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Introduccion

1. Con respecto a las relaciones oficiales que la Organizacion Panamericana de la
Salud (OPS) mantiene con las organizaciones no gubernamentales (ONG), por medio de
la resolucion CESS.R1 (Revision de los Principios que rigen las relaciones entre la
Organizacion Panamericana de la Salud y las organizaciones no gubernamentales)
aprobada en la Sesion Especial del Comité Ejecutivo celebrada el 11 de enero del 2007,
el Comité Ejecutivo establecid6 que, como una de sus funciones, el Subcomité de
Programa, Presupuesto y Administracion “examinara las solicitudes recibidas y formulara
recomendaciones al Comité Ejecutivo. Ademds, peridodicamente examinara la
cooperacion con las ONG y formulard recomendaciones al Comité Ejecutivo acerca de la
renovacion de dicha cooperacion”.

Solicitudes recibidas de organizaciones no gubernamentales

2. De conformidad con el parrafo 4.3 de los Principios que rigen las relaciones
entre la Organizacion Panamericana de la Salud y las organizaciones no
gubernamentales, el Subcomité examinard la solicitud de dos organizaciones no
gubernamentales —la Coalicién Caribe Saludable (HCC) y la Sociedad Interamericana
de Cardiologia (SIAC)— que han presentado solicitudes formales para entablar
relaciones oficiales con la OPS de acuerdo con la nueva fecha limite del 31 de diciembre
del 2011.
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Coalicion Caribe Saludable (HCC)

3. La organizacion no gubernamental Coalicion Caribe Saludable (HCC) se
establecid en el 2008 con la unica finalidad de responder a los retos planteados por las
enfermedades no transmisibles. Desde entonces, la coalicion ha mantenido una relacion
de trabajo informal importante con la OPS. Por otra parte, la OPS ha hecho grandes
aportes al establecimiento de una red de la sociedad civil del Caribe y de una alianza de
organizaciones no gubernamentales del ambito de la salud, asi como de otras
organizaciones de la sociedad civil encaminadas a responder a los retos de las
enfermedades no transmisibles. Esta iniciativa fue impulsada por Sir George Alleyne,
Director Emérito de la Oficina Sanitaria Panamericana. Anteriormente no habia ninguna
organizacion como la Coalicion Caribe Saludable. Gracias a las actividades de
colaboracion de la OPS, ahora la Coalicion estd preparada para contribuir al
fortalecimiento de la capacidad de las organizaciones de la sociedad civil para promover
la adopcion del enfoque de “toda la sociedad” que forma parte de la lucha contra las
enfermedades no transmisibles.

4. El plan de trabajo propuesto presentado por la Coalicion Caribe Saludable se ha
examinado y discutido con el drea técnica pertinente. La Oficina Sanitaria Panamericana
esta de acuerdo en que este plan brindara apoyo considerable al tercer objetivo del Plan
Estratégico de la OPS 2008-2012." Este plan de trabajo se centra principalmente en el
fortalecimiento de la capacidad de las organizaciones no gubernamentales del ambito de
la  salud, en el mejoramiento de la tecnologia moévil de salud (mHealth) y las
comunicaciones relacionadas con las enfermedades no transmisibles y en iniciativas de
desarrollo destinadas a promover modos de vida mas saludables, a prevenir las
enfermedades no transmisibles y a mejorar su tratamiento en el Caribe. El plan de trabajo
también incorpora actividades para fortalecer la capacidad de las organizaciones afiliadas
a la Coalicion, lo que se traducird en que la OPS cuente con organizaciones de la
sociedad civil més informadas y motivadas con las que puede asociarse en el foro
panamericano multisectorial de actividades contra las enfermedades cronicas, que la
Organizacion estd planificando.

5. La Coalicion Caribe Saludable se establecid originalmente en Barbados en el
2008 y ha venido colaborando muy de cerca con la OPS desde la celebracion de la
conferencia Caribe Saludable 2008: una revolucion del bienestar, que contd con la
participacion de 149 delegados y representantes del profesorado de 16 paises y 19
organizaciones de la sociedad civil. Desde entonces, la Coalicion ha participado en varios
proyectos de colaboracion con la OPS y se prevé que continuara haciéndolo ya que en el
Caribe se ha previsto adoptar un enfoque que abarque a “toda la sociedad” para luchar

' Prevenir y reducir la morbilidad, la discapacidad y la mortalidad prematura por afecciones crénicas no
transmisibles, trastornos mentales, violencia y traumatismos.
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contra las ENT, segln se estipula en el documento Declaracion Politica de la Reunion de
Alto Nivel de la Asamblea General sobre la Prevencion y el Control de las Enfermedades
No Transmisibles.

6. En el transcurso de los proximos cuatro afios, la OPS y la Coalicion han previsto
introducir la tecnologia mévil de salud (mHealth) en el Caribe con el objeto de mejorar la
prevencion del cancer cervicouterino, mejorar la atencion de la diabetes y promover
campafias contra el tabaquismo en una serie de proyectos experimentales para una posible
aplicaciéon mas amplia. Habra una plataforma electronica en Facebook y en sitios web
con la finalidad de difundir publicaciones e intervenciones de personas del Caribe en
relacion con las enfermedades no transmisibles. Las actividades para lograr los resultados
previstos son:

a) celebracion de una reunion de planificacion estratégica de la Coalicion destinada
a organizaciones de la sociedad civil del Caribe que trabajan en cuestiones
relativas a las enfermedades no transmisibles;

b) ejecucion de proyectos para teléfonos celulares, medios sociales y nuevos medios,
relacionados con la promocion de la causa de las enfermedades no transmisibles,
con dejar de fumar, control de la diabetes y prevencion del céncer
cervicouterino; y

c) mejorar considerablemente el sitio web y los medios sociales para hacerlos mas
interactivos. Las actividades especificas también se centraran en un aumento de
los fondos y en la captacion del personal para facilitar el logro de los resultados
previstos.

Sociedad Interamericana de Cardiologia (SIAC)

7. La Sociedad Interamericana de Cardiologia (SIAC) comparte los principios
formulados por la OPS para la prevencion, diagnostico y tratamiento de las enfermedades
cardiovasculares en la Region de las Américas, porque reconoce que se trata de un grave
problema de salud publica que podria abordarse mediante medidas relativamente
sencillas. La Sociedad Interamericana de Cardiologia, que representa a cardidlogos de
América del Norte, Centroamérica y América del Sur, estd comprometida a trabajar
activa e incansablemente para alcanzar las metas definidas por los objetivos estratégicos
de la Organizacion, que ella comparte.
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8. La Sociedad Interamericana de Cardiologia fue fundada en 1944 con los
siguientes objetivos:

a) agrupar a las sociedades de cardiologia de todos los paises de las Américas para
contribuir al progreso de la cardiologia y promover la investigacion, ensefianza,
asi como la asociacion de clinicos e investigadores especializados en este campo;

b) promover la optima salud cardiovascular en la poblacion de la Region de las
Américas mediante la educacion y la formacion profesional continua de sus
miembros;

C) promover la investigacion y la educacion en los temas de salud cardiovascular en

las Américas; y

d) representar a los cardidlogos de la Region ante la Federacion Mundial del
Corazon, la Asociacion Estadounidense del Corazon y el Colegio de Cardiologia
de los Estados Unidos.

9. En los ultimos dos afios, la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) y la
Sociedad Interamericana de Cardiologia han venido colaborando informalmente en
actividades para promover la prevencion y el control de las enfermedades
cardiovasculares. Algunos de los aspectos destacados de estas actividades de
colaboracion son:

a) un proceso de consulta conjunto sobre la salud cardiovascular en la Region de las
Américas, efectuado en el bienio 2010-2011, que incluyd reuniones sobre el
sindrome coronario agudo, accidentes cerebrovasculares, evaluacion de los
riesgos de sufrir una enfermedad cardiovascular (incluidas la hipertension arterial
y la diabetes), respuesta de los servicios de salud y prevencion sobre el terreno;

b) consulta con la OPS y 50 organizaciones no gubernamentales sudamericanas
acerca de las prioridades para la prevencion y el control de las enfermedades no
transmisibles durante la fundacion de la Coalicion Latinoamérica Saludable
(CLAS) del 3 al 4 de marzo del 2011, en Buenos Aires, Argentina; y

c) colaboracion durante el 13.° Congreso Interamericano de Cardiologia celebrado
en Cartagena (Colombia) y durante la Asamblea General de la Sociedad
Interamericana de Cardiologia, que tuvo lugar en Cartagena (Colombia) del 10 al
12 de marzo del 2011.

10.  El plan de trabajo propuesto por la Sociedad Interamericana de Cardiologia se ha
examinado y discutido con el drea técnica pertinente. La Oficina Sanitaria Panamericana
ha estado totalmente de acuerdo en que este plan brindara apoyo considerable al tercer
objetivo del Plan Estratégico de la OPS 2008-2012. Las lineas de colaboracion del plan
de trabajo se centrardn en la prevencion y el control de las enfermedades no transmisibles
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y en el establecimiento de prioridades para promover la salud cardiovascular en las
Américas. Las actividades conjuntas son:

a) ejecucion de la declaracion de politica de las Naciones Unidas sobre prevencion y
control de las enfermedades no transmisibles y participacion en reuniones de
consulta nacionales y regionales para establecer metas e indicadores;

b) participacion en la organizacion de las actividades del Dia Mundial del Corazén
en las Américas;

C) documentacion de las prioridades para las actividades de prevencion y
tratamiento del sindrome coronario agudo, conjuntamente con la OPS;

d) participacion en la reunion bianual de la red CARMEN vy en las actividades de la
Coalicion Latinoamérica Saludable y del foro panamericano multisectorial de
actividades contra las enfermedades cronicas; y

e) colaboracion con la OPS en la organizacion del 14.° Congreso Interamericano de
Cardiologia que se celebrara del 3 al 6 de octubre del 2013.

Renovacion de la colaboracion con organizaciones no gubernamentales

11. El Subcomité también examinaré la colaboracion con el Colegio Interamericano de
Radiologia (CIR), la Asociacion Latinoamericana de Industrias Farmacéuticas (ALIFAR), la
Federacion Latinoamericana de Hospitales (FLH), la Federacion Panamericana de
Asociaciones de Facultades de Medicina (FEPAFEM), la Federacion Panamericana de
Profesionales de Enfermeria (FEPPEN) y la Red de Salud de las Mujeres Latinoamericanas
y del Caribe (RSMLAC).

12. El Colegio Interamericano de Radiologia, la Asociacion Latinoamericana de
Industrias Farmacéuticas y la Federacion Panamericana de Profesionales de Enfermeria han
mantenido relaciones oficiales con la OPS desde 1988; la Federacion Latinoamericana de
Hospitales desde 1979; la Federacion Panamericana de Asociaciones de Facultades de
Medicina desde 1965; y la Red de Salud de las Mujeres Latinoamericanas y del Caribe
desde el 2004.

Colegio Interamericano de Radiologia (CIR)

13. El Colegio Interamericano de Radiologia es una organizacion sin fines de lucro y
una federacion de las sociedades nacionales de radiologia de las Américas, Espana y
Portugal. Fundado en Buenos Aires en 1943, el Colegio se establecido para promover y
desarrollar la especialidad de radiologia. Los miembros del CIR comprenden a radidlogos y
especialistas afines que trabajan para beneficio de la salud de los pacientes mediante la
excelencia académica, cientifica y profesional de sus asociados.



SPBAG6/5 (Esp.)
Pagina 6

14. Los objetivos principales del Colegio Interamericano de Radiologia son: promover
la fundacion de agrupaciones nacionales de radiologia en paises donde no existan y
promover la afiliacion de todas las agrupaciones nacionales y el intercambio cientifico y
tecnologico entre las mismas. Otros objetivos del Colegio Interamericano de Radiologia son
promover, apoyar y estimular el desarrollo y perfeccionamiento de la especialidad en todos
sus aspectos, para contribuir de esa manera al mejoramiento integral de la salud.

15. El Colegio Interamericano de Radiologia también tiene los siguientes objetivos:

a) establecimiento de criterios para programas de estudios, promocion de la
elaboracion de programas de posgrado y fomento de la acreditacion o la certificacion
de la especialidad por la autoridad competente en cada pais miembro.

b) promocion y defensa de los intereses de las agrupaciones nacionales y de sus
miembros, sobre la base de principios éticos;

C) promocion del desarrollo de publicaciones propias del CIR o de cada una de las
agrupaciones nacionales, utilizando cualquier metodologia que contribuya al
intercambio y transferencia de conocimiento e informacion; y

d) realizacion de congresos interamericanos y auspicio de congresos nacionales,
regionales e internacionales, asi como de otras actividades.

16. Durante los pasados cuatro afios, continu6 la colaboracion fructifera entre la OPS y
el CIR a los niveles nacional, regional y mundial. Entre las actividades conjuntas mas
sobresalientes se encuentran: un curso virtual sobre oncorradiologia para radidlogos de
Centroameérica y la Republica Dominicana; una evaluacion de los servicios de radiologia en
Trinidad y Tabago, y Guyana; la organizacion del XXV Congreso Interamericano de
Radiologia, celebrado en Chile; participacion del Colegio Interamericano de Radiologia en
el VIII Congreso Regional de Seguridad Radioldgica y Nuclear, de la Asociacion
Internacional de Proteccion Radioldgica, celebrado en Colombia; participacion del Colegio
en la preparacion de una guia regional sobre la prescripcion apropiada de los exdmenes de
imaginologia; y participacion en las reuniones de la iniciativa mundial de la OMS sobre
seguridad radioldgica en el ambito sanitario y contribucion a la puesta en practica del plan
de trabajo de esa iniciativa. El Colegio Interamericano de Radiologia también participo en la
consulta sobre la funcion de la OMS en la imaginologia y contribuy6 al examen y al
auspicio conjunto de las directrices de la OPS para el manejo y uso de la radiologia
multifuncional.

17. El Colegio Interamericano de Radiologia y la OPS proponen un plan de trabajo para
su colaboracion en el periodo 2012-2016, que se centrara en las siguientes lineas de trabajo:

a) cooperacion en la revision del material bibliografico y los manuales para racionalizar
la utilizacion de los estudios y mejorar la calidad total; y
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b) cooperacion en materia de proteccion radiologica para determinar la dosis éptima de
radiacion a fin de garantizar la seguridad del paciente.
Asociacion Latinoamericana de Industrias Farmacéuticas (ALIFAR)
18. Los objetivos principales de Asociacion Latinoamericana de Industrias

Farmacéuticas son promover la cooperacion y el conocimiento reciproco entre los
empresarios en los diversos paises de América Latina, apoyar y fortalecer a las empresas
en cada uno de los paises miembros y promover y defender los intereses comunes de esos
paises a los niveles subregional, regional e internacional. Las actividades de la
Asociacion se enuncian a lo largo de tres directrices bésicas:

a) intercambio de informacion;

b) promocion de la cooperacion con los organismos nacionales, regionales e
internacionales; y

C) prestacion de asesoramiento, de asistencia técnica, y cooperacion mutua.

19. En su calidad de organizacién no gubernamental que mantiene relaciones oficiales

con la OPS, la Asociacion Latinoamericana de Industrias Farmacéuticas ha contraido el
compromiso de trabajar en todos los d&mbitos de la reglamentacion farmacéutica, lo que
abarca la calidad, la seguridad, y la eficacia de los productos medicinales que se elaboran
en los paises latinoamericanos. El objetivo es lograr avances en un contexto de respeto de
la salud en cada una de estas areas, con la meta maxima de mejorar la salud y el acceso
de la poblacion a los medicamentos esenciales.

20. Durante el periodo 2008-2011 del plan, la Asociacion Latinoamericana de
Industrias Farmacéuticas participé continuamente en las reuniones institucionales de la
Organizacion Panamericana de la Salud, asi como en las actividades y las reuniones de la
Red Panamericana de Armonizacion de la Reglamentacion Farmacéutica (Red PARF)
por conducto de sus diferentes organismos (es decir, el Comité Directivo de la
Conferencia y los grupos de trabajo). ALIFAR ha participado en la Conferencia
Panamericana sobre Armonizacién de la Reglamentacion Farmacéutica desde la primera
conferencia sobre armonizacion, celebrada en 1997. La Conferencia Panamericana sobre
Armonizacion de la Reglamentacion Farmacéutica, que constituye un foro continental
sobre la armonizacion de la reglamentacion farmacéutica, se estableci6 oficialmente en
noviembre de 1999. Fue reconocida oficialmente por el 42.° Consejo Directivo de la OPS
en septiembre del 2000.

21. La Asociacion Latinoamericana de Industrias Farmacéuticas también ha impartido
cursos a profesionales de las empresas farmacéuticas latinoamericanas, ademas de
capacitacion en temas técnicos pertinentes, principalmente en las areas de garantia de la
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calidad. Los profesionales y los técnicos de los laboratorios nacionales de medicamentos
han participado en cursos de capacitacion impartidos en el marco de las actividades de
los grupos de trabajo de la Conferencia Panamericana sobre Armonizaciéon de la
Reglamentacion Farmacéutica.

22.  En el periodo 2008-2011, ALIFAR y sus instituciones nacionales afiliadas
participaron en la 5.” reunion de la Conferencia Panamericana sobre Armonizacion de la
Reglamentacion Farmacéutica, celebrada en Buenos Aires del 17 al 19 de noviembre del
2008, y en la 6." reunion de la Conferencia Panamericana sobre Armonizacion de la
Reglamentacion Farmacéutica, celebrada en Brasilia (Brasil) del 6 al 8 de julio del 2011.
La Asociacion también ha participado en el comité directivo de Conferencia
Panamericana sobre Armonizacion de la Reglamentacion Farmacéutica y en las reuniones
de los grupos de trabajo que abarcan buenas practicas clinicas, productos
biotecnoldgicos, vacunas, registro de productos medicinales y lucha contra la
falsificacion de los productos medicinales. ALIFAR también participa en reuniones
ordinarias con las asociaciones nacionales subregionales, con el objeto de analizar las
caracteristicas y la repercusion de los acuerdos de libre comercio firmados por los paises
respectivos, en particular con relacion a la comercializacion de los productos medicinales
y el acceso a ellos por la poblacion. También se realizaron talleres sobre evaluacion de
patentes con la participacion de profesionales y asociados técnicos.

23. La Asociacion Latinoamericana de Industrias Farmacéuticas y la Organizacion
Panamericana de la Salud proponen un plan de trabajo para la colaboracion en los
proximos cuatro anos, 2012-2016, que se centrara en las siguientes lineas de trabajo:

a) facilitar la participacion de las instituciones nacionales afiliadas de ALIFAR en
las actividades de la Red de la Conferencia Panamericana sobre Armonizacién de
la Reglamentacion Farmacéutica;

b) organizar talleres y sesiones de capacitacion para técnicos y profesionales de los
laboratorios farmacéuticos; y

c) elaborar, o participar en la elaboracion de informes sobre los progresos realizados
que prepare la OPS/OMS con respecto a la ejecucion de la Estrategia y plan de
accion mundiales y en salud publica, innovacioén y propiedad intelectual.

Federacion Latinoamericana de Hospitales (FLH)
24. Los objetivos principales de la Federacion Latinoamericana de Hospitales son:
a) agrupar a las asociaciones nacionales de hospitales en América Latina y el Caribe,

promover su establecimiento en paises que carecen de ellas y ayudarlas por todos
los medios posibles para que cumplan su mision de manera eficiente;
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b) servir de organo consultivo segiin sea necesario en materia de atenciéon médica
hospitalaria para las asociaciones de hospitales y sus miembros, los ministerios de
salud y otras instituciones del sector de la salud;

C) promover la formacion y la capacitacion del personal hospitalario y de atencion
de salud y cooperar con iniciativas similares emprendidas por las asociaciones
nacionales;

d) promover la difusion del conocimiento en la administracion de los programas de
salud;

e) emprender o promover la investigacion orientada a mejorar la comprension y

resolver los problemas de la atencion de salud y la administracion de los
hospitales; y

f) fomentar la cooperacion y la solidaridad entre diferentes grupos profesionales y
administrativos mediante la vinculacion de los hospitales.

25. Durante los ultimos cuatro afos, 2008-2011, la Federacién Latinoamericana de
Hospitales y la OPS han colaborado con la reforma del sector de la salud mediante la
organizacion de congresos y cursos de capacitacion.

26. Con respecto a los proximos cuatro afos, del 2012 al 2015, la Federacion
Latinoamericana de Hospitales y la OPS han estado totalmente de acuerdo en cuanto a las
siguientes lineas de accion para la colaboracion:

a) elaborar un programa regional para los hospitales con redes integradas de
servicios de salud;

b) realizar estudios multicéntricos sobre la administracion de hospitales con respecto
a los recursos humanos (calidad y competencias);

c) capacitar a los equipos que trabajan en el &mbito de la salud en la organizacion y
la gestion de los servicios de salud;

d) publicar una resefia trimestral para la Cdmara de Comercio de Argentina que
difundird los conceptos de la administraciéon de hospitales y la capacitacion en
este tema.

27.  La ejecucion de estas actividades de colaboracion abarcaria ocho actividades,

entre otras la difusion de los resultados de un grupo de expertos sobre los factores
sociales determinantes de la salud, a través del 18.° Congreso Internacional sobre Salud,
Crisis y Reforma: reunion de expertos en determinantes sociales procedentes de Espafia y
América Latina.
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Federacion Panamericana de Asociaciones de Facultades y Escuelas de Medicina
(FEPAFEM)

28. La Federacion Panamericana de Asociaciones de Facultades y Escuelas de
Medicina (FEPAFEM/PAFAMS) es una organizacion no gubernamental, privada,
internacional y sin fines de lucro. Esta integrada por 13 Asociaciones Nacionales de
Facultades de Medicina y nueve facultades afiliadas individualmente, con lo cual retine a
mas de 500 escuelas de medicina en todo el continente americano. FEPAFEM -
PAFAMS es una organizacion académica que reune a las Asociaciones Nacionales de
Facultades de Medicina de todo el continente. En los paises de la Region de las Américas
hay 686 escuelas de medicina (177 en América del Norte, 177 en Centroamérica y el
Caribe y 332 en América del Sur), que representan aproximadamente 31% de la
poblacion mundial. De ese total, 536 escuelas de medicina estan afiliadas a FEPAFEM.

29.  El objetivo basico de FEPAFEM ha sido fortalecer la calidad de la educacion
médica en América del Sur, apoyandose en tres pilares —educacion médica de pregrado,
de posgrado y continua— y como resultado mejorar la calidad de los servicios de salud.
La mision de FEPAFEM es promover la calidad de la educacion médica y la salud
mediante actividades académicas, de investigacion, y de extension para las poblaciones a
las que sirve.

30. De conformidad con su mision, FEPAFEM desde su fundacién en 1962 en Viila
del Mar (Chile), ha alentado a los programas a que mejoren la calidad de la educacion
médica en los paises miembros. Estos esfuerzos incluyen iniciativas relacionadas con la
acreditacion, basada inicialmente en las credenciales locales y luego en el nivel regional o
internacional en coordinacion con la Federacion Mundial de Educacion Médica, todo esto
mediante la aplicacion de las Normas para la Educacion Médica (FEPAFEM-OPS, 1982)
y los Requisitos Esenciales Minimos Mundiales elaborados conjuntamente con el
Instituto para la Educacion Médica Internacional. En estrecha colaboracion con otras
entidades nacionales e internacionales, FEPAFEM/PAFAMS ha facilitado el intercambio
continuo de experiencia y de investigaciones centradas en el mejoramiento de la calidad
de la educacion médica. Un componente clave de este intercambio constante ha sido la
celebracion de 18 conferencias panamericanas sobre educacion médica y la asignacion de
particular importancia a la educacion médica continua, centrada en satisfacer las
necesidades y las exigencias sociales de las comunidades desatendidas.

31.  Las estrategias para alcanzar los objetivos de FEPAFEM incluyen alianzas con las
instituciones con las cuales comparte valores e intereses; la promocion de la acreditacion
institucional; el intercambio de experiencias en materia de evaluacion vocacional y la
certificacion y la recertificacion de los profesionales, especialmente los médicos que
trabajan en atencién primaria; el uso de herramientas educativas y normas para
acreditacion, la formacion profesional continua, y el aprendizaje remoto e interactivo.
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FEPAFEM/PAFAMS se encuentra actualmente en un proceso de reorganizaciéon que
incluye a todos sus miembros; este proceso se centra en su mision, que consiste en
promover la calidad de la educacion médica y la salud mediante actividades académicas y
la extension de la investigacion a las poblaciones que sirve, y en su vision de ser el lider
en educacion médica en las Américas mediante la promocion de un sistema de
capacitacion y una cultura de la calidad para los profesionales de la salud con la finalidad
de beneficiar a la poblacion. FEPAFEM esta también reorientando sus programas y sus
lineas estratégicas de accion en conformidad con las realidades sociales y econdmicas en
estas épocas de cambio.

32.  En el periodo 2008-2011, FEPAFEM/PAFAMS organiz6 diversos eventos
relacionados con la educacion médica, tanto en los paises de las Américas como en el
resto del mundo. También trabajé en otras reuniones vinculadas directamente con sus
ideales, asi como con algunos de los miembros y representantes de asociaciones y
escuelas afiliadas, entre los que se destacan:

a) Iniciativa de Liderazgo Avanzado de la Universidad de Harvard, en Cambridge,
(Massachusetts);

b) Reunioén inicial de la Comision Mundial, Escuela de Salud Publica de Harvard,
Escuela de Medicina de Harvard, Boston (Massachusetts);

C) Comision  Educativa para Estudiantes Extranjeros de Posgrado en
Medicina/Fundacién para el Avance de la Educacion y la Investigacion Médica
Internacional;

d) Federacion Mundial de Educacion Médica;

e) Organizacion Panamericana de la Salud;

f) Asociacion Europea de Educacion Médica;

g) Junta Médica de China/Instituto de Educacion Médica Internacional,

h) Junta de Certificacion Profesional de Medicina en Argentina;

1) Observatorio de Salud/Fundacion Mexicana para la Salud/Instituto Carso,
México; y

1 Instituto para el Mejoramiento de la Atencion de Salud, Cambridge
(Massachusetts).

33.  Actualmente, la actividad principal de FEPAFEM/PAFAMS esta orientada hacia
la aplicacion de las normas de acreditacion en las escuelas de medicina en América
Central y del Sur, incluidos México y paises del Caribe, que mejorara la calidad de la
educacion médica. Hay dos iniciativas en curso actualmente: a) la Iniciativa de
Acreditacion Regional/Iniciativa de Acreditacion Internacional (IAI), educacion médica



SPBAG6/5 (Esp.)
Pagina 12

de pregrado; y b) el Consejo Latinoamericano de Educaciéon Médica Continua
(LACCME), que se ocupa de la formacion profesional continua.

34, FEPAFEM propone el siguiente plan de trabajo para la colaboracion en el periodo
2012-2016:

a) calidad de la educacion médica: i) llevar a la practica la iniciativa IAI para
certificar aquellos programas que garanticen la elevada calidad académica y crear
mecanismos para promover la busqueda continua de la excelencia; ii) por
conducto de LACCME, certificar los programas de educacion médica continua en
la Region por medio de profesionales capacitados;

b) fortalecimiento docente: ofrecer espacios formales para la educacion y la
capacitacion en areas prioritarias para la atencion primaria de salud;

C) investigacion clinica: promover el Diploma de Investigacion y Desarrollo
Panclinicos en Investigacion Clinica, conjuntamente con la Fundacion
Interamericana para la Investigacion Clinica; y

d) Conferencia Panamericana: promover la Conferencia Panamericana de Educacion
Meédica para convertirla en el evento cientifico mas importante de su clase en la
Region y sirva de marco para la educacion médica.

Federacion Panamericana de Profesionales de Enfermeria (FEPPEN)

35. Los objetivos principales de la Federacion Panamericana de Profesionales de
Enfermeria son:

a) promover el desarrollo cientifico, politico, econémico y social de la profesion y
de las mujeres que trabajan en enfermeria en la Region;

b) defender el derecho a la salud y la seguridad social en los paises de la Region;

C) analizar las caracteristicas de la profesion y los métodos y condiciones de trabajo

en los paises de la Region para proponer y llevar a cabo programas conjuntos de
accion para abordar los problemas y las exigencias detectadas.

36. Durante los ultimos cuatro afios, del 2008 al 2011, la Federacion Panamericana de
Profesionales de Enfermeria ha colaborado con la OPS en temas como la migracion
internacional de enfermeras, reglamentacion de la enfermeria en los paises de las Américas,
comparabilidad internacional de las calificaciones y la certificacion de la enfermeria,
condiciones y ambientes de trabajo de los profesionales de la enfermeria y politicas y
planes de desarrollo para la profesion. El trabajo se realizé en cuatro de las cinco lineas
de accion para la colaboracion, pero no se hizo en cuanto a la comparabilidad
internacional de las calificaciones y la certificacion de la enfermeria.
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37. La Federacion Panamericana de Profesionales de Enfermeria participé en un
estudio internacional sobre la migracion de las enfermeras, que dio lugar a la publicacion
de la OPS titulada Migracion de Enfermeras en América Latina — Area de América del
Sur, agosto del 2011 (parte de la serie Recursos Humanos para la Salud). Los resultados
del estudio se presentaron en una sesion de la 139.” Reunién Anual de la Asociacion
Estadounidense de Salud Publica bajo el titulo “La migracion internacional del personal
sanitario: una cuestion urgente de salud publica internacional”. La sesion se celebrd en el
centro de convenciones de Washington, D.C., el 31 octubre del 2011.

38. La Federacion Panamericana de Profesionales de Enfermeria realizd un estudio
regional sobre la reglamentacion de la profesion de enfermeria. Sus organizaciones han
efectuado foros, seminarios y reuniones con las legislaturas para apoyar los reglamentos
preliminares. Actualmente hay 12 organizaciones de miembros de FEPPEN que tienen
una ley nacional sobre la enfermeria: Argentina, Brasil, Chile, Colombia, Costa Rica,
Ecuador, Honduras, Panama, Paraguay, Peru, Puerto Rico y Venezuela.

39. Como seguimiento de la aprobacion del Convenio 149 de la Organizacion
Internacional del Trabajo que rige las condiciones de trabajo del personal de enfermeria, la
Federacion Panamericana de Profesionales de Enfermeria difundié los resultados del
convenio en las reuniones de su Consejo General, que tuvo lugar en Nicaragua en abril
del 2010 y en Ecuador en agosto del 2011, asi como en el foro para celebrar el 40.°
aniversario de FEPPEN en noviembre del 2010.

40. La Federacion Panamericana de Profesionales de Enfermeria obtuvo resultados
limitados en la definicion de nuevas orientaciones estratégicas para la enfermeria y la
parteria, de conformidad con lo definido por la Estrategia de la OPS/OMS 2009-2015.
FEPPEN no pudo realizar un andlisis adecuado, ya que esta informaciéon no estaba
disponible en espafiol.

41. En los proximos cuatro afios, 2012-2015, FEPPEN y la OPS proponen seguir las
lineas de accion para la colaboracién en materia de andlisis y formulacion de planes y
politicas para la enfermeria, la migracion de los profesionales de la enfermeria y las
condiciones sociales y de trabajo de estos profesionales, asi como el inicio de una nueva
colaboracion para capacitarlos en los temas de renovacion de la atencidon primaria de
salud.
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Red de Salud de las Mujeres Latinoamericanas y del Caribe (RSMLAC)

42.

La Red de Salud de las Mujeres Latinoamericanas y del Caribe (RSMLAC) fue

fundada en 1984, y sus objetivos generales son los siguientes:

a)

b)

d)

43.

contribuir al desarrollo, empoderamiento y aumento de la capacidad de liderazgo
de las mujeres, asi como a la participacion y la promocion de los miembros de la
Red tanto dentro de la organizacion como a nivel nacional, regional y mundial;

promover e influir en la aplicacion de los acuerdos internacionales y los
instrumentos juridicos conducentes a la atencidon sanitaria integral y a la no
discriminacién de las mujeres en las politicas publicas y los marcos juridicos de la
Region, ademas de promover la inclusion de la salud de la mujer en los asuntos de
interés publico, segiin el enfoque del ciclo de vida que tiene en cuenta la
diversidad sexual, racial y étnica, la discapacidad, los factores culturales y
religiosos y otros;

promover el establecimiento de una cultura favorable a los derechos sexuales,
reproductivos y a la salud integral; y

aumentar la visibilidad de la Red y fortalecerla como punto de referencia para las
politicas y las précticas relacionadas con la salud de las mujeres en la Region de
las Américas.

En los ultimos cuatro afios, la RSMLAC ha trabajado en las dos lineas de accion

establecidas para la colaboracion con la OPS, y se lograron los siguientes resultados
previstos:

a)

b)

d)

produccion, analisis y promocién del uso de estadisticas e informacion basadas en
el género, la equidad y la salud;

elaboracion de una monografia sobre el analisis de la incorporacion de la politica
de género en la propuesta para la reforma sanitaria en Chile. El documento esta
difundiéndose ampliamente como wuna herramienta de trabajo para la
incorporacion de la equidad de género en la politica ptblica del pais;

realizacion de un taller con expertos sobre el desglose de los datos y el analisis de
género en el ambito de la salud, organizado por el Observatorio de Equidad de
Género en Salud, la Escuela de Salud Publica, Universidad de Chile y la
representacion de la OPS/OMS en Chile;

preparacion del informe sobre el estado de la salud en Chile durante 2009-2010
para actualizar los indicadores de la base de datos del Observatorio de Equidad
de Género en Salud;
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€) publicacion de la revista tematica anual sobre salud de la mujer (tres nimeros por
afo) y boletines electronicos mensuales; y mantenimiento y actualizacion del sitio
web institucional; y

f) formacion de lideres del movimiento y de otros actores de la sociedad civil acerca
de la manera de formular un plan de accién sobre politicas publicas para la
equidad de género, y se obtuvieron los siguientes resultados:

o establecimiento de la “Universidad Itinerante” para permitir la transferencia
de conocimiento y herramientas a los participantes para que puedan, dentro de
sus organizaciones, empezar a generar sus propios programas en el contexto
nacional o local; y

e promocidn del establecimiento de alianzas, de organizaciones fortalecidas y
de movimientos sociales que compartan la inquietud por las consecuencias de
las politicas de ajuste estructural adoptadas por los gobiernos, que repercuten
negativamente en los sectores mas pobres de la Region.

44. Durante los proximos cuatro anos, del 2012 al 2016, la Red propone seguir las
lineas de accion ya mencionadas para colaborar con la OPS y apoyar a nivel nacional al
Observatorio de Equidad de Género en Salud de Chile, haciendo aportes a los temas de
investigacion (aln por determinarse) para analizar y buscar las causas de las
desigualdades en materia de salud. La Red espera formar a lideres en promocion de la
causa y vigilancia con el fin de incluir, por medio de sus gobiernos locales y nacionales,
la igualdad de género en las politicas publicas.

Informe sobre los progresos realizados

45. A la fecha limite establecida del 31 de diciembre del 2011, habia dos organizaciones
no gubernamentales que solicitaron el establecimiento de relaciones oficiales con la OPS y
presentaron la documentacion necesaria. Ademads, estd programado el examen de seis
organizaciones no gubernamentales. Cada una de ellas (con excepcion del Colegio
Interamericano de Radiologia) ha presentado un informe sobre los resultados logrados en el
periodo de evaluacién, asi como un proyecto de plan de trabajo para la colaboracion en los
proximos cuatro afios, segiin se establece en la seccion 5.1 de los Principios.

46. De conformidad con la resolucion CE144.R3 (2009), se le pide a la Directora que
“presente un informe anual de la interrelacion entre la OPS y las organizaciones no
gubernamentales que mantienen relaciones oficiales, a fin de que se pueda evaluar el
aporte de dicha colaboracion a los objetivos estratégicos definidos por la Organizacion en
el marco del Plan Estratégico 2008-2012”. En el anexo A figura un informe sobre el
progreso de las relaciones en curso entre la OPS y las ONG que no se estan examinando
en este momento.
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Propuestas

47.  Se suministrard informacion complementaria al Subcomité en un documento de
referencia conciso, y este se tratard en una sesion a puerta cerrada. EI documento incluira
la siguiente informacion:

a) informacion bésica sobre cada organizacion no gubernamental para la aceptacion
o renovacion de la colaboracion;

b) informe sobre la colaboracion en los ultimos cuatro afios con cada organizacion
no gubernamental con la cual se renovaran las relaciones oficiales; y

C) programa de trabajo para los proximos cuatro afios.

Intervencion del Subcomité de Programa, Presupuesto y Administracion

48.  Se solicita al Subcomité que examine la documentacion proporcionada e instruya
a la Oficina Sanitaria Panamericana para que obre en consecuencia.

Anexos
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INFORME DE AVANCE SOBRE LA SITUACION DE LA COLABORACION
ENTRE LA OPS Y LAS ORGANIZACIONES NO GUBERNAMENTALES CON
LAS QUE MANTIENE RELACIONES OFICIALES

EMBARQ, Centro del Instituto de Recursos Mundiales para el Transporte
Sustentable

1. En el 2011, EMBARQ emprendié proyectos para estudiar, promover y
profundizar la vinculacion entre la salud publica y el transporte urbano sostenible en las
Américas. En primer lugar, prosiguio su evaluacion de la repercusion en la salud publica
de un nuevo sistema integrado de transporte (SIT) que se estd construyendo en Arequipa
(Pert). EMBARQ finaliz6 un informe sobre las condiciones anteriores relacionadas con
las muertes y los traumatismos del trafico, los niveles de actividad fisica de los residentes
y la exposicion a la contaminacion del aire. Una vez finalizada la construccion, se hara
otro estudio para medir estos mismos factores en toda la ciudad, asi como en un nuevo
corredor de transito rapido para los autobuses. En octubre del 2011, EMBARQ celebré
un evento con la OPS, el Vice Ministro de Salud del Pert y el Alcalde de Arequipa para
presentar los resultados més importantes de este primer informe. Esta presentacion
suscitd el interés de los funcionarios en cuanto a trabajar para mejorar la salud publica de
la ciudad mediante el transporte sustentable y espacios publicos que reduzcan la funcion
de los vehiculos e inciten a la gente a utilizar mas el transporte colectivo y las bicicletas,
asi como a caminar mas.

2. En segundo lugar, EMBARQ promovi6 exitosamente por cuarta vez el concurso
regional “Ciudades Activas, Ciudades Saludables”, que premia a las ciudades cuya labor
ha sido ejemplar en cuatro categorias: transporte publico, seguridad vial, actividad fisica
y espacios publicos. El concurso se realizdo mediante una plataforma de medios sociales y
un sitio web y recibié mas de 100 presentaciones de Argentina, Bolivia, Brasil, Chile,
Colombia, Costa Rica, Cuba, Ecuador, El Salvador, Guatemala, Haiti, Honduras, México,
Nicaragua, Panama, Paraguay, Peru, Uruguay y Venezuela. Los ganadores de Argentina,
Brasil, Colombia y México asistieron a una ceremonia de entrega de premios que cerrd
la ultima sesion plenaria del VII Congreso Internacional de Transporte Sustentable
celebrado en octubre, en Ciudad de México.

3. Tercero, EMBARQ ha venido colaborando con la sede de la OPS en un sistema
de recopilacion de datos sobre los incidentes del transito. Entre los que colaboran
activamente con el proyecto se encuentran los municipios de Lima y Arequipa, el
Ministerio de Salud, la Oficina del Procurador General y funcionarios encargados de
hacer cumplir la ley. Por ultimo, EMBARQ ha seguido colaborando con la OPS en otros
asuntos con respecto a la salud y el transporte, entre otros, asistir una reunioén de dos dias
de expertos técnicos en traumatismos sufridos por motociclistas en los paises de la
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Region de las Américas; reunion con funcionarios clave de la OPS; y participacion en
eventos como el lanzamiento del Decenio de Accion sobre la Seguridad Vial en México y
Brasil, conjuntamente con los funcionarios de la Organizacion. EMBARQ ha llevado a
cabo estas actividades por medio de sus programas de salud y seguridad vial y de sus
centros: EMBARQ Andino situado en Arequipa (Pertl); EMBARQ Brasil, en Porto
Alegre; y EMBARQ México, en Ciudad de México.

Federacion Latinoamericana de Bioquimica Clinica (COLABIOCLI)

4. La mision de COLABIOCLI consiste en el mejoramiento continuo de aspectos
éticos y cientificos de la profesion de bioquimica clinica. El objetivo principal es
establecer sistemas continuos de garantia de la calidad en todos los laboratorios de
América Latina, con la cooperacion de la OPS/OMS, las sociedades nacionales de
quimicos clinicos, los ministerios de salud publica y autoridades universitarias de
América Latina. COLABIOCLI visita a ministros de salud, autoridades universitarias y
programas nacionales de salud para fortalecer al personal profesional de los laboratorios
y las actividades de laboratorio, como parte de un programa propuesto por
COLABIOCLI o por las organizaciones locales. En respuesta al nimero cada vez mayor
de enfermedades que plantean una amenaza para la salud publica en la Region y a la
necesidad de que las pruebas de laboratorio que se hacen en cada pais sean exactas y
fiables, COLABIOCLI organiz6 un curso de educacion a distancia sobre los sistemas de
gestion de la calidad y las buenas practicas de laboratorio como su actividad principal en
el 2010 y el 2011. El curso fue coordinado por la Fundacion Bioquimica de Argentina y
con la certificacion de la Facultad de Ciencias Quimicas y Farmacia de la Universidad de
San Carlos (Guatemala). Doscientos participantes de 19 paises recibieron capacitacion en
el 2010 y 210 participantes en el 2011. El curso de educacion a distancia se elabor6 en
estrecha colaboracion con los Servicios de Laboratorio de Salud Publica de la OPS/OMS
y se basa en la segunda edicion del Curso de gestion de calidad y buenas prdcticas de
laboratorio, publicado por la OPS en el 2009. Los participantes egresados del curso
difundiran estos conocimientos en toda la Region, con lo cual se facilitara el examen de
los reglamentos nacionales para los laboratorios de analisis clinicos y sus logros
operativos a fin de que satisfagan las normas de calidad reconocidas a nivel internacional
y mejoren la atencion y la vigilancia de los pacientes.

Alianza Nacional para la Salud de los Hispanos

5. La Alianza Nacional para la Salud de los Hispanos participd en las actividades de
inicio del Foro Panamericano contra las Enfermedades no Transmisibles y en el proceso
preparatorio y la consulta para la Reunion de Alto Nivel sobre la Prevencion y el Control
de las Enfermedades no Transmisibles. La Alianza prosigui6 sus actividades para
promover la buena salud en las comunidades hispanas en todos los Estados Unidos,
elabordé materiales didacticos y de promocioén de la salud para los usuarios de los
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servicios y los profesionales de salud; ademas, amplié su red de profesionales de salud
hispanos y de proveedores de asistencia sanitaria que atienden a las comunidades
hispanas. Desde el 2010, la pagina web de la OPS dedicada a informacidn sobre las
enfermedades no transmisibles ha incluido un enlace a la pagina web de la Alianza. La
colaboracion por conducto de esta Alianza tiene potencial para crecer en el futuro.

Federacion Latinoamericana de la Industria Farmacéutica (FIFARMA)

6. La Federacion Latinoamericana de la Industria Farmacéutica sigue apoyando a la
Red Panamericana de Armonizacion de la Reglamentacion Farmacéutica (Red PARF),
cuya secretaria estd a cargo de la OPS. La sexta edicion de la Conferencia Panamericana
sobre Armonizacion de la Reglamentacion Farmacéutica se celebro en Brasilia, en julio
del 2011. FIFARMA brinda su apoyo a la red por medio de varios grupos de trabajo
activos establecidos para fomentar el didlogo y contribuir a la preparacion de guias sobre
temas reglamentarios en el ambito de los medicamentos y los productos bioldgicos. La
Conferencia Panamericana sobre Armonizacién de la Reglamentacion Farmacéutica, con
el apoyo de FIFARMA, ha publicado tres guias técnicas que incluyen normas para las
buenas practicas de farmacovigilancia, buenas practicas de laboratorio, y los requisitos
para el registro de vacunas. FIFARMA prestd apoyo técnico y financiero a la
organizacion exitosa de la conferencia mencionada que se celebro en el Brasil en julio del
2011. Asistieron a la conferencia mas de 300 participantes de los organismos nacionales
de reglamentacion, de la comunidad académica, de organizaciones no gubernamentales,
de la sociedad civil y de la industria farmacéutica.

Sociedad Estadounidense de Microbiologia (ASM)

7. La Sociedad Estadounidense de Microbiologia y la OPS han venido colaborando
activamente en las iniciativas descritas en el plan de trabajo 2009-2012. Estas
comprenden el otorgamiento anual de la beca de la ASM/OPS: Epidemiologia y
Vigilancia de Enfermedades Infecciosas, y el programa para profesores en cooperacion
con la Unidad de Servicios de Laboratorio y la Unidad de Enfermedades Transmisibles,
en el periodo 2009-2011. La ejecucion del programa de becas y el programa para
profesores de 2012 est4 pendiente de la aprobacién del financiamiento anual de la OPS.
La ASM y la OPS también han estado colaborando en las iniciativas de fortalecimiento
de los laboratorios financiadas por los CDC y PEPFAR en Guyana y Haiti desde 2009 y
2008, respectivamente. Ademas, la ASM ha proporcionado expertos para ayudar a la
OPS en las iniciativas en la Region de las Américas. La ASM designé a uno de sus
miembros, David Bruckner del Centro Médico de la Universidad de California en Los
Angeles (UCLA), como experto en microbiologia durante la visita de evaluacion de la
OPS a Trinidad y Tabago, en diciembre del 2010. En ese mismo mes, otro de sus
miembros, Larry McDaniel del Centro Médico de la Universidad de Misisipi, facilitdo un
taller sobre redaccion y publicacion de trabajos cientificos, inmediatamente después de
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la reunidn anual del grupo de la OPS para la vigilancia de la resistencia antimicrobiana,
en Costa Rica. La ASM elabord una propuesta para ampliar este concepto; esta iniciativa,
asi como un Taller de Redaccion de Propuestas de Subvenciones, estd pendiente de la
disponibilidad de fondos.

8. La ASM también particip6 activamente en el Dia Mundial de la Salud patrocinado
por la OPS en abril del 2011; en la reunion del grupo de trabajo de los laboratorios de
tuberculosis de las Américas, que se celebro en San Salvador (El Salvador), en diciembre
del 2010; en la reunioén auspiciada por la OPS de los asociados de la Alianza Alto a la
Tuberculosis, que tuvo lugar en Puerto Principe (Haiti) en octubre del 2010 y en la
reunion del Grupo Consultivo Técnico patrocinada por la OPS y la AID sobre resistencia
a los antimicrobianos, celebrada en Washington, D.C., en septiembre del 2010. La ASM
espera seguir colaborando con la OPS para llevar a la practica estos valiosos programas
de colaboracion. Con este fin, la ASM quisiera abordar con la OPS una posible
participacion en reuniones regionales y contar con la ayuda de la Organizacion para
preparar la edicion revisada del “Manual de pruebas de susceptibilidad microbiana”.

Asociacion Interamericana de Ingenieria Sanitaria y Ambiental (AIDIS)

9. Las actividades de colaboracion de la OPS con la Asociacion Interamericana de
Ingenieria Sanitaria y Ambiental (AIDIS) incluyeron la preparacion de un manual sobre
las vulnerabilidades en Centroamérica y las medidas pertinentes de mitigacion. La OPS
también colabord con la Asociacion en la preparacion del XXXII Congreso
Interamericano de Ingenieria Sanitaria y Ambiental, cuyo tema fue ‘“agua, ciudades y
salud: por una nueva cultura de agua”. Entre los planes para el 2012 se encuentran el
trabajo en la segunda fase de un manual sobre reduccion de las vulnerabilidades de los
sistemas de abastecimiento de agua y saneamiento en Centroamérica (manual de gestion
de riesgos) y la realizacion de un taller para seis paises centroamericanos destinado a la
capacitacion de instructores. También se ha planificado para el 2012 una evaluacion
preliminar de la situacion del agua y el saneamiento en Haiti. La AIDIS efectu6 una visita
inicial a Puerto Principe y estd preparandose para regresar y recabar datos que le
permitirdn preparar informes provisionales sobre el abastecimiento de agua y la
eliminacion de residuos solidos y liquidos. La AIDIS y la OPS han previsto organizar
conjuntamente el XXXIII Congreso de la AIDIS que se celebrard en junio del 2012 en
Salvador, Bahia (Brasil), asi como de un evento paralelo a la conferencia “Rio+20” en
Rio de Janeiro, en junio del 2012.

Federacion Internacional de la Diabetes (FIL)
10. La Federacion Internacional de la Diabetes ha mantenido relaciones oficiales con

la OPS desde 1996. Durante el ultimo afio, la colaboracion de la Federacion con la
OPS/OMS abarc6 promocién de la causa, educacion y el programa contra la diabetes. El
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trabajo de promocion de la causa se hizo en preparacion para la Reunion de Alto Nivel de
la Asamblea General de las Naciones Unidas sobre las Enfermedades no Transmisibles
en septiembre del 2011 y se usod durante la reunion misma. La Federacion desempefi6é un
papel importante en la elaboracion de documentos antes de la reunidn, en los que se
destacaba la magnitud de la carga de las enfermedades cronicas y la diabetes. Durante la
mencionada reunion, la Federacion contribuydé a la organizacion de actividades
sumamente importantes que incluian a diferentes actores como la comunidad académica,
el gobierno y las personas afectadas por la diabetes. A nivel regional, la Federacion
colabor6 con la OPS en la ejecucion de proyectos centrados en la educacion sobre la
diabetes y el mejoramiento de la calidad de la atencidon de la diabetes; el proyecto de
educacion de la diabetes para legos, de la Asociacion de la Diabetes de Jamaica; y los
programas de educacion a través de internet para pacientes y profesionales de la salud en
Chile, Cuba y México. Todos estos son buenos ejemplos de la colaboracion fructifera
entre la Federacion y la OPS. Ademas, a nivel de pais, la OPS colabor6 decididamente
con las asociaciones, con lo cual aument6 la visibilidad de la diabetes y las enfermedades
cronicas, y se mejoro la atencion de la diabetes a nivel local en muchos paises como
Anguila, Antigua, Brasil, Chile, Colombia, Cuba, Granada, Jamaica, México, Nicaragua,
Paraguay, Santa Lucia y muchos otros.

March of Dimes

11.  March of Dimes ha participado en diferentes actividades en la Region. Ha tomado
parte en diferentes reuniones relacionadas con la nutricion, los defectos congénitos y la
salud perinatal, incluido el Proyecto de Concientizacidon, Reunién del Grupo de Estudio
de América Latina (Brasilia, agosto del 2011), la 5.* Reunion Regional de la Iniciativa
Centroamericana de Fortificacion Alimentaria con Micronutrientes, la Primera Reunion
Anual de la Comision Regional de Micronutrientes y Alimentos Fortificados para
Centroamérica y la Republica Dominicana (CORMAF), y un taller para introducir el
sistema regional de vigilancia de defectos congénitos en Guatemala en octubre del 2011.
Las actividades incluyeron proporcionar cooperacion técnica y pericia a nivel nacional,
subregional y regional. Ademas se han analizado las posibles actividades que podrian
llevarse a cabo conjuntamente con la OPS en el 2012.

Instituto de Vacunas Sabin

12. El Instituto de Vacunas Sabin sigue brindando apoyo a la formulacion del plan de
trabajo de la OPS y el Instituto centrado en iniciativas de capacitacion y sensibilizacion
con respecto a la inmunizacidn y en la introduccion de vacunas nuevas en la Region de
las Américas. Las actividades en curso de la OPS y el Instituto incluyen mejorar la
vigilancia de la tos ferina en América Latina para orientar las estrategias de prevencion y
control, y llevar a cabo un estudio de las enfermedades meningococicas en América
Latina a fin de recopilar informacion sobre la carga de morbilidad regional. La OPS sigue
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coordinando y ejecutando la vigilancia del virus de los papilomas humanos en Jamaica
con el apoyo del Instituto. Algunos funcionarios de la OPS participaron en el Primer
Coloquio del Instituto de Vacunas Sabin sobre el Financiamiento Sostenible de la
Vacunacion, del Instituto, que tuvo lugar en Addis Abeba (Etiopia) el 28 y 29 de marzo
del 2011. El Director Adjunto de la OSP actué6 como moderador de una sesion sobre la
evolucion del financiamiento de las vacunas en la Region de las Américas.
Conjuntamente con la OPS, el Instituto convocé a una sesion informativa de
concientizacion acerca de la vacunacion dirigida a periodistas en Lima (Peru) el 14 y 15
de abril del 2011, a la que asistieron 30 periodistas de 17 paises del continente americano.
Junto con la OPS, el Instituto realiz6 una reunion conexa que tuvo lugar junto con la
reunion del comité asesor sobre practicas, participacion y capacitacion para los
Presidentes del Comité Asesor sobre Practicas de Inmunizacion. Cinco delegados de
cuatro paises latinoamericanos asistieron a la reunion, que tuvo lugar el 22 y 23 de junio
del 2011 en Atlanta (Georgia, Estados Unidos). Se imparti6 un curso de capacitacion
sobre vacunologia del 12 al 16 de diciembre del 2011 en Lima (Pert). En este curso se
brind6 capacitacion a mas de 50 participantes de la Region. Ademas, el Instituto sigue
publicando articulos y trabajos académicos en colaboracion con la OPS.

13. La Red Mundial para las Enfermedades Tropicales Desatendidas, uno de los
programas de sensibilizacion y movilizacion de recursos del Instituto, colabora con la
OPS a fin de apoyar la sensibilizacion y la concientizacion acerca de las enfermedades
infecciosas desatendidas a escala nacional. Las actividades a las que se brinda apoyo bajo
los auspicios de esta alianza incluyen procesos de mapeo de enfermedades y promocion
de la elaboracion de planes nacionales de accion para las enfermedades infecciosas
desatendidas como un marco para lograr el control y las metas de eliminacion en América
Latina y el Caribe. Como parte de esta alianza, la OPS ha impulsado la elaboracion de
planes de accidn integrales en los paises prioritarios; ha llevado a cabo actividades de
mapeo inicial y posterior a nivel nacional y municipal; ha integrado las enfermedades
infecciosas desatendidas en las actividades interprogramaticas e intersectoriales; ha
abogado frente a los ministerios de salud y otros ministerios para que se aborden los
determinantes sociales de las enfermedades infecciosas desatendidas; ha concientizado a
los donantes acerca de la carga regional de estas enfermedades; y ha promovido la
movilizacion social y la participacion comunitaria en las actividades del programa de
enfermedades infecciosas desatendidas.

U.S. Pharmacopeia (USP)

14. En el 2011, la U.S. Pharmacopeia siguié llevando adelante su trabajo de
colaboracion con la OPS a fin de impulsar varias actividades que promueven el acceso a
medicamentos inocuos y de calidad en beneficio de los pacientes y los profesionales de la
Region de las Américas. Esto incluyd algunas actividades notables con respecto al
Programa de Control Externo de la Calidad, la Red Panamericana de Armonizacion de la
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Reglamentacion Farmacéutica, apoyo relativo a las normas de la U.S. Pharmacopeia, y el
programa de promocion de la calidad de los medicamentos ejecutado por la U.S.
Pharmacopeia para la Agencia de los Estados Unidos para el Desarrollo Internacional. Se
proporcion6 un informe mas detallado de una pagina con una lista de actividades
especificas emprendidas con la OPS segtn su plan de colaboracion y las lineas de trabajo
mencionadas.

Asociacion Mundial de Salud Sexual (anteriormente la Asociacion Mundial de
Sexologia)

15. La OPS y la Asociacion Mundial de Salud Sexual colaboraron a lo largo del 2011
y llevaron a cabo las siguientes actividades conjuntas de acuerdo con nuestro plan de
trabajo:

a) Se realizd un taller de capacitacion sobre el trabajo sexual femenino y la
prevencion en San Salvador (El Salvador) del 17 al 19 de mayo del 2011. Este
taller cont6 con la presencia de més de 30 proveedores de servicios de salud y
trabajadores sexuales que probaron y usaron el manual que habia sido elaborado
anteriormente por la Asociacion y la OPS, y fue coordinado por dos profesionales
de la Asociacion. La evaluacion mostré un grado alto de satisfaccion de los
participantes en el taller asi como un considerable aumento del conocimiento
necesario para que los proveedores de servicios de salud atiendan las necesidades
de los trabajadores sexuales y de la intencion de los profesionales del sexo de
adoptar comportamientos de prevencion en materia de salud. Los participantes
recomendaron llevar este taller a otras zonas geograficas.

b) La OPS y la Asociacion fueron actores principales y participaron en la consulta
sobre educacion sexual con base cientifica que se realizé en Madrid el 20 y 21 de
junio del 2011 y en el examen y preparacion final de un documento de consenso a
ser usado por toda la region latinoamericana. Este documento fue traducido al
inglés por la OPS y examinado por la Asociacién a fin de lograr una version
definitiva.

C) La Asociacion participd en la consulta técnica reciente para la prestacion de
atencion integral a las personas transgénero y transexuales y sus comunidades en
América Latina y el Caribe que se celebr6 en Washington, D.C., del 19 al 21 de
diciembre. La Asociacion aportd sugerencias en una revision inicial del
documento. Ademas ayudo a coordinar el proceso de consulta y participard en el
examen Yy preparacion final del documento y las actividades posteriores.
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CRONOGRAMA DEL EXAMEN DEL SUBCOMITE DE LA COLABORACION CON
LAS ORGANIZACIONES NO GUBERNAMENTALES QUE MANTIENEN
RELACIONES OFICIALES CON LA OPS
(al 10 de enero del 2012)

Fecha Programada
Nombre Fech.a.de , d.el Periodo pa.ra
admitida ultimo examinarse
examen en

EMBARQ - The World Resources
Institute Center for Sustainable
Transport/ EMBARQ - Centro del 2010 2010 4 2014
Instituto de Recursos Mundiales
para el Transporte Sustentable

International Organization of
Consumers Unions/Organizacion
Internacional de Asociaciones de
Consumidores (CI-ROLAC)

Latin American Confederation of
Clinical Biochemistry/

Confederacion Latinoamericana de 1988 2010 4 2014
Bioquimica Clinica

(COLABIOCLI)

Latin American Union against
Sexually Transmitted Diseases/
Union Lationoamericana contra las 1986 2004 - Suspendida
Enfermedades de Transmision
Sexual (ULACETS)

National Alliance for Hispanic
Health and Human Services/Alianza
Nacional para la Salud de los
Hispanicos

1996 2008 - Suspendida

1996 2010 4 2014

Inter-American College of
Radiology (ICR)/Colegio 1988 2008 4 2012

Interamericano de Radiologia

Latin American Association of
Pharmaceutical Industries/
Asociacion Latinoamericana de 2000 2008 4 2012
Industrias Farmacéuticas
(ALIFAR)
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Nombre

Fecha de
admitida

Fecha
del
ultimo
examen

Periodo

Programada
para
examinarse
en

Latin American Federation of
Hospitals/Federacion
Latinoamericana de Hospitales
(FLH)

1979

2008

2012

Pan American Federation of
Associations of Medical
Schools/Federacion Panamericana
de Asociaciones de Facultades
(Escuelas) de Medicina
(FEPAFEM)

1965

2008

2012

Pan American Federation of
Nursing Professionals/Federacion
Panamericana de Profesionales de
Enfermeria (FEPPEN)

1988

2008

2012

American Society for Microbiology
(ASM)/Sociedad Estadounidense de
Microbiologia (SAM)

2001

2009

2013

Inter-American Association of
Sanitary and Environmental
Engineering/Asociacion
Interamericana de Ingenieria
Sanitaria y Ambiental (AIDIS)

1995

2009

2013

Inter-American Heart Foundation
(IAHF)/Fundacion Interamericana
del Corazon

2002

2011

2015

Latin American and Caribbean
Women’s Health Network/Red de
Salud de las Mujeres
Latinoamericanas y del Caribe
(RSMLAC)

2004

2008

2012

International Diabetes Federation
(IDF)/Federacion Internacional de
la Diabetes

1996

2009

2013
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Fecha Programada
Nombre Fech.a.de . d.el Periodo para
admitida ultimo examinarse
examen en

Latin American and Caribbean
Association of Public Health
Education/Asociacion .
Latinoamericana y del Caribe de 1985 2009 ) Suspendida
Educacion en Salud Publica
(ALAESP)
Latin American Federation of the
Pha.rmaceutlical Industry/Fi edergczon 1979 2009 4 2013
Latinoamericana de la Industria
Farmacéutica (FIFARMA)
March of Dimes 2001 2009 4 2013
Sabin Vaccine Institute 2011 2011 4 2015
United States Pharmacopeia (USP)/
Farmacopea de los Estados Unidos 1997 2009 4 2013
World Association for Sexual
Health (formerly the World
Association for Sexology)/
Asociacion Mundial de Salud 2001 2009 4 2013
Sexual (antes llamada “Asociacion
Mundial de Sexologia”)
Medical Confederation of Latin
America and the Caribbean/
Confederacion Médica 2005 2007 - Suspendida

Latinoamericana y del Caribe
(COMFEMEL)




