S) UNION DE NACIONES SURAMERICANAS

ACTA 7/2018
INSTITUTO SURAMERICANO DE GOBIERNO EN SALUD

V1l Reunién Consegjo Consultivo del ISAGS.
Del: 12/04/2018

Se redlizd en la sede del Instituto Suramericano de Gobierno en Salud (ISAGS/UNASUR),
Rio de Janeiro, Republica Federativa de Brasil, los dias 11 y 12 de abril de 2018, la VII
Reunion Ordinaria del Consgjo Consultivo del ISAGS. Participaron presencialmente
representantes de Grupos Técnico de Vigilanciay Respuesta en Salud y de Promocion de la
Salud y Accién sobre Determinantes Sociales, y de las seis Redes Estructurantes del
Consgjo de Salud Suramericano, ademas del ISAGS y de representantes los Ministerios de
Salud de Bolivia, Brasil y Guayana. Participd también virtualmente la coordinadora del
Grupo Técnico de Desarrollo y Gestion de Recursos Humanos. La lista de participantes
constacomo ANEXO | y laagendacomo ANEXO Il ala presente acta.

APERTURA.

La reunion fue precedida por la Directora Ejecutiva del ISAGS, Mgs. Carina Vance Méfla,
gue hizo la apertura de la sesion, dando la bienvenida a los participantes y solicitando una
ronda de presentaciones. Se informo que el puesto de Especialista en Determinantes Sociales
delaSalud del ISAGS estavacante, y que el Instituto vaainiciar €l proceso de seleccion ala
brevedad.

LECTURA DEL ACTA VI REUNION CC

Como ha sido tradicional, los participantes pasaron revista a acta de la VI Reunion
Ordinaria del Consegjo Consultivo del ISAGS, realizada los dias 19y 20 de abril de 2017.
Dicha actaincluye ANEXO III.

BALANCE DE LASACTIVIDADES DEL ISAGSEN 2017.

Se hizo una presentacion sobre | as actividades desarrolladas por e ISAGS en €l afio de 2017,
sefidlando que fue un afio de logros en la institucionalidad del ISAGS (ANEXO V-
actividades del ISAGS 2017).

Los participantes vieron con beneplacito las acciones emprendidas por € ISAGS vy
destacaron la necesidad de actuacion en blogque. Se destacO que la participacion del ISAGS
en diversos foros permite mapear acciones comunes y ser mas eficiente para no duplicar
esfuerzos. En este sentido, se sugirié que e I1SAGS utilice como insumo en sus actividades
los resultados del estudio redlizado por e Observatorio de Participacion Socia del
MERCOSUR.

PRESENTACION DE PLANIFICACION DEL POA 2018 POR LOS ESPECIALISTAS
DEL ISAGS

Los especidistas del ISAGS presentaron la planificacion del POA 2018 del Instituto,
(ANEXO V- POA 2018) En € area de Sistemas y Servicios de Saud, las actividades
planificadas para el 2018 son: la implementacion de la plataforma de indicadores de
monitoreo de asimetrias en salud; el Libro Blanco sobre Sistemas de Salud; larealizacion de
un Taller sobre Redes Integradas de Servicios de Salud; y un curso sobre buenas practicas de
politicas y gestion de recursos humanos en salud.

En el area de Determinantes Socia de la Salud, se realizard un investigacion son las barreras
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para la promocion de politicas de alimentacién saludable; y la sistematizacién de los
mecanismos existentes en Surameérica para la participacion en la gobernabilidad de la salud
en laregion.

Desde el area de Vigilancia en salud, se presentaron tres temas prioritarios que se estan
desarrollando en e 2018: el fortalecimiento de |as capacidades para las emergencias de salud
publica en el marco de la implementacién del Reglamento Sanitario Internacional; la
implementacion del Plan Suramericano de Gestion de Riesgo de Desastres; y €l estudio
sobre riesgos, amenazas y vulnerabilidad en relacion a cambio climatico en la region
suramericana.

En e &ea de Medicamentos, esta previstos un estudio sobre judicializacion de
medicamentos, un seminario presencial sobre el aporte de la evaluacion de tecnologias
sanitarias en la actualizacion de los listados bésicos nacionales de medicamentos; y un
estudio sobre criterios de patentabilidad de medicamentos con enfoque de salud publicaen la
legislacion de los paises de UNASUR.

Los miembros del Consgjo Consultivo recalcaron algunos temas que consideran importantes
paralaregion y que podrian ser abordados desde el ISAGS, como €l brote de sarampidn en
laregion y larelevancia de la vacunacion como un pacto social. Se reiterd laimportancia de
sostener que el Plan Global de Inmunizacién de la OM S mantenga las metas establecidas.

Se recalcd la importancia de no estigmatizar la migracion y no culpabilizar a los migrantes
por brotes de enfermedades. Asimismo, se sugirié incluir una discusion sobre los
medicamentos biolégicos y los biosimilares y su impacto en los sistemas de salud.
Finalmente, el Consgjo Consultivo menciond la importancia de abordar la produccion y €
abastecimiento de medicamentos e insumos que no son de interés econémico para la
industria farmacéutica y/o de enfermedades olvidadas.

PRESENTACION DEL ESTADO DE SITUACION FINANIERA ISAGS

La Directora Ejecutiva presentd un informe sobre la situacion financiera de la UNASUR y
del ISAGS, y dertd que la sostenibilidad de las actividades que realizan depende de los
aportes financieros de los paises miembros y estd siendo afectada. Los miembros del
Consgjo Consultivo expresaron gran preocupacion frente a esta situacion ya que esto ya ha
impactado en la g ecucién de las actividades del ingtituto en el afio 2018.
PRESENTACIONES DE ACTIVIDADES DE INVESTIGACION, COMUNICACION Y
RELACIONES INTERNACIONALES

Se presentd una propuesta de investigadores visitantes en el ISAGS, por medio de la cual se
podria ampliar la representatividad de los paises en €l ISAGS y promover € trabgjo en red
hacia la produccién de conocimiento en el érea de salud. La propuesta esta en estudio por
parte del ISAGSy fue recibida favorablemente por el Consegjo Consultivo.

Posteriormente, se hizo una presentacion sobre las estrategias de comunicacion del 1SAGS,
incluyendo los productos comunicacionales como la revista Salud al Sur, el boletin online
semanal del Instituto y |a participacion en redes sociales (ANEXO VI).

También se presentd el nuevo sitio web del ISAGS, que ya estd disponible y que se
perfeccionara durante las proximas semanas, y la Plataforma SurMAS (Monitoreo de
Asimetrias en Salud), que presenta informaciones sobre los sistemas de salud de los 12
paises de Suramérica. La plataforma pretende avanzar para también contener informacion,
anadlisisy estudios sobre las asimetrias internas de | os paises.

Se solicité incluir en e nuevo sitio web las actas y documentos de las reuniones del Consgjo
de Salud Suramericano, para consulta publica. Asimismo, se sugirié incorporar un espacio
en el sitio sobre los Objetivos del Desarrollo Sostenible (ODS), ya gque dichos objetivos son
unareferencia para € trabagjo del ISAGSYy de los paises.

En relacion a la plataforma SurMAS, se sugirio incluir un andlisis que explique las
diferencias en las metodol ogias de las principales instituciones (OMS, OPS, Banco Mundial
y CEPAL) en cuanto a su levantamiento de datos y estadisticas. También se solicitd hacer
consultas con los paises sobre |os datos publicados en la plataforma.

Desde Relaciones Internacionales, se presentd e | Curso Suramericano de Gobierno en
Salud, que es parte del POA 218 del ISAGS y seré desarrollado con el apoyo del Centro de
Relaciones Internacionales en Salud de Fiocruz (CRIS/Fiocruz) y € area de relaciones



internacionales de FLACSO Argentina (ANEXO VI1). El Consgjo Consultivo recibio con
beneplécito e proyecto, y e ISAGS quedd a disposicion para recibir sugerencias y
comentarios que puedan fortalecer lainiciativa.

SESION DE LOS GRUPOS TECNICOS

La sesion de los Grupos Técnicos tuvo la participacion de representantes del GT de
Vigilancia y Salud; del GT de Determinantes Socidles de Salud; y el GT de Recursos
Humanos en Salud (ANEXOS VI, IX y X).

Las prestaciones se enfocaron en la valoracion del trabajo articulado con una perspectiva
intersectorial. Los miembros del Consgjo Consultivo recalcaron la importancia del liderazgo
de la coordinacion de los grupos, 1o que facilita la convergencia de agendas y € trabajo
conjunto. Del mismo modo, se subrayaron las dificultades de algunos grupos en mantener
actividades frente a restricciones presupuestarias en los paises y problemas de organizacion
interna.

SESION DE LAS REDES:

Luego de la presentacién de los Grupos Técnico, siguieron las presentaciones de las Redes
Estructurantes, con representantes de la Red de Oficinas de Relaciones Internacionales en
Salud (REDSSUR ORIS); la Red de Institutos Nacionales de Salud (RINS), la Red de
Escuelas de Salud Publica (RESP), la Red de Escuelas Técnicas de Salud (RETS), la Red de
Ingtitutos e Instituciones Nacionales de Cancer (RINC), la Red de Gestion de Riesgo de
Desastres en Salud (GRIDS) (ANEXOS XI, X1, X'y XIV).

Se menciond la importancia de fortalecer la comunicacion interna entre los ministerios de
salud y las instancias e instituciones que componen las Redes. Del mismo modo, los
miembros del Consgo Consultivo mencionaron que muchas actividades e iniciativas
Ilevadas a cabo por los GTsy las redes son oportunidades para el posicionamiento conjunto
de los paises en foros multilateral es.

FONDO DE INICIATIVAS COMUNES DEL CONSEJO DE SALUD SURAMERICANO
Y POSIBLES PROYECTOS FUTUROS

A continuacion, se presentd el Reglamento para la Ejecucién del Fondo de Iniciativas
Comunes de UNASUR (FIC), aprobado en diciembre de 2015 por e Consegjo de Ministrasy
Ministros de Relaciones Exteriores (ANEXO XV). Ademés, se hizo un balance de la
giecucion de los proyectos FIC desarrollados en el ambito del Consgjo de Salud
Suramericano: e Banco de Precios de Medicamentos de UNASUR, & Mapeo de
Capacidades Productivas de Medicamentos en Suramérica ya la Plataforma de Intercambio
de experiencias y Asistencia Técnica para Control de Céncer de Cuello Uterino en
Surameérica (ANEXO XVIy XVII).

Los miembros del Consgo Consultivo mencionaron la importancia de presentar nuevos
proyectos a Fondo FIC para el afio de 2019. La RINS menciond el proyecto ya presentado y
aprobado por € Consgjo de Salud Suramericano, sobre e impacto de los cambios
ambiental es sobre la ocurrencia de emergencias sanitarias y que esta pendiente de evaluacion
por parte del comité FIC de la Secretaria General. La RETS, a su vez, aludio a proyecto
sobre € andlisis situaciona y la formulacion de politicas de educacion de trabajadores
técnicos en salud, ya presentado a la Presidencia Pro Tempore, pero que queda pendiente de
evaluacion y aprobacion por el Consgjo de Salud.

DISCUCION DE PROBLEMAS COMUNES, IDENTIFICACION DE OPORTUNIDADES
DE COOPERACION

Los participantes tuvieron la oportunidad de discutir los problemas comunes, para la
identificacion de posibilidades de colaboracion entre GTs, Redes y e ISAGS (ANEXO
XVIII). Se destaco la importancia de fortalecer las coordinaciones de los Grupos y Redes,
realizar articulaciones intersectoriales, delimitar los campos de accién, de dar mayor
visibilidad a las actividades de los GTs y Redes, de establecer claramente los objetivos y
actividad de cada instancia, de fortalecer la comunicacion internay de articulacién con otros
foros y organizaciones internacionalesy subregionales.

METODOLOGIA DEL POA Y PROPUESTAS PARA 2019

A continuacion, se presentd la metodologia de elaboracion de los Planes Operativos Anuales
del ISAGS (ANEXO XIX), y se solicitd la retroalimentacion del Consgjo Consultivo



respecto alos model os de elaboracion y priorizacion utilizados parael POA.

Se hizo una presentacion con propuestas del equipo del 1ISAGS para su Plan Operativo
Anua 2019 (ANEXO XX). En € area de Sistemas y Servicios de Salud, se propone un
estudio sobre las buenas précticas de universalizacion del acceso a la salud; una consulta
sobre los mecanismos de evaluacion de la formacion de profesionales de salud; un taller
sobre usos y técnicas de Telesalud (uso de tecnologias de la informacién para la salud) para
el cierre de brechas en éreas de dificil acceso; y una investigacion sobre métodos y
evaluaciones de resultados del recalentamiento publico-privado en salud.

En el area de Determinacion Socia de la Salud, se sugiere apoyar la implementacion del
Convenio Marco de Lucha contra el Tabaco en Suramérica; un seminario sobre abordaje de
las distintas formas de violenciay su impacto en la salud; y un estudio sobre el papel de los
gobiernos municipales, cantonales o equivalentes en la formulacién de politicas de salud en
Suramerica.

Para el area de Vigilancia en Salud, las propuestas son los establecimientos de un panel
regiona de instituciones y expertos para apoyar la implementacién del RSI; un documento
de andlisis de los indicadores prioritarios sobre enfermedades no transmisibles; y € apoyo
paralaimplementacion del Plan Suramericano de Gestion del riego de Desastres.

Las propuestas para € érea de medicamentos genéricos; un catdlogo sobre regulacion de
precios de medicamentos de los paises; y un monitoreo de politicas regionaes de
disponibilidad y compras de medicamentos.

En el &rea de comunicacion, se plantea seguir con las actividades ya existentes, como las
publicaciones, la actuacion en redes sociales, los Didogos del Sur y la produccion de un
informe anual virtual de las actividades del Instituto. Por otra parte, se propone un Programa
Internacional de difusién de la Integracion Regional en Salud, con la produccién de videos
teméti cos sobre |os temas de trabajo del Instituto.

Desde Relaciones Internacionales y Cooperacion, también se plated la continuidad de las
actividades de monitoreo de acciones de los consgos e instancias de UNASUR, la
convergencia de agendas entre los distintos foros regionales, fortalecer la visibilidad de
UNASURY del ISAGS en losforos mundialesy la promocion del trabajo intersectorial.
Ademas, se pretende cumplir con las actividades estatutarias de la Direccién gjecutiva, como
las reuniones ordinarias de los 6rganos directivos del ISAGS. Se planificallevar acabo € |1
Curso Suramericano de Gobierno en Salud.

Como temas relevantes para €l desarrollo de acciones en e ambito de UNASUR vy
propuestas a ser consideradas en la elaboracion del POA 2019 del ISAGS, los miembros del
Consgjo Consultivo del ISAGS mencionaron la importancia de incluir un abordaje sobre la
relacion de los sistemas de salud con las comunidades; un abordaje mas amplio sobre € uso
de la Telemedicina no considerando solamente zonas algjadas; un levantamiento de buenas
préacticas de salud publica para la regulacion de precios de medicamentos; la utilizacion del
modelo ecoldgico de salud para entender mejor las relaciones entre los distintos elementos
gue impactan sobre la salud.

Se propuso considerar la propuesta de realizar un seminario que relina a representantes del
area de medicamentos de los ministerios y los laboratorios o institutos de salud de los paises,
lo que podria ser realizado por €l ISAGS con €l apoyo del GAUMU y delas RINS.

También se propuso conformar una comision de UNASUR que aborde la resistencia
antimicrobiana con enfoque en medicamentos. En este sentido se sugirié sistematizar 1os
planes nacionales de Resistencia Antimicrobiana en la plataforma web del ISAGS.
Adicionalmente, se menciono la posibilidad de cooperaciones bilaterales entre Argentina y
Guayana, para € tema de Telemedicina; y Argentina y Bolivia, para entrenamiento y
capacitacion de recursos humanos en el area de resistencia antimicrobiana. Se recalco que
estos pueden ser elementos importantes para consideracion de la Red ORIS, para €
levantamiento de ofertay demanda de cooperacion sur-sur en laregion.

La RINS ofrecié su apoyo al proyecto de telemedicina, ya que dicha Red ya esta trabagjando
este tema en conjunto con |os paises de CPLP.

La Directora Ejecutiva del ISAGS mencioné que fue invitada para hacer parte de dos
comisiones de Alto Nivel sobre los 40 afios de la Declaracion de Alma Alta, unadelaOPSy



otrade la OMS. La Directora colocd estos espacios a la disposicion del Consgjo Consultivo

y de los paises para incorporar las miradas suramericanas sobre atencion primaria ya acceso
universal asalud.

La Directora gecutiva del ISAGS agradeci6 a los presentes y con las palabras de despedida
de | as del egaciones presentes, la reunion se cerr6 en latarde del dia 12 de abril de 2018.

HYLEGISALUD

A& B oL E M OT I RN oA

Copyright © BIREME = Contéctenos


http://regional.bvsalud.org/php/index.php?lang=es
mailto:legisalud@msal.gov.ar
mailto:legisalud@msal.gov.ar

