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Venus Tejada  Asociación Panameña de personas Trans  

Juana Torres  Mujeres independientes luchando por sus 

derechos  
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Agenda:  

❖ Palabras de Bienvenida por la Honorable Sra. Lorena Castillo de Varela Primera Dama  

de la Republica y  Presidenta de CONAVIH 

❖ Lectura de Agenda  y aprobación del Acta anterior, verificación de Quórum  
 

❖ Presentación del Proyecto Ampliando y Fortaleciendo la Respuesta en Prevención de 
VIH y TB en Panamá,  
Licdo. Fernando Hiraldo, Representante adjunto del PNUD  

 
❖ Presentación Proyecto de Prevención Combinada de PASMO/USAID 

Licda. Saratiel Karica, Representante de país, PASMO Panamá  
 

❖ Licdo. Rafael Pitti, 

 
❖ Lectura y Aprobación de los Estatutos de CONAVIH  

❖ Estatutos de Medicamentos de la Caja del Seguro Social 
❖ Licdo. Abraham Segovia, Subdirector de Compras  
❖ Estatus  de Medicamentos Ministerio de Salud 



Licda. Yarineth  Dominici, Asesora Legal del Ministerio de Salud  
 

❖ Temas Varios   
 

❖ Cierre 

 

 

Se da inicio a la Reunión con las palabras de la Honorable Sra. Lorena Castillo de Varela, Primera 

Dama de la Republica y presidente de CONAVIH, la cual agradeció todos los presentes y los 

exhortos a continuar trabajando y a seguir visibilizando la lucha que se tiene contra el VIH y 

que son muchos los planes y estrategias que se tienen programados para continuar en este año 

2018. 

Se da la aprobación del acta anterior y se cuenta con quorum 

En el eje de prevención se da la presentación del Proyecto Ampliando y Fortaleciendo 
la Respuesta en Prevención de VIH y TB en Panamá, por el Licdo. Fernando Hiraldo 
Representante adjunto del PNUD, el cual señalo que el Programa de Naciones Unidas 
para el desarrollo ejerce como administrador de fondos   de este proyecto  y que el 
ministerio de Salud ejerce como socio implementador  y la sociedad civil como actores 
implementadoras de actividades  de prevención del VIH, también indico que el 
Mecanismo Coordinador de país es el mecanismo de toma de decisiones para las 
actividades, su labor tiene que ver con la coordinación e implantación de las actividades  
y como un órgano de asistencia técnica. Menciono que los objetivos del Proyecto: 
 
Prevención del VIH y Tuberculosis, esta subvenciona es de 3 años y tiene un monto total 
de siete millones ciento setenta y cuatro mil dólares, que actualmente se encuentran en 
el tercer año de ejecución. 
 
En cuanto al tema al objetivo  de la Prevención del VIH menciono sobre las estrategias 
de prevención, hablo sobre las poblaciones metas del proyecto que son hombres que 
tiene sexo con hombres, personas Trans y trabajadoras sexuales y que las estrategias 
son implementadas con socios sub receptores donde se encuentran ONG y organismo 
de la sociedad civil, actualmente se está trabajando con promotores de adherencia, 
Durante 2016 se contó con 2 Sub Receptores constituidos por 4 ONG´s que trabajan la 
temática de prevención del VIH entre HSH, Trans y TS 
Para la implementación del 2017 se aumentó a 4 sub Receptores, que son 
organizaciones que tienen gran trayectoria de trabajar con la población beneficiaria 
directa de la subvención. 
Se diseñó una nueva modalidad de acuerdo con los SR, lo que permitirá no hacer un 
receso en la implementación de las actividades del componente comunitario  
El Licdo. Hiraldo mostró un cuadro con los porcentajes de cobertura de meta total por 
tipo de población año 2017.  
 



En las Estrategias de Prevención de las tuberculosis manifestó que se ha logrado 
fortalecer la capacidad diagnostica del MINSA con la adquisición de equipo GenExpert 
en las áreas de incidencia de la TB (Ngäbe Buglé, Guna Yala, Changuinola, Pueblo Nuevo, 
Colón y San Miguelito, además de dotas al Laboratorio Central de Referencia con un 
equipo  MGIT-320para apoyo de los análisis de la tuberculosis multi drogoresistente.  
Además la implementación de la estrategia de promotores comunitarios para la 
detección de SR con la contratación de 31 promotores de salud que trabajan en las 
regiones de salud de Guna Yala, Panamá Metro, Colón, Chiriquí,  Ngäbe Buglé, además 
se cuenta con dos tecnólogos médicos paras las Regiones de San Miguelito y Colon .  
Señalo que desde el proyecto se ayudó a la elaboración del Plan Estratégico Nacional 
para la lucha contra la tuberculosis. Se mostró un cuadro con los resultados actividades 
de prevención y detección de la tuberculosis, donde el Licdo. Hiraldo informo sobre las 
más relevantes,  como ejemplo Cantidad de Personas en los hogares visitados, que la 
misma fue de 31, 004. 
 
En cuanto a los desafíos del proyecto  
▸ La ejecución del presupuesto e implementación de actividades en los últimos 3 

meses del año. 
▸ Mantener el nivel de calificación exigido por el GF para poder acceder a los 

fondos de la próxima subvención.  
▸  Para el 2018 el MINSA debe contar las nuevas clínicas amigables en 

funcionamiento. 
▸  La estrategia  del incentivo de las poblaciones alcanzadas, es un reto. 
▸ Contar con nuevas Clínicas amigables para alcanzar las metas del Proyecto  
▸ Trabajar en una estrategia de incentivos en las poblaciones alcanzadas.  

 
 La Primera Dama dio gracias al PNUD y al MINSA, a todo el equipo de salud, sociedad 
civil  y a todos los miembros de CONAVIH por el trabajo que se está realizando y que se 
ve reflejado en este proyecto, exhorto a todos a seguir luchando contra el estigma y la 
discriminación, por esforzarse por lograr mejores servicios para las poblaciones claves.  
 
El Ministro Mayo manifestó que es importante publicar las estadísticas sobre todos 
cuando son comparativas de cómo ha ido en acenso la cobertura en los diferentes 
grupos y que las personas pierdan el miedo a realizarse la prueba de VIH. 
 
La Dra. Cora informo que las poblaciones claves están siendo alcanzadas a través delos 
paquetes de prevención que este momento está implementando el Fondo Mundial, 
como datos manifestó que el 59% de los HSH están siendo atendidos, mujeres Trans 
59% y las trabajadoras sexuales 42%, y que el ministerio de salud está realizando un 
arduo trabajo para garantizar que cuando no se cuente con la subvención estas 
estrategias sean absorbidas por el estados una vez que ya no se cuente con el Fondo 
Mundial. 
  
En cuanto a la eje de Tratamiento Presentación Proyecto de Prevención Combinada de 
PASMO/USAID Licda. Saratiel Karica, Representante de país, PASMO Panamá,  



Explico sobre el Programa de Prevención Combinada que se implementa en 
Centroamérica, Guatemala, El Salvador, Nicaragua, Honduras y Panamá,  y sobre sus 
ejes: 
 
1-Reducir comportamientos de alto riesgo entre las poblaciones clave y personas con 
VIH.  

 
2-Reducir la hostilidad en los ambientes sociales relacionada a la homofobia, el estigma 
y la discriminación. 
3-Incrementar el acceso de las poblaciones clave y personas con VIH a un paquete 
mínimo de servicios esenciales, especialmente la prueba de VIH con consejería.  

 
4- Investigación y monitoreo para diseñar o ajustar las actividades de prevención. 
 
Y que trabajan con 3 poblaciones específicas: personas con VIH, Mujeres Trans y 
Hombres que tienen sexo con hombres. 
 
Manifestó que  Estrategia de Prevenció n Cómbinada 2016-2017,  tiene e nfasis en tres 
a reas: detecció n, acómpan amientó y vinculació n de casós reactivós al cóntinuó de la 
atenció n en VIH, a trave s del campó presencial cón dós cónsejerós y cón semillas que 
esta n en el campó trabajandó y en un campó virtual ónline, cón agentes educadóres cón 
redes sóciales, reclutan a persónas de las póblaciónes claves menciónadas, se les realiza 
la prueba cón cónsejerí a   pre y póst,  si sale pósitivó se le da acómpan amientó cón 
agentes hóspitalariós dentró de las instancias de salud del paí s y cuandó són vinculadós 
se les da seguimientó para su carga viral, tratamientó y adherencia, para apóyar cón 
estrategia la cascada del cóntinuó de la atenció n y las metas 90,90,90. 
 
Sóbre lós lógrós alcanzadós en al an ó  2017   infórmó que alcanzarón a 2654 persónas, 
testarón a 2221 y encóntrarón 122 casós pósitivós  y que lógrarón vincular a 62 
persónas,   la Prevalencia del 5.49% - la tasa ma s alta en la Regió n identificada pór el 
Prógrama) 
 

Apóyó a cónsejerí a Plus y vinculació n 
• Nuevós lineamientós, “Cónsejerí a Plus” cón e nfasis en vinculació n. 

24 cómpletarón el taller de capacitació n incluyendó persónal del Prógrama y sóciós 
externós 
 

 

Apóyó a persónas cón VIH 
• Cuatró (4) agentes hóspitalariós en Panama  en el Hóspital Santó Tóma s, y 

Caja del Seguró Sócial, adema s de  Cóló n y  Chiriquí  dandó apóyó a PVIH en 
el an ó 2017 a 2,806  persónas realizandó 1,530 intervenciónes 
exclusivamente para trabajar adherencia y ha bitós saludables 

• Identificandó necesidades y realizandó 1,000 referencias a lós diferentes 
serviciós cómplementariós (Psicólógí a, Nutrició n, Apóyó legal) .  



• 239 persónas  recibierón el servició de mensajerí a para recórdatórió de 
cita y/ó medicamentós y, 372 persónas recibierón la Guí a de cuidadós de 
HUGO y  ótrós materiales para apóyar la adherencia. 

En cuantó al cómpónente de Zóna libre de discriminació n manifestó  que hace 5 an ós 
Pasmó empezó  cón la Campan a Generació n Ceró, ceró estigma, ceró discriminació n y 
que actualmente tiene un cómpónente para las empresas privadas y estatales para que 
se certifiquen cómó empresas libres de discriminació n, tiene que pasar pór 5 criteriós 
y dura alrededór de 6 a 7 meses y certifican cón una aplaca que són a reas libres de 
discriminació n. La empresa Overseas United Inc., esta  marcada cómó una zóna libre de 
discriminació n. 
 
Adema s realizarón sensibilizació n   y capacitació n a periódistas en el tema de VIH, 11 
periódistas de Cóló n sensibilizadós y capacitadós cón lós cuatró mó dulós para 
periódistas, representandó mediós tales cómó: La Prensa, Dí a a Dí a, y el Ministerió de 
Salud. 

La Licda. Karica, se refiero también a la Estrategias y módalidades para el diagnó sticó 
de persónas pósitivas cuy a prevalencia detectada   fue de 5.50% y las inervaciónes 
ónline cón cyber educadóres fue del 25%.  Infórmó que se han realizadós estudiós cón 
HSH alcanzadós ónline (cualitativó y cuantitativó) 
 
Y que para el 2018 manifestó  que se debe cumplir cón las siguientes metas: 

El Diplómadó “Accesó a la Justicia y a la Salud libre de estigma y discriminació n” 
• Inauguradó el 30 de óctubre de 2017 cón 15 participantes. 
• Mó dulós presenciales y virtuales. 
• Cóntinuar cón este diplómadó en el an ó 2018 

 
Identificar  tres ó ma s empresas cómó Zónas Libres  a trave s de generació n ceró. 
 
En cuantó a lós retós Retó en el diagnó sticó prueba cónfirmatória.  Necesidad de 
incórpórar a la Estrategia Labóratóriós Privadós para lós serviciós de cónfirmació n 
(garantizandó la entrega de la nóta ó carta me dica para avalar el ingresó a la Clí nica) 

• Nuevós módelós de reclutamientó de póblaciónes clave en riesgó, tales 
cómó “Reclutadór de Reclutadóres”, persónas que les ayuden a llegar a las 
póblaciónes  
Acelerar el pórcentaje de cumplimientó de metas en general. 

 
La Primera Dama sólicitó que se haga una intervenció n ma s ene rgica en  las Cómarcas, 
cón tódas las experiencia pósitivas para mitigar el impactó de le epidemia. Adema s 
sólicitó al MITRADEL pónerse de acuerdó cón el MINSA y el MIDES, para hacer 
certificaciónes  para entrega rselas a empresas que sean zónas libres de discriminació n 
y que se entreguen cómó CONAVIH, adema s sólcitó cóntinuar el Diplómadó y hacer ma s 
fórós sóbre Estigma y Discriminació n. 
 



La Vice Ministra de Trabajó Zulphy Santamarí a, anunció que en efectó el MITRADEL, 
cuenta cón una certificació n y que se esta  trabajandó en un selló de igualdad de ge neró, 
basadó en una nórma internaciónal. 
 
El Dr. Nu n ez, anunció que ya se inició  el prócesó de descentralizació n de la atenció n, 
RAPID, que cónsiste en iniciar el tratamientó en la primera semana de diagnó sticó del 
paciente. Adema s infórmó que en la u ltima reunió n del MCP de lós fóndós de lós ahórrós 
de la re prógramació n se va a realizar un fóró para visibilizar ló que es discriminació n y 
Prep’s en Panama , sólicitó apóyó de OPS y ONUSIDA para que inviten a cónferencista 
internaciónales. 
 
La Primera habló sóbre la realizació n de una campan a para que la póblació n en general 
haga su denuncia sóbre la discriminació n en lós sistemas de salud. 
 
El Dr. Pa scale, sub directór del Institutó Górgas infórmó que ya ellós cuentan cón un 
grupó que trabaja en la Cómarca Nga be Bugle , esta n realizandó un estudió de 
cónócimientó, aptitudes y pra cticas de có mó ven el VIH, y tódó ló que esta  asóciadó a 
estigma y discriminació n, adema s esta n realizandó una prevalencia de infecciónes de 
trasmisió n sexual, VIH y hepatitis en esa a rea.  
 
EL Ministró de salud infórmó que ya se esta  trabajandó en una resólució n para 
realizació n de pruebas ra pidas en a reas de difí cil accesó cómó es el casó de la Cómarca 
Nga be Bugle .  
 
Cóntinuandó cón la Agenda se da la presentació n en el eje de tratamientó  Estatutos de 
Medicamentos de la Caja del Seguro Social Licdo. Abraham Segovia, el cual informo 
que cuentan con 18 medicamentos y que de estos 11 están abastecidos, la proyección 
hecha por la dirección de logística de este año planeo que en 90 día deben de estar 
abastecido en su totalidad los 18 medicamentos y que ya están varios medicamentos 
de los faltantes en refrendo en la Contraloría, además de estar en comunicación 
directa con todos los proveedores para hacer entregas inmediatas.  
También informo que hay medicamentos que no cuentan con registros sanitarios 
actualizados. 
En cuanto al Raltegravir menciono que el mismo ya fue refrendando y se está recibiendo 
el primer adelanto de este medicamento y del Abacavir  informo que se encuentra en 
recorrido de firmas para orden de compra ósea que está a un paso de control fiscal para 
ser refrendando. 
De los 18 medicamentos que se tiene, 14 están en la licitación de precio único. En cuanto 
al Lopininavir comento que están en cero, pero informo que se está haciendo la gestión 
para que el mismo sea comprado a través de la central para garantizar el 
abastecimiento.  
Mostro además los tres medicamentos que por el bajo consumo de pacientes, se 
compran a través de las unidades ejecutoras.   
 
El Ministro de Salud, Dr. Mayo solicito que se le envíen los escafis de los 5 medicamentos 
que están esperando refrendo de la contraloría para agilizar el trámite. 



Comento sobre la estrategia de Folder rojo, que son medicamentos de  urgencia 
nacional, medicamentos de VIH y oncológicos, que cuando los mismos llegan a 
contraloría no importa la posición en donde se encuentren siempre tienen paso 
expedito y que la  misma ha ayudado a evitar los desabastecimientos. 
 
Continuando con la Agenda, Estatutos de medicamentos del Ministerio de Salud a cargo 
del Licdo. Rafael Pitti, el cual informo sobre los conceptos logísticos, como los Meses de 
Existencia Disponibles, que expresan la cantidad de ARV disponibles en números y el 
consumo, converso sobre el ciclo logístico, que se da para que el paciente tenga el 
medicamento en el momento en que lo necesite y en la cantidad., y que se tienen 
diferentes procesos en este ciclo, cuantificación, adquisición, control de inventarios, 
almacenamiento y distribución. En el Ministerio han establecido un sistema  de control 
de inventarios máximos15 y mínimos 5, el cual e maneja a nivel central  y a nivel de las 
clínicas. En el Ministerió de Salud actualmente cóntamós cón 21 presentaciones 

disponibles de ARVs, 6 Presentaciónes Pedia tricas y 15 de adultós, entre ellós  hay 5 
mecanismós de acció n diferentes para el tratamientó. 
El Licdó Pitti, infórmó  sóbre lós medicamentós y su periódó de meses de existencia 
dispónibles  entre lós que menciónó el Abacavir cuya dispónibilidad es de 6.5, y el 
Abacavir liquidó cón 15, manifestó  que se han estadó haciendó reuniónes cón la Caja 
del Segurós Sócial   para cóórdinar y evitar el desabastecimientó.  
En cuantó al Atripla, infórmó que actualmente se cuenta cón abastecimientó para el mes 
actual y para el siguiente, peró se esta  esperandó recibir 36, 000.00 unidades pór parte 
de OPS, adema s la Caja ha estadó haciendó devóluciónes de pre stamós del 
medicamentó. En cuantó a lós Kaletra menciónó, que se tienen  en las tabletas para 
adultós un abastecimientó 7.3 meses y de las pedia tricas  12.8, Ritónavir 9.2, Efavirenz 
11.6, Raltegarvir 0.5 meses, en este recibierón apóyó de la Caja, cón una devólució n de 
200 frascós y 250 frascós ma s pór parte de la empresa. 
 
El Dr. Nu n ez del Prógrama de VIH, infórmó que se esta  prógramadó la realizació n de un 
Taller en el mes de abril, cón expertós de OPS, ONUSIDA y lós infectó lógós del MINSA, 
para definir lós mejóres esquemas que deben quedarse en el paí s para facilitar y 
óptimizar las cómpras y se le extiende la invitació n a la Caja, la cual se hara  llegar 
fórmalmente.  
 
 Se da el cierre de la Reunión siendo 12:32 m.d.  
   
 

  
 
  
   
 
 

  

 


