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REPUBLICA DE PANAMA



MINISTERIO DE SALUD
DIRECCION NACIONAL DE POLITICAS DEL SECTOR SALUD
DOCUMENTO MARCO PARA LA ELABORACION DEL PLAN PARA
CONTROLAR EL SINDROME PULMONAR POR HANTA VIRUS (SPH).

21 julio del 2,000

A. INTRODUCCION

El presente documento denominado “ Marco para la Elaboracion del Plan
para Controlar el Sindrome Pulmonar por Hanta Virus (SPH)”, constituye un
esfuerzo del nivel central del Ministerio de Salud, con el propdsito de establecer las
lineas fundamentales y la sustentacién de un Plan Nacional para el control este
problema de Salud Publica.

Contiene una descripcién de la Epidemia en Panama, la orientacién general
de Politica de Salud, las hipétesis de trabajo y lineas de accién, propuestas de
lineamientos del plan, recursos financieros para la ejecucion del plan y
recomendaciones para la financiacién.

Con el propédsito de discutir y formular los lineamientos del presente
documento asi como la identificacién de los recursos financieros, el dia 16 de
marzo la Direccion Nacional de Politicas del Sector Salud y la Direccién General
de Salud Publica realizaron una jornada de trabajo contd con la participacion de
técnicos y otros directores nacional; asi como de con técnicos y directores y
subdirectores de las Regiones de Salud de Herrera y Los Santos.

B. GENERALIDADES

La aparicién o reemergencia de enfermedades virales, puede deberse, entre
otros factores, a las alteraciones del ecosistema que afectan la relaciéon virus-
huésped, a cambios en los virus originados por recombinaciones genéticas y
mutaciones y a los cambios climaticos.

Desde afos atras, diversas tipos de virus del género hantaan han afectado
a la poblacion euroasiatica y, es a partir del ultimo decenio del Siglo XX, cuando la
poblacion de paises de las Américas (Estados Unidos, Chile, Canada y Argentina,
entre otros) se ha visto afectada por esta mortal enfermedad.

La enfermedad por hanta virus es clasificada dentro del grupo de las
zoonosis cuyo mecanismo de transmision estéd relacionado a la existencia de




roedores infectados o bien a la exposicion por via aérea con particulas
contaminadas de heces, orina y saliva de ratones. Ataca principalmente a los
sistemas respiratorio y renal. Tiene un periodo de incubacién de entre una y siete
semanas (promedio en dos semanas). Se inicia repentinamente, de alta letalidad
(entre el 40 y 60% de los casos mueren), con una recuperacion rapida de los
sobrevivientes. Esta enfermedad puede afectar a toda persona que no haya
enfermado antes, siendo los principales grupos de riesgo hasta el momento, los
trabajadores agricolas, forestales, portuarios y los desratizadores. No existen
vacunas, ni tratamiento especifico que permitan controlarla.

C. LA EPIDEMIA EN PANAMA

En el pasado mes de diciembre se presentd en la Provincia de Los Santos,
Distrito de Tonosi, el primer caso sospechoso de enfermedad pulmonar por Hanta
Virus.

A la fecha se han presentado un total de 16 casos de Sindrome Pulmonar
por Hantavirus, 4 de los cuales han muerto; 2 casos de infeccién previa y dos con
enfermedad por hantavirus. Tres de los casos sospechosos fueron descartados.
El 50% de los casos que presenté Sindrome Pulmonar por Hantavirus tuvo una
condicién severa, en tanto que el 37.5% presentd una sintomatologia leve y el
12.5% restante fue clasificado como de una condiciébn moderada. Tres de los
casos sospechosos fueron descartados.

Los criterios diagnosticos empleados fueron serologicos, clinicos vy
epidemioldgicos. Los casos confirmados sumaron 20, de los cuales el 90% se
encontraba en su edad productiva, siendo los grupos de edad mas afectados el de
20-34 anos y el de 35 a 49anos. No hubo casos en menores de 5 anos, ni en el
grupo de 15-19 anos. El 60% de estos casos fue del sexo femenino, para una
relacion de mujer — hombre de 1.5 casos.

La letalidad por Sindrome Pulmonar por Hantavirus fue de 25.0%. Este
brote epidémico se inicio en el mes de diciembre de 1999 (semana epidemiolédgica
n° 50) y el ultimo caso se registré en el mes mayo del 2000 (semana
epidemioldgica n°20), se identific6 un caso retrospectivo ocurrido en la semana
epidemioldgica n°34 (agosto de 1999). Esta epidemia se ha focalizado hasta el
momento en las provincias de Herrera y Los Santos, concentrdndose el mayor
numero de casos en esta ultima.

Inicialmente las pruebas sanguineas fueron realizadas, en el Centro de
Control de Enfermedades de Atlanta, Estados Unidos, asi como el entrenamiento
de técnicos panamenos para efectuar este tipo de examen; hoy dia Panama
cuenta con capacidad instalada para realizar el diagnéstico serolégico de los
casos.




Debido a la importancia sanitaria de este problema de salud, el 24 de
febrero del 2000, mediante Decreto Ejecutivo N° 22, se declara Zona Epidémica
Sujeta a Control Sanitario a las provincias de Herrera y Los Santos, con la finalidad
de controlar este problema de salud publica.

Distribucion De Los Casos De Sindrome
Pulmonar Por Hanta Virus Segun Distrito. Provincias De Herrera
Y Los Santos. Republica De Panama. 21 De Julio Del 2,000

DISTRITO | LUGAR POBLADO NUMERO DE CASOS
TOTAL 20
PROVINCIA DE LOS SANTOS

LAS TABLAS 1. Total 8
2. Los Angeles 1
3. Barriada 8 De Noviembre 2
4. La Tronosa 1*
5. Santo Domingo 1
6. San José 2
7. El Cocal 1

GUARARE 8. Total 4
9. La Enea 1*+1(2)
10. Bella Vista 1
11. P. Blanca 1*

POCRI 12. Lajaminas 1

TONOSI 13. Total 5
14. Isla Cana 3
15. Las Llanas 1*
16. Las Minitas 1

PROVINCIA DE HERRERA
PARITA [ 17. Parita | 2
* Muertes

Excluyen los casos descartados.

Aunque existe la posibilidad de que el virus que afecta al pais sea
autoctono, la caracterizacion del problema en el area afectada implica tipificar el
virus hanta y el tipo de rata involucrada en su transmision, para lo cual deben
desarrollarse actividades de investigacion, que requieren del apoyo internacional.

Ante lo expuesto el Ministerio de Salud ha desarrollado un plan estratégico -
operativo que permitara devolver la tranquilidad a la poblacion, principalmente de
las provincias de Los Santos y Herrera, disminuir el riesgo de enfermar y de morir
mediante el control del roedor en las provincias afectadas, la educacion sanitaria,
asi como una efectiva y oportuna atencion a los enfermos. De igual modo facilitara
a la poblacién elementos para adaptarse a los cambios climéticos relacionados
con este problema sanitario.



D. LINEAMIENTOS DE POLITICAS PUBLICAS PARA EL CONTROL DEL
SINDROME PULMONAR POR HANTA VIRUS.

1. Desarrollar estrategias intersectoriales que den evidencia de la inocuidad
de los productos agropecuarios y de las actividades comerciales y
turisticas, que se desarrollan en las provincias y areas afectadas por el
Sindrome Pulmonar por Hanta Virus, asi como en las de las provincias
que conforman el Arco Seco en el pais.

Son garantes del cumplimiento de este lineamiento los Ministerios de Salud, de
Desarrollo Agropecuario, de Comercio e Industrias, Trabajo y el de Relaciones
Exteriores, Autoridad Nacional del Ambiente. Ademas el Instituto Panamefio de
Turismo y los Municipios.

2. Disminuir la morbi-mortalidad por Sindrome Pulmonar por Hanta Virus en
la poblacién panamena.

Son garantes del cumplimiento de este lineamiento el Ministerio de Salud, la
Caja de Seguro Social y el Sector Privado de Salud.

Estos lineamientos de politica publica sanitaria apoyan el desarrollo de las
Grandes Metas del Ministerio de Salud, a saber:

e Fortalecer la estrategia de Atencion Primaria

e Fortalecer los Servicios de Urgencia

e Mejoramiento de la Calidad de Atencion en los servicios de salud del pais y
organismos autébnomos

e Fortalecer la Gestion de Salud Publica, incluida la Salud Ambiental.




E. HIPOTESIS QUE ORIENTAN LAS LINEAS DE ACCION:

Hipoétesis N° 1: De la Migracion Inicial de Roedores

“Las alteraciones naturales y artificiales del ecosistema durante los afos
1997 y 1998, aunadas a la falta de alimentos en el habitat natural de los
roedores, ocasiona una migracion inicial de los mismos y hace mas
cercana la relacion hombre-roedor, situacion que puede explicar la
existencia de casos aislados de Enfermedad Pulmonar por Hanta Virus”.

Durante los afios 1997 y 1998 el pais se ve afectado por un eento extremo
de variabilidad climatica, el Fenémeno del Nifo, el cual se caracterizd por una
sequia severa sobre todo en el arco seco, constituido por las provincias de Coclé,
Herrera, Los Santos y Veraguas. Sus efectos también fueron evidentes en la parte
oeste de la provincia de Panama. Como consecuencia de ello, la poblacién e
instituciones publicas y privadas de estas areas generaron un conjunto de
estrategias en el area agropecuaria, sanitaria y comercial, que implicaron cambios
en los patrones tradicionales de cultivo y técnicas agricolas, en la ganaderia, en la
compra y almacenamiento de productos alimenticios de uso humano y animal
(granjas pecuarias).

En el caso de la provincia de Los Santos, se destacan la produccion de
sorgo, maiz, melén y sandia, en las tierras bajas y costeras de Los Santos,
Guararé, Las Tablas, Pocri y Pedasi. En el Distrito de Los Santos, area de
Santana crece de manera silvestre el algodén. El Valle de Tonosi concentra su
actividad agricola en el cultivo de arroz y en el Cerro Canajagua se ubican
plantaciones de café. Como efecto de los cambios se produjo una disminucién en
la mecanizacion de la labranza de la tierra, que ocasion6é un aumento de la
poblacién de roedores, toda vez que la exposicion al control mecanico de los
mismos fue menor, disminuyendo con ello el nUmero de muertes en roedores.

Por otro lado, ante la escasez de pastos para la alimentacion de bovinos y
con la finalidad de disminuir la mortalidad en este grupo animal, se intensifico el
uso de métodos de alimentacién basados en el empleo de melaza, pacas y maiz,
generando esto almacenamiento de productos. En los Distritos de Guararé y Las
Tablas se ubican importantes fincas para la crianza de porcinos, que emplean el
maiz y otros granos para su alimentacion, con el consecuente incremento de las
areas de depésito de alimentos predilectos para los roedores. Una de las
actividades productivas, mas importantes, del Distrito de Tonosi es la cria de
camarones, la cual se apoya en la alimentacién a base de productos vegetales y
proteinicos, requiriendo también, de depdsitos para su almacenamiento.




Por otro lado, se presenta la desaparicion del aguila arpia, depredador
natural de estos roedores; la ampliacion de las fronteras agricolas, el incremento
de las quemas espontaneas, adicionales a las tradicionales en la agricultura.

Hipétesis N°2: De la Segunda Etapa Migratoria de los Roedores:

“Las inundaciones que afectaron la Provincia de Los Santos, en 1999 y la
necesidad de sobrevivencia de los roedores los lleva a una segunda etapa
migratoria, que los coloca en contacto, aun mas estrecho, con el hombre,
toda vez que el area peridomiciliar es la que los aloja; situacién que se
refleja en la actual epidemia de Sindrome Pulmonar por Hanta Virus”

Como parte del proceso evolutivo del Fendmeno del Nifio se da, en 1999, la
contraparte natural del mismo, el Fenomeno de la Nifa, que en contraposicion
produce un aumento de la precipitacién pluvial, que se traduce en inundaciones en
las areas periféricas a los centros de poblacion urbanos y periurbanos de los
Distritos de Guararé y Las Tablas. De igual forma se presentan inundaciones en el
Valle de Tonosi, asociadas a descensos marcados de la temperatura, condicidon
que favorece la subsistencia del virus Hanta.

Hipotesis N°3: De la presencia del Virus Hanta en Panama:

“La presencia del virus Hanta en Panama fue causada por la entrada y
reproduccion de roedores infectados al pais, a través de los puertos no
autorizados a funcionar y sin control sanitario, que existen en la provincia de
Los Santos”.

Aunque es posible pensar que la cepa del virus hanta es autéctona ya sea
por una recombinacién o mutaciones genéticas, o por la presencia del virus en la
grasa de estos mamiferos, el analisis de los factores condicionantes nos orientan a
considerar que el virus llega al pais mediante la introduccion de roedores
infectados a esta area de la Republica, toda vez que en la misma existen puertos,
gue aunque no estan autorizados para ser utilizados, se conoce que a ellos arrivan
embarcaciones de pequeno y gran calado, nacionales e internacionales, sin ningun
control sanitario. Vale mencionar que en la Provincia de Los Santos, se ubican los
puertos de Guararé en el Distrito de Guararé, que esta a diez minutos del centro
de poblacién; el de Mensabé en el Distrito de Las Tablas ubicado a diez minutos
de la Ciudad y el de Bucaro en Tonosi, accesible a las areas de produccién de
Camarones.

Hipotesis N° 4: De los Factores de Riesgo y la Promocién de la Salud

“Los patrones culturales y las actividades productivas de la poblacion
santena y de otras areas agropecuarias del pais, favorecen la relacion
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hombre-roedor y por ende la presencia del virus Hanta en el medio
ambiente, generando asi condiciones necesarias para que se produzca el
Sindrome Pulmonar por Hanta Virus”.

“Las actividades de promocién de la salud contribuyen en la generacion
de cambios en las actitudes y practica de la poblacion y por tanto
disminuyen el riesgo de enfermar y morir por el Sindrome Pulmonar por
Hanta virus”.

Al analizar los posibles riesgos que condicionan la presencia de casos en
esta epidemia y que contribuyen a aumentar el riesgo de enfermar y morir por esta
causa, destacan la existencia de actividades domeésticas tipicas de la poblacion
afectada, tales como la limpieza de viviendas cerradas por largas temporadas, de
los patios y areas donde se almacenan productos alimenticios de uso humano o
animal, la costumbre de guardar utensilios y enseres en tambos y jorones. Por otro
lado estan los riesgos relacionados con la manipulaciéon laboral de granos y
productos alimenticios, cosecha y almacenamiento en bodegas y jorones, en
ocasiones contiguos a la residencia o dentro de las mismas, asi como las
caracteristicas de las viviendas, las cuales son de quincha y tienen poca
ventilacion e iluminacién. La existencia de estos comportamientos y costumbres
quizas ayudan a explicar la no coincidencia en la ocupaciéon de las personas
afectadas hasta el momento. Por qué en esta epidemia no se han afectando
principalmente los trabajadores agropecuarios?. La suceptibilidad del virus a las
altas temperaturas y a los rayos ultravioletas, hace que los trabajadores agricolas y
pecuarios que realizan sus actividades a campo abierto, bajo la exposicidén del sol
y bajo condiciones de alta temperatura, predominantes en el area, sean factores
que disminuyen el riesgo de enfermar por esta causa.

Este aspecto es importante toda vez que los roedores después que cambian
de nicho ecolégico no regresan al anterior.

Hipoétesis N°5: Del Control de Roedores:

“La aplicacion de métodos cientificos que consideren el analisis de
riesgos de puntos criticos de control y los elementos de control biolégico
natural de los roedores, disminuira los riesgos del ambiente natural que
favorecen la presencia del virus Hanta y por tanto el control de brotes
epidémicos y de la prevalencia del Sindrome Pulmonar por Hanta Virus”.

La introduccion de cambios en los métodos de la preparacion de la tierra
para uso agropecuario, tales como la disminucién en la mecanizacién de la
labranza de la tierra, ocasion6 un aumento de la poblacion de roedores, toda vez
que la exposicion del roedor al control mecanico, técnica tradicional utilizada en la
actividad agropecuaria nacional fue menor, disminuyendo con ello el numero de
muertes en roedores y por tanto, aumentando la poblacion de los mismos.
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Vale mencionar que situaciones similares pueden estar ocurriendo en el
resto de las provincias que forman parte del arco seco, por tanto es necesario
conocer la situacion sanitaria vinculada con este problema de salud publica, no
sblo en el area hoy afectada, sino también en el resto de la poblacion panamena
qgue ha estado, mayormente, impactados por los Fendmenos del Nifio y de la Nifa,
sobre todo en aquellas regiones geograficas vulnerables donde se ubique la
presencia de los roedores que sirven de reservorio al Hanta Virus.

Este problema de salud publica requiere el desarrollo de programas
consistentes de control de roedores, que pasan por la activacion de un sistema de
vigilancia, basado en criterios relacionados con el comportamiento biolégico de los
mismos, asi como en el andlisis de los procesos de produccion, almacenamiento,
transporte, y practicas de importacién-exportacién de productos alimenticios de
uso agropecuario y humano.

Por otro lado, el desarrollo de un programa de siembra de depredadores
naturales en areas del Distrito de Pedasi, quizas haya tenido que ver con el
control natural del roedor y con la no presentacion, hasta el momento, de casos de
Sindrome Pulmonar por Hanta Virus, por lo cual es importante considerar esta
como una posible estrategia para el control de los roedores.

F. PROPUESTAS DE LINEAMIENTOS PARA UN PLAN DE ACCION
MULTISECTORIAL

Atendiendo a los lineamientos de politica sanitaria y las hipétesis de trabajo
enunciadas, se hace necesario levantar el plan de accién, que el Ministerio de
Salud, en conjunto con la poblacién y entidades gubernamentales y no
gubernamentales ha de impulsar para asi, controlar la actual epidemia y la
aparicion de brotes epidémicos futuros. Se resalta el hecho de que para las fases
de formulacién, ejecucién y evaluacion del plan, es fundamental la integracién de
equipos multidisciplinarios.

Los aspectos relevantes que justifican el plan se basan en las
caracteristicas y evidencias con que se ha manifestado la epidemia en Panama,
asi como en las estrategias de control y manejo recomendadas por expertos
nacionales e internacionales y comprende los siguientes aspectos:
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1. Provision de Servicios:

En Panama los casos que se han producido presentan sintomatologia
respiratoria, lo que compromete rapidamente la vida del paciente y puede causar la
muerte. Estas manifestaciones clinicas hacen necesario dotar, a las regiones
afectadas, sobre todo las distantes de centros hospitalarios de alta complejidad,
de equipos e insumos médicos, que permitan el manejo adecuado de los
pacientes, como por ejemplo ventiladores, ambulancias tipo |Ill, tubos
endotraqueales, entre otros. De igual forma el pais requiere habilitar al Laboratorio
Central de Referencia en Salud de los equipo de laboratorio que le permitan
realizar las pruebas diagndsticas requeridas para la confirmacion de este problema
emergente de salud, este laboratorio se constituye en un apoyo importante para la
provisidn de los servicios médicos y del sistema de vigilancia.

Acciones Estratégicas

e Dotar de insumos y equipos médico-quirurgicos a los cuartos de urgencia de
las instalaciones de la Red del Primer Nivel de Atencién, de las Regiones
Sanitarias que integran el arco seco, inicialmente; y hacer el proceso
extensivo al resto de las regiones, siempre aplicando criterios de riesgo.

e Dotar de insumos criticos a los hospitales regionales y nacionales para el
manejo inicial y avanzado de los casos de Sindrome Pulmonar por Hanta
Virus.

e Mejorar el sistema de traslado de pacientes a través de la adquisicion de
ambulancias tipo lII.

e Fortalecer la red de laboratorios para el manejo de muestras.

e Dar seguimiento al cumplimiento de los protocolos de diagndstico y
tratamiento establecidos para el manejo de casos de Sindrome Pulmonar por
Hanta Virus.

e Desarrollar un programa de educacién permanente dirigido al personal de
salud, en el que se contemplen aspectos de promocion de la salud, de
prevencion y control del Sindrome Pulmonar por Hanta Virus, enfatizando la
accion educativa hacia el personal que labora en las areas de riesgo y sobre
los aspectos de provision de servicios.

2. Control de Roedores

Los mecanismos de transmision de la enfermedad implican la existencia de
reservorios (roedores) del virus Hanta, ello exige el desarrollo de acciones
orientadas a su control, contrario a la desratizacién y exterminio masivo de
roedores. Este control implica contar con los equipos, insumos y personal
calificado y necesario, para efectuar las medidas definidas, previo a un analisis
estratégico de las mismas. Por otro lado, es necesario mejorar las condiciones de
saneamiento basico y de higiene sanitaria, entre las que se cuentan, las de
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disposicion sanitaria de desechos sélidos y de excretas.
Acciones Estratégicas:

e Definicion de criterios para el analisis de riesgo y puntos criticos de control,
relacionados con la produccidén, acopio, transporte, distribucién vy
comercializacion de productos agropecuarios y agroindustriales (granjas
agropecuarias, depositos de granos, tipos y ubicacion de los diferentes
cultivos, plantas procesadoras de alimentos, puertos, transporte, tipo y uso
de suelo, uso y tipo de plaguicidas y otros)

e Implementacion del sistema de vigilancia del roedor, segin puntos criticos
priorizados para el monitoreo de los factores de riesgo ambientales.

e Fortalecimiento del programa de control de plagas en los puntos criticos
(colocacién de trampas, desinfeccidn, aplicacion de métodos quimicos y/o
biolégicos naturales-depredadores)

e Fortalecer el control sanitario de los puertos y embarcaderos, principalmente
los del area rural.

e Minimizar las condiciones ambientales que favorecen la proliferacién de
roedores.

e Fortalecer el programa de control de zoonosis y el de inspecciones a
viviendas y establecimientos de interés sanitario.

e Desarrollar un programa de educacién permanente dirigido al personal de
salud, en el que se contemplen aspectos de promocion de la salud, de
prevencion y control del Sindrome Pulmonar por Hanta Virus, enfatizando la
accion educativa hacia el personal que labora en las areas de riesgo y sobre
los aspectos especificos del control de roedores.

3. Promocion de la Salud

Por ser una enfermedad nueva en el pais, es fundamental que la poblacién,
los productores, los comerciantes y los equipos de salud, manejen los aspectos
bésicos y prioritarios para la promocién de la salud y para la prevencién y control
de los riesgos que condicionan y agravan este problema de salud publica. Ello
implica realizar actividades masivas de educacion sanitaria dirigidas a la
poblacién, asi como actividades focalizadas dirigidas al sector agropecuario,
trabajadores del campo, comerciantes y distribuidores de alimentos y a a
probacién en general. Ofrecer a la poblacion los conocimientos que le permitan el
control de los riesgos que condicionan la presencia del virus hanta en el ambiente
domiciliar y peridomiciliar.

Acciones Estratégicas:

e Apoyar los procesos de participacion social, familiar e individual necesarios
para el control de los riesgos sanitarios vinculados a este problema de salud
publica

e Establecer convenios y acuerdos con los medios de comunicacién escritos,
radial y televisivos, que permitan ampliar los espacios de divulgacion de
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recomendaciones y medidas sanitarias que se apliquen para el control del
Sindrome Pulmonar por Hanta Virus.

e Desarrollar en forma descentralizada acciones educativas dirigidas a la
comunidad, grupos organizados y productivos sobre las medidas de control y
prevencion del Hanta Virus.

e Dotar a los equipos de salud de los conocimientos y herramientas
metodoldgicas para la divulgacién de las acciones de promocién de salud.

e Coordinar con el Ministerio de Desarrollo Agropecuario, la Caja de Seguro
Social, el Ministerio de la Mujer, Nifiez, Juventud y Familia, el Ministerio de
Trabajo, Comités de Salud, Clubes Civicos, Comerciantes, Organizaciones
Empresariales, Autoridad Nacional del Ambiente.

4. Vigilancia Epidemioldgica

La vigilancia epidemioldgica es el mecanismo basico que permite alertar al
sistema sanitario sobre la ocurrencia, en términos de magnitud, gravedad y
letalidad, de problemas de salud publica, toda vez que permite identificar el
comportamiento y tendencia del Sindrome Pulmonar por Hanta Virus. El
fortalecimiento del sistema de vigilancia es requerido en funcién de que este
problema es de dificil erradicacién y la experiencia, en otros paises, es que se
torna endémico, es decir, que se requiere de un seguimiento continuo, no sélo de
los problemas de salud de la poblacion, sino también de los factores de riesgo
que la condicionan, es decir los relacionados a la poblacion vy tipificacién de los
roedores que cohabitan con la poblaciéon panamena.

Acciones Estratégicas

e Establecer la reglamentacion que haga obligatoria la notificacion e
investigacién, por todas las instituciones de salud, publicas y privadas, de la
sospecha de Sindrome Pulmonar por Hanta Virus, asi como el cumplimiento
de los protocolos de diagnéstico y tratamiento de este problema de salud
publica.

¢ Reorientar el sistema de vigilancia de las neumonias, como entidad trazadora
para el Sindrome Pulmonar por Hanta Virus, e incorporar la neumonia atipica
como, entidad de investigacién obligatoria, en todo el pais, toda vez que esta
se constituiria en la alerta epidemioldgica critica, dentro de las neumonias.

e Desarrollar e implementar un sistema de vigilancia de factores de riesgo
vinculados al control del Sindrome Pulmonar por Hanta Virus con especial
énfasis en la vigilancia del roedor y de las caracteristicas de produccidn
agropecuaria y del ecosistema. Este sistema debe caracterizarse por ser
integral, interinstitucional e intersectorial y debe permitir la participacién
multidisciplinaria e interdepartamental.

e Evaluar sitios centinelas

e Fortalecer las unidades de epidemiologia a nivel de todas regiones sanitarias
del pais, con especial énfasis en las que forman parte del arco seco.

e Desarrollar un programa de educacién permanente dirigido al personal de
salud, en el que se contemplen aspectos de promocion de la salud, de
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prevencion y control del Sindrome Pulmonar por Hanta Virus, enfatizando la
accion educativa hacia el personal que labora en las areas de riesgo y sobre
los aspectos especificos de la vigilancia epidemioldgica de la enfermedad y
sus factores de riesgos.

5. Comunicacioén y Apoyo Logistico

Como apoyo al proceso de vigilancia sanitaria, tanto de los aspectos
poblacionales como ambientales, relacionados con el Sindrome Pulmonar por
Hanta Virus, asi como para una efectiva coordinacion de la provision de servicios
y traslado de pacientes, es imprescindible mejorar los sistemas de comunicacién
entre las distintas instalaciones de salud, asi como el apoyo logistico para la
rapida notificacion de casos, determinacion de necesidades de contingencia,
divulgacién a distintos niveles de intervencion y de toma de decisiones, con la
finalidad de que estas sean oportunas.

Acciones Estratégicas

e Reactivar la red de comunicaciones del Ministerio de Salud, tanto en el
primer nivel de atenciébn como en las instalaciones de segundo nivel.

e Apoyar el desarrollo de las acciones que surjan como producto del control
del Sindrome Pulmonar por Hanta Virus

e Apoyar el funcionamiento cotidiano de los sistemas de vigilancia de la
enfermedad trazadora, asi como de los factores de riesgo, especialmente en
las areas mas distantes del pais.

e Capacitar al personal de salud sobre el uso y mantenimiento de los equipos
de radiocomunicacion.

6.Investigacion

El hecho de que el Sindrome Pulmonar por Hanta Virus este siendo
causado por una especie de virus aun no tipificada y que, parece ser nuevo,
exige la realizacién de los estudios epidemioldgicos indicados, priorizando su
inicio en las areas afectadas. Esta situacion implica mayor esfuerzo investigativo,
clinico - patologico, debido a que es necesaria la captura de ratones vivos para la
consiguiente tipificacién del virus, la identificacion del tipo de roedor que le sirve
de reservorio y el mapeo de la poblacion de roedores en el pais, particularmente
en las areas de riesgo en la etapa inicial y posteriormente, en el resto del pais.

Acciones Estratégicas

e Fortalecer el rol del Instituto Conmemorativo Gorgas como Centro de
Referencias Regional.

e Desarrollar en el Laboratorio Central la infraestractura (areas fisicas, equipos e
insumos) requerida para realizar las pruebas de laboratorio que permitan el
diagnostico seroldgico, en las fases aguda y cronica de los casos de Hanta
Virus; y en un futuro el aislamiento del virus.
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e Caracterizacion, tipificacion y distribucion geografica de los roedores vinculados
al Sindrome Pulmonar por Hanta Virus

e Determinacion de la sero-prevalencia de infectados por el Hanta Virus

e Monitoreo periddico que indique la prevalencia y caracteristicas del virus hanta
en el roedor.

e Apoyo en la investigacidén epidemioldgica y seroldgica de casos

e Desarrollar un programa de educacién permanente dirigido al personal de salud,
en el que se contemplen aspectos de promocién de la salud, de prevencién y
control del Sindrome Pulmonar por Hanta Virus, enfatizando la accién educativa
hacia el personal que labora en las areas de riesgo y el que apoyara los
procesos de investigacion de casos y riesgos.

7. Propuesta Para La Coordinacion Multisectorial Del Plan

El desarrollo del presente plan plantea la necesidad de establecer dos ejes
estratégicos, el de coordinaciéon interinstitucional e intersectorial y el de
participacién de la sociedad organizada y de instituciones no gubernamentales. El
MINSA tendra la responsabilidad de coordinar las acciones y de fomentar la
participacién del resto de las instituciones publica y privadas, asi como de los
Municipios, Universidades e instituciones no gubernamentales, medios de
comunicacion, de la comunidad organizada y de las organizaciones civicas.

Un mecanismo para desarrollar la coordinacién entre las instituciones
publicas es la creacién de una Comision Multisectorial Gubernamental, la cual
tendra funciones especificas y a través de la que se coordinaran y realizaran
acciones especificas relacionadas con el intercambio de informacion técnica,
provision de servicios, desarrollo de lineas de investigacion, vigilancia y control de
roedores, de la calidad de agua y de desechos sélidos y la movilizacion y logistica
en caso de contingencia.

Ejes Estratégicos Para El Desarrollo Del Plan De Accidn

Ejes Actores

Coordinacién MINSA

Interinstitucional e|CSS

Intersectorial MIDA

BDA

Municipios

Universidades e Institutos Publicos de Formacion de RRHH
FIS

ANAM

Escuela de Salud Publica
MEF

Ministerio de Educacién
SINAPROC
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Contraloria General de la Republica
Instituto Tomy Guardia
IDAAN

Participacién De La
Sociedad

Organizada Y De
Instituciones No
Gubernamentales

Smith Sonians

Confederacion De Comités De Salud

Asociacion De Jubilados

Camara De Comercio

Asociacion De Ganaderos

Asociacion De Productores Agricolas

Asociaciones De Profesionales De La Salud
Organizaciones Ambientalistas

Otras ONGs

Comités de Salud

Asociacién de Jubilados

Comunidad

Medios de Comunicacioén radial, escritos y televisivos
Universidades e Institutos Privados de Formacién de RRHH
Sector Privado de Salud

8. Fortalezas Y Debilidades Para El Desarrollo De Las Acciones Estratégicas.

A. Fortalezas

Para el Control de Vectores:
1. Existencia de norma sanitaria sobre:
e Control de Roedores
e Sanidad Maritima Internacional
e (Calidad de Agua
¢ Manejo de Desechos Sélidos
2. Las instituciones publicas y privadas del pais cuentan con personas capacitadas para
establecer las condiciones necesarias que permitan mejorar la situacion actual de
desequilibrio ecolégico y para fomentar la participacién de la comunidad en esta dificil

tarea.

3. El Ministerio de Salud tiene claramente definidos Programa de Salud Publica

relacionados con:

® Inspeccion a viviendas y establecimientos de interés sanitario, que se aplican a
Nivel Nacional.

e (Calidad de Agua, ademas se conocen las necesidades nacionales en torno a

este punto

Para la Promocion de la Salud:

. Se cuenta con recursos humanos preparados u motivados a nivel local,
Regional y Nacional.

. Material Impreso para la R. Herrera y Los Santos.

. Cuhas de Radioy TV.
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4. Decreto #22 del 24 de febrero Decreto Ejecutivo del 2000.

5. Colaboracion de la Radio Nacional

6. Desarrollo de la Participacion Social

Organizacién y participacion de las comunidades.

Comité de Salud Junta Administradora Areas Rurales, Juntas Comunales.

Promotores voluntarios.

Organizaciones Civicas, Religiosas y Deportivas.

Organizaciones Internacional, UNICEF, Fondo de Poblacién

7. Existe un convenio con los medios de comunicacion TV, Prensa y Radio (10
emisoras) que nos cubre el 50% de los Costos

8. Se dispone de material didactico y de técnicas educativas para la prevencion y
control del Hanta Virus, aun en los momentos de urgencias.

9. Coordinacion efectiva con otras instituciones, entre ellas con Bomberos,
SINAPROC, Comisiéon del Canal, Min. de Gobierno y Justicia, Autoridades
Locales, ANAM, y Cruz Roja.

10. Se cuenta con el equipo técnico requerido para el desarrollo de las acciones
estratégicas

Para la Vigilancia Epidemioldgica:

1. Marco Legal - Codigo Sanitario

2. Normas preelaboradas

3. Neumonias ya es parte del Sistema de Vigilancia Epidemioldgica como notificacion
obligatoria

4. Existencia de coordinaciones regionales y locales

5. Existencia de técnicos capacitados a nivel nacional.

6. Acceso a asesorias externas

Para la Investigacion:

1. El Instituto Gorgas tiene experiencia como Centro de Referencia Nacional y
Regional.

. Técnicas calificadas (recursos humanos especializados).

. Relaciones y alianza externas.

. Grupos multidisciplinario de profesionales de la salud.

. Antecedente de mistica de trabajo.

. Buena coordinacion ICCGES- Departamentos e Instituciones

. Técnicos capacitados

. Antecedentes de estudios previos sobre la distribucién de roedores.
. Existencia de otras Instituciones investigadoras interesadas.

. Coleccidn zoologica.

10. Existencia de un banco suero nacional.

11. Apoyo externo para diagnéstico de laboratorios

12. Antecedente de trabajo en equipo con vigilancia epidemiol6gica

O©COWONOOOLAWN
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B. Debilidades
Para el Control de Vectores:

1. Se desconocen las especies animales que pueden intervenir en la cadena
Epidemioldgica.

2. Es necesario implementar nuevas formas de mantenimiento de los centros de acopio
tanto los de gran escala como aquellos creados para subsistencia.

3. Falta de Supervisién de los Programas y Normas para el Control de Roedores

4. Capacitacion limitada de los Recursos Humanos disponible en el manejo de Control de
Roedores y Plagas.

5. Escasez de recursos humanos, de nivel técnico, en las regiones afectadas y de mayor
riesgo, para realizar las tareas de Supervision.

6. Falta de conocimiento del equipo de salud sobre aspectos relacionados con el
monitoreo estacional del roedor.

7. Limitados conocimientos de la poblacién sobre las especies de roedores comprendidas
con el Sindrome Pulmonar por Hanta Virus y sobre las acciones que deben
implementarse para su control

8. Flexibilidad en el cumplimiento de las normas, debido a la falta de supervisién

9. Existencia de puestos o lugares de desembarco no controlados.

10. Mapas o inventarios de los puertos existentes a nivel nacional, particularmente en las
areas rurales.

11.La practicas y costumbres culturales de la poblacion donde se ha originado el problema
favorecen la tala indiscriminada de los bosques, la quema y la matanza de
depredadores que se alimentan de roedores.

12.Desconocimiento de la existencia de un mapas de los suelos en Panama

13.Falta de tanques clorinadores y de dosificadores en las areas.

14.Limitada capacitacion a la comunidad sobre el cuidado de la fuente de agua, la
limpieza de los tanques y uso del cloro en el Agua.

15.Predominio de vertederos a cielo abierto y escasa coordinacién con los municipios

16.Inexistencia de una norma nacional de intervencién para el control de la sobrepoblacién
de vectores.

Para la Promocion de la Salud:

. No existe un Convenio de Comunicacion sobre Hanta Virus
. Falta de presupuesto para la ejecucién de las acciones de promocién y control del

Sindrome Pulmonar por Hanta Virus.

. Insuficiente equipo audiovisual y logistica de apoyo

Falta de seguimiento de las actividades programadas con las Autoridades

. No se cuenta con la validaciéon de los materiales educativos elaborados durante la

urgencia

. Falta de instrumentos para el monitoreo de las acciones y la evaluacién de su impacto

mediante indicadores
Limitado numero de periodistas para el desarrollo de las actividades institucionales .

. Se necesita material de produccion

Para la Vigilancia Epidemioldgica:
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. Resistencia del Sector Publico y Privado a cumplir disposiciones.

. No hay definicién de caso de las neumonias que se deben investigar

. Falta de programas de educacion permanente

. Calidad del diagndstico médico, evidencia deficiencias

. Lentitud del sistema de informacion.

. Escasez de recursos humanos

. Equipo logistica limitado (PC, transporte, telef, software).

. Sistemas de comunicacion antiguos y limitados.

. Poca participacién del sector privado en la Vigilancia Epidemiologica

10. Escaso presupuesto para la vigilancia en Salud Publica.

11. Alta rotacién del recurso técnico especializado

12. Faltan coordinadores locales

14. Poca participacion del personal de salud en el Sistema de Vigilancia.

15. Escasos recursos para monitorear, supervisar y divulgar las acciones de epidemiologia.

16. Falta de mecanismos de sancién por incumplimiento de reglamentaciones y normas de
Salud Publica

17. Limitada direccionalidad en los procesos de capacitacion
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Para la Investigacion:

. Escasez de recursos humanos

. Escasa Asignacion Presupuestaria

. Infraestructura limitada.

. Equipamiento obsoleto y escaso.

. Centralizacion y descentralizacion del Recurso Humano capacitado especializado.
. Falta de recursos humanos, financieros y de insumos

. Costo del estudio

. No hay actualizacién del inventario de sueros existentes.

. Limitacién de insumos, infraestructura y recursos humano.
10. No hay capacidad diagnosticar laboratorios a nivel nacional.
11. Costo del estudio

12. No hay capacidad de diagndstico instalada

13. Sistema de comunicacion emitidas
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C. Arreglos institucionales

Para el Control de Vectores:

1. Comunicacion Interinstitucional entre Sub- Direccion de Salud Ambiental y el
Departamento de Proteccién de Alimentos.

2. Intercomunicacion del MINSA con MIDA, otros grupos privados dedicados a la
produccion de granos.

3. Coordinaciéon con el Laboratorio Gorgas y con el Centro de Control de
Enfermedades de Atlanta.

4. Coordinacion institucional con OPS para lograr capacitacion.

5. Coordinacion del MINSA con MIDA, Autoridad Portuaria Nacional y Autoridad del
Control para lograr un estricto control de roedores y plagas a nivel de los puertos.

6. Lograr la coordinacién interistitucional entre MINSA, ANAM, MIDA, Smitsonian y
la Universidad de Panama (Esc. De Biologia)



7. Coordinar con el IDIAP y la Universidad de Panama (Facultad de Agronomia).

8. Coordinar con el MIDA, comunidad, establecimientos privados para lograr una
red control de saneamiento ambiental.

9. Coordinar con IDAAN y mejorar el funcionamiento de los Laboratorios de Calidad
de Agua.

10.Coordinacién con los Municipios

11.Coordinacion con MIDA, Municipios, Ministerio de Educacion.

Para la Promocion de la Salud:

. Coordinar las firmas de convenios

. Establecer convenios y firmas de los mismos y ampliar la cobertura en los
medios.

. Gestion y asignacién del presupuesto para estas acciones.

. Gestion y asignacién de recursos financieros.

. Establecer estrategias de coordinacién anual.
. Autogestion de Patrocinio y de Equipo.

Elaboramon de Instrumentos validacion.

7. Elaborar instrumentos de monitoreo para los procesos de promocion

relacionados al Sindrome Pulmonar por Hanta Virus.
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Para la Vigilancia Epidemioldgica:

1. Coordinacion entre Direccion General y Asesoria Legal

2. Establecer una definicién de caso con la participacion multidisciplinarios

3. Coordinacién con RRHH y entidades formadoras.

4. Coordinacién entre gestores y usuarios del sistema.

5. Coordinacion con CSS, Sector Privado.

6. Coordinacion con la unidad ejecutora del presupuesto.

7. Politicas de RRHH adecuadas.

8. Coordinacién con RRHH en politicas de manejo y educacion del recurso.

9. Coordinar con CTSP, Direccion General y Asesoria Legal.

10. Gestionar la asignacién de recursos suficientes para actividades de
vigilancia en Salud Publica.

Para la Investigacion:

1. Mejoramiento del presupuesto
2. Politicas adecuadas y consideradas del:
e RRHH
e Presupuesto
e Administrativo
3. Coordinacion estudio entre el ICGES y la IGESA.
4. Coordinar con hidrometeorologia, ANAM y otras.
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Recomendaciones para la financiacion del plan:

Frente al conjunto de actividades que deben realizarse para garantizar el

desarrollo de las acciones estratégicas , contenidas en el plan, es valido considerar
diferentes alternativas de financiacion entre las que pueden mencionarse:

1.

2.

Reforzar el presupuesto de funcionamiento mediante la solicitud de crédito
adicional.

Reordenamiento y priorizacion de uso de los recursos financieros existentes en
los proyectos de Salud Rural, de Reforma - Banco Mundial y del préstamo con
la Republica de Korea, especialmente en apoyo al desarrollo de acciones de
investigacion, equipamiento, capacitacion, promocion de la salud y cloracion del
agua.

. Crear un fondo comun producto de la segregacion de recursos financieros del

presupuesto vigente de inversion, cuya fuente de financiamiento sean los
préstamos con el Banco Mundial y el Banco Interamericano de Desarrollo. Estos
fondos deberan ser aportados por todas las instituciones publica, autbnomas y
semiautdbnomas, relacionadas directa o indirectamente con las intervenciones
requeridas para el control de brotes epidémicos futuros de Sindrome Pulmonar
por Hanta Virus, asi como de los factores de riesgo existentes.

. Gestion de recursos a través de proyectos de cooperacién y asistencia técnica

con organismos internacionales.

. Recursos de autogestion
. Recursos provenientes de donaciones por parte de la empresa privada y

organismos civicos.

G.
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