8. El Escudo Guayanés

Los participantes de Brasil, Guayana Francesa, Guyana, Suriname y Venezuela
celebraron tres reuniones para tratar la situacion en sus areas de interés epidemiologico
comun. Los cinco paises, conocidos como el Escudo Guayanés, son muy disimiles en
cuanto a tamafio, poblacion y tienen cinco idiomas diferentes pero comparten varios
aspectos comunes y problemas en los cuales debiera concentrarse la estrategia para un
proyecto de cooperacion técnica:

— Todos ratificaron el Tratado de Cooperaciéon Amazdnica.

— Deficiencias similares en la cobertura de los servicios de salud en el area del Escudo.

— Especies parasitarias similares (P. falciparum).

— Especies vectoriales similares (4. Darlingi).

— EIIPA en la zona del Escudo Guayanés es el mas alto para la region.

— Los indigenas son el grupo de mas alto riesgo.

— Diversidad parecida en grupos étnicos.

— Poblacion dispersa, muy movil.

— Ecosistemas similares y acceso dificil.

— Actividades econdmicas similares (mineria de oro artesanal, perjudicial para la
salud de los trabajadores, la salud publica y el medio ambiente).

Los representantes de estos paises estuvieron de acuerdo en participar en Manaus
(originalmente era en Macapd) en una reunion con programas para el control de la
malaria a nivel nacional y de los estados fronterizos del Brasil (personal local). Esta
reunion se celebro del 21 al 22 de septiembre.

Se trataron las areas de interés epidemiologico comln y la manera de organizar
estrategias conjuntas para abordar el problema de la malaria mediante la divulgacion de
informacion y el uso racional de recursos de los paises con el objetivo de llevar a cabo
actividades simultaneas en estas areas. Los representantes de Suriname y Guyana
informaron que hay muchos mineros de oro (garimpeiros) del Brasil que trabajan en
zonas selvaticas sin servicios de salud.

El Programa de Guyana y el Programa del Estado Roraima del Brasil atienden a
las personas que viven en la zona de interés epidemiologico comun de ambos paises,
Bonfim en el Brasil y Lethem en Guyana.

En Guayana Francesa, cerca de 20% a 25% de todos los casos anuales de malaria
ocurren en la region del rio Oyapock, en la frontera con el Estado Amapa (Brasil). Es
necesario establecer coordinacion entre los servicios de salud de esta region donde no hay
acceso al diagnostico y el tratamiento de la malaria.

Se previo que seria dificil contar con la asistencia de un representante de Guayana
Francesa para la reunion de septiembre pero se esperaba la participacion de delegaciones
oficiales de los otros tres paises (Suriname, Venezuela y Guyana) y el funcionario de la
OPS que actiia como enlace con el gobierno francés.
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