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Introduccion

La Pandemia de la COVID-19 provocada por el SARS-CoV-2 (Coronavirus) y la necesidad de
responder de manera efectiva a la misma, demanda un reto importante de los sistemas nacionales
de salud de hacer o decidir “sobre la marcha” para todos los paises del mundo, especialmente los
que integrados forman parte del Sistema de la Integracion Centroamericana (SICA).

En este sentido, ante la abrumadora cantidad de diversa informacién valida o falsa, accesible a
través de los medios sociales de comunicacion y redes sociales, resulta importante contar con
un proceso estructurado de intercambio de experiencias de la gestion de la crisis de aquellos
paises que han sistematizado lecciones aprendidas en diferentes ambitos tales como la gestion
administrativa de los sistemas de salud, la respuesta en el manejo epidemiolégico, clinicoy politico
ante esta emergencia.

Integra ndo las Grdfico N° 1. Integracion de abordaje
, . multidisciplinario frente a la COVID-19.
areas de abordaje

multidisciplinario en el
manejo de la pandemia

1. Politicas
publicas

de soporte

La SE-COMISCA integra la respuesta
multidisciplinar a la COVID-19, ordenando los
distintosaportes provenientesdelossistemas
de atencion de salud de paises que han
contenido o estan en proceso de contencidn,

Tecnologias de 2. Gestion
la Informacion administrativa
Comunicacion,

S.Manejoy
el avance de la pandemia y el manejo de los Sl dadosids
. X enfermeria
casos positivos por la COVID-19. Organiza en ST
ocho areas de conocimiento tales aportes, f,;f,:if;‘fﬁf.'i‘c‘;y en salud
con la finalidad de ordenar los esfuerzos o ot

criticos)

técnicos y facilitando la gestién financiera.

Grafico 1.
Fuente: SE-COMISCA, 2020.
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1. Politicas Publicas de soporte:

Desde la perspectiva multidisciplinaria
se propone gestionar mecanismos de
vinculacion 'y participacion de otros
actores del Estado involucrados directa e
indirectamente en la emergencia y post
emergencia COVID-19; la coordinacion
con el sector privado para la aplicacion de
medidas inmediatas y post cuarentena,
incluido el posible apoyo financiero para la
respuesta; impulsar procesos de asignacion
o redireccionamiento de fondos publicos
y donaciones para mecanismo de compra
regional (p. e. economia de escala a través
de la Negociacion Conjunta COMISCA®) que
garanticen el acceso y disponibilidad de los
insumos necesarios para la respuesta ante
la pandemia y post pandemia. Participacion
de la cooperacién técnica y financiera para
conocer lecciones aprendidas de procesos
administrativos,vigilanciaensalud, vigilancia
en el uso de terapias (farmacovigilancia y
manejo clinico entre paises), etc., a partir del
intercambio de experiencias que a criterio del
COMISCA sean identificadas para fortalecer
las acciones de los Estados miembros del
SICA.

2. Gestion administrativa:

Acceder a la experiencia sobre los procesos
de planificacion y organizacion del personal;
el equipamiento y medidas de seguridad
y de desinfeccion sanitaria requeridas y
sus resultados; el financiamiento regular y
extraordinario; la cadena logistica de stock de
insumos (equipos, materiales, suministros);
mecanismos de soporte psicologico y
cuidados paliativos al personal sanitario;
monitoreo y evaluacion de resultados en
salud; posibilidad y necesidades de realizar
investigacion operativa; y gestion de las
consideraciones éticas e implicaciones
legales.

3. Vigilancia en salud:

Contempla la difusién y uso de los reportes
de vigilancia epidemioldgica, de casos
clinicos y de casos especiales que permita
una mayor y mas completa comprension de
la enfermedad; posibilidades y avances de
investigacion epidemiolégica; y generacion
de analisis situacionales por dia, semana vy
mes dada la novedad de la enfermedad. Aca
cobra especial atencion el reforzamiento de
los Laboratorios Nacionales de Referencia
(LNR) como unidad cardinal para la vigilancia
en salud y las respuestas clinico y de higiene.

4.Diagnosticoy manejoclinicode pacientes
(criticos y no criticos):

Acceder y reaccionar a las experiencias
desarrolladas en otros paises de protocolos
de diagnostico, implementacion de métodos
de diagndstico (durante y post pandemia)
y herramientas tecnologicas cuya utilidad
se dirija a mejorar la respuesta diagndstica;
terapias de tratamiento farmacolégico y no
farmacolégico; y procesos de aprendizaje
sobre el uso de medicamentos y expectativas
de nuevos esquemas.

5.Manejo y cuidados de enfermeria:

Acceso a experiencias en la aplicacion
y seguimiento de protocolos de manejo
de casos desde enfermeria; medidas de
seguridad y de desinfeccion personal vy
grupal; sistema de soporte clinico, apoyo
psicosocial y manejo paliativo.

6. Vigilancia en el uso de terapias
farmacologicas y no farmacologicas:

Acceder a la experiencia de las Autoridades
Reguladoras de Medicamentos que han
sistematizado los resultados de la vigilancia
en el uso de las terapias farmacolégicas y las
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no farmacolégicas para la presentacion de
los avances en la sistematizacion y analisis
de resultados preliminares de la efectividad
0 no de las terapias que se estan aplicando,
tomando en cuenta que a la fecha adn
no se cuenta con el aval para el manejo
terapéutico de la COVID-19. (Ejemplo de
invitados la directora de la Agencia Espanola
de Medicamentos y Productos Sanitarios
(AEMPS) o alguien de su equipo para
presentar la evidencia de Espana y la Union
Europea); se incluye, ademas, la revisién y
actualizacién de los medicamentos y otros
productos farmacolégicos que conforman
los protocolos de tratamiento; los criterios
clinicos para su seleccion y aplicacion a
pacientes, vigilancia del uso para tratamiento
clinico; vigilancia de efectos adversos.

7.Abordaje desde lasalud mental (personal
sanitario, pacientes, familia, sociedad):

Acceso a experiencias de la situacion y el
abordaje dado al Burnout del personal
sanitario y administrativo, frente a la
carga y ambiente de trabajo; establecer
una experiencia del abordaje de la Salud
Mental aplicada a grandes poblaciones,
particularmente a poblaciones infantiles,
adultos mayores 'y personas con
discapacidades. lgualmente, plantear
estrategias de formacion a distancia
aplicadas porsistemas educativos vinculados
con el reforzamiento de la salud mental en
poblacion estudiantil.

8. Nuevas modalidades operativas y uso
intensivo y extensivo de Tecnologias de la
Informacion y Comunicacion (TIC):

Considerando el actual contexto, asi como
los de mediano y largo plazo, en el que hay
restricciontanto paralamovilidadsocialcomo
para el intercambio presencial, la ejecutoria
de proyectos, coordinaciones e intercambios

de experiencias y conocimientos entre
miembros de las estructuras operativas del
COMISCA (Comisiones y Grupos Técnicos) y
otros actores intersectoriales (p. e. INCOSAMI,
BID, CDC, OPS/OMS, ORAS-CONHU), se
exige de nuevas modalidades operativas
de trabajo (teletrabajo). De igual manera,
uso intensivo y extensivo de plataformas
virtuales y medios de comunicacion masiva
(redes sociales) tiene por objetivo hacer
posible llevar adelante tales procesos. Esto
permite dar continuidad a capacitaciones,
asistencias técnicas, coordinaciones y
comunicaciones, entre otras, lo cual redunda
en mantener el perfil de desempefio de SE-
COMISCA. Eso se traduce en mantener activos
y constantes los aportes institucionales e
interinstitucionales, siguiendo el ciclo de
Gestion del Conocimiento (GdC).

Socios para el
fortalecimiento regional
de las acciones en salud
publica

Para llevar adelante los procesos de gestion
regional de la emergencia y post emergencia
de la COVID-19, SE-COMISCA plantea una
cartografia de acciones de salud publica que
facilite a los socios de la cooperacion técnica
y financiera internacional identificar qué
financiar para fortalecer en la region.
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Tabla N° 1. Requerimientos para fortalecimiento institucional regional en salud publica.

Requerimientos por area de trabajo

Administrativo-gerencial

En hospitales y servicios de aten-
cion primaria

* Reestructuracion administrativa, de
presupuestos, de mecanismos de
apoyo, de apoyo psicosocial y salud
mental, de eliminacién de desechos
sélidos y liquidos, y uso de TIC

* Protocolos de seguimiento a
pacientes curados egresados de
hospitales

* Seguimiento a pacientes crénicos no
COvID-19

* Redes de comunicacion del personal
sanitario y de otras instituciones no
sanitarias

* Uso de TIC para comunicacion social
y poblacional

Perfil del
candidato

» Gerentes de
hospitales

* Directivos de
Servicios de
Atencion Primaria

Perfil del
receptor

 Directores o
Gerentes de
hospitales de
ministerios y
secretaria de salud
y CISSCAD

* Jefes de unidades
UCl

* Personal médicoy
de enfermeria de
ucCl

* Personal de
atencion primaria

Atencion sanitaria

En hospitales y servicios de aten-
cion primaria

« Condiciones de trabajoy
consecuencias

« Evoluciony efectividad de protocolos
y tecnologias de atencion clinica, de
salud mental y apoyo emocional

« Uso de TIC para comunicacion
del personal sanitario y de otras

instituciones no sanitarias

 Jefes y médicos
de UCI

o Jefesy personal
de enfermeria

¢ Directoresy Jefes
o de Psicologia

« Jefesy personal
de atencion
primaria

o Jefes de UCI

* Personal médico
y de enfermeria
de UCl de
ministeriosy
secretaria de
salud y CISSCAD

» Jefes de servicios
de atencién
primaria

* Personal de
atencion primaria

* COTEVISI, CTIS,
GTSM, GTM

Investigacion y
Proteccion de la Salud

Epidemiologia y Laboratorios:

* Tipos de investigaciones de alto
riesgo (grupos de riesgo) y poblacién
general (cribados)

¢ Acciones de vigilancia e investigacién
epidemiologica

« Autoridad de
epidemiologia

» Autoridad de
laboratorios de
diagndstico y de
investigacion

* Unidades de
Epidemiologia
de ministerios
y secretaria de
salud de COMISCA
y CISSCAD
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Fortalecimiento de los
laboratorios de investigacion y
diagnostico

Estudios seroprevalencia
poblacional

Analisis de la gestion de la
pandemia cony sin vacuna

* Expertos
epidemiologos

* Investigadores
en tecnologias
sanitarias

* COTEVISI, CTIS,
REDCEC, GTM,
REDLAB

Desarrollo

Analisis de desigualdades en
salud regionales, anteriores y
proyectadas en el contexto de
la pandemia

Estrategias regionales de
desarrollo

Estudios medioambientalesy
salud

Ciudades saludables y Ciudades
urbanas resilientes

Especialistas
en:

* Desarrollo

* Mercados de
trabajo

* Una Sola Salud

* Migracion

» COTEVISI, CTIS,
CTGERS, GTSM,
REDCOM,
GTRSA
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Grdfico 2. Andlisis del abordaje multidisciplinario del manejo regional de la pandemia COVID-19
desde la Determinacion Social de la Salud.
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ACCION INTERSECTORIAL Y MULTIDISCIPLINARIA

1. Politicas Publicas de soporte

2. Gestion administrativa

3. Vigilancia en Salud

4. Diagndstico y manejo clinico

5. Manejo y cuidados de enfermeria

6. Vigilancia en uso de terapias farmacoldgicas y no farmacolégicas

7. Salud Mental

Fuente: SE-COMISCA, 2020.
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