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NOTISALUD ANDINAS

Presentacion

H ace 20 afios que se celebra el Dia Mundial del Donante de Sangre, como una
parada en el camino para reconocer a quienes realizan ese acto de solidaria
entrega. Contar con sangre y hemoderivados para las personas que los necesitan
requiere de la generosidad anénima en todo el mundo de millones de voluntarios
en capacidad de donar. También implica el esfuerzo de las instituciones y el per-
sonal a cargo de garantizar que este preciado recurso esté disponible con la mas
alta calidad.

Ante una realidad caracterizada por multiples crisis ambientales, sociales, eco-
némicas y politicas, promover la cultura de la donacién regular de sangre debe
ser un compromiso de todos. En el ORAS-CONHU impulsamos, a través de los
Ministerios de Salud andinos, las intervenciones para la donacién segura de san-
gre como parte de nuestras lineas estratégicas. jMuchas gracias y felicidades,
donantes de sangre!
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EI 26 de junio realizamos la reunién N°28 de autoridades
nacionales de Salud. Participaron representantes de los
ministerios de Salud de los seis paises andinos: Bolivia, Chi-
le, Colombia, Ecuador, Pert y Venezuela, y el equipo de la
secretarfa del Organismo Andino de Salud-Convenio Hipdli-
to Unanue (ORAS-CONHU).

FONDO MUNDIAL

Durante la primera parte de la reunién, el Dr. Massimo Ghi-
dinelli -miembro Alterno de la Junta en representacion de
Latinoaméricay el Caribe y miembro del Comité de Estrategia
del Fondo Mundial de Lucha contra el Sida, la Tuberculosis
y la Malaria (el Fondo Mundial)-, realizé la presentacién “El
Fondo Mundial y la sostenibilidad de la respuesta al sida, la
tuberculosis y el paludismo en el contexto de Latinoamérica
y el Caribe”. Se dialogd sobre los temas abordados en la 51°
Reunién de la Junta Directiva del Fondo Mundial y los nume-

Reunion de autoridades nacionales de
Salud de la region Andina

rosos retos para acabar con las tres enfermedades en 2030,
con énfasis en los siguientes temas:

¢ Los paises de la regién van perdiendo posibilidades de
elegibilidad para el financiamiento de proyectos con el Fon-
do Mundial.

¢ Necesidad de aumentar el impacto a través del buen uso
de los recursos asignados y la sostenibilidad de los resul-
tados obtenidos.

4 Requerimiento de propuestas innovadoras destinadas a
reducir la fragmentacién de los escasos recursos disponi-
bles para la regién.

¢ Prioridad en el fortalecimiento de sistemas de salud re-
silientes, movilizacién de diversos recursos para reducir las
tres enfermedades.




PREVENCION DE LA INFLUENZA AVIAR

En la segunda parte de la reunién se abordd la influenza
aviar, una enfermedad infecciosa que, principalmente, afecta
a las aves. El virus altamente patégeno por los subtipos (H5
y H7) del tipo A, causa una enfermedad grave en las aves
que puede propagarse rapidamente, y producir altas tasas
de mortalidad en diferentes especies de aves'.

La mayoria de los virus influenza que circulan en aves no son
zoonéticos. Sin embargo, algunas cepas de la influenza aviar
altamente patdgena tienen la capacidad de infectar a los se-
res humanos. El principal factor de riesgo para la transmision
de aves a humanos es el contacto directo o indirecto con
animales infectados o con ambientes y superficies contami-
nadas por heces. El desplume, la manipulacién de cadéveres
de aves de corral infectadas y la preparacidén de aves de
corral para el consumo, especialmente en entornos domés-
ticos, también pueden ser factores de riesgo. Cuando la
influenza aviar es transmitida al ser humano, los sintomas en
las personas pueden ir desde una infeccion leve de las vias
respiratorias superiores (fiebre y tos) hasta neumonia grave,
dificultad respiratoria aguda, shock e incluso la muerte.

Las autoridades nacionales de salud de los seis ministerios
de Salud presentaron las acciones realizadas para prevenir
la influenza aviar, entre ellas:

¢ Implementacién del enfoque “Una Salud” y el trabajo in-
tersectorial, por ejemplo, con el sector avicola.
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¢ Trabajo en el marco normativo para impulsar la ley sobre
“Una Salud”, protocolos de vigilancia, decretos de alerta, etc.

¢ Simulacién y simulacros de influenza aviar con equipos de
respuesta répida multisectoriales.

¢ Fortalecimiento del sistema de vigilancia epidemioldgica,
integrada y comunitaria.

¢ Fortalecimiento de los planes nacionales de preparacién
y respuesta, y capacidades de comunicacion.

¢ Solicitud de evaluacién externa voluntaria en el marco del
Reglamento Sanitario Internacional.

¢ Busqueda activas comunitarias, elaboracién de mapas de
riesgos ecoldgicos y epidemiolégicos, entre otras actividades.

Al finalizar la reunién los participantes resaltaron la relevan-
cia de los espacios que promueve el ORAS-CONHU para
compartir experiencias y analizar los desafios para fortalecer
el trabajo intersectorial, el enfoque “Una salud” y la coope-
racién regional.

1 Véase: https://www.paho.org/es/temas/influenza-aviar

Fuente: OMS. Disponible en: https://who.canto.global/v/GCO4FSD4BS/album/S6N2N?viewlndex=0&auth=sso
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0@ Experiencia en donacion voluntaria de
sangre y organizacion de servicios de
sangre en los sistemas de salud

EI Dia Mundial del Donante de San-
gre, que se celebrd el 14 de junio, la
Organizacién Mundial de la Salud, sus
asociados y las comunidades de todo
el mundo se unieron en torno al lema:
20 afios celebrando la generosidad:
igracias a los donantes de sangre! El
20° aniversario de este Dia Mundial
se constituydé en una oportunidad para
agradecer a los donantes de sangre de
todo el mundo por sus donaciones que
han salvado vidas a lo largo de los afios
y honrar el profundo impacto en los pa-
cientes y en los donantes?.

Los objetivos de la campafia fueron:

¢ Mostrar los logros y desafios de los
programas nacionales de sangre y
compartir las mejores practicas y las
lecciones aprendidas.

¢ Poner de relieve la necesidad de
una donacién de sangre periédica y
no remunerada para lograr el acceso
universal a transfusiones de sangre se-
guras.

¢ Promover una cultura de donacion
regular de sangre y aumentar la sos-
tenibilidad del grupo de donantes de
sangre.

El 13 de junio (en el horario 9 am — 5 pm),
en el marco del Dia Mundial del Donan-
te de Sangre y siendo Pert sede de esta

MENSAJES CLAVE

LO QUE PUEDES HACER

conmemoracion para toda la regién de
las Américas, el Ministerio de Salud del
Perd, la Organizacién Panamericana
de la Salud/Organizacién Mundial de la
Salud (OPS/OMS) y el ORAS-CONHU ce-
lebraron la jornada y realizaron el webinar
"Experiencias en donacién voluntaria de
sangre, y organizacién de servicios de
sangre en el sistema de salud".

ACTIVOS DE CAMPANA

¢QUIEN PUEDE DONAR SANGRE?

Fuente: OMS. Disponible en: https://www.who.
int/campaigns/world-blood-donor-day/2024

El evento puede verse en diferido en:
https://youtu.be/7A6ZG0qodAk.

2 Véase: https://www.who.int/campaigns/world-blood-donor-day/2024
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Curso “Proyecto de mejora de la calidad

'R

E| ORAS-CONHU lleva a cabo el
Curso “Proyecto de mejora de la
calidad en salud neonatal” cuyo ob-
jetivo es enfrentar las inequidades de
acceso y calidad de los servicios de
salud y prevenir la morbimortalidad
neonatal.Cerca de 1500 personas han
culminado el curso y han recibido su
certificado. En su mayoria es recurso
humano de salud de las Unidades de
Cuidados Intensivos (UCI) neonatales
de los hospitales, estudiantes y profe-
sionales de las ciencias de la salud de
los seis paises andinos. El curso cuen-
ta con una destacada plana docente.
Cabe destacar que el ORAS-CONHU
considera la salud neonatal como una
prioridad sanitaria, por lo cual, desde el

en salud neonatal”

2020 inici6 el abordaje de esta proble-
matica con los responsables de salud
neonatal de los ministerios de salud de
los seis paises andinos y se capacité
al personal de salud de las UCI neona-
tales con la participacién de expertos
internacionales de la OPS/OMS y de
hospitales e institutos referentes en sa-
lud neonatal de Norteamérica. Dichas
intervenciones permitieron conocer la
situacién neonatal en los paises andi-
nos, identificar las brechas y proponer
estrategias, a partir de la integracion, el
intercambio de informacidn y experien-
cias para revertir la morbimortalidad
neonatal.El curso cuenta con una des-
tacada plana docente conformada por
el Dr. Alfonso Pantoja, neonatdlogo

del Saint Joseph-Denver; el Dr. Jaime
Zegarra, neonatdlogo del Hospital Ca-
yetano Heredia de Pery; el Dr. Julio
Sanchez, neonatdlogo del Hospital
Santa Rosa de Pery; y el Dr. Juan Ma-
nuel Graus, responsable de la base de
datos de los proyectos.

Acceda a la segunda edicién del curso en el
Campus Virtual del ORAS-CONHU:
https://campusvirtual.orasconhu.org/
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ﬂ%ﬁ% Trabajo con los comités andinos,
subcomités y grupos del ORAS-CONHU

En junio el trabajo con los comités andinos, subcomités, para cumplir sus objetivos enmarcados en el Plan Operativo
grupos, la Mesa Andina Intersectorial y las redes de Anual de 2024, la elaboracién de proyectos, politicas y pla-
comunicadores se centré en el desarrollo de actividades nes andinos.
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Ciclo de webinars ORAS-CONHU, 2024
Vision britanica del cancer en adultos e infantil:

logros y desafios para la prevencion

EI 6 de junio realizamos el webinar N°226 en el marco
de la cooperacién entre el ORAS-CONHU y la embajada
britdnica. En 202, se registraron 346.457 nuevos casos de
cancer en la subregién Andina. En el evento expertos brita-
nicos compartieron su experiencia en la prevenciéon y control
del céncer, el uso de nuevas tecnologias y la colaboracién
internacional para enfrentar este desafio de salud publica.

AVANCES TECNOLOGICOS EN EL DIAGNOSTICO Y
TRATAMIENTO DEL CANCER

La tecnologia juega un papel crucial en la mejora del diag-
ndstico y tratamiento del cancer. En el webinar se dialogé

sobre proyectos innovadores que utilizan inteligencia ar-
tificial (I1A) para la deteccién temprana y el tratamiento, por
ejemplo, para analizar imdgenes médicas y crear modelos
3D que guian a los cirujanos durante las operaciones, asi
como la implementaciéon de plataformas automatizadas para
mejorar la precisién del diagndstico. También, gracias al
aporte de la IA y las aplicaciones especializadas se brinda
solucién a las consultas de los usuarios hasta en un 40 %.
La implementacion de tecnologias avanzadas puede com-
plementar la labor de los profesionales especializados y
optimizar el uso de recursos.
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DESAFIOS EN LA FORMACION Y RETENCION DE
PROFESIONALES DE SALUD

La formacién especializada es costosa y requiere una inver-
sion significativa. Uno de los mayores desafios es capacitar,
actualizar y retener a los profesionales de la salud, como on-
célogos y radidlogos.

POLITICAS PUBLICAS Y FINANCIAMIENTO

El desarrollo de politicas publicas efectivas y la obtencidn
de financiamiento adecuado son fundamentales para me-
jorar la prevencién y el tratamiento del cancer. La creacién
y desarrollo de leyes nacionales sobre el céncer y la inclu-
sién del tema en la agenda politica y académica son pasos
esenciales para avanzar en este campo. Los participantes
discutieron la necesidad de aumentar la inversion en salud y
de utilizar de manera eficiente los recursos disponibles para
maximizar el impacto de las intervenciones.El webinar con-
cluyd destacando la importancia de la colaboracién continua
y la adopcién de enfoques innovadores para enfrentar el
cancer. Se enfatizé en la necesidad de un esfuerzo conjun-

CONFERENCISTAS

Majid Kazmi

Director Clinico de servicios para cdncer del Hospital de Guy’s and

St Thomas NHS.

Richard Lee

Médico Consultor en medicina respiratoria y defensor del diagnéstico
temprano de céncer.

Francisco Berrospi

CJefe Institucional del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplésicas
INEN de Perd.

Essy Maradiegue

Directora Ejecutiva de la Direccién de Prevencion y Control del Céncer del
Ministerio de Salud del Peru.

Eduardo Payet

Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas INEN.

to de todos los actores involucrados para mejorar la calidad
de vida de los pacientes y reducir la carga del cdncer en la
subregion Andina.

*Imagen generada con IA

Moderador.

Luis Beingolea

Coordinador de Salud en Fronteras y Areas Teméticas
del ORAS-CONHU.

El webinar puede verse en diferido en:

Espafiol
https://www.facebook.com/orasconhu/videos/1172318730626529
https://www.youtube.com/watch?v=rzI1EIhJA-k

Inglés
https://www.youtube.com/live/d-lhBmdRhw8?si=nsXZCwhYVEC69kqg



n el marco de la conmemoracién del Dia Mundial del Me-

dio Ambiente?, el 20 de junio, realizamos el webinar N°227
dedicado al Tratado Global para Eliminar la Contaminacién por
Plasticos. Se resalto:

Todas las personas tienen el derecho a un medio am-
biente limpio, saludable y sostenible, necesario para
gozar de una amplia gama de derechos humanos: a la
vida, la salud, la alimentacion, el agua potable, entre

NOTISALUD ANDINAS

Una salud sin plasticos: el aporte de un tratado
global ambicioso y sin excepciones

otros. (Resolucion 76/300. Asamblea General de las
Naciones Unidas, 2022)*.

Segun el Programa de las Naciones Unidas para el Medio
Ambiente se compran casi un millén de botellas de pléstico
por minuto, se utilizan hasta cinco billones de bolsas plés-
ticas por afio en todo el mundo, y la mitad de los plasticos
fabricados estdn disefiados para ser utilizados una sola
vezb. Los cientificos han advertido que hemos excedido los
limites planetarios para quimicos, plasticos y el clima.

3 Naciones Unidas (5 junio, 2024). Dia Mundial del Medio Ambiente. Lema: Nuestras tierras. Nuestro futuro. Disponible en

https://www.un.org/es/observances/environment-day.

4 Disponible en: https://www.cepal.org/es/notas/asamblea-general-naciones-unidas-reconoce-derecho-humano-un-medio-ambiente-sano-linea-acuerdo
5 Véase: https://noharm-global.org/sites/default/files/documents-files/7272/HCWH%20-%20Plastics%20and%20health.pdf

https://noharm-europe.org/sites/default/files/documents-files/6926/2021-10-28-Measuring-and-reducing-plastics-in-healthcare_ES.pdf
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Los seres humanos estamos expuestos a una gran variedad
de productos quimicos téxicos y micropldsticos mediante la
inhalacidn, ingestién y contacto directo con la piel®. El sector
de la salud consume enormes cantidades de plasticos, mu-
chos de los cuales son innecesarios o utilizados en exceso’.
Las comunidades, los trabajadores de la salud y los sistemas
de salud ya enfrentan los alarmantes impactos de la produc-
cién y contaminacién por plasticos.

En el webinar se brindé informacién sobre los antecedentes,
la relevancia, pertinencia y avances de las negociaciones
para un Tratado Global para Eliminar la Contaminacién por
Plasticos®. También se destacé la necesidad de mayor trans-
parencia en la informacién de la composicién quimica de los
pldsticos®, como elemento fundamental para la toma de de-
cisiones informadas y para avanzar en una economia circular
eficiente en el uso de recursos y libre de quimicos nocivos.
Se explicé el Convenio de Estocolmo y los avances respecto

CONFERENCISTAS

Daniela Duran

Defensora Legal Senior. Centro de Derecho Internacional Ambiental (CIEL).
Neydi Cruz

Directora asociada de sostenibilidad del equipo global de Salud sin Dafio.
Olga Speranskaya

Codirectora in HEJSupport.

Andreas Prevodnik

Asesor Principal de Politicas de Productos Quimicos en la Sociedad

Sueca para la Conservacion de la Naturaleza (SSNC).

a contaminantes organicos persistentes. Adicionalmente, se
exhortdé a que los trabajadores de la salud, tomadores de
decisién y la comunidad en general promuevan el enfoque
“Una Salud”, participen en las discusiones para atender la
crisis de contaminacién por plasticos y se involucren en el
Tratado Global de Plasticos.

Los trabajadores de la salud tienen el deber moral y ético de
abogar por un sistema de salud libre de contaminacién por
plasticos.

El pldstico representa una crisis continua para la salud
humana y planetaria. Hacemos un llamado a las y los
negociadores para que desarrollen un Tratado am-
bicioso y justo que ponga fin a la contaminacion por
pldsticos, incluso en el sector salud (Carta abierta de
profesionales de la salud al Tratado sobre Pldsticos)™.

Moderadora.
Bertha Luz Pineda
Coordinadora de Cambio Climético y Desigualdades. ORAS-CONHU.

El webinar puede verse en diferido en:

Espafiol

https://www.youtube.com/live/JdHG9aMQ3-U
https://www.facebook.com/orasconhu/videos/1630812864436701

Inglés
https://www.youtube.com/watch?v=C2rEq_JcHok

6 Véase: https://noharm-global.org/sites/default/files/documents-files/7486/HCWH%20Submission%20-%20INC-3.pdf

7 Véase: https://saludsindanio.org/plasticos-salud

8 Del 23 al 29 de abril de 2024 se celebré en Ottawa (Canadd) la cuarta sesion del Comité Intergubernamental de Negociacién para elaborar un instrumento internacional

juridicamente vinculante sobre la contaminacién por plasticos, incluida la contaminacion en el medio marino. El objetivo de dicho instrumento es poner fin a la contaminacién

por plésticos sobre la base de un enfoque amplio que abarque todo el ciclo de vida de los plasticos mediante la prevencion, la reduccién progresiva y la eliminacién de la

contaminacién por plasticos antes de 2040 y la intensificacion de los esfuerzos a partir de entonces con el fin de proteger la salud humana y el medio ambiente de sus efectos

adversos y lograr un desarrollo sostenible. Véase: https://wedocs.unep.org/bitstream/handle/20.500.11822/44526/RevisedZeroDraftTextS.pdf

https://www.unep.org/inc-plastic-pollution/session-4/documents#WorkingDocuments.

9 Véase: globalchemicaltransparency.org

10 Véase: https://docs.google.com/document/d/13HBDd17GBSipNz59zchBBjqp7bpPMV3Tm3wDyk8s680/edit
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Niflos y nifas en situacion de calle

y trabajo infantil

| 25 de junio realizamos el webinar N°228 organizado en-

tre la Asociacién Latinoamericana de Pediatria (ALAPE) y el
ORAS-CONHU. En este evento se abordd la problemaética de
los nifios y las nifias en situacién de calle y el trabajo infantil. A
continuacién se mencionan los temas mas relevantes:

ESTADISTICAS GLOBALES

El webinar comenzé con la presentaciéon de datos pre-
ocupantes sobre la magnitud del problema. Segln una
investigacién de la Organizacién de las Naciones Unidas
para la Educacién, la Ciencia y la Cultura (UNESCO, 2016), se
estima que hay alrededor de 150 millones de nifios y nifias
en situacion de calle en todo el mundo. La falta de datos
precisos y la dificultad para registrar a estos nifios y nifias a
menudo no estadn bajo el control del Estado, lo que agrava el
desafio de abordar esta crisis.

DEFINICIONES

Las Naciones Unidas (ONU) define a los nifios y las nifias en
situacion de calle como aquellos que dependen de la ca-
lle para vivir y/o trabajar, ya sea solos, con amigos o con su
familia. Esta poblacién enfrenta numerosas violaciones de
derechos humanos, incluyendo la trata, violencia, explota-
cién, reclutamiento para conflictos armados y discriminacién.
Ademas, carecen de acceso a servicios bdsicos como salud,
educacién, condiciones de vida adecuadas y alimentacion.

MARCO CONCEPTUAL Y FACTORES ESTRUCTURALES

La situacién de las nifias, nifios y adolescentes (NNA) trabaja-
dores en situacién de calle en América Latina es un fenédmeno

complejo que requiere una perspectiva critica para com-
prender sus raices histéricas y estructurales. Trascendiendo
el modelo de determinantes sociales (OMS, 2008), la teoria
de la Determinacién Social de la Salud (Breilh, 2013) permite
analizar cémo la perpetuacién de la inequidad en América
Latina tiene sus raices en el colonialismo, el capitalismo y el
heteropatriarcado.

La colonialidad, como Iégica de poder persistente (Quijano,
2000; Mignolo, 2000), sigue marginando a las poblaciones
indigenas y afrodescendientes, imponiendo una cultura eu-
rocéntrica y jerarquias sociales que impactan negativamente
en los oficios y herencias culturales de estos grupos. En Gua-
temala, muchos nifios indigenas son obligados a trabajar en
las calles, vendiendo chicles o flores debido a la falta de
programas gubernamentales que apoyen sus familias y valo-
ren su trabajo manual artesanal. El heteropatriarcado, como
destaca Maria Lugones (2008), perpetia la subordinacion
de las mujeres indigenas y afrodescendientes, exponiendo
a las nifias en situacién de calle a mayores riesgos de explo-
tacion sexual y violencia de género. En Venezuela, la crisis
humanitaria ha incrementado la migracién, dejando a mu-
chas nifias vulnerables a la explotacién sexual en éreas de
frontera como Colombia-Venezuela.

El capitalismo neoliberal agrava las desigualdades econé-
micas, explotando regiones periféricas y perpetuando la
pobreza. Tedéricos como David Harvey (2005) e Immanuel
Wallerstein (1974) explican cémo el capitalismo global se
basa en la explotacién de regiones periféricas, perpetuando
la pobrezay la falta de oportunidades. Politicas como la des-
regulacién del mercado laboral y la privatizacién de servicios
basicos obligan a muchos nifios a trabajar para contribuir al
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sustento familiar. En Perd, el 88 % del trabajo infantil se en-
cuentra en areas rurales y agricolas, reflejando la extrema
pobreza y la falta de intervencién estatal. La economia infor-
mal y la falta de proteccidn estatal facilitan la explotacién de
NNA por grupos armados y el crimen organizado en paises
como Colombia, Brasil y Honduras.

La violencia estructural, descrita por Johan Galtung (1969),
se manifiesta en la brecha entre el potencial humano y las
condiciones de vida reales, perpetuando la desigualdad
socioecondémica y la exclusidon social. En Colombia, NNA
trabajan en cultivos de coca en condiciones peligrosas, per-
petuando un ciclo de pobreza y exclusién. Esta violencia
invisible afecta especialmente a NNA en situacién de calle,
quienes sufren las consecuencias de una estructura social
injusta que requiere intervenciones profundas para su trans-
formacion.

APLICACION DE LA TEORIA DEL INTERSTICIO AFECTIVO PARA
UN ANALISIS DECOLONIAL FEMINISTA DE LA PROBLEMATICA

La Teoria del Intersticio Afectivo (TIA), desarrollada por Maria
Camila Pinzén Segura (2023), proporciona una perspectiva
tedrica, metodoldgica y ético-politica para analizar cémo
la interseccién de los campos semidtico, material y afecti-
vo sostiene la realidad en la implementacién de politicas.
Constituida por tres dimensiones interrelacionadas, la Tras-
lacional resalta la relevancia del lenguaje y los discursos en
la construccién de significados politicos que no solo reflejan
el problema representado por la politica, sino que también
la constituyen y enmarcan en significantes vinculados a las
otras dos dimensiones. La Afectiva resalta el papel de las
emociones, su circularidad y sus efectos sobre los cuerpos
involucrados en la implementacién. Finalmente, la Corporal
permite comprender cémo, en interaccién con las otras dos
dimensiones, se lleva a cabo la constituciéon de subjetivi-
dades e identidades, individuales y colectivas, a través de
practicas socio-materiales y toma de decisiones.

La aplicacion de la TIA a la problematica permite ver cémo
desde la Dimensién Traslacional, la representacién he-
gemodnica del problema de NNA en situacién de calle se

basa en paradigmas predominantes como el control y nor-
malizacién, higiénico-sanitario, caritativo-terapéutico vy
medicalizado-psiquiatrizado. Estas narrativas dominantes
tienden a criminalizar, estigmatizar y medicalizar a los NNA,
tratdndolos como problemas a ser gestionados. En conexién
a esto, las emociones circulantes incluyen miedo, rechazo y
lastima, legitimando el uso de la fuerza y las intervenciones
coercitivas, perpetuando un ciclo de exclusién y marginaliza-
cién (Dimensiéon Emocional). Las materialidades creadas en
este contexto incluyen politicas publicas de control y centros
de acopio y control de la poblacion en situacién de calle, que
priorizan la limpieza social y la normalizacién, perpetuando la
exclusién y marginalizacién de sujetos sin herramientas para
agenciar sus propias necesidades (Dimensién Corporal).

Finalmente, y empleando de nuevo las dimensiones ana-
liticas de la TIA, se analizan realidades alternativas a la
hegemonica a partir del estudio de dos casos. El Movimiento
Latinoamericano y del Caribe de Nifios, Nifias y Adolescen-
tes Trabajadores (MOLACNATS, 2021) es presentado como
un discurso que desafia las narrativas tradicionales de ex-
plotacién, proponiendo una que reconoce a los NNA como
actores sociales y politicos (Dimension Traslacional), materia-
lizando esto a través de la organizacién sindical, la promocién
de politicas publicas que respeten sus derechos laborales y
proyectos de capacitacién entre pares (Dimensién Corporal).
Esta representacion genera subjetividades basadas en la so-
lidaridad y la dignidad, fomentando emociones de orgullo y
resiliencia (Dimensién Emocional).

Por otro lado, El Parche, en Bogotd, Colombia, a través de la
implementacién de proyectos innovadores como "Restoring
the Forgotten: Memories of the L' (Fergusson & Gdngora,
2022), utiliza la memoria y el arte como herramientas de
sanacién y resiliencia para transformar espacios urbanos es-
tigmatizados, al tiempo que aporta a la reduccién de dafios
y el empoderamiento comunitario (Dimensiones Traslacional
y Corporal). Las subjetividades generadas a través de estos
proyectos se centran en la dignificacién y la reconstruccién
de la identidad, fomentando un sentido de pertenencia y
autoestima entre los participantes (Dimensiones Corporal y
Emocional).



SALUD Y SEGURIDAD PUBLICA

Uno de los temas centrales fue la vulnerabilidad de estos
nifios y niflas a problemas de salud graves. Las nifias y los
nifios en situacién de calle son susceptibles a enfermedades
de transmisién sexual, drogodependencia, alcoholismo y ex-
posicién a sustancias quimicas y contaminantes debido a su
entorno de vida. Los datos insuficientes sobre esta pobla-
cién dificultan la implementacién de intervenciones efectivas
en salud publica.

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

El webinar concluyé con varias recomendaciones clave. En-
tre ellas:

¢ Mejora de la recoleccién de datos: es fundamental ob-
tener datos maés precisos sobre las niflas y los niflos en
situacién de calle para disefiar intervenciones efectivas.

CONFERENCISTAS

Shanti Raman

MBBS, FRACP, MAE, PhD, Asesora del Ministerio de Salud NSW Australia,
Editora Jefe BMJ Paeds Open.

Maria Camila Pinzén

Pediatra, PhD Salud Publica, Editora Asociada BMJ Paeds Open, Investigadora

de la Sociedad Internacional de Pediatria Social (ISSOP).

Moderadora: Marisela Mallqui
Secretaria adjunta del ORAS-CONHU
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¢ Politicas inclusivas: las politicas deben considerar las ex-
periencias y conocimientos de las comunidades afectadas,
con un enfoque en derechos humanos vy justicia social.

¢ Cooperacion Internacional: la colaboracién entre paises
y organizaciones es crucial para compartir mejores practicas
y desarrollar estrategias globales.

¢ Abordar las causas del problema desde una mirada cri-
tica latinoamericana, y la Teoria del Intersticio Afectivo, es
esencial para desarrollar politicas inclusivas y efectivas.

El webinar destacé la urgencia de abordar la situacién de las
nifias y los nifios en calle desde una perspectiva de salud
publica, que reconozca la complejidad del problema y la ne-
cesidad de un enfoque integral y colaborativo para resolver
las causas estructurales del problema.

El webinar puede verse en diferido en:
Espafiol
https://www.facebook.com/video.php/?video_id=975009397503314

https://www.youtube.com/live/ulFGYRsy1EE?si=nENJdE-aAc1Xtedb

Inglés
https://www.youtube.com/live/m1DZhmKhOIY?si=2ytkVDklgeQD5__o
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*Imagen generada con IA

EI 26 de junio realizamos el webinar
N°229 en colaboracién con Rotary
International Distrito 4455, que recalcé
la importancia de recursos practicos
para promover la salud mental. La pan-
demia de COVID-19 incrementd los
trastornos de salud mental, siendo la

ansiedad y la depresién los mas co-
munes. Se menciond que uno de cada
cuatro individuos experimentard un
trastorno mental a lo largo de su vida,
y que el 50 % de estos trastornos co-
mienzan antes de los 14 afios y entre el
70 %y el 80 % antes de los 18 afios. Es-

Recursos practicos de salud mental y bienestar
que cualquiera pueda utilizar

tos datos demuestran la importancia de
un diagnéstico precoz y un tratamiento
temprano.



INICIATIVAS DE ROTARY INTERNATIONAL

Los ponentes compartieron su ex-
periencia y los esfuerzos de Rotary
International en este campo. Rotary
cuenta con clubes en mas de 200 pai-
ses que facilitan la implemventacién
de proyectos de salud mental a nivel
local. Ademas, se enfatizd en la nece-
sidad de romper el estigma asociado a
los trastornos mentales y aumentar el
acceso a la prevencion y tratamiento
temprano.

RECURSOS PRACTICOS Y HERRAMIENTAS

Se presentaron varios recursos practi-
cos, por ejemplo, el kit de herramientas
"Look Inside", que incluye encuestas
y presentaciones de PowerPoint que
los clubes pueden utilizar en sus co-

CONFERENCISTAS

Bob Anthony
Presidente del Grupo de Accién de Rotary sobre
Iniciativas de Salud Mental, Director Ejecutivo de

Bienestar del Adolescente Inc.

Rafael De la Rosa
Gobernador de Distrito 4100 (2023-2024), Club

Rotario Caborca, Sonora, México.

munidades. También, se mencionaron
los recursos desarrollados por el Hos-
pital Infantil de Boston, que ofrecen
formularios especificos para evaluar la
ansiedad y la depresién en diferentes
grupos etarios, asi como para trastor-
nos de conducta y déficit de atencion.

CAPACITACION Y DIAGNOSTICO
TEMPRANO

Un punto clave abordado fue la capa-
citacion de profesionales de la salud
para mejorar la deteccién y tratamien-
to temprano de trastornos mentales.
Se enfatizé6 en que la capacitacién
aumenta la confianza y capacidad del
recurso humano de salud para ma-
nejar casos leves a moderados de
trastornos mentales. También se men-
cioné la importancia de un enfoque

Moderadora: Maria del Carmen Calle
Secretaria Ejecutiva del ORAS-CONHU.
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comunitario, donde grupos locales de
madres, padres y representantes de
organizaciones pueden asegurar que
los médicos estén adecuadamente for-
mados.

IMPLEMENTACION Y APOYO
CONTINUO

La colaboracién entre ORAS-CONHU y
Rotary International demuestra un com-
promiso conjunto para mejorar la salud
mental en la regién Andina, utilizar
recursos accesibles y fomentar la capa-
citacion para el diagnéstico temprano.
Este seminario remarcé la importancia
de un enfoque comunitario y de la co-
laboracién internacional para enfrentar
los desafios de la salud mental.

El webinar puede verse en diferido en:
Espafiol
https://www.facebook.com/video.php/?video_
id=3180784085391006

https://www.youtube.com/live/qDjee7_
YxP4?si=UervADhYgCAMIiR6h

Inglés
https://www.youtube.com/watch?v=zstYD1auzSg
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informe Mundial sobre las Drogas 2023

*Fuente: https://www.unodc.org/unodc/en/data-and-analysis/world-drug-report-2023.html

E| 27 de junio de 2024 realizamos
el webinar N°230 con el objeti-
vo de abordar la problemética de la
produccién, comercializacién y con-
sumo de sustancias psicoactivas. En
las Américas dicho fenémeno tiene
dos vertientes: el extenso y afianzado
alcance de las drogas de origen vege-
tal (cocaina, heroina y marihuana) y el
emergente acceso a las drogas sinté-
ticas 0 nuevas sustancias psicoactivas
(NPS, por sus siglas en inglés).

Segun la Oficina de las Naciones Unidas
contra la Droga y el Delito (UNODC), en
20 paises de Sudamérica, entre 2013 y
2023, se han detectado 273 NPS, 9 de
las cuales han sido halladas en el ulti-
mo afio. Estas se engloban en

¢ Piperazinas: estimulantes y genera-
dores de alucinaciones.

¢ Anélogos del fentanilo: opioides sin-
téticos sedativos e hipnéticos.

El peligro creciente de las drogas sintéticas
Yy su impacto

¢ Lisergamidas: disociativos, genera-
dores de alucinaciones y estimulante.

¢ Cannabinoides sintéticos: di-
sociativos de mayor toxicidad, en
comparacién con la marihuana.

En la regién, Argentina y Chile son los
paises con mayor cantidad de incauta-
ciones de drogas sintéticas (superando
el 80 %), en sumayoria: 3,4-metilendioxi-
metanfetamina (MDMA) y Ketamina.



Cada droga sintética requiere de un
andlisis detallado puesto que, a nivel
mundial, su produccidén varia drastica
y continuamente. Como comprobé la
TEDI Network en sus intervenciones
de Servicio de Anédlisis de Sustancias
(SAS), disponibles en espacios de ocio
para jovenes y adultos en Europa,
las presentaciones de NPS ofertadas
comuinmente difieren de los compo-
nentes reales con los que se producen.

Consecuentemente, representan un
gran reto para todos los sectores rela-
cionados con el bienestary la seguridad
publica, especialmente para el sector
salud debido a que sus componentes
exactos y sus efectos fisiolégicos aun
son desconocidos.

En este contexto, se resaltan las si-
guientes recomendaciones:

¢ Proteger los derechos, reducir la
exposicion a factores de riesgo vy for-
talecer las habilidades emocionales de
nifias, niflos, adolescentes y jovenes
en los diversos contextos.

¢ Brindar atencién de salud mental.

¢ Adoptar, adaptar y/o fortalecer in-
tervenciones de SAS (tales como las
de TEDI Network), con el objetivo de
contribuir a la monitorizacién de los
componentes de la NPS de distribu-
cién. Los resultados producidos serian
evidencias clave para la actualizacién
de listas de NPS y sustancias quimicas
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a controlar, y el desarrollo de las tec-
nologias y capacidades técnicas para
la vigilancia, inspeccién e interdiccion,
andlisis forense y respuestas clinicas
ante casos de consumo/sobredosis de
las nuevas drogas sintéticas.

¢ Impulsar la investigacion interdis-
ciplinaria para conocer y enfrentar
eficazmente a las cadenas ilicitas de
produccién y distribucién nacionales e
internacionales, y a actores aliados in-
volucrados en la cadena de suministro
(por ejemplo, personal de farmacia que
comercializa ilegalmente medicamen-
tos con fines lucrativos).

¢ Incidir en el fortalecimiento de los
estandares de calidad y fiscalizacién
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de la produccién y la distribucién far-
macéutica de medicamentos.

¢ Incrementar las sanciones penales
referente a la produccién y trafico de
drogas.

¢ Desalentar las normativas y prac-
ticas sociales que contribuyen a la
criminalizacién,  estigmatizacién vy
discriminacién de las personas con
trastorno por consumo de sustancias
psicoactivas. En contraste, se reco-
mienda fomentar la implementacién de
estrategias eficaces para la atencién y
acompafiamiento a las personas con
trastorno por consumo de sustancias,
a fin de impulsar la rehabilitacién y la
insercion social de las mismas y el en-
foque en los derechos humanos.

¢ Fomentar la capacitacién de recurso
humano de salud en las NPS y su abor-
daje clinico. Sumado a ello, se requiere
incluirlos como actores clave en los
didlogos y toma de decisiones.

¢ Impulsar el desarrollo de capacita-
ciones en periodismo de investigacién
que eliminen los tintes de sensacio-
nalismo, estigma y discriminacién en
las lineas editoriales. Los medios de
comunicacion tienen una gran respon-
sabilidad en la prevencién.

Cabe destacar que el Dia Internacional
de la Lucha contra el Uso Indebido y el
Tréafico llicito de Drogas" (26 de junio)
planteé como lema: La evidencia es
clara: debemos invertir en prevencion,
y se destacé: para hacer frente a este
problema es imprescindible adoptar un
enfoque basado en pruebas cientificas
que dé prioridad a la prevencion y el
tratamiento. La campafia del Dia Inter-
nacional contra la Droga de este afio
puso de manifiesto que las politicas
eficaces en materia de drogas deben
basarse en la ciencia, la investigacién,
el pleno respeto de los derechos hu-
manos, la compasién y una profunda
comprensién de las implicaciones so-
ciales, econdémicas y sanitarias del
consumo de drogas.

CONFERENCISTAS

Héctor Bernal

Coordinador Técnico del Programa Regional
STAND, UNODC.

Claudio Vidal

Director de Energy Control, Asociacién
Bienestar y Desarrollo (ABD). Representante
de la Red Iberoamericana de Organizaciones
No Gubernamentales que trabajan en Drogas y
Adicciones (RIOD).

Moderadora: Ruby Diaz
Profesional de Salud Publica y Salud Global,
ORAS-CONHU

11 Véase: https://www.un.org/es/observances/
end-drug-abuse-day

El webinar puede verse en diferido en:
Espafiol
https://www.facebook.com/100064358725335/
videos/994216592495071

https://www.youtube.com/
watch?v=70GR4fC8Z1k

Inglés
https://www.youtube.com/watch?v=YZiovcX183U
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D urante junio de 2024 el equipo del ORAS-CONHU brin-
dd apoyo en la coordinacién y participd en reuniones,
conferencias, seminarios, entre otros eventos, liderados por

ooo v/ t t otras organizaciones para el analisis de temas de actualidad
O rOS eve n OS y prioritarios para el mundo y la regién Andina. Algunos de
los eventos fueron los siguientes:
FECHA ORGANIZACION ‘ ACTIVIDAD
UPCH-Inauguracién presentacién del proyecto IMPACT
3 SALUD
Universidad Peruana Cayetano Heredia
5 Reunidn politicas publicas sobre demencia. Mesa Redon-
da. IMPACT SALUD
7 Universidad Peruana de Ciencias Aplicadas 1] C.to.n.greso Internacional 2024 Cambio Climatico y Sos-
tenibilidad
Presentacion: propuesta de trabajo para el Estudio Li-
12 ORAS-CONHU derazgo de Recursos Humanos de Salud. Maastricht
University.
Congreso Internacional de Climaterio yMenopausia 2024.
13 Sociedad Peruana del Climaterio Abordaje holistico de la menopausia: De la terapia con-
vencional a la medicina regenerativa.
19-20 OPS/OMS. St. Jude Children’s Research Hospi- | Reunién regional de puntos focales de la Iniciativa mun-
tal. Guadalajara-México dial de céncer infantil en América Latina y Caribe
Comisién multisectorial permanente y seguimiento e im-
21 Ministerio de la Mujer y Poblaciones Vulnerables | plementaciéon de la Politica Nacional Multisectorial para
las nifias, nifios y adolescentes al 2030
26 Direcciéon de Promocién de la Salud y Comité | Lanzamiento "Iniciativa de cooperacién para el deporte
Olimpico Internacional comunitario y la salud"
26 ONUSIDA, ORAS-CONHU, ALEP Taller hibrido con los responsables de la VIH
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%I‘ Nuestros webinars de julio de 2024

Visién britdnica de la Atencion Primaria

Generaciones distintas trabajando juntas “e Eal

Racismo y discriminacién: una perspectiva Asociacién Latinoamericana de Pediatria
global

Anemia: nuevas mediciones, nuevos
desafios

CONVOCATORIAS DEL ORAS-CONHU

Puede ver las convocatorias del Organismo Andino de Salud en el siguiente enlace:

HTTP://WWW.ORASCONHU.ORG/CONVOCATORIAS

Informacion de paises

BOLIVIA ECUADOR
Ministerio de Salud y Deportes Ministerio de Salud Publica
https://www.minsalud.gob.bo/ https://www.salud.gob.ec/
CHILE PERU

L Ministerio de Salud Ministerio de Salud
https://www.minsal.cl/

https://www.gob.pe/minsa

COLOMBIA VENEZUELA

Ministerio de Salud y Proteccién Social Ministerio del Poder Popular para la

https://www.minsalud.gov.co/ Salud de Venezuela
http://mpps.gob.ve/
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