrafamiliar y hacia las mujeres en
general, las infecciones de transmision sexual donde el tema de VIH/SIDA
amerita una agenda propia.

Con el apoyo otorgado a RESSCAD, Suecia ha querido contribuir a lograr
fortalecer precisamente los espacios de encuentro e intercambio de
experiencias a nivel regional, ya que los considera como uno de los mas
importantes instrumentos para fortalecer los esfuerzos para la reduccion de
la pobreza a través del sector salud. Nuestro convencimiento es que
mejorando la salud contribuimos efectivamente a reducir la pobreza y a
mejorar las condiciones de vida de la gente pobre de sus paises.

Saludo a este gran esfuerzo Centroametricano y de la Republica Dominicana,
el cual hoy en dia ha logrado obtener una madurez y continuidad, con o sin
el financiamiento de Asdi. En ese sentido considero que como organismo
cooperante somos reemplazables, ya que este esfuerzo ahora tiene vida
propia. Suecia ha apoyado a sus propios esfuerzos en una fase importante,
pero el proceso en si es ahora independiente e irreversible. Como pafs
cooperante a los paises de la region, vamos a continuar brindarles un
acompafiamiento no solamente financiero, sea a través de los programas
bilaterales de cooperacion o a través de nuestro apoyo a los organismos
multilaterales.
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Estimada Ministra Argiello y estimado Dr. Alleyne, para Asdi es muy
satisfactorio poder tener en esta fecha ya un analisis histérico de lo que han
sido las experiencias de todo este proceso. Tengo entendido que este
documento se va a imprimir como un libro y luego divulgar en todos los
paises participantes en la RESSCAD.

Como representante y funcionario de Asdi y la Embajada de Suecia y a
nombre del pueblo sueco me siento muy orgulloso de recibir este
reconocimiento de todos ustedes. Nos satisface plenamente saber que los
propositos del apoyo de Asdi de crear y fortalecer los espacios de reflexion
en sus paises, como es el caso de RESSCAD, se vean exitosamente
concretizados.

Para finalizar les deseo que continten los éxitos y los logros de todas las
metas trazadas por la RESSCAD.

Muchas gracias.

REUNION DEL SecTOR SALUD DE CENTROAMERICA Y REPUBLICA DOMINICANA W



INFORME FINAL

LISTA DE PARTICIPANTES

Belice
Cawich, Agripino
Rep. del Ministro, Ministerio de Salud
Telef./Fax: 823350/823488

Figueroa, Ramoén

Director de Planificacion, Seguro Social Belice

Telef./Fax: 823868
e-mail: figueror(@yahoo.com

Polanco, Dr. Jorge

Sub-director de servicios de Salud, Ministerio

de Salud

Telef./Fax: 277348/277255

e-mail: jorgepolancol4@hotmail.com
Costa Rica

Barrantes Rodriguez, Manuel A.
Encargado de negocios, Embajada

Telef./Fax: 2663986/2681479
e-mail: ember@ibw.com.ni

Carballo Quesada, Lidieth

Viceministra de salud, Ministerio de Salud
Telef./Fax: 2224018/2237411

e-mail: carballo@netsalud.com.cr

Chavarria Aguilar, Solon
Embajador, Embajada
Telef./Fax: 2663986

Ferraro Dobles, Fernando
Gerente Division Médica, C.C.S.S.

Telef./Fax: 2335682
e-mail: fferraro(@ccss.sa.cr

Lamy, Dr. Philippe

Representante, OPS/OMS
Telef./Fax: 2585810/2585830
e-mail: lamyp@cor.ops-oms.otg

Machado Cruz, Vicenta

Epidemidloga coordinadora de
inmunizaciones, Caja Costarricense de Seguro
Social

Telef./Fax: 2231128/2576244

Medina Angulo, Danilo
Secretario Técnico, Caja Costarricense de
Seguro Social

Telef./Fax: 2216586/2232378
e-mail: dmedina@tacsa.co.cr

Pardo Evans, Rogelio

Ministro, Ministerio de Salud
Telef./Fax: 2338037

e-mail: rpardo@gobnetgo.ct

Pérez, Catlos Isaac
Gerente de Programa, OPS/OMS
Telef./Fax: 2980368

e-mail: ciperez@els.ops-oms.otg

Villalta Fernandez, Rafael

Presidente Ejecutivo, Instituto Costarricense
de Acueductos y Alcantarillados
Telef./Fax: 2228415/2337552

e-mail: rvillalta@aya.go.ct

El Salvador

Barrios Lopez, José Armando
Secretario General, Instituto Salvadorefio del

Seguro Social
Telef./Fax: 2603674/2603703

Loépez Beltran, José Francisco
Ministro, Ministerio de Salud Publica y
Asistencia social

Telef./Fax: 2710008/2210985
e-mail: beltran josefran@hotmail.com

Ramos Falla, Eduardo Mauricio

Director General, Instituto Salvadorefio del
Seguro Social

Telef./Fax: 2603674/2603702
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Rosales Argueta, Carlos Alfredo

Director de Planificacion, Ministerio de Salud
Telef./Fax: 2223324/2223324

e-mail: crosales@mspas.gob.sv

Guatemala

Bolafios Duarte, Mario
Ministro Salud, USPAS
Telef./Fax: 4400506

Delgado, Hernan L.

Director, INCAP-OPS

Telef./Fax: 476519/4736529
e-mail: hdelgado@incap.org.gt

Lemus Bojorquez, Israel

Director General, Ministerio de Salud Puablica
Telef./Fax: 2518277

e-mail: sias@ops.org.gt/
ilemu@mspas.gob.gt

Lima, Enio A.
Asesor de Salud Ministerial, MSPAS
Telef./Fax: 4400506/4751125

Méndez, Eduardo R.
Director general prestaciones en salud, IGSS
Telef./Fax: 2535576

Pietropaolo, Elizabeth de Cordén
Enlace INCAP , INCAP-OPS
Telef./Fax: 4736521/4736529

e-mail: ecordon@incap.org.gt

Velasquez Vasquez, Estuardo
Coordinador Reforma, INFOM-UNEPAR

Telef./Fax: 4714853-4721399
e-mail: famvelasquez@tutopia.com

Honduras

Castellanos, Plutarco E.
Ministro, Secretaria de Salud

INFORME FINAL

Telef./Fax: 2228518/2225226

Figueroa Girén, Virginia

Director Ejecutivo, Instituto Hondurefio de
Seguridad Social

Telef./Fax: 2228412

Gomez, José Rubén
Director General, Secretaria de Salud

Telef./Fax: 2303830/2384141
e-mail: chejogomezi@hotmail.com

Puerto, Humberto

Gerente General, SANAA

Telef./Fax: 2378552

e-mail: gerenciasanaa@yahoo.com

Zacapa, Irma
Ditrectora Médica Nacional, THSS

Telef./Fax: 2380358-2382620
e-mail: ihssde@sigmanet.hn

México

Bortja Aburto, Victor Hugo
Director Analisis de riesgos, Secretarfa de
Salud

Telef./Fax: 324756/554553
e-mail: vbotja@mail.ssa.gob.mx

Jaramillo, Eduardo
Director General, SSA
Telef./Fax: 5531352

Sepulveda, Jaime
Director General, INSP
Telef./Fax: 73112097/73112472

e-mail: jsepulveda@insp.mx

Trayo, Simén
Subdirector de asuntos interameticano,
Secretaria de Salud

Telef./Fax: 52639209/55639208
e-mail: sitrayo@ss2.gob.mx

Uribe Zuaniga, Patricia Estela
Directora General de CONASIDA,
Ministerio de Salud
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Telef./Fax: 55284848/55284220 Telef./Fax:  2029743221/2029743613
e-mail: putibe@prodigy.net.mx e-mail: lopezdan@paho.org
Panama Marin, José Maria
Asesor Regional en Administracion de Salud,
Bradshaw Sienz, René OPS/OMS
Subdirector general de salud de la poblacién, Telef./Fax: 2029743821/2029743641
Ministerio de Salud e-mail: marinjos@paho.otg
Telef./Fax: 2624871
e-mail: real@sinfo.net Prado Monje, Hugo
Analista de Programas, OPS/OMS
Meérida, Melva Luz de Telef./Fax: 2029743524/2029743601
Secretaria Técnica, Caja de Seguro Social e-mail: pradohug@paho.org

Telef./Fax: 2615598
Ramos, Patricia

Pinzén, Alexis Jefe seccién compras, OPS/OMS
Viceministro, Ministerio de Salud Telef./Fax: 2029743016/2029743615
Telef./Fax: 26252006 e-mail: ramospat@paho.org
Republica Dominicana Vidaurre Arenas, Manuel
Especialista en sistemas, OPS/OMS
Jana T, Dr. William Telef./Fax: 2029743593/2029743674
Director General, Instituto  Dom. Seguros e-mail: vidaurrm@paho.org
Sociales
Telef./Fax: 5659666/6890633 Zacarias, Fernando
Coordinador Programa Regional SIDA,
Mercedes, Angel Leonardo OPS/OMS
Asesor Técnico, INAPA Telef./Fax: 2029743880/2029743643
Telef./Fax: 5678972 e-mail: zacatiaf@paho.org
e-mail: leomerc15@hotmail.com

Rodriguez Soldevilla, José

Secretario Estado, Secretaria Estado Salud
Publica

Telef./Fax: 5663032/5444337

OPS-OMS

Alleyne, Dr. George
Director, OPS/OMS
Telef./Fax: 2029743000

Cruz Pefiate, Dr. Mario E.
Consultor, OPS/OMS
Telef./Fax: 2029743292

e-mail: cruzmari@paho.org

Lépez Acufia, Dr. Daniel
Director HSP, OPS/OMS
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PARTICIPANTES NACIONALES

Solérzano, Arq. Roger
ENACAL

Tablada, Lic. Oscar
Gerente de Acueductos Rurales
ENACAL

Ventura, Luiz
Getente de Planificacion, ENACAL

Telef./Fax: 2651882-2667895
e-mail: plnenacal@tmx.com.ni

Zepeda Urbina, Lic. Damarys

Vicegerente Acueductos Rurales, ENACAL
Telef./Fax: 2651258/2667915&2651258
e-mail: enagar(@tmx.com.ni/
dzepeda27@hotmail.com

Aguado, Lic. Martin
INSS

Canales Altamirano, Carlos
Asesor Secretaria General INSS
Telef./Fax: 2226261

Neira, Lic. Catlos A.

Secretario Técnico COCISS, INSS-COCISS
Telef./Fax: 2227015/2225845

e-mail: canniss@ibw.com.ni

Quintanilla, Dr. Pedro

Secretario General Presidencia Ejecutiva,
INSS

Telef./Fax: 2226020/2227114

e-mail: inss@uni.edu.ni

Ramos Pérez, Wilfredo

Director Calidad, INSS
Telef./Fax: 88-58097-2227111
e-mail: wramos(@jinss.org.ni
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Hayn Vogl, Jorge
Presidente Ejecutivo, INNA
Telef./Fax: 2667916-2667917

Narvaez, Sergio
Viceministro, MAGFOR
Telef./Fax: 2760154

Zamora, Helio

Director Control Ambiental, MARENA
Telef./Fax: 2632830-2632620

e-mail: dsca@tmx.com.ni

Wheelock, Ing. Leonel

Director General Calidad Ambiental - Asesor
Ministro, MARENA

Telef./Fax: 2632599-2632620

e-mail: dgamarena@tmx.com.ni

Canales Somarriba, Pia Vanessa

Directora General de Delegacion y Superv.,
MEDC

Telef./Fax: 2651415-2651317

e-mail: canal@mecd.com.ni

Abarca Paez, Dr. Conrado

Director General Centro Nacional de
Oftalmologia, MINSA

Telef./Fax: 2225390

Acevedo, Dr. Julio
Director SILAIS Matagalpa, MINSA
Telef./Fax: 6123054

Alvarado, Dr. Enrique

Director Hospital Manuel de Jestus Rivera,
MINSA

Telef./Fax: 2897409-2897407

Amador, Dr. Juan José

Director General Salud Ambiental y
Epidemiologia, MINSA

Telef./Fax: 2894605

e-mail: dghe-dir@minsa.gob.ni
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Argiiello, Lic. Mariangeles Cruz Hernandez, Victor
Ministra de Salud, MINSA Epidemidlogo PAI, MINSA
Telef./Fax: 2897811/2897671 Telef./Fax: 2894702
e-mail: vminsa@ibw.com.ni e-mail: prog-pai@ops-org.ni
Atha, Dr. Stanley Chavez, Dr. Mario
Viceministro de Salud, MINSA Director Hospital Matagalpa, MINSA
Telef./Fax: 2897811 Telef./Fax: 6123984
Barreto Arias, Violeta Delgado, Dr. Francisco
Directora General Recursos Humanos y Director General de Servicios de Salud,
Docencia, MINSA MINSA
Telef./Fax: 2897547-2897421 Telef./Fax: 2894716-2894100
e-mail: rrthh@minsa-gob.ni

Escobar Fornos, Dr. Manuel
Bermudez, Dr. Juan José Director Policlinica Central, MINSA
DNET, MINSA Telef./Fax: 222968

Telef./Fax: 2894402-2894605

Figueroa, Ernestina
Briones, José Maria Directora de Enfermeria, MINSA
Director SILAIS Esteli, MINSA Telef./Fax: 2897158

Telef./Fax: 7134533
Flores Rivas, Dr. Julio

Calixto Cuevas, Victor Ramén Ditrector SILAIS Rivas, MINSA
Epidemiélogo, MINSA Telef./Fax: 4534374-4533295-454374
Telef./Fax: 88-13901/2897997
e-mail: v_calixto@hotmail.com Gaitan Sanchez, Adolfo

Director Hospital Roberto Calderdn,
Campos Carcache, Noe MINSA
Director Hospital Amistad Japon, MINSA Telef./Fax: 2773640

Telef./Fax: 5522208-5522207
Gonzilez, Dr. Alcides

Cerrulli, Lic. Annamatria Director General del CNDR MINSA,
Asesora Principal Division General de MINSA
Planificacion y Desarrollo y Cooperacion Telef./Fax: 2897723
Externa, MINSA e-mail: cndr@ibw.com.ni
Telef./Fax: 2897151-2894603
e-mail: acerrulli@gob.com.ni Goémez Romero, Catlos 1.
Secretario General, MINSA
Cerda, Francisco Javier Telef./Fax: 2894101
Director SILAIS Carazo, MINSA
Telef./Fax: 4122686 Gutiérrez Paniagua, Dr. Kairon
Director SILAIS RAAN, MINSA
Cuadra, Dr. Luis Telef./Fax: 7793662
Director Nacional II Nivel de Atencién,
MINSA Jarquin Argtello, Radl
Telef./Fax: 2894501 Ditrector Hospital Aldo Chavarria, MINSA
e-mail: segnivminsa@minsa-pmss.gob.ni Telef./Fax: 2667902
e-mail: tjarquin@ibw.com.ni
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Jirén, Dr. Norman

Director General Acreditacion y Regulacion,
MINSA

Telef./Fax: 2894839

Largaespada, Antonio

Director Nacional de Nutricién, MINSA
Telef./Fax: 2894700

e-mail: micronut@tmx.com.ni

Lépez Baldizén, Dr. Miguel
Coordinador General XVII RESSCAD.,
MINSA

Telef./Fax: 2897411-2897671

e-mail: miguelnic_2000@yahoo.com

Loépez, Teresa del Carmen

Técnico Programa VIH-SIDA, MINSA
Telef./Fax: 2894605

e-mail: teresalopez@hotmail.com

Lopez Rivas, Dr. Ramiro
Director General Hospital Lenin Fonseca,
MINSA

Telef./Fax: 2331955-2685472/2660565
e-mail: rafran63@hotmail.com

Machado, Lic. Sergio

Director General Administrativo Financiero,
MINSA

Telef./Fax: 2894412-2897505

Malespin, Dr. Omar

Dir. Nacional Programa Ampliado de
Inmunizaciones , MINSA

Telef./Fax: 2894702

e-mail: pras-pai(@ops.otg.ni

Martinez Aleman, Aura Regina

Directora General Hospital José D. Fletes,
MINSA

Telef./Fax: 2667877

Mendieta P., Dr. Erick J.

Director Hospital del Maestro, MINSA
Telef./Fax: 88-32564/4223402

e-mail: hospma@ibw.com.ni
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Montenegro, Dr. Guillermo
Director General SILAIS Managua,
MINSA

Telef./Fax: 2491725

Narvaez Flores, Maritza

Directora de Normacién de Insumos
Médicos, MINSA

Telef./Fax: 2894716

Nifio, Francis
Asistente Ministra, MINSA
Telef./Fax: 2893972-2897671

Novoa, Dr. Pedro Pablo

Director Hospital Regional Santiago Jinotepe,
MINSA

Telef./Fax: 4122802-4122801

Orozco, Dra. Maribel

Directora Vig. Epidemiol6gica, MINSA
Telef./Fax: 2897997

e-mail: c-vigepi@minsa.gob.ni

Ortiz, Manuel
Asesorfa legal, MINSA
Telef./Fax: 2894201

Palacios, Arelys
DSAES SILAIS Managua
MINSA

Palma, Fulvio E.

Gerente General Policlinica Oriental,
MINSA

Telef./Fax: 2483304

Pentzke, Dr. Manfredo

Director Hospital Escuela Oscar D. Rosales,
MINSA

Telef./Fax: 311-2608/3116912

e-mail: pentzke(@unanleon.edu.ni

Quintanilla, Dra. Ma. Amparo
Directora General AINMA, MINSA

Telef./Fax: 2894161
e-mail: mujernifiez(@minsa-prass.gob.ni
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Romian, Dra. Matilde

Dir. Programa Nacional de ETS-VIH/SIDA,
MINSA

Telef./Fax: 2894402

e-mail: prog-ets@ops.org.ni

Somarriba, José Noel

Director General Hospital Aleman
Nicaragtiense, MINSA
Telef./Fax: 88-40456/2490262
e-mail: insa99@hotmail.com

Ulmos, Dra. Blanca
Departamento AIN, MINSA
Telef./Fax: 2897676

Vasquez, Dra. Janett
Coordinador Técnica XVII RESSCAD,
MINSA

Telef./Fax: 2897811
e-mail: jvasquez(@minsa.gob.ni

Valdivia, Dr. Alberto

Director General de Hospital San Juan de
Dios, MINSA

Telef./Fax: 7136918/7136306

e-mail:

Villanueva, Manuel

Director General Hospital Espafia
Chinandega, MINSA

Telef./Fax: 3412072-3412072
e-mail: manvilla@ibw.com.ni

Martinez, Lorena

Oficial de Gestién, MINREX
Telef./Fax: 2666497/2662728
e-mail:
lorena.martinez@cancilleria.gob.ni

Goémez, Bertha

Consultora Internacional, OPS/OMS
Telef./Fax: 2894200

e-mail: berthaiss@latinmail.com

Mendoza Aldana, Jorge
Consultor PAI, OPS/OMS

Telef./Fax: 2894200
e-mail: jama(@cablenet.com.ni

Montesano Castellanos, Raul
Consultor PAI, OPS/OMS
Telef./Fax: 2894200/2894999
e-mail: montesat@ops.otg.ni

Rojas, Dr. Patricio
Representante OPS/OMS en Nicaragua
Telef./Fax: 2894800

Uribe Echeverri, Dr. Javier

Asesor Servicios de Salud, OPS/OMS
Telef./Fax: 2894200

e-mail: uribej@ni.ops-oms.otrg

Otras Instituciones

Garcia Alavarez, Cesar
Consejero, UNION EUROPEA
Telef./Fax: 2704499-2704484

Ommen, Van A.M.

Asesor salud, Embajada de Holanda
Telef./Fax: 2704402

e-mail: embhol@ibw.com.ni

Paredes, Felipe
Agregado, Embajada de Honduras
Telef./Fax: 2783043

Piura Lépez, Dr. Julio

Director Ejecutivo, CIES
Telef./Fax: 88-27475-2786775
e-mail: jpiuta@ibw.com.ni

Rio, Francisco del

Embajador, Embajada de México
Telef./Fax: 2781860/2789578
e-mail: frio@cablenet.com.ni

Vega, Rosemary

Asesora de Asuntos Sociales, Embajada de
Finlandia

Telef./Fax: 2667947-2663416

e-mail: finland@ibw.com.ni

Velasquez Cienfuegos, Luis Alvaro
Asistente Técnico SISCA, SISCA
Telef./Fax: 2896131/2896643
e-mail: lavelasquez(@sgsica.org
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Otras Organizaciones

Aguilar, Dr. Juan
Representante, UNICEF
Telef./Fax: 2684104

e-mail: jaguilar@unicef.org

Fontaine, Robert

Epidemidlogo, CDC

Telef./Fax: 7704888329/7704888455
e-mail: refl@cdc.gov

Hernandez Gutiérrez, Elizabeth
Consultora, JICA

Telef./Fax: 2668323-2681881
e-mail: jocunica@ibw.com.ni

Melendez, Isolda de Amador
Gerente Regional, BCIE
Telef./Fax: 2667099

e-mail: imelendez(@bcie.org

Reale, Luana

Asesora Regional en Salud, DFID
Telef./Fax: 2770035/2702988
e-mail: lr-dfid@cablenet.com.ni

Torrez, Francisco
Representante, Project HOPE
Telef./Fax: 2773523

e-mail: hope@tmx.com.ni

Wind, Alonzo

Oficial de Salud, USAID
Telef./Fax: 2670502/2783828
e-mail: cjwind@usaid.gov

Wolfgang, Mundar
Especialista Sector Desarrollo Social, BID
Telef./Fax: 621529

e-mail: wolfgangm@idb.org
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Agenda

Miércoles 29 de Agosto

PRIMERA PARTE: INFORMES
8:00 A.M. — 9:00 A.M.
Solemne Sesion de Inauguracion, con la presencia del
Excelentisimo St. Presidente. Constitucional de la
Republica de Nicaragua, Sr. Arnoldo Aleman.

Programa especial.

9:30 A.M. — 9:40 A.M.
Instalacién de la Mesa Directiva de la XVII
RESSCAD.

9:40 AM. — 10:10 A.M.
Situacién de Salud en la Subregion.

Situaciéon de Salud en la Subregién, Retos sub-
regionales.

Lic. Mariangeles Argiiello, Ministra de Salud de Nica-
ragua.

10:10 AM. — 10:40 A.M.
El proceso de RESSCAD en los dltimos 10 afios.

Dr. Mario Cruz Pefiate, Residente del Programa de
Salud Internacional, Oficina de la Subdireccion de
OPS/OMS.

10:40 AM. — 11:10 A M.
Informe de la Reunién Preparatoria de la XVII
RESSCAD.

Dr. Juan José Amador, Ministerio de Salud de Nica-
ragua.

11:10 AM. — 11:40 A.M.
Informe del Consejo Directivo de INCAP.

Dr. Hernan Delgado, Director de INCAP.

11:40 AM. — 12:10 A M.
Informe de COCISS.

Ing. Mauricio Ramos, Director General del Instituto

Salvadoreno del Seguro Social y Presidente de
COCISS.

SEGUNDA PARTE: PRESENTACIONES
TECNICAS

13:30 PM. — 2:15 PM.
Informe de COMISCA, Agenda Centroamericana de
Salud.

Dr. Plutarco Castellanos, Secretatio de Salud de Hon-
duras y Presidente Pro Témpore de COMISCA.

2:15 PM. — 2:45 PM.

Programa de Inmunizaciones en Centroamérica y
Republica Dominicana. Acciones a tomarse en la
Subregion.

Dr. Raul Montesanos, Consultor Programa de Vacunas
e Inmunizaciones, OPS/OMS Nicaragua.

2:45 PM. — 3:15PM
Agua y saneamiento. Acciones conjuntas a tomarse
en la Subregion.

Ing, Carlos Isaac Pérez, gerente de MASICA.

3:30 PM. — 4:00 PM.
Red Centroamericana de Vigilancia de Enfermedades
Emergentes y Re-emergentes.

Dr. Juan José Amador, Director General de Salud
Ambiental, Higiene y Epidemiologfa. Ministerio de
Salud de Nicaragua.

Miércoles 29 de Agosto, continuacion
4:00 PM. — 4:45 PM.

Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida.
Acciones Subregionales.

Dr. Fernando Zacatfas, Coordinador programa
VIH/SIDA.
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Dr. Wolfgang Munar, Asesor en Salud, BID.

Dr. Jaime Sepulveda Amor, Director General del
Instituto Nacional de salud Publica, México.

Dra. Patricia Uribe, Directora del Centro Nacional
de Prevencion y Control del VIH/SIDA, México.

Jueves 30 de Agosto

TERCERA PARTE: SEGUIMIENTO DE
TEMAS

8:30 A.M. — 9:00 A.M.
Reforma del Sector Salud. Un analisis desde la
perspectiva de la Salud Publica.

Dr. Daniel Lépez Acufia, Director de la Division de
Sistemas y Servicios de Salud, OPS/OMS.

9:00 AM. — 9:30 A.M.
Informe sobre medicién del desempeno de las
funciones esenciales de salud publica.

Dr. Daniel Lépez Acufia, Director de la Division de
Sistemas y Servicios de Salud, OPS/OMS.

9:30 A.M. — 10:00 A.M.
INFOCOM, avances en el proyecto, resultados de
las pruebas del Chat.

INFORME FINAL

Dra. Janett Vasquez —Coordinadora Técnica XVII
RESSCAD.

10:00 A.M. — 10:30 A.M.
Avances en la agenda compartida entre BID/BM y
OPS y los Contactos con el BCIE.

Panel BID, BCIE y OPS/OMS.

10:45AM. — 11:15 AM.

“De Puebla a Panama, la Cooperacion entre México y
Centroamérica. Programa de disminucién progresiva
del DDT'y reduccion a largo plazo de la exposicion al
mismo en México y Centroamérica.

Dr. Victor Borja, Director de Analisis y Riesgos de la
Ditreccién de Salud Ambiental, México.

11:15 AM. — 12:15 PM.
Presentacion, Discusion y Aprobacion de Acuerdos

12:15 PM. — 12:35 PM.
Instalacién de la Nueva Directiva de la XVII
RESSCAD

Informe de relatoria.

Todos los documentos técnicos relacionados con la XVII RESSCAD pueden ser consultados en nuestro pot-

tal: http://www2.ops.otgni/resscadxvii.
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