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Puntos Destacados:

e A la fecha, se reportan 4.956 pacientes (1,3%) en SITUACION EN NUMEROS
aislamiento domiciliario, 343 pacientes (0,1%) se PANAMA
encuentran hospitalizados (289 en sala general y 54
en Unidades de Cuidado Intensivo -UCI). Se Hasta el 15 de mayo de 2021 - 6:00 p.m.
informan 358.938 (96,9%) casos como recuperados
(Figura 1). Casos Confirmados
370.533 (490 nuevos*)
e Se reporta un total de 6.296 fallecidos con 61
nuevas muertes desde el Ultimo reporte el 4 de Muertes
mayo, para un porcentaje de fallecidos de 1,7%. 6.296 (4 nuevas*)
e Al 18 de mayo de 2021, a nivel nacional se tiene una
ocupacion del 54% de las camas de hospitalizacién [% Camas en sala
en sala, del 50% de camas de UCI y semi UCl y del RS
21% de los ventiladores. 5.628[46% disponibles** (2.601]
e Los pacientes severos y criticos se distribuyen el
51% (190) en las Instalaciones de Salud de la Caja Camas en UCl y semi
del Seguro Social (CSS), el 45% (167) en las del ucl

Ministerio de Salud y el 5% (16) en los hospitales
privados de Panama (Figura 2).

752 [50% disponibles** (379)]

e En lo que va de mayo, las hospitalizaciones
continuan a la baja, con un promedio de 300 en sala
(variando entre 332 y 268), y de 57 en UCI (con
entre 68 y 45), lo que representa una reduccion del
17,1% en los primeros y del 9,5% en los segundos,
en comparacion con los promedios registrados en | | .
abril (362 en salay 63 en UCI). (Figura 3). en las dltimas 24 horas

**Hasta el 18 de mayo de 2021 - 1:30 p. m.

Ventiladores

1.035 [79% disponibles** (814)]
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Figura 1
Casos de COVID-19 en Panama al 15 de mayo de 2021

ACUMULADOS:

) 370.533 (100%)
Activos: uci (OA’
5.299
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Sala (0 1%)
oteles (0 1%)

Figura 2
Distribucion de los Pacientes en UCI en Instalaciones de Salud de la Red Publica (Caja del
Seguro Social CSS y Ministerio de Salud) y en la Red Privada de Panama, 18 de mayo de 2021
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En la figura 3 se observa estabilizacién de las hospitalizaciones en sala en las ultimas cinco
semanas, con un promedio de 317 en el periodo comprendido entre la SE 15 (11 de abril) hasta
la SE 19 (15 de mayo). Los ingresos en UCI muestran también estabilidad desde mdas temprano en
la SE 12 (28 de marzo) hasta la fecha, con un promedio de 63 ingresos en las ultimas ocho
semanas. Hasta el 15 de mayo, se reportan 289 pacientes en sala y 54 en UCI (figura 3).

Figura 3
Numero de casos confirmados de COVID-19 hospitalizados en sala y UCI por dia. Panam3, 9
marzo 2020 a 15 de mayo de 2021
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En la figura 4 se observa la tendencia en paralelo de los ingresos en sala y en UCI, mostrando los
mismos periodos de bajas o incrementos en forma casi simultanea hasta la SE 4 (30 de enero), a
partir de ahi se estrecha la brecha de ambas internaciones.

A partir del 9 de febrero, se invierte la tendencia sincrénica en ambos servicios, indicando la
marcada diferencia en la velocidad en el descenso de los ingresos en sala, que casi dobla la
velocidad en que desciende los ingresados en UCI. Después del 7 de marzo (SE10) se marca un
cambio, con una mayor aproximacién en el descenso de los pacientes de los dos servicios y un
acercamiento entre ambas lineas en las Ultimas dos semanas (SE18 y SE 19).

Después del segundo pico de casos y a partir de la primera semana de enero, se tiene un rapido
descenso de casos, registrando en los Ultimos tres meses los siguientes promedios: 456 casos en
marzo, 318 en abril y 397 hasta mediados de mayo. Desde inicios de febrero se muestra una
tendencia estable en la curva hasta la fecha simulando una meseta, con un promedio de 344 casos
confirmados por dia en las ultimas seis semanas desde la SE14 (4 de abril) hasta la SE19 (figura
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5); sin embargo, en las dos ultimas semanas se ve un leve repunte de casos que alcanzd un
promedio de 466 en la SE 19.

Figura 4
Numero de casos confirmados de COVID-19 hospitalizados en sala y UCI por dia
Panamj, 1 diciembre 2020 a 15 de mayo 2021
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Figura 5
Curva Epidémica de la COVID-19 en Panama al 15 de mayo de 2021
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La figura 6 muestra a partir de la SE 6 (del 7 al 13 de febrero) una desaceleracién en la transmisién
de la enfermedad, con tendencia a la progresiva disminucion en la confirmacion de casos semana
a semana, que se mantuvo hasta la SE 16; no obstante, en las ultimas dos semanas (SE 18 a la SE
19), se ha presentado un repunte de casos que alcanza las 3.263 confirmaciones en la ultima
semana, es decir, un aumento del 25,6% respecto a la semana anterior (SE 18). Esta situacién se
contrasta con el porcentaje de positividad que descendié por debajo del 5% desde la SE 13 hasta
la SE 18, con aumento de mas de un punto porcentual en la Ultima semana (figura 7).

Figura 6
Casos nuevos por semana epidemiolégica. Panama, 09 marzo 2020 — 15 de mayo de 2021
(semanas epidemioldgicas 11 a 53 de 2020y 1 a 19 de 2021)
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Figura 7
Casos nuevos por dia y Positividad. Panam4, 1 Oct 2020 — 15 mayo 2021
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Luego del pico 328 muertes notificadas en la SE 2, se presentd un descenso progresivo en las
muertes reportadas por semana, como se aprecia en la figura 8. Desde la SE 14 (4 al 10 de abril)
y de manera similar a lo ocurrido con los casos, se aprecia estabilidad en el reporte de muertes
por seis semanas consecutivas con un promedio de 28 en dicho periodo.

Figura 8
Muertes por semana epidemioldgica. Panam3, 9 marzo 2020 — 2020 — 15 mayo 2021
(semanas epidemioldgicas 11 a 53 de 2020 y 1 a 19 de 2021)
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El promedio mévil de las muertes en 7 dias continda en 4 muertes y se ha mantenido por cinco
semanas consecutivas (SE 15 a la SE 19), como se observa en la figura 8. En las dos primeras
semanas de mayo se contabiliza un total de 64 muertes, reportandose entre 3 y 7 muertes por
dia, con una disminucién del 46% respecto muertes del mes de abril que registré en 118.

Hasta el 15 de mayo se han identificado 6.296 defunciones, ubicando a Panama en segundo
lugar entre los paises de Centro América con mayor nimero de muertes después de Guatemala
(7.845 muertes) segun reportes oficiales de los paises. (Figura 9).
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Figura 9
Muertes por COVID-19 en Panama segun fecha de reporte. Marzo 9 de 2020 a 15 de mayo de
2021
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Figura 10
Defunciones y Mortalidad por COVID-19 en paises de Centroamérica, mayo 15 de 2021
Muertes por COVID-19 en Paises de Mortalidad por COVID-19 en Paises de
Centroamérica. 15-may-2021 Centroamérica. 15-may-2021
Panama Panama
Nicaragua Nicaragua
Honduras Honduras
Guatemala Guatemala
El Salvador El Salvador
Costa Rica Costa Rica

Belize

1 100
Nimero de Muertes (log scale)

Belize

100 150
Mortalidad por 10° Hab.

Al 15 de mayo, Panama registra una mortalidad de 145,1 x 100.000 habitantes, inferior a la
mortalidad promedio para las Américas de 153,6 x 100.000 habitantes (figura 11 y 12), y por
debajo de seis paises de la Regidn: Brasil, Peru, Estados Unidos, México, Colombia y Argentina.
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Entre los paises de Centroamérica es el primera con mayor tasa de mortalidad, considerando los

reportes oficiales. (figura 10).

Figura 11. Mortalidad por COVID-19 por
paises, mayo 15 de 2021
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Al 15 de mayo, la letalidad continua en el 1,7% (porcentaje de muertes entre quienes se
confirmaron con la COVID-19), ocupando el segundo lugar entre los paises centroamericanos con
mas baja letalidad después de Costa Rica (1,3%). (Figura 13) y figurando entre los paises de las
Américas con mas baja letalidad, inferior a la letalidad promedio para la Regidn que es de 2,4%

(figuras 14 y 15).

Figura 12. Mortalidad por COVID-19, primeros 20 paises de

América al 15 de mayo de 2021

Rep. Dominicana 32,6

El salvador 335
Guatemala 43,0
Honduras 59,0
Canadd 65,3
Costa Rica 69,0
Puerto Rico 86,0
Uruguay 96,7
Paraguay 1036
Ecuador 110,1
Bolivia 113,7
Chile 144,4
Panama i3 HERRS i3 IBRRE FRAREAE f HRER 145,1
Argentina 153,2
TOTAL 153,6
Colombia 156,5
México 169,0
Estados Unidos 174,1
Peri

T T T T
o 50 100 150
Mortalidad por 100,000 Habitantes

Figura 13

Letalidad por COVID-9 en paises de Centroamérica, 15 de mayo de 2021
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Figura 14. Letalidad de la COVID-19 por
Paises, mayo 15 de 2021
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Figura 15. Letalidad por COVID-19, primeros 20
paises de América al 15 de mayo de 2021
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Después de las semanas 5y 6 de 2021 que alcanzé una letalidad de 3,0% y 3,2% se ha presentado
un descenso progresivo, mostrando desde la SE 11 una letalidad inferior al 2,0% con porcentajes
entre 1,3% y 1,0% en la Ultimas seis. La letalidad general continua en 1,7% (Figura 16).

Figura 16

Porcentaje Muertes segiin Semanas Epidemioldgicas. Panamad, 9 marzo 2020 — 15 de mayo
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Al 15 de mayo, Panama es el segundo pais de las Américas con mas alta incidencia acumulada
después de Estados Unidos, con 8.539,5 casos acumulados por cada 100.000 habitantes, y a su
vez esta por encima de la tasa promedio para la Regién de 6.282,6 x 100.000 habitantes (figuras
17 y 18). Asimismo, ocupa el primer lugar en casos acumulados (370.533 casos) e incidencia entre
los paises de Centroamérica. (Figura 19).

Ficura 17 Figura 18
18U . . . .
. . & , Incidencia por COVID-19, primeros 20 paises de
Incidencia de COVID-19 por Paises, mayo ‘.
América al 15 de mayo 2021
15 de 2021 Cuba 1.088,8
zrr\\/\ Guatemala 1.316,0
m; - México 1.825,5
Honduras 2.238,5
Ecuador 2.289,3
Rep. Dominicana 2,522,2
Bolivia 2.786,6
Canada 3.463,3
Paraguay 4.288,8
Puerto Rico 4.823,7
Costa Rica 5.501,8
Incidencia COVID-19 Parl 5632,7
X 105 Hab. Colombia 6.016,6
Menor de 1.000 TOTAL 6.282,6
1,000 2.000 Chile 6.663,7
2.0002 5.000 Uruguay 6.748,8
5.000 0 més Argentina 7.169,0
Brasil 7.252,3
Panama il 8.539,5
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0 2.000 4,000 6.000 8.000 10.000 12.000
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Figura 19
Casos e Incidencia de COVID-19 en paises de Centroamérica, mayo 15 de 2021
Casos Acumulados de COVID-19 en Paises de Incidencia de COVID-19 en Paises de
Centroamérica. 15-may-2021 Centroamérica. 15-may-2021
Panama 370.533 Panam3d
Nicaragua Nicaragua
Honduras 225.256 Honduras
Guatemala 240.170 Guatemala
El Salvador El Salvador
Costa Rica 282,741 Costa Rica
Belize .
Belize

| | | | | |
0 1.000 2.000 3.000 4.000 5.000 6.000 7.000 8.000 9.000
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1 100 10.000 1.000.000
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La incidencia acumulada se calcula con el nUmero acumulado de casos de COVID-19 desde que
aparecié el primer caso en el pais. Teniendo en cuenta que se trata de una enfermedad aguda,
de duraciéon limitada, son los casos activos a determinada fecha los que cuentan para la
estimacion del riesgo de transmisién.
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En contraste con las cifras de incidencia acumulada, Panama tiene una de las incidencias de casos
activos mas bajas, tanto a nivel de la Region, como a nivel mundial, y ha bajado del puesto 87 en
la SE 15 al 83 en la SE 17 (con 120,9 casos activos por cada 100.000 habitantes), dentro de los
paises que reportan datos a la OMS (Figura 20).

Figura 20
Incidencia de Casos Activos de COVID-19 por paises, mayo 15 de 2021
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Trinidad y Tobago (Puesto No. 40) 396,0
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Italia (Puesto No. 31) 551,3
Argentina (Puesto No. 29) 628,7
Paraguay (Puesto No. 28) 635,4
Brasil (Puesto No. 27) 673,4
Jamaica (Puesto No. 23) 786,2
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Honduras (Puesto No. 19) 1.365,9
T
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En la figura 21 se presenta el ranking de paises segun incidencia acumulada de casos de COVID-
19 y al comparar con la figura 20 podemos ver el contraste con Panamd que presenta alta
incidencia acumulada ocupando el cuarto puesto, pero una muy baja incidencia de casos activos
a nivel mundial.

Cuando revisamos este aspecto al interior del pais, por Regiones de Salud, podemos ver el
contraste entre la incidencia acumulada y la incidencia de casos activos (figura 21). Resalta la
situacién en las regiones con mayor numero de casos acumulados (Panama Oeste, Panama Este
y Metropolitana), que, si bien exhiben incidencias acumuladas muy altas, en la actualidad la
incidencia de casos activos es bastante baja.
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Figura 21
Incidencia de Casos Acumulados de COVID-19 por paises, mayo 15 de 2021
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Las figuras 22 y 23 muestran ocho de las regiones sanitarias con las mayores tasas de incidencia
acumulada por encima de la tasa de incidencia nacional: Panamda Oeste, Panama Este,
Metropolitana, Darién, Veraguas, San Miguelito, Chiriqui y Panama Norte con entre 10.685 y
8.777 casos por 100.000 habitantes. Las siete regiones restantes estan por debajo del promedio
del pais.

Desde el 1de mayo (SE17) hasta el 15 de mayo (SE19), se tiene un incremento del 36% de los
casos activos, pasando 3.896 casos a 5.299. Son cuatro las regiones que tienen las mas altas tasas
de incidencia de casos activos por encima del promedio nacional (120,9 casos por 100.000
habitantes), estas son: Chiriqui con 375,8 casos activos por 100.000 habitantes, Veraguas con
233,3 casos activos por 100.000 habitantes, Coclé con 147,4 casos activos por 100.000 habitantes
y Bocas del Toro 139,0 casos activos por 100.000 habitantes. Las 11 regiones restantes tienen una
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baja tasa de incidencia, entre 28,2 y 109,8 casos activos por 100.000 habitantes siendo la Ngabe
Buglé la que tiene la tasa mas baja (figuras 23 y 24).

Figura 22

Incidencia de COVID-19 seglin casos activos y acumulados por regiones de salud. Panama,
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Figura 23
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Figura 24
COVID-19 en Regiones de Salud, Panama — Casos Activos e Incidencia, Mayo 15 de 2021
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Si bien Panama muestra una de las incidencias acumuladas mas alta de la COVID-19 en América,
a su vez estd entre los paises que mas pruebas de diagndstico aplica, identificando asi mayor
numero de casos en la poblacidn. Hasta el 15 de mayo se tienen 580.075 pruebas por millén de
habitantes, siendo superada en volumen de pruebas por Chile con 715.724 pruebas por millén de
habitantes, Canada con 877.748 pruebas por milléon de habitantes y Estados Unidos con 1.298.962
1.249.243 pruebas por millén de habitantes. (Figura 25).
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Pruebas Diagnosticas para COVID-19 en Panama

En el periodo comprendido entre el 9 de marzo de 2020 y el 15 de mayo de 2021, se tiene un
acumulado de 2.516.022 pruebas realizadas a la poblacién, entre pruebas antigénicas y de RT-
PCR; con 8.742 nuevas pruebas en las ultimas 24 horas y 113.283 nuevas pruebas desde el pasado
reporte del 4 de mayo. En el pais se estan realizando 580.075 pruebas por cada millén de
habitantes (Figura 26).

Figura 26
Pruebas Antigénicas y de RT-PCR en tiempo para COVID-19 en Panamad, acumulado a mayo 15
2021

Negativas
2.141.939 Positivas
85% 374.083

Total de pruebas por
millon de habitantes:
15% 580.075

Desde la SE 5 hasta la SE 19 se ha mantenido un volumen constante con un promedio de 56.133
pruebas por semana; no obstante, en la SE 19 se incrementdé un 4,5% las pruebas realizadas con
respecto a la semana anterior, al pasar de 55.395 a 57.888 pruebas (Figura 27).

En la figura 28 se aprecia el descenso en el porcentaje de positividad?, reportdndose por debajo
del 5,0% desde la SE13 hasta la SE 18 y con un repunte en la actual SE 19 a 5,6%.

1, Se estima con el nimero de pruebas con resultado positivo sobre el total de pruebas realizadas por 100.
15

OPSIOMS - Oficina en Panama | I PAHOWHO
Ancon, Ave, Gorgas, Edificio 261

o & OPSPAHO

Piso 2°. Ciudad de Panama

www.paho.org/pan O PAHOTV




) e

St

Figura 27

. Panam3, 9 marzo 2020 - 15 de mayo 2021
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Figura 28

. Panama, 9 marzo 2020 — 15 de mayo 2021
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Desde la SE 14 a la Se 17 se estuvo detectando un caso de la COVID-19 por cada 25 o 26 pruebas
aplicadas a la poblacién; sin embargo, en las dos ultimas semanas este indicador bajoa 23y 17
pruebas, lo que contrasta con el aumento de la positividad (figura 29).

Figura 29
Pruebas por Caso Confirmado segiin semana epidemiolégica. Panama, 9 marzo 2020 — 15 de
mayo 2021 (semanas epidemioldgicas 11 a 53 de 2020y 1 a 19 de 2021)
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En la figura 30, muestra la superacién de la meta de las 7.000 pruebas diarias desde la SE 47 y de
las 10.000 en la SE 48 (linea roja). Desde la SE 5, se observa una relacidon inversamente
proporcional entre el volumen de pruebas y el nimero de casos detectados; es decir, que, a pesar
de mantener un nimero constante de pruebas aplicadas a la poblacidn, hay una tendencia a la
identificacion de menos casos hasta la SE 17. Luego en las SE 18 y SE 19 se observa un ligero
incremento en las pruebas que se refleja en el aumento de los casos confirmados respecto a las
semanas previas.

De otra parte, el promedio moévil de positividad de 7 dias que alcanzé un 4,1% en la SE 17 presenta
un leve repunte en las dos ultimas semanas, registrando un 5,7% en la SE 19; el promedio movil
de pruebas en 7 dias también muestra tendencia a superar las 7.500 pruebas diarias (figura 31).
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Figura 30

Pruebas Realizadas y Casos Nuevos de COVID-19. Panama, Semanas Epidemiol

11a53

dgicas

7

ayo 15 2021)

de 2020y 1 a 19 de 2021 (Marzo 92020 a m

T 120.000

T 100.000

-+ 80.000

sepezi|eay seqan.id

57.888
+ 40.000

T 20.000

3.263

—4—Casos nuevos
=&=Pruebas

55.395 1 60.000

€595 Ao
Kepanbapanbo|

Se levanta restriccién por sexo

sepipaw
UeXIfIgixal3

Bloque 2

Blogue 1

3

Cuarentena Total

Metta 10.000 Pruebas/di:

30.000 T

25.000 +

20.000 +

15.000 +
10.000 +

sopeloday SOASNN SOse)

5.000 +

Semanas Epidemioldgicas

Figura 31
Numero de Pruebas Reportadas y Porcentaje de Pruebas Positivas por Dia

Panama, 9 de marzo 2020 - 15 de mayo de 2021
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Respecto al Rt (niumero efectivo de casos secundarios por caso de infeccién en una poblacién), la
figura 32a segln los casos reportados diariamente muestra que el Rt se ha mantenido por debajo
de 1 desde la SE 3 (17 al 23 de enero), con excepcion de la SE 8 en la que estuvo ligeramente por
encima de dicho umbral, pero en la SE 19 se reporta un Rt= 1,20 (1C95%: 1,15 — 1,24). Un valor
muy similar se muestra en la figura 32b con los casos segun fecha de inicio de sintomas al obtener
un Rt= 1,19 (IC95%: 1,15 — 1,24).
Figura 32a
Numero de Reproduccion Efectivo COVID-19 en Panama al 15 de mayo de 2021 por nimero de casos
reportados diariamente
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Figura 32b

Numero de Reproduccion Efectivo COVID-19 en Panama al 15 de Mayo de 2021 por nimero de
casos segun Fecha de Inicio de Sintomas
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El Rt para las defunciones (figura 33) se mantuvo por debajo de 1 desde la SE 3 hasta la SE 17, con
excepcion de dos semanas que tuvo leves variaciones sobre 1. En la SE 18 tuvo un nuevo repunte
sobre 1y desciende en la SE 19 a un Rt=1,02 (IC95%: 0,70 — 1,42).

Figura 33
Numero de Reproduccion Efectivo COVID-19 en Panama al 15 de mayo de 2021 por nimero
de defunciones diarias reportadas
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Los valores que presentan los indicadores como el Rt (>1), el ascenso de casos confirmados y del
porcentaje de positividad, junto con la disminucién en el nimero de pruebas por caso confirmado
y el incremento de casos activos, deben alertar sobre la ocurrencia de una mayor transmisién de
la COVID-19. Por lo tanto, se hace necesario extremar medidas y analizar la informacién
desagregandola al nivel geogréfico mas pequefio posible. De esta forma es posible identificar
tempranamente los brotes o clusteres de casos e intervenirlos adecuadamente. De lo contrario,
se puede esperar que después de que transcurran dos periodos epidemioldgicos se podria tener
impacto negativo en los indicadores de ocupacién hospitalaria en sala y UCI y en consecuencia
sobre la mortalidad.

De igual manera, es importante la valoracion de la situacion epidemiolégica por Regiones
monitoreando la circulacidn de las variantes del virus, especificamente donde se observa que se
van incrementando los casos confirmados y los casos activos como en Chiriqui y Veraguas donde
la trasmision fue mds moderada durante la segunda ola, y en aquellas dreas donde la poblaciéon
susceptible sea ser mayor.
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Asi mismo, la experiencia en el control de la epidemia ha demostrado que para frenar la
trasmisién no basta con la aplicacién de medidas de forma parcial por la poblacién, sino que estas
deben ser estrictas y combinadas, a fin de que se reduzca la interaccién entre personas en
espacios publicos, guardando el distanciamiento fisico, usando correctamente la mascarilla
cubriendo nariz y boca y manteniendo el lavado frecuente o higiene de manos.

Vacunacion contra el COVID-19 en Panama

En Panam3, desde el 20 de enero hasta el 15 de mayo de 2021, se ha administrado a nivel nacional
un total de 795.065 dosis de vacunas, el 97,7% corresponden a vacunas de Pfizer y el 2,3% a
AstraZeneca. De estas se han aplicado el 65,0% a primeras dosis (516.766) y el 35,0% a segundas
dosis (278.299), y el 53,8% (427.614) aplicadas en la poblacion femenina. (Figura 34).

Figura 34
Proceso de vacunacion contra el COVID-19 en Panama a Mayo 15 de 2021

Dosis administradas Dosis aplicadas por sexo

795-065 1.018.900

@ Femenine  427.614 Masculine  367.451

Segun los datos oficiales publicados por Our World in Data, en Panama registra un 15,1% de dosis
administradas por cada 100 personas, ubicandolo como el tercer pais de América con mas dosis
acumuladas después de México, Estados Unidos y Chile (figura 35); asi mismo, es el noveno pais
a nivel mundial que registra la mayor proporcién de poblacidn que ha recibido al menos una dosis
de la vacuna, con un 12,7%. (Figura 35).
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Figura 35
Dosis acumuladas de vacuna COVID-19 administradas por cada 100 personas
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Figura 36
Proporcion de personas que recibieron al menos una dosis de la vacuna COVID-19, 15 de
mayo de 2021
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Source: Official data collated by Our World in Data - Last updated 16 May, 12:30 (London time) OurWorldInData.org/coronavirus
Numero total de dosis de vacunacion administradas por 100 personas en la poblacion total.

En la figura 36 se aprecia la distribucidn de las personas registradas en el proceso de vacunacion
por corregimiento distribuidas en todo el pais.
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Figura 37
Proceso de vacunacion contra el COVID-19 en Panama

Proceso de vacunacion contra el COVID-19 en Panama - 4,3

Fuente: https://vacunas.panamasolidario.gob.pa/vacunometro/
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ALCOHOL Y COVID-19: LO QUE DEBE SABER

Lo mds importante que debe recordar es que el consumo de bebidas alcohélicas no protege
en absoluto frente a la COVID-19 ni evitara que usted contraiga el virus.

.
Algunos datos generales sobre el al alcohol y el cuerpo humano ‘?
El alcohol etilico (o etanol) presente en las bebidas alcohdlicas es la sustancia responsable de la
mayoria de los dafos causados por su consumo, independientemente de que se consuma en
forma de vino, cerveza, licores o alguna otra bebida.

Por desgracia, otras sustancias toxicas que huelen como el etanol se agregan en ocasiones a las
bebidas adulteradas producidas de manera informal o ilegal, o pueden estar presentes en otros
productos alcohdlicos no destinados al consumo humano, como los geles desinfectantes para las
manos. Estas sustancias afladidas, como el metanol, pueden ser mortales incluso en pequefias
cantidades, o causar ceguera y enfermedades renales, entre otras complicaciones.

Estos son algunos de los datos generales que usted debe saber sobre el consumo de bebidas
alcohdlicas y la salud:

e El alcohol tiene efectos, tanto a corto como a largo plazo, en practicamente todos los
organos del cuerpo. En términos generales, la evidencia indica que no existe ningun
“limite seguro”; de hecho, el riesgo de dafio para la salud aumenta con cada vaso de
alcohol consumido.

e E|l consumo de bebidas alcohdlicas, sobre todo si es excesivo, debilita el sistema
inmunitario y, por consiguiente, reduce la capacidad para hacer frente a las enfermedades
infecciosas.

e Se sabe que el alcohol, incluso en cantidades muy pequefias, causa ciertos tipos de
cancer.

e El alcohol, incluso en cantidades pequefias, supone en cualquier momento del embarazo
un riesgo para el bebé que todavia no ha nacido.

e Elalcohol aumenta el riesgo, la frecuencia y la gravedad de la victimizacidén y todo tipo de
actos de violencia interpersonal, como la violencia de pareja, la violencia sexual, la
violencia juvenil, el maltrato a las personas mayores y la violencia contra los nifos y las
nifas.

e Elalcohol aumenta el riesgo de muerte y traumatismos causados por el transito, asi como
por ahogamiento y caidas.

e El consumo excesivo de alcohol aumenta el riesgo de sindrome de dificultad respiratoria
aguda (SDRA), una de las complicaciones mas graves de la COVID-19.
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Alcohol: qué hacer y que no hacer durante la pandemia de la COVID-19

e Evite todo consumo de bebidas alcohdlicas para no debilitar su propia salud y su sistema
inmunitario ni poner en riesgo la salud de los demas.

e Permanezca sobrio con el fin de poder estar atento, actuar rdpidamente y tomar
decisiones con la mente despejada, ya sea para usted mismo o para sus familiares u otros
miembros de la comunidad.

e Sjusted bebe, que sea lo minimo posible y sin llegar al estado de ebriedad.

e Evite que el consumo de bebidas alcohdlicas sea un elemento que favorezca el consumo
social de tabaco, y viceversa: las personas tienden a fumar, o a fumar mas, cuando beben
alcohol, y el consumo de tabaco se asocia a una progresion mas complicada y peligrosa
de la COVID-19. Recuerde, ademads, que fumar en espacios cerrados es nocivo para otros
miembros del hogar y debe evitarse.

e Aseglrese de que nifios, adolescentes y jévenes no tengan acceso a las bebidas
alcohdlicas, y no deje que lo vean bebiendo alcohol; sea para ellos un modelo a imitar.
Comente con los nifios, adolescentes y jovenes los problemas asociados con la bebida y
la COVID-19, como infracciones de la cuarentenay del distanciamiento fisico, que podrian
empeorar la pandemia.

e Vigile el tiempo que pasan sus hijos ante una pantalla (incluida la del televisor), pues esos
medios incorporan abundante publicidad de bebidas alcohdlicas; ademads, difunden
también informacién errénea peligrosa que puede incitar al inicio temprano y a un mayor
consumo de bebidas alcohdlicas.

e No consuma bebidas alcohdlicas si estd tomando cualquier medicamente que actue
sobre el sistema nervioso central (p. ej., analgésicos, somniferos, antidepresivos, etc.),
pues el alcohol podria interferir en la actividad del higado y causar insuficiencia hepatica
u otras complicaciones graves.

e El distanciamiento fisico supone una oportunidad excelente para reducir su consumo y
llevar una vida mas saludable, pues, reduce la disponibilidad de bebidas alcohdlicas,
dadas las medidas en bares, casinos, discotecas, restaurantes y otros lugares en los que
se reunen las personas para consumir bebidas alcohdlicas (incluidos los domicilios
particulares) al aumentar el riesgo de transmisién del virus.

e Es posible que piense que las bebidas alcohdlicas le ayudan a afrontar el estrés, pero en
realidad no son una buena estrategia, pues se sabe que aumentan los sintomas de
ansiedad y angustia, depresién y otros trastornos mentales, ademas del riesgo que
entrafian de violencia doméstica e intrafamiliar.

e No inicie a sus hijos ni a otros jévenes en la bebida, ni se emborrache tampoco delante
de ellos. El maltrato y abandono de menores pueden verse agravados por el consumo de
bebidas alcohdlicas, sobre todo en viviendas con poco espacio, donde no es posible
aislarse del bebedor.

e Existe una estrecha relacién entre el alcohol y la violencia, incluida la violencia de pareja.
Los hombres son responsables de la mayor parte de la violencia contra las mujeres y esto
empeora con el consumo de bebidas alcohédlicas; las mujeres victimas de violencia, por
otra parte, tienen mas probabilidad de aumentar el consumo de bebidas alcohélicas
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como un mecanismo para afrontar su situacidn. Si es usted victima de violencia y se
encuentra en confinamiento domiciliario con el perpetrador, debe preparar un plan de
seguridad por si empeorara la situacion. Eso incluye tener un vecino, amigo, pariente o
alojamiento adonde acudir si tuviera que abandonar el domicilio de inmediato. Intente
ponerse en contacto con los familiares o amigos que puedan servirle de apoyo y busque
ayuda a través de una linea telefénica o los servicios locales de ayuda a victimas de
violencia doméstica. Si estd en cuarentena y se viera en la necesidad de abandonar el
domicilio de inmediato, llame a una linea telefénica local de ayuda y pongase en contacto
con alguien de su confianza.

Los trastornos por consumo de alcohol y la COVID-19 gﬁ

Los trastornos por consumo de alcohol se caracterizan por un consumo excesivo de bebidas
alcohdlicas y la pérdida de control de la bebida. Aunque se encuentran entre los trastornos
mentales mas frecuentes a nivel mundial, son también algunos de los mds estigmatizados.

Las personas con algun trastorno por consumo de alcohol tienen mayor riesgo de contraer la
COVID-19 no solo por la repercusion del alcohol en su salud, sino también porque tienen mas
probabilidades de caer en la indigencia o ser encarceladas que el resto de la poblacién. En la
situacién actual, por consiguiente, es esencial que quienes necesiten ayuda en relacién con el
consumo de bebidas alcohdlicas obtengan todo el apoyo que precisan.

Si usted, o alguien cercano a usted, tiene algin problema en relacion con el consumo de bebidas
alcohdlicas, tenga en cuenta lo siguiente:

e Lasituacion actual es una oportunidad Unica para dejar la bebida, o al menos reducirla de
modo considerable, pues las circunstancias obligan a que desaparezcan diversos factores
y situaciones de presién social (fiestas, reuniones con amigos, restaurantes, discotecas,
etc.).

e Las intervenciones que imparten por Internet diversos profesionales y grupos de ayuda
mutua para los trastornos por consumo de alcohol pueden resultar menos
estigmatizantes, pues garantizan mejor el anonimato y la intimidad; por lo tanto, vea si
puede conseguir algun tipo de ayuda en linea.

e Cree algun sistema de apoyo entre amigos con alguien de su confianza y, en caso
necesario, solicite ayuda adicional, como asesoramiento, intervenciones o grupos de
apoyo en linea.

e Aplique el distanciamiento fisico, pero sin aislarse socialmente: llame por teléfono, escriba
0 envie mensajes de texto a sus amigos, compafieros de trabajo, vecinos y familiares.
Descubra maneras nuevas y creativas de conectarse con los demas sin necesidad de
contacto fisico.

e Evite los factores estimulantes de la bebida en la televisién y otros medios con publicidad
y promocion generalizadas de las bebidas alcohdlicas; tenga cuidado de evitar los
hiperenlaces a redes sociales patrocinadas por la industria del alcohol.
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¢ Intente mantener en lo posible una rutina cotidiana, céntrese en lo que puede controlar
y trate de mantenerse en forma; por ejemplo, con ejercicio diario, pasatiempos o técnicas
de relajacion mental.

e Sjcontrae el coronavirus, comente con el personal de salud su consumo de alcohol para
que puedan adoptar las decisiones mas adecuadas con respecto a su estado general de
salud.

Enlaces de interés:
Folleto: El alcohol y COVID-19: lo que debe saber

Infografia: El alcohol y COVID-19: lo que debe saber
Preguntas frecuentes sobre el alcohol y la COVID-19

Donaciones para Estaciones de Recepcion Migratoria
El Servicio Nacional de Migracidn recibid la donacion
de 1000 pruebas antigénicas Sofia y 2 analizadores
Sofia, donadas por la empresa privada y gestionada
por la Organizaciéon Internacional para las
Migraciones (OIM), para el fortalecimiento de la
deteccion de casos de COVID-19 en las Estaciones de
Recepcion Migratoria (ERM), con el objetivo de
controlar la transmision, atender oportunamente a
los contagiados y salvar vidas, especificamente en la
poblacion migrante que se encuentra en las ERM de
Darién. Noticias (migracion.gob.pa)

Donaciones en comunidades de dificil acceso

Entre las acciones de apoyo a las comunidades afectadas durante la pandemia, el Despacho de la
Primera Dama realizd una gira, como parte del Plan Colmena, contra la pobreza y la desigualdad
en las areas mas vulnerables. Esta gira se realizé en las comunidades de Virigua y Llano Bonito,
en el corregimiento de Giibale de la comarca Ngabe-Buglé. Con el apoyo del Ministerio de
Desarrollo Agropecuario, se hizo entrega de implementos agricolas, articulos de primera
necesidad para el hogar, dispositivos celulares y bolsas de alimentos para beneficio de 76 familias
y con el fin de brindar una respuesta oportuna y eficaz a estas comunidades de dificil acceso.
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Entre las principales contribuciones se
encuentra la entrega de implementos
agricolas, abonos y semillas para producir
alimentos a 75 mujeres de la comunidad,
ademas de la capacitacion para mejorar las
técnicas de cultivar la tierra.

Se repartieron, ademds, 30 celulares
inteligentes para facilitar la educacidon de
estudiantes de Media y Premedia del Centro
Educativo Virigua.

e El Ministerio de Salud (MINSA) llevé a cabo una reunién con los directores de los hospitales
publicos del MINSA y de la Caja de Seguro Social (CSS) en la que se evalud la situacion actual
y las estrategias claves implementadas hasta el momento en la lucha contra la pandemia en
el pais; ademas, se evaluaron posibles escenarios para los proximos meses y la situacion que
viven otros paises desde el punto de vista hospitalario. Se reiteré la necesidad de tener todos
los protocolos activados para seguir enfrentando la pandemia. Red Hospitalaria refuerza

estrategias contra la COVID-19

e El Ministerio de Salud informa a la poblacién que las mujeres embarazadas y en periodo de
lactancia (hasta seis meses) que deseen vacunarse voluntariamente podran recibir sus dosis
de vacuna contra CoviID gestionando su cita en la direccion
WWww.vacunas.panamasolidario.gob.pa, ingresando a la opcién “citas web” del menu, en
donde podran escoger el centro de vacunacién mds cercano. Las embarazadas deben
presentar su tarjeta de control prenatal o certificacidn médica, y las mujeres en periodo de
lactancia hasta 6 meses deben presentar el acta de nacimiento del bebé o la tarjeta de control
prenatal. COMUNICADO N° 441
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™y

¢Coémo hacer el
registro de

EMBARAZADAS Y Debe ingresar a la pagina web
MADRES (https://vacunas.panamasolidario.gob.pa )
LACTANTES para su
cita de vacunacion? > PASO No.2
N
»

s
»> PASO No5

arp
Q Al terminar, haga clic
-
»> PASO No.6

en el botén de: Enviar
Recibiré una notificacion de que su
solicitud ha sido tramitada y
notificandole que proximamente
RECIBIRA UN CORREO CON SU CITA.

Seleccionar opcién:
Citas Web

»> PASO No4

Q\
Se desplegara el listado de
centros de vacunacion

asignados para madres
gestantes y lactantes

Seleccione el centro mas
cercano a su residencia.

»> PASO No.3

&2.
Al completar sus datos de cédula
o pasaporte, podré indicar que

esta embarazada o que es
madre lactante.

Hasta 6 meses postparto.

IMPORTANTE

Recuerde que al momento de su cita,
en el caso de las madres lactantes,
debe llevar el certificado de nacimiento
del bebé o tarjeta de control.

Las embarazadas deben traer su

cartilla de control prenatal o
certificacién del médico.

El Ministerio de Salud anuncié que los panamefios y residentes en Panama que se hayan
aplicado su primera dosis de la vacuna contra COVID-19 (Pfizer y AstraZeneca) en el
extranjero, hasta el 16 de mayo de 2021, podran completar su segunda dosis de acuerdo con
la estrategia continua de vacunacion (grupos prioritarios vacunados o en proceso de
vacunacion en el pais). Las citas deben ser tramitadas a través de www.panamadigital.gob.pa
haciendo la solicitud de la segunda dosis y subiendo la tarjeta de vacunacidn de la primera
dosis al sistema, para aprobacidn y asignacion de centro de vacunacion. COMUNICADO N° 441

El Ministerio de Salud anuncié nuevas medidas en las
provincias de Chiriqui y Veraguas a partir del 14 de
mayo, mediante Decreto Ejecutivo 769 de 14 de mayo

de 2021, el cual establece un toque de queda de lunes a
sabado a partir de las 8 de la noche hasta las 4 de la
manana y cuarentena total todos domingos, entre otras
disposiciones.

NUEVAS MEDIDAS A PARTIR DEL VIERNES 14 DE MAYO

TOQUE DE QUEDA

NUEVAS MEDIDAS A PARTIR DEL DOMINGO 16 DE MAYO
CUARENTENA TOTAL

* Estas medidas regiran segun el o epidemiolégico.

iNO BAJEMOS LA GUARDIA!

El Ministerio de Salud anuncia la flexibilizacion de medidas desde el 10 de mayo, mediante el
Decreto Ejecutivo N° 645 de 7 de mayo de 2021, las cuales incluyen la reactivacion de los
seminarios, capacitaciones, foros, congresos, convenciones y exposiciones con un aforo

maximo de 25%.
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El Ministerio de Salud anuncia el uso obligatorio de la careta o pantalla facial en el transporte
publico a nivel nacional, como medida adicional segun la Resolucién N° 1438

de 14 de mayo de 2021

AUTORIDAD DEL TRANSITO ety
Y TRANSPORTE TERRESTRE Panama de Espana

19212021

Recuerda que a partir del lunes 17 de mayo la pantalla facial
sera de uso obligatorio, por ello no debes olvidar lo siguiente:
M tup lla facial desint d:

@ La pantalla facial no debe ser manipulada
durante el viaje.

@ La pantalla facial complementa la mascarilla,
NO la reemplaza.

La OPS/OMS ha realizado el lanzamiento del
curso  tutoriado: “Curso _ Virtual de
Metodologia de Gestion Productiva de
Servicios de Salud — MGPSS Nodo Panama
2021: La gestidn en el marco de la pandemia
COVID-19”, con 51 participantes de las dos
principales instituciones prestadoras de
servicios del pais, MINSA y CSS, de todas las
provincias del pais. Este curso brinda a los
participantes un espacio de conocimiento,
reflexion y desarrollo de capacidades para promover la MGPSS y sus herramientas en Panama.
Esta version del curso esta orientada en el analisis de las experiencias y aprendizajes en la
gestion de servicios de salud durante la pandemia de COVID-19.
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La OPS/OMS en Panama, como parte del apoyo
brindado a la Direccion de Asuntos Sanitarios
Indigenas (DASI) del Ministerio de Salud para el
fortalecimiento de la Atencién Primaria en Salud en
territorios de pueblos indigenas, y promoviendo el
enfoque intercultural de la salud, realizé una visita
a diferentes comunidades de Guna Yala, con el ‘
objetivo de recopilar y confirmar informacién sobre eI Slstema de Salud de la Comarca y Ios
factores relacionados con el acceso y la cobertura de los servicios de salud; ademas de avanzar
conjuntamente entre el MINSA, la OPS/OMS y los actores sociales, en la construccién colectiva
de un documento técnico con la Propuesta de Modelo de Salud Intercultural, con énfasis en
la region de salud de Guna Yala.

Durante la visita se produjo un intercambio enriquecedor en el cual se pudieron reconocer

[ CENTRODESALUD  diferentes estructuras de los servicios de salud con sus
TEREB?ALR.?EZ especificidades culturales e identificar las estrategias

‘j\——‘f—:-‘— = — implementadas en la actualidad.

-, La ocasion fue propicia para realizar la entrega de una
donacién de insumos médicos en cada uno de los
centros de salud de las comunidades visitadas, que
incluyé, entre otros, estetoscopios pediatricos,
: J. { oximetros pedidtricos, kit de diagndstico, diapasones,
gestogramas de bolsillo, sets de oftalmoscopio y otoscopios, y termdmetros digitales con
baterias, con el propdsito de garantizar la disponibilidad de equipo esencial que permita
apoyar de la mejor forma posible la atencién en salud para dicha poblacién. www.paho.org

Con el objetivo de fortalecer la capacidad en el abastecimiento de agua para aproximarse a
los estandares necesarios para prestar
una atencidon clinica segura en las
comunidades y por tanto incrementar el
nivel de respuesta al impacto de la
emergencia a causa de la COVID-19, Ia
Organizacion Panamericana de la Salud /
Organizacién Mundial de la Salud
(OPS/OMS) con el apoyo financiero de la
Agencia Espafiola de Cooperacion
Internacional para el Desarrollo — AECID, capacitd en la ut|I|zaC|on de dos kits de tratamiento
de agua, donados por la OPS. Estos kits de agua fueron entregados al Ministerio de Salud y la
Caja del Seguro Social de Panama y seran utilizados en hospitales moviles donados por el
Comando Sur de los Estados Unidos, SOUTHCOM. Adicionalmente, la donacién estuvo
acompafiada de un entrenamiento de Formacidén Basica en abastecimiento de agua para
Equipos Médicos de Emergencia (EMT), para brindar una atencién de calidad y segura en la
atencion médica en desastres. https://www.paho.org/es/noticias/
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La OPS/OMS, a través del Equipo Técnico Regional de Agua y Saneamiento-ETRAS, llevd a
cabo el curso Planes de Seguridad del Agua [ESEETTEE———

Resilientes al Clima-2021 que culmindé de FLANES DE SEGURIDAD DEL AGUA

manera satisfactoria el dia 16 de abril del 2021, '

con la participacion de las autoridades
nacionales del sector de salud, ambiente, agua y
saneamiento.

de e S s (e Sk ops

Por Panamd participaron funcionarios
instituciones Gubernamentales como el Ministerio de Salud, Instituto de Acueductos y
Alcantarillados Nacionales, Ministerio de Ambiente, La Autoridad Nacional de los Servicios
Publicos y por parte de la Academia la Universidad Tecnoldgica de Panama. En el marco del
fortalecimiento de capacidades, dichas instituciones han puesto en marcha estrategias,
planes integrados y mecanismos de coordinacién a favor de la accién por el cambio climatico
y la salud ambiental orientados para el desarrollo de establecimientos resilientes al clima y
ambientalmente sostenible.

Para este ano, el curso se ha actualizado con
diferentes variables, debido a los cambios que se
estdn produciendo en los ecosistemas, en las
fuentes de abastecimiento de agua por diversos
factores ambientales, por lo que es necesario
gestionar los riesgos para la salud asociados con la
variabilidad y el cambio climatico.

En el Dia Mundial de la Hipertension 2021, celebremos los éxitos de HEARTS en las Américas.
El tema de este afno se centra en combatir las bajas tasas de concientizacién en todo el mundo
y proporcionar métodos precisos de medicién de la presién arterial, especialmente durante
esta pandemia. En ocasidon de este dia, la OPS/OMS ha organizado el webinar “Mida su
presion  arterial con  precisidn,

contrélela, viva mas tiempo” el HEARTS Mida su presidn arterial con precisidn,

viernes, 21 de mayo del 2021, de 10:00 o controlela, viva mas tiempo!

am a las 11:30 am. El seminario esta En el Dia Mundial de la Hipertension 2021, celebremos los
dirigido a profesionales de Centros de SEMINARIO éxitos de HEARTS en las Américas.

Atencidon Primaria de la Salud que WEB

implementan  HEARTS, Sociedades - 1230 |\

Profesionales de Cardiologia, (E01) IErnes,

21 de mayo

otros, Ministros de Salud, personal a del 2021
cargo de planificacién, regulacién de
tecnologias y suministros. Registrese
aqui: webinar

Hipertensién, Medicina de Familia y
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https://www.paho.org/es/eventos/mida-su-presion-arterial-con-precision-controlela-viva-mas-tiempo
https://paho-org.zoom.us/webinar/register/WN_k76KD3N5STOSWNH1NjMBZg

Para el 2025, HEARTS serd el modelo de manejo del riesgo cardiovascular, incluyendo la
hipertension, la diabetes y la dislipidemia en la atencién primaria de salud en las Américas.
HEARTS en las Américas sera el programa de primera linea para fortalecer, integrar y mejorar
la calidad del cuidado de las enfermedades no transmisibles (ENT) en la atencién primaria de
salud (APS) en la recuperacion post-COVID-19. La Iniciativa se estd implementando
actualmente en 16 paises, con 739 centros de atencién primaria de salud ubicados dentro de
un area de influencia agregada de mas de 8 millones de personas.

El Departamento de Investigacion y Salud
Sexual y Reproductiva de la OMS ha organizado
el seminario web "Problemas emergentes en la
medicion de la mortalidad materna durante
COVID-19". Este seminario web es el primero
de una serie, que tiene como objetivo estimular
el debate sobre la mortalidad y morbilidad
materna y su medicion durante la pandemia
COVID-19. El primer seminario web explorara
experiencias de América Latina y Estados
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Emerging issues in Maternal Mortality
Measurement during COVID 19
Experiences from the Latin America. and the United States
Presentations

Part 1: Preliminary results from a Latin American collaborative
database on maternal deaths and COVID-15

Part 2: CDC's surveillance of COVID-19 during pregnancy,
focusing specifically on findings suggesting a higher risk of death
among pregnant women with COVID-19 compared with non-

pregnant women with COVID-19
Part 3: Discussion and Q&A

Unidos y se llevard a cabo por Zoom el
miércoles 19 de mayo de 2021 a las 11:00 am. Puede registrarse aqui: registro

e La OPS/OMS ha organizado una serie de seminarios virtuales
sobre Funciones Esenciales de Salud Publica (FESP), el
segundo de ellos serd “Monitoreo de la salud universal en
tiempos de COVID-19” y tendra lugar el martes 18 de mayo
del 2021 a las 9:00 am Registrese aqui para participar de este
segundo seminario donde se abordardn instrumentos y
experiencias recientes para el monitoreo y evaluacién del
progreso y el desempefio de las politicas para avanzar hacia
la salud wuniversal. Durante el seminario se ofrecerd
traduccidn al espafiol, inglés, portugués y al Sistema de Signos
Internacional. En este enlace encontraran informaciéon sobre
la serie y los materiales, grabacién y reporte del primer
webinar.

lud universal
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Serie de seminarios virtuales
sobre las Funciones esenciales
de la salud pablica

|
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. 18 de mayo del 2021,
10:00 - 11:30 horas (EDT)(( b
W\ \ A
Monitoreo de la Salud universal
en tiempos de COVID-19

—_— e
Registrese en ZOOM Sigalo por YouTube
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https://nam12.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fwho.zoom.us%2Fwebinar%2Fregister%2FWN_18yvTHSlRzy2jxQ34GCONQ&data=04%7C01%7Cbotelloana%40paho.org%7C8485fca7259148e1eb2308d910ea8350%7Ce610e79c2ec04e0f8a141e4b101519f7%7C0%7C0%7C637559421838347764%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%3D%7C1000&sdata=QXdjs63dyjcAWWwFYSnX9ai0EZKNTWRbggPVYEqJpBY%3D&reserved=0
https://nam12.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fpaho-org.zoom.us%2Fwebinar%2Fregister%2FWN_yr7DdNJES0-gAON4EePKhg&data=04%7C01%7Cbotelloana%40paho.org%7Cd18a5909abdc4a79080808d913f71ca6%7Ce610e79c2ec04e0f8a141e4b101519f7%7C0%7C0%7C637562774942470231%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%3D%7C1000&sdata=gGTSVOUbEq%2FPn%2BnsW7l0UhCYkEUEwoCUmIfvfXRimE8%3D&reserved=0
https://www.paho.org/es/sistemas-servicios-salud/ciclo-seminarios-virtuales-sobre-funciones-esenciales-salud-publica

Como parte de la Serie de seminarios web de la OPS titulada "Abordar las enfermedades no
transmisibles (ENTSs), los factores de riesgo y la salud mental durante el periodo de COVID-
19", se realizé la segunda sesién con el tema “Salud Mental y la pandemia de COVID-19”. En
este sentido, la OPS/OMS ha creado una serie de discusiones estratégicas de alto nivel sobre
como transformar el abordaje de las enfermedades no transmisibles (ENT), sus factores de
riesgo y la salud mental, a partir de la pandemia, en términos de fortalecimiento de los
sistemas y servicios de salud, responder a las emergencias, invertir para transformar la agenda
de las ENT, de sus los factores de riesgo y de la salud mental, optimizando las alianzas, entre
otras, con un pensamiento enfocado en los grandes temas.

En esta segunda sesidon se presentd la
situacién de la salud mental en la Regién
durante la pandemia, asi como sus
implicaciones para el futuro, también se
ofrecieron  recomendaciones para
lograr respuestas multisectoriales de
salud mental a la COVID-19. Tuvimos el
honor de contar con la participacién de
la Dra. Juana Herrera, jefa nacional de la
seccién de salud mental de la Direccion
General de Salud del Ministerio de Salud

webihars ENT
COVID-19

SESION 2

MARTES Salud Mental

de Panama (MINSA), que como expositora hablé de “La experiencia de Panama y las acciones
implementadas para abordar las necesidades de salud mental en tiempos de pandemia”. En
estos enlaces encuentre la Grabacion del Seminario web: Salud Mental y la pandemia de

COVID-19 e Informacion sobre Salud Mental y COVID-19
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https://www.youtube.com/watch?v=njFDG2vvDUc
https://www.youtube.com/watch?v=njFDG2vvDUc
https://www.paho.org/es/salud-mental-covid-19

REFERENCIAS

1. Ministerio de salud de Panama. www.minsa.gob.pa

2. Comunicado del Ministerio de Salud No. 447

http://www.minsa.gob.pa/noticia/comunicado-ndeg-447

3. Conferencias diarias de prensa del Gobierno Nacional de Panama.
https://www.facebook.com/watch/live/?v=861224491053419&external log id=83d

- OPS

205912161db87f26d5a367b52cac8

4. Instituto Conmemorativo Gorgas. http://www.gorgas.gob.pa/

5. Cronologia de actuacion ante COVID19 en Panama

6. COVID-19 en Panama: Informacidn y recursos:
https://panama.campusvirtualsp.org/covid-19 8

7. Informes de Situacién para COVID-19 de Panama:
https://www.paho.org/es/taxonomy/term/1066

NOTA:

La publicacidn de este SITREP se realiza de manera quincenal
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http://www.minsa.gob.pa/
http://www.minsa.gob.pa/noticia/comunicado-ndeg-447
https://www.facebook.com/watch/live/?v=861224491053419&external_log_id=83d205912161db87f26d5a367b52cac8
https://www.facebook.com/watch/live/?v=861224491053419&external_log_id=83d205912161db87f26d5a367b52cac8
http://www.gorgas.gob.pa/
https://www.paho.org/pan/index.php?option=com_content&view=article&id=1365:cronologia-de-actuacion-ante-el-covid-19-en-panama&Itemid=442
https://www.paho.org/es/taxonomy/term/1066

