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POLITICA 6
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1. NOMBRE DEL PROYECTO: Centros de Acopio para desechosy envases vacios de
plaguicidas

2.PROGRAMA: Control de Riesgos y Enfermedades
3.SUBPROGRAMA: Salud Ambiental
4.0BJETIVOS:
= Promover conciencia en e aslamiento,
higiene, seguridad y la recoleccién
especializada de desechos y envases vacios de
plaguicidas.
= Crear una Red de transporte para desechos y
envases vacios de plaguicidas.
= Contribuir a mejorar la situacion de falta de
saneamiento en la agroindustria mediante €l
uso de tecnologias limpias.
5. BENEFICIOS ESPERADOS: Disminuir € riesgo de exposicion a los
residuos de plaguicidas
6. INDICADORES DE IMPACTO: NuUmero de envases vacios disminuidos en un
80% dentro de las casas, fincas y vertederos de
acuerdo a la cantidad de envases generados por
rubro de produccion agropecuaria a partir de
junio 2001.
NUmero de personas involucradas en las
actividades del proyecto.
7.UNIDAD RESPONSABLE: Subdireccién General de Salud Ambiental

8. UNIDAD EJECUTORA: Departamento de Caidad Sanitaria del
Ambiente, Seccion de Sustancias y Desechos
Peligrosos
9.PERIODO DE EJECUCION: 2001
10.DESCRIPCION GENERAL:
= Recopilar informacion de los inventarios de
desechos de plaguicidas y envases vacios.



11. AMBITO:
12. UBICACION:

13.COSTO:
14.FUENTE DE FINANCIAMIENTO:

15.FASE ACTUAL DEL PROYECTO:
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= Seleccionar, de acuerdo alanormativade la

FAO, los centros de acopio temporales.

=  Coordinar con los sectores especializados

un programa para € desarrollo del triple
lavado a los envases abiertos de desechos 'y
envases vacios de plaguicidas.

= Caracterizar los tipos de materiales de los

envases inventarios y acopiados.

= Disminuir e volumen de los envases

previamente identificados y seleccionados
por perforacién y trituracion.

= Crear unared de transporte especializado

para dichos envases de y hacia los centros
de acopio.

= Promover la exportacion de los desechos y

envases vacios de plaguicidas de acuerdo
a Convenio de Basilea y e Acuerdo
Regiond Centroamericano sobre
movimiento transfronterizo de desechos y
envases vacios de plaguicidas.

Region de Salud de Chiriqui, Bocas del Toroy
Gnobe Buglé

Corregimiento de Rio Sereno, Puerto
Armuellesy Remedios.

$ 150,000.00

Externos

Formulacion
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POLITICA 8
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL

%

1 Nombre del Proyecto:
¢ Capacitacion alosinspectores de Saneamiento Ambiental, de todas las
Regiones de Salud del pais (técnicas de evaluacién, monitores, control y
sanciones a las empresas molestosas).

2. Programa: Control de Riesgos y Enfermedades
3. Sub — Programa:  Salud Ambiental
4, Objetivos:
¢ a) Brindar Salud y Calidad de vida alos trabajadores en los Ambientes de

Trabagjo y alas comunidades vecinas alas empresas molestosas a nivel nacional.
¢ b) Capacitar alos inspectores para la evaluacion de Ambientes de Trabajo y

condiciones de riesgos internos y externos en la empresa.
5. Beneficios esperados:
¢ Descentralizacion de las evaluaciones y control de los Ambientes Laborales
. Mejor Calidad de Vida parala poblacion total del pais.
6. Indicadores de Impacto:

* Reduccion de quejas por Salud y Calidad de Vida a gobierno central

7. Unidad responsable: Subdireccion General de Salud Ambiental
8. Unidad gjecutora:  Seccion de Ambientes de Trabajo
9. Periodo de Ejecucion: Afio 2001

10.  Descripciéon General: Actualmente los apoyos solicitados por las Regionaes de
Salud, a nivel nacional para la evaluaciones de ruidos, particulas en suspension y
Ambientes de Trabajo en general son producto de la falta de capacitacion al personal
evaluador y alafalta de equipo bésico paralos mismos fines.

Por ello la necesidad de proporcionarles conocimientos basicos sobre la
Prevenciéon de los Riesgos a la Salud y Seguridad a los inspectores para sus
evaluaciones regionales.



11.

12.

13.

14.

Ambito: Nacional

Costos:  10,200.00 Incluye viajes, hospedajes, comidas de |os funcionarios,

material didacticoy  papeleria

Fuentes de Financiamiento:

Fase actual del proyecto:

Gobierno Centrd

Formulacién
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POLITICA 8-4
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL

1 Nombre del Proyecto: Curso de Tecnologia aplicadas en el tratamiento de aguas
residuales

2. Programa: Control de Riesgos y Enfermedades

3. Sub-Programa: Promocion de la Salud

4, Objetivos Generales:
Capacitar ados técnicos del Nivel Nacional y Regional
Aplicar tecnologias apropiadas para € tratamiento de aguas residuales

Fortalecimiento del personal técnico

5. Objetivos Especificos:

Que e personal sea capaz de identificar las diferentes tecnologias y aplicarla de
manera adecuada seguin sea €l caso, aguas domeésticas, industrialesy comerciales.

6. Beneficios Esperados. A corto plazo e término de la capacitacion
satisfactoriamente a medio y largo plazo la aplicacion de los conocimientos por
parte del personal capacitado y compartir lo aprendido con los otros técnicos.

7. Indicadores de Impacto: Subdireccién General de Salud Ambiental

8. Unidad Responsable: Departamento de Calidad de Agua

9. Unidad Ejecutora: Enero 2001 — Enero 2002

10.  Descripcion Generd: En e mundo de la globalizacion existe un sinnimero de

tecnologias, no todas se pueden implementar en todos los caos, como un plano



11.

12.

13.

14.

15.
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tipico. Se requiere del conocimiento del profesional que sea capaz de identificar el
sistema y dar las recomendaciones adecuadas en cada caso. Enmarcado en la
politicaNo.3, numeral 3.

Ambito: Internacional

Ubicacion: Pert o México

Costos: 4,000.00

Fuente de Financiamiento: Externo

Fase actual del Proyecto: Formulacién
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POLITICA 4-8
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1. Nombre del Proyecto: Plan Piloto para la implementacion de Reciclaje en comunidades
urbanasy rurales.

2. Programa: Control de Riesgos y Enfermedades
3. Sub-Programa: Salud Ambiental

4. Objetivos Generales: Reducir la cantidad, en volumen, de residuos solidos a disponer en
el sitio de disposicion final.

Objetivos Especificos:

= Diagnostico de la cantidad en volumen, de residuos solidos producidos en la
comunidad elegida, asi como las caracteristicas cualitativas.

Determinar los residuos solidos areciclar (caracterizar).

Evaluar y determinar |os entes dedicados al reciclge.

Aplicar o implementar € programa.

Seguimiento en la gjecucion y adecuacion.

5. Beneficios Esperados: Aumento de lavida Util del sitio de disposicion final.

6. Indicadores de Impacto: Variacion del volumen a disponer en € sitio de disposicion
final.

7. Unidad Responsable: Subdireccién General de Salud Ambiental.

8. Unidad Ejecutora: Departamento de Calidad Sanitaria del Ambiente (Seccién de
Desechos No Pdligrosos) y la Direccién de Promocion de la
Salud.

9. Periodo de Ejecucion: 2003

10. Descripcion General: Se debe realizar un diagnéstico cualitativo y cuantitativo de los
residuos solidos producidos en la comunidad elegida para €
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programa. Luego debe determinarse qué residuos deben ser

reciclados.

Para cumplir con el objetivo general deben seguirse una serie
de pasos, |os cuales describimos a continuacion:

Componente 1. Caracterizacion de los residuos solidos de la

Componente 2:

Componente 3:

Componente 4.

Componente 5:

11. Ambito: Region de Panamé Metro

comunidad elegida para € plan piloto
(consultoria) o puede €elegirse una
comunidad de las que se encuentran en la
consultoria de residuos solidos.

Eleccion y organizacion de las personas,
organizaciones, etc., encargadas de la
recoleccion de los reciclables previa
determinacién de éstas.

Concienciacion, seminario-talleres dirigidos
a la comunidad organizada, dirigidos a
concienciar a los grupos sobre la
importanciade reciclar.

Implantar € programa - Distribucion de
recipientes, coordinacion  con  los
recol ectores, etc.

Monitorear la aplicacién del programa
evaluando €l porcentgje de persona en la
comunidad que lo aplican.
Retroalimentacion para posible re
capacitacion dirigido a la concienciacion
efectiva.

12. Ubicacion: Corregimiento de Juan Diaz, corregimiento de Tocumen

13. Costos: B/. 20,000.00

14. Fuente de financiamiento: Gobierno Central/Externos

15. Fase actual del Proyecto: Formulacion
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POLITICA 4Y 8
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1. Nombredel Proyecto:  Capacitacion en la Implementacion de las Normas de

Reciclge
2. Programa: Control de Riesgos y Enfermedades
3. Sub-Programa: Salud Ambiental

4. Objetivos Generales: Lograr que e personal técnico de las Regiones de Salud
conozcay apliquen las disposiciones legales vigentes

Objetivos Especificos: Capacitar a personal técnico de saneamiento en € dominio de
las Normas de Reciclgje

5. Beneficios Esperados: 30 funcionarios de la Region de Salud capacitados

6. Indicadores de Impacto: No son medibles a corto plazo, pero una vez capacitados 1os
inspectores de saneamiento deberan aplicar las normas
parala ubicacion, instalacion y operacion de incineradores.

7. Unidad Responsable: Subdireccién General de Salud Ambiental

8. Unidad Ejecutora: Departamento de Calidad Sanitaria del Ambiente (Seccion de
Desechos No Peligrosos)

9. Periodo de Ejecucion: 2002

10. Descripcion General: Se pretende capacitar a persona técnico de saneamiento
ambiental de las Regiones de Salud en la comprensiéon y
manejo de las Normas técnicas, con la finalidad de que sean
aplicadas inmediatamente y de manera eficiente.

Componente 1: Investigacion parala elaboracion del borrador.
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Componente 2: Periodo de consultas a la Regiones de Salud,
Municipios, Red Nacional de Residuos
Solidos otros.
Componente 3: Concenso de la Normay aprobacion
11. Ambito: Nacional
12. Ubicacion: Regiones de Salud
13. Costos: B/. 3,500.00

14. Fuente de financiamiento: Gobierno Central/Externos

15. Fase actual del Proyecto: Formulacion



458

POLITICA 4-6
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1. Nombre del Proyecto: Identificacion, Evaluacion y reduccion de los factores de
Riesgos Higiénicos de la salud de los trabajadores en los Ambientes Laborales.

2. Programa:  Control de Riesgosy Enfermedades
3. Sub — Programa: Promocion de la Salud

4, Objetivos:
¢ a) Reducir las enfermedades producto de los Riesgos que presentan en los
Ambientes de Trabajo através de laimplementacion de un sistemade
evaluaciony control de los factores de riesgos en que se encuentran inmerso |os
trabajadores.
¢ D) Fortalecer técnicamente, aumentando la capacidad de |os Técnicos de las
Regiones de Salud en identificar y evaluar |os ambientes de trabajos a través de
muestreos eficaces que sean comparables con las normativas existentes.
¢ C)Aplicar las disposiciones sanitarias en todos | os asuntos que se refieren a
higiene industrial seguin contenido en el Codigo Sanitario y sus
reglamentaciones complementarias.

5. Beneficios esperados.

¢ Catorce Regiones de Salud equipadas con tecnologias de medicion de

Riesgos Ambientales
. Treinta funcionarios capacitados para dicho fin.
6. Indicadores de Impacto:
¢ Evauaciones redlizadas por las Regiones de Salud alos Ambientes de Trabajo.

7. Unidad responsable: Subdireccion de Salud Ambiental

8. Unidad gjecutora:  Dep. de Calidad Sanitaria del Ambiente - Seccion de Ambientes
de Trabagjo

9. Periodo de Ejecucion: Afio 2002

10.  Descripciéon General: El proyecto consta de tres componentes:



11.

12.

13.

14.

15.
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Componente 1. Suministro del equipo tecnoldgico de las Regiones de Salud para
poder redizar las actividades de identificacion y evaluacion
de los riesgos ambientales en los Ambientes de Trabajos.

Componente 2: Capacitacion de las Regiones de Salud en el uso de los equipos
para las evaluaciones, control y reduccion de los factores de
riesgos en los Ambientes de Trabagjo.

Componente 3: Capacitacion del personal técnico de la Regiones de Salud en la
aplicacion de las Normas existentes relacionadas con los
Riesgos en los Ambientes de Trabgjo.

Ambito: Nacional

Ubicacién:  Catorce (14) Regiones de Salud.

Costos.  520,000.00 Equipo de medicién
1,066 Equipo de proteccion

15,000.00 Capacitacion
536,066.00 Tota

Fuentes de Financiamiento:  Gobierno Central / Externos

Fase actual del proyecto:  Formulacion.
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POLITICA 4
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1 Nombre del Proyecto: Sistemade Vigilanciade Calidad de Agua

2. Programa: Control de Riesgos y Enfermedades

3. Sub-Programa: Salud Ambiental

4. Objetivos Generales: Establecer un sistemade vigilancia delacalidad de

agua, que de alerta paralatoma de decisiones.

5. Objetivos Especificos: Que cada nivel local mantenga una constante
vigilanciade la calidad de agua.
Que € nivel regional pueda llevar un Programa
de vigilancia de la calidad de agua.
Que € nivel central pueda tomar decisiones en
caso de alerta.

6. Beneficios Esperados: Nuevo sistema de vigilancia paralatomade
decisiones en todas las instancias.

7. Indicadores de Impacto: Mejoraen el control de la calidad de agua.
8. Unidad Responsable: Subdireccién General de Salud Ambiental
9. Unidad Ejecutora: Departamento de Calidad de Agua
9.5  Periodo de Ejecucion: 2,002
10.  Descripcién Generdl: Este proyecto conlleva varias acciones:
a Diagnostico de la situacion actual

b Identificacion de modelos de vigilancia

C. Validacion en las areas

d. Piloto del modelo escogido

e Explicacion alos usuarios

f. Implementacion del  Sistema de
Vigilancia

g. Monitoreo y gustes



11.

12.

13.

14.

15.

Ambito:

Ubicacion:
de

Costos:

Fuente de Financiamiento:

Fase actual del Proyecto:
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Nivel Nacional

Departamento de Calidad de Agua y Regiones
Salud

10,000.00
Gobierno Central 15% - Externos 85%

Formulacién
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DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1.NOMBRE DEL PROYECTO: Investigar la presencia de metales
pesados en el perimetro del Vertedero de Cerro
PatacOn (suelo y cuerpos de agua subterréneas)

2.PROGRAMA: Control de Riesgos y Enfermedades
3.SUBPROGRAMA: Salud Ambiental
4.0BJETIVOS: Conocer €l riesgo de contaminacién de

lacuencadel canal por metales pesados
procedentes de Cerro Patacon.

5.BENEFICIOS ESPERADOS: Diagnostico del grado de contaminacion
de Cerro PatacOn por metal es pesados

6.INDICADORES DE IMPACTO:
7.UNIDAD RESPONSABLE: Subdireccion General de Salud Ambiental

8.UNIDAD EJECUTORA: Depto. de Calidad Sanitaria del Ambiente
Secciédn de Sustancias y Desechos Peligrosos

9.PERIODO DE EJECUCION: 2002

10.DESCRIPCION GENERAL.:

» Caracterizar lazonade Cerro Patacon.

» Eleccién y organizacion de los funcionarios y
organi zaciones encargadas de hacer esta
investigacion

» Diagnostico cuantitativo y cualitativo de los
metal es pesados

» Estudiar posibles medidas de mitigacion para
descontaminar €l area

11.AMBITO: Cerro Patacon

12.UBICACION: Corregimiento de Ancon
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13.COSTO: $ 15,000.00

14.FUENTE DE FINANCIAMIENTO: Gobierno Central/Externo

15.FASE ACTUAL DEL PROYECTO: Formulacion
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DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1.NOMBRE DEL PROYECTO: Plan Piloto para €l establecimiento de
un sistema de incentivos para €l reciclge de
baterias y pilas usadas en la Region
Metropolitana

2.PROGRAMA.: Control de Riesgos y Enfermedades
3.SUB-PROGRAMA: Salud Ambiental

4.0BJETIVOS:

» Reducir a minimo la cantidad de baterias y
pilas usadas acumulados en sitios inapropiados
contaminando el medio ambiente

» Concientizar a la comunidad sobre |os riesgos
gue involucra € manegjo inadecuado de las
baterias usadas

5.BENEFICIOS ESPERADOS:

» Participacién masiva de la comunidad en el
reciclgje de baterias

» Saneamiento del medio ambiente

» Disminuira € nivel de contaminacion de sitios
por metal es pesados.

6.INDICADORES DE IMPACTO: Variacion de volumen de baterias y
pilas sin tratamiento previo a disponer en Cerro
Patacon

7.UNIDAD RESPONSABLE: Subdireccion General de Salud Ambiental

8.UNIDAD EJECUTORA: Depto. de Calidad Sanitariadel Ambiente
Seccidn de Sustanciay Desechos Peligrosos

9.PERIODO DE EJECUCION: 2002



10.DESCRIPCION GENERAL:

11.AMBITO:
12.UBICACION:

13.COSTO:

14.FUENTE DE FINANCIAMIENTO:

15.FASE ACTUAL DE PROYECTO:

1- Establecer lanormativa
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correspondiente paraimplementar un sistema

de incentivos para €l reciclge de baterias

usadas

2- Establecer €l sistemade “depdsitoy
reembol so”

3- Divulgacién Publica del sistemade
incentivos para €l reciclgje de baterias
4- Establecer un centro de acopio
Region Metropolitana

Provincia de Panama

$15,000.00

Gobierno Central/Externo

Formulacién
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POLITICA 9
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1. Nombre del Proyecto: Plan Piloto para laimplementacion de Reciclaje en comunidades
urbanasy rurales

2. Programa: Control de Riesgos y Enfermedades

3. Sub-Programa: Salud Ambiental

4. Objetivos Generales: Reducir la cantidad, en volumen, de residuos sélidos a disponer en
el sitio de disposicion final

5. Objetivos Especificos:
= Diagnostico de la cantidad en volumen, de residuos solidos producidos en la

comunidad elegida, asi como las caracteristicas cualitativas.

Determinar los residuos solidos areciclar (caracterizar).

Evaluar y determinar |os entes dedicados al reciclge

Aplicar o implementar € programa
Seguimiento en la gjecucion y adecuacion

6. Beneficios Esperados. Aumento de lavida Util del sitio de disposicion fina

7. Indicadores de Impacto: variacion del volumen a disponer en e sitio de disposicion
final.

8. Unidad Responsable: Subdireccion General de Salud Ambiental

9. Unidad Ejecutora: Departamento de Calidad Sanitaria del Ambiente (Seccion de
Desechos No Peligrosos) y la Direccion de Promocién de la Salud.

10. Descripcion General: Se debe redlizar un diagnostico cualitativo y cuantitativo de los
residuos solidos producidos en la comunidad elegida para €l programa. Luego debe
determinarse que residuos debe ser reciclados.

Para cumplir con €l objetivo general deben seguirse una serie de pasos, los cuales
describimos a continuacion:
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Componente 1: Caracterizacion de los residuos solidos de la comunidad elegida
para el plan piloto (consultoria) o puede elegirse una comunidad de las que se
encuentran en la consultoria de residuos solidos.

Componente 2: Eleccidon y organizaciéon de las personas, organizaciones, €tc..,
encargadas de |a recoleccion de los reciclables previa determinacién de éstas.

Componente 3: Concienciacion, seminario-talleres dirigidos a la comunidad
organizada, dirigidos a concienciar alos grupos sobre laimportancia de reciclar.

Componente 4: Implantar e programa — Distribucion de recipientes,
coordinacion con |os recol ectores, etc.

Componente 5: Monitorear la aplicacién del programa evaluando €l porcentaje
de persona en la comunidad que lo aplican. Retroalimentacion para posible
recapacitacion dirigido ala concienciacion efectiva.

11. Ambito:  Regién de PanaméaMetro

12. Ubicacion: Corregimiento de Santa Ana, Corregimiento de Bella Vista.

13. Costos: B/ 20,000.00

14. Fuente de financiamiento: Gobierno Central/Externos

15. Fase actual del Proyecto: Formulacion
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POLITICA 9
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1. Nombre del Proyecto: Capacitacion en la Implementacion de las Normas Técnicas para
la ubicacion, instalacién y operacion de incineradores.

2. Programa: Control de Riesgos y Enfermedades
3. Sub-Programa: Promocién de la Salud

4. Objetivos Generaes: Lograr que el personal técnico de las Regiones de Salud conozcan
y apliquen las normas para la ubicacion, instalacion y operacion
de incineradores.

Objetivos Especificos: Capacitar a personal técnico de saneamiento en el dominio para
la posterior aplicacion de las Normas Técnicas para la
ubicacién, instalacion y operacion de incineradores.

5. Beneficios Esperados: 30 funcionarios de la Region de Salud capacitados

6. Indicadores de Impacto: No son medibles a corto plazo, pero una vez capacitados los
inspectores de saneamiento deberan aplicar |las normas para
la ubicacion, instalacién y operacion de incineradores.

7. Unidad Responsable: Subdireccién General de Salud Ambiental

8. Unidad Ejecutora: Departamento de Calidad Sanitaria del Ambiente (Seccién Desechos
No Peligrosos)

9. Periodo de Ejecucion: 2002

10. Descripcion General: Se pretende capacitar a persona técnico de saneamiento
ambiental de las Regiones de Salud en la aplicacion de esta
nueva disposicion general vigente, dada la imperiosa necesidad
de controlar la proliferaciéon de este tipo de tecnologias
(incineradores).



11. Ambito: Nivel Nacional

12. Ubicacion: Regiones de Salud

13. Costos: B/. 3,500.00

14. Fuente de financiamiento: Gobierno Central

15. Fase actual del Proyecto: Formulacion
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POLITICA 7
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1. NOMBRE DEL PROYECTO
Disefio e Implementacion de un Sistema de Vigilancia y Monitoreo de Fluoruracion
masiva.

2. PROGRAMA
Control de Riesgosy Enfermedades.

3. SUBPROGRAMA
Salud Ambiental

4. OBJETIVOS:
A.Generd  Mejorar lacalidad en la atencidn de la salud bucal.
B. Especifico Contar con un sistema que permita dar seguimiento a la
fluoruracion masiva.
5. BENEFICIOS ESPERADOS
Reducir el indice de caries dentales en toda la poblacion.

6. INDICADORES DE IMPACTO
NuUmero de normasy protocol os sobre fluoruracién masiva.

7. UNIDAD RESPONSABLE
Subdireccién General de Salud de la Poblacion

8. UNIDAD EJECUTORA
Departamento de Salud y Atencién Integral ala Poblacion / Seccién de Salud Bucal

9. PERIODO DE EJECUCION
2,002

10. DESCRIPCION GENERAL
Existen comunidades que no cuentan con un adecuado disefio de fluoruracién del agua,
por lo que se hace imprescindible la implementacién de un sistema de vigilancia y
monitoreo de fluoruracién masiva.
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11. AMBITO
Naciond
12. UBICACION
Todas las Regiones de Salud del Pais
13. COSTOS B/. 10,000.00
Inversion: B/. 4,000.00

Funcionamiento: B/. 6,000.00

14. FUENTE DE FINANCIAMIENTO
Gobierno Central

15. FASE ACTUAL DEL PROYECTO
Formulacion
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POLITICA 4
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1.NOMBRE DEL PROYECTO: Seminario Tadler sobre mango,
tratamiento, transporte y disposicion fina de
los desechos peligrosos, para los inspectores de
Saneamiento Ambiental de todas las Regiones

de Salud
2.PROGRAMA: Reforma Sectorial
3.SUB-PROGRAMA: Fortal ecimiento Institucional
4.0BJETIVOS: aCapacitar a los inspectores para la

identificacion, evaluacion y control de los
desechos peligrosos que se generan en nuestro
pais.

b- Megjorar lasalud publicay del ambiente.

c- Funcionarios de salud concientizados en la
problemética de los desechos peligrosos

5.BENEFICIOS ESPERADOS:
» Descentralizacion de la gestion integral de
los desechos peligrosos
» Inspectores de Saneamiento Ambiental
capacitados en un 100% sobre € tema

6.INDICADORES DEL IMPACTO:
» Redlizacion del 100% de los cursos
programados para diferentes regiones de
saud

7.UNIDAD RESPONSABLE: Regiones de Salud (14) y la Seccién de
Sustancias y Desechos Peligrosos

8.UNIDAD EJECUTORA: Secciédn de Sustancias y Desechos Peligrosos
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9.PERIDO DE EJECUCION: 2002

10.DESCRIPCION GENERAL: Actuamente el nivel central recibe
solicitudes por parte de las regiones de salud
para la identificacion y evaluacién de desechos
peligrosos por la fata de capacitacion de las
regiones de salud. Por ello la necesidad de
proporcionales |os conocimientos basi cos sobre
desechos peligrosos

11.AMBITO: Nacional
12.COSTO: $ 10,000.00
13.FUENTE DE FINANCIAMIENTO: Gobierno Central/Externo

14.FASE ACTUAL DEL PROYECTO: Formulacion
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POLITICA 4
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1 Nombre del Proyecto: Sistema de informacion paralatoma de decisiones

2. Programa: Reforma sectorial

3. Sub-Programa:  Fortalecimiento institucional

4, Objetivos Generales:
a Mantener un sistema de vigilancia de la calidad del agua potable y residual.
b. Mantener lavigilanciade la calidad de agua potable

Mantener lavigilanciade la calidad del aguaresidual

5. Objetivos Especificos. Que e sistema de vigilancia de sefiales que nos conduzcan a
latoma de decisiones atiempo, con eficienciay eficacia

6. Beneficios Esperados. Latoma de decisiones atiempo

7. Indicadores de Impacto: Subdireccion General de Salud Ambiental

8. Unidad Responsable: Departamento de Calidad de Agua

9. Periodo de Ejecucion: Enero 2002 - Enero 2003

10. Descripcion General: Este proyecto conlleva la compra de equipo especializado,
software adecuados y la implementacién del sistema con el meoramiento de la base
de datos; nos conducira a tener un control de cada regién y érea vulnerable, con €l
fin de dar respuestas adecuadas, en el momento adecuado y ser asi mas eficientes en

la toma de decisiones para evitar problemas en la calidad de las aguas, que traiga



11.

12.

13.

14.

15.
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como consecuencia enfermedades de origen hidrico. Enmarcado en la politica No.4,
numeral 1, 2, 3.

Ambito: Nacional

Ubicacién: Nivel Central y Regional

Costos: 5,000.00

Fuente de Financiamiento: Externo

Fase Actual del Proyecto: Formulacién
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POLITICA4-12-8
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL

1.NOMBRE DEL PROYECTO: Implementacion de un Programa de
acopio y reciclgje de aceites usadosen la
Provincia de Panama.

2.PROGRAMA: Control de Riesgos y Enfermedades
3.SUB- PROGRAMA: Salud Ambiental
4.0BIETIVOS: a Reducir la contaminacién de suelosy

cuerpos de agua por aceite usados

b- Promover la participacion de la comunidad
en el programa de acopio y reciclaje de aceite
usados

5,BENEFICIOS ESPERADOS:
a Racionalizar €l uso de aceites lubricantes
b- Establecimiento de un programa permanente
de acopio y reciclagje de aceites usados
c- Implementar este programa al resto de las
Provincias
d- Suelos y cuerpos de agua menos
contaminados

6.INDICADORES DE IMPACTO:

» Cuantificacion de aceites usados reciclados
» Participacion en e programa del 90% de los

Talleres Mecanicos de |a Provincia de Panama

7.UNIDAD RESPONSABLE: Subdireccién General de Salud Ambiental

8.UNIDAD EJECUTORA: Seccién de Sustancias y Desechos Peligrosos



9.DESCRIPCION GENERAL:
Componente 1:

Componente 2:

Componente 3:

Componente 4.

10.AMBITO:

11.UBICACION:

12.COSTO:

13.FUENTE DE FINANCIAMIENTO:

14.FASE ACTUAL DEL PROYECTO:

ar7

Capacitacion alos inspectores sanitarios de la
Provincia de Panama sobre las caracteristicas y
€l reciclge de aceites usados

Identificacion de talleres mecénicos e industrias

Organizacion de los talleres participantes en el
programa
Establecimiento de un centro de acopio
Regiones de Salud (4)
Provincia de Panama

$150,000.00

Gobierno Central/ Externos

En Formulacién
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DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1.NOMBRE DEL PROYECTO: Programa de Capacitacion alos estudiantes del nivel
primario sobre |las caracteristicas toxicas, mangjoy
disposicion final de las baterias (pilas) usadas

2.PROGRAMA: Reforma Sectorial

3. ANTEPROGRAMA.: Fortalecimiento Institucional

4.0BJETIVOS: a Brindar salud y calidad de vida a la nifiez de nuestro
pais

b- Disminuir los riesgos de intoxicacion por la
exposicion al plomo de las baterias usadas

c- Capacitar a los profesores para que trabajen como
agentes multiplicadores

5.BENEFICIOS ESPERADOS: Unavez capacitados |os estudiantes y profesores estos
podran mejorar las condiciones de salud de sus
comunidades

6.INDICADORES DE IMPACTO: Disminucién el numero de nifios intoxicados o
muertos por envenenamiento con plomo

7.UNIDAD RESPONSABLE: Subdireccion General de Salud Ambiental
8.UNDIAD EJECUTORA: Seccién de Sustancias y Desechos Peligrosos

9.DESCRIPCION GENERAL:

Componente 1: Seleccionar las escuelas por regiones de salud

Componente 2: Organizacion del persona de salud que se encargara de
dictar las capacitaciones

Componente 3: Preparacion del material didactico, plan de trabgjo,

movilizacion, etc.

10.AMBITO: Nacional
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11.UBICACION: Catorce (14) Regiones de Salud

12.COSTO: $ 15,000- Incluye vigjes, hospedajes, comidas de los
funcionarios de salud, material didactico y papeleria

13.FUENTE DE FINANCIAMIENTO: Gobierno Central/Externos

14.FASE ACTUAL DEL PROYECTO: Formulacion
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POLITICA 9
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

e
1. Nombre del Proyecto: Plan Piloto para la implementacion de Reciclaje en comunidades
urbanasy rurales.
2. Programa: Salud Ambiental
3. Sub-Programa: Aguay Saneamiento

4. Objetivos Generales: Reducir la cantidad, en volumen, de residuos solidos a disponer en
el sitio de disposicion final.

Objetivos Especificos:

= Diagnostico de la cantidad en volumen, de residuos solidos producidos en la
comunidad elegida, asi como las caracteristicas cualitativas.

Determinar los residuos solidos areciclar (caracterizar).

Evaluar y determinar |os entes dedicados al reciclge.

Aplicar o implementar € programa.

Seguimiento en la gjecucion y adecuacion.

5. Beneficios Esperados: Aumento de lavida Util del sitio de disposicion final.

6. Indicadores de Impacto: Variacion del volumen a disponer en € sitio de disposicion
final.

7. Unidad Responsable: Subdireccién General de Salud Ambiental.
8. Unidad Ejecutora: Departamento de Calidad Sanitaria del Ambiente (Seccién de
Desechos No Pdligrosos) y la Direccién de Promocion de la

Salud.

10. Periodo de Ejecucion: 2002
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11. Descripcion Genera: Se debe realizar un diagnéstico cualitativo y cuantitativo de los
residuos sdlidos producidos en la comunidad elegida para € programa. Luego debe
determinarse qué residuos deben ser reciclados.

Para cumplir con el objetivo general deben seguirse una serie
de pasos, |os cual es describimos a continuacion:

Componente 1. Caracterizacion de los residuos solidos de la
comunidad elegida para € plan piloto
(consultoria) o puede €elegirse una
comunidad de las que se encuentran en la
consultoria de residuos solidos.

Componente 2: Eleccién y organizacion de las personas,
organizaciones, etc., encargadas de la
recoleccion de los reciclables previa
determinacién de éstas.

Componente 3: Concienciacion, seminario-talleres dirigidos a
la comunidad organizada, dirigidos a
concienciar a los grupos sobre la
importanciade reciclar.

Componente 4: Implantar € programa - Distribucion de
recipientes, coordinaciéon con  los
recol ectores, etc.

Componente 5: Monitorear la aplicacion del programa-
evaluando €l porcentgje de persona en la
comunidad que lo aplican.
Retroalimentacion para posible re
capacitacion dirigido a la concienciacion
efectiva.

12. Ambito: Region de Panamé Metro

13. Ubicacion: Corregimiento de Santa Librada, corregimiento de Alcalde Diaz

14. Costos: B/. 20,000.00

15. Fuente de financiamiento: Gobierno Central/Externos

16. Fase actual del Proyecto: Formulacion
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POLITICA 4-12
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1. Nombredel Proyecto:

Capacitacion en Evaluacion de Estudios de Impacto Ambiental y de Riesgos a la

Saludy al Ambiente.

2. Programa:
De Reforma Sectoridl .

3. Sub- Programa:

Fortalecimiento Institucional.

4. Objetivos:
a) Generd:
Aumentar la capacidad evaluadora de los funcionarios de ambiente, a nivel
nacional, en cuanto a andlisis de los Estudios de Impacto Ambiental y de
Riesgos ala Salud y aprobacion de planos de proyectos.
b) Especificos:
Funcionarios capacitados para Evaluar los Estudios de Impacto Ambiental y de

Riesgosala Salud y a Ambiente.

5. Beneficios Esperados:

30 funcionarios a nivel nacional capacitados.

6. Indicadores de Impacto:



10.

11.

12.

13.

14.

15.
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Una vez capacitados el personal ésto se reflgja en la agilizacion en las evaluaciones de
los respectivos Estudios de Impacto Ambiental y de Riesgos ala Salud y al Ambiente.

Descentralizacion de los Estudios de Impacto Ambiental y de Riesgos a la Salud.

Unidad Responsable:

Departamento de Calidad Sanitaria del Ambiente — Seccion de Obras de Desarrollo.
Unidad Ejecutora:

Direccion General de Salud Publica.

Periodo de Ejecucion:

2002.

Descripcion General del Proyecto:

Dado que los funcionarios de Salud a Nivel Nacional presentan bajo conocimiento
sobre la metodol ogia o procedimiento para evaluar |os Estudios de Impacto Ambiental y
de Riesgos a la Salud, conocimientos éstos necesarios para la aprobacion de planos de
los diferentes proyectos a desarrollar, por los usuarios del sector salud. Por lo que es
fundamental que a los Sefiores se les capacite en estos temas, |0 que redunda en

beneficio de laingtitucion y la ciudadania en general.

Ambito:

Nacional.

Ubicacion:

Regiones de Salud.

Costos:

Inversién B/.36.000.00 (Pago de consultor y demas).
Fuente de Financiamiento:

Gobierno Central / Externos.
Fase Actual del Proyecto:

En formula
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POLITICA 4-8
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1. Nombre del Proyecto: Seminario taller sobre Vigilancia Epidemiol6gicade la
Malariay Control del Aedes aegypti.

2. Programa: Reforma Sectorial .
3. Sub-Programa: Fortalecimiento Institucional .
4. Objetivos.

a. General:  Capacitar al persona de Control de Vectores de las Regiones
de Salud en e mango de las variables Epidemiolgicas de
Malaria, Denguey otras ETV parala Vigilanciay Control de
estas enfermedades.

b. Especifico: Capacitar a persona de las Regiones de Salud, para que
detecten, y traten oportunamente los casos de maaria'y que
logren reducir e Aedes aegypti mediante controles fisicos,
guimicosy biolégicos.

5. Beneficios Esperados: Una vez capacitado este personal de vectores la poblacion de
las Regiones de Salud donde laboren, recibirdn un mejor
servicio en cuanto a la Vigilancia Epidemioldgica y las
medidas de intervencién en forma oportunay eficaz.

6. Indicadores de Impacto:  100% de los Cursos Programados (15).

7. Unidad Responsable: Departamento de Control de Vectores y Zoonosis - Las 14
Regiones de Salud.

8. Unidad Ejecutora: Departamento de Control de Vectoresy Zoonosis.
9. Periodo de Ejecucion: 2002.

10. Descripcion General: Capacitar en Seminarios Talleres con un periodo de duracion
de 40 horas (5 dias) donde se tocaran temas sobre la
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Vigilancia Epidemioldgica de Maaria, Dengue y otrasETV e
Implementacion de Medidas de Intervencién contra los

mosquitos.
11. Ambito: Nacional (14 Regiones de Salud).
12. Ubicacion: Todo & Pais (9 Provincias 5 Comarcas).
13. Costo: Inversiéon B/.30,000.00 (15 Seminarios)

14. Fuente de Financiamiento: Banco Interamericano de Desarrollo (BID).

15. Fase Actudl: Formulacion
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POLITICA 4
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1. Nombre del Proyecto: Plan Piloto parala descentralizacion de la Region de Salud de
Panama Este.

2. Programa: Reforma Sectorial.

3. Sub-Programa: Descentralizacion y Desarrollo del Nuevo Modelo de
Atencién.

4. Objetivos.

a General: Disminuir la morbilidad por Malaria y Dengue Clésico y
evitar la mortalidad por Maaria a P.falciparum y Dengue Hemorrégico.

b. Especifico: Evaluar la eficiencia 'y eficacia de la administracion regional
para la gestion descentralizada del Programa de Control de
Vectores en esa Region.

5. Beneficios Esperados. Poblacién de los Distritos de Chepo y Chiman incrementada
su proteccion de las enfermedades transmitidas por vectores
(malaria, Denguey otras ETV) 41, 206 habitantes.

6. Indicadores de Impacto:  Coberturas mediante Vigilancia Epidemiol6gica del 100% de
ambos distrito (Malaria, Denguey otrasETV) .

7. Unidad Responsable: Region de Salud de Panama Este.

8. Unidad Ejecutora: Departamento de Control de Vectoresy Zoonosis.

9. Periodo de Ejecucion: 2002.

10. Descripcion General: Este Plan Piloto tiene como propoésito demostrar €l grado de

eficiencia de la Administracién Regional en cuanto al manejo
descentralizado de los Programas de Malaria, Dengue y otras
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ETV para ser ampliado posteriormente al resto de las

Regiones de Salud.
11. Ambito: Region de Salud de Panama Este.
12. Ubicacion: Distritos de Chepo y Chiman
13. Costo: Inversion B/.74,950.00

14. Fuente de Financiamiento: Banco Interamericano de Desarrollo (BID).

15. Fase Actual del Proyecto: Formulacion.
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POLITICA 4-8
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

R R R R RO
1. Nombre del Proyecto: Seminario Taller sobre Vigilancia Epidemiologicade la

Malariay Control de Aedes aegypti para lideres comunitarios
en las &reas Indigenas del Pais.

2. Programa: Control de Riesgosy Enfermedades.
3. Sub-Programa: Salud Ambiental
4. Objetivos.
4
a. Generdl: Que los Lideres Comunitarios de las areas Indigenas (5
comarcas)

promuevan la participacién de sus comunidades en la solucion
de los problemas causados por las enfermedades transmitidas
por vectores.

b. Especifico: Que los lideres comunitarios de las éreas indigenas colaboren
en la deteccion y tratamiento de los casos mediante la
participacion de la comunidad en la vigilancia de las
enfermedades transmitidas por vectores.

5. Beneficios Esperados: Una vez capacitados estos lideres comunitarios podrén
mejorar las condiciones de salud de sus localidades en cuanto
a estas enfermedades de transmisién vectoria (5 comarcas).

6. Indicadores de Impacto:  100% de los cursos programados (20).

7. Unidad Responsable: Regiones de Salud (14) y Departamento de Control de
Vectoresy Zoonosis.

8. Unidad Ejecutora: Departamento de Control de Vectoresy Zoonosis.

9. Periodo de Ejecucion: 2002.
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10. Descripcién General: Se capacitaran en Seminarios Taller con periodos de duracion
de 16 horas (2 dias) donde se tocaran temas de Malaria,
Dengue y otras ETV e Implementacion de medidas de

intervencion.
11. Ambito: 5 Comarcas Indigenas demarcadas.
12. Ubicacion: Regiones de Salud de Panama Este, Darién, Bocas del Toro,

Chiriqui, Veraguasy San Blas.
13. Costo: Inversién B/.20,000.00 (20 seminarios).
14. Fuente de Financiamiento: Banco Interamericano de Desarrollo (BID).

15. Fase Actual del Proyecto: Formulacion.
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POLITICA 4-8
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1. Nombre del Proyecto: Seminario sobre Mang o Seguro de Insecticida uso y Mangjo
de Equipo de Nebulizacién.

2. Programa: Control de Riesgosy Enfermedades.
3. Sub-Programa: Salud Ambiental.
4. Objetivos.

a. General: Capacitar a personal de Control de Vectores de las Regiones
de Salud
en el mango seguro de insecticida uso y mantenimiento de
equipo de nebulizacion.

b. Especifico: Capacitar a persona de las Regiones de Salud, para que
implementen medidas de intervencion de orden fisico,
guimico y hioldgico en forma oportuna para € control de la
malariaDenguey otrasETV.

5. Beneficios Esperados: Una vez capacitado este personal de vectores la poblacion de
las Regiones de Salud donde laboren, recibirdn un mejor
servicio en cuanto a la Vigilancia Epidemioldgica y las
medidas de intervencién en forma oportunay eficaz.

6. Indicadores de Impacto:  100% de los Cursos Programados (15).

7. Unidad Responsable: Departamento de Control de Vectores y Zoonosis - Las 14
Regiones de Salud.

8. Unidad Ejecutora: Departamento de Control de Vectoresy Zoonosis.

9. Periodo de Ejecucion: 2002.
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10. Descripcién General: Capacitar en Seminarios Talleres con un periodo de duracién
de 40 horas (5 dias) donde se tocaran temas sobre plaguicidas
destacando los insecticidas €l cuidado que debemos tener al
aplicarlo su grado de toxicidad, uso y mantenimiento de
equipo de nebulizacion.

11. Ambito: Nacional (14 Regiones Salud ).
12. Ubicacion: Todo €l Pais (9Provincias 5 Comarcas).
13. Costo: Inversién B/.30,000.00 (15 Seminarios).

14. Fuente de Financiamiento: Banco Interamericano de Desarrollo (BID).

15. Fase Actual del Proyecto: Formulacion.
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POLITICA 4
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1 Nombre del Proyecto: Sistemade Vigilanciade Calidad de Agua

2. Programa: Control de Riesgos y Enfermedades

3. Sub-Programa: Salud Ambiental

4. Objetivos Generales: Establecer un sistemade vigilancia delacalidad de

agua, que de alerta paralatoma de decisiones.

5. Objetivos Especificos: Que cada nivel local mantenga una constante
vigilanciade la calidad de agua.
Que € nivel regional pueda llevar un Programa
de vigilancia de la calidad de agua.
Que d nivel central pueda tomar decisiones en
caso de dlerta.

6. Beneficios Esperados: Nuevo sistema de vigilancia paralatomade
decisiones en todas las instancias.

7. Indicadores de Impacto: Mejoraen el control de la calidad de agua.
8. Unidad Responsable: Subdireccién General de Salud Ambiental
9. Unidad Ejecutora: Departamento de Calidad de Agua
9.5  Periodo de Ejecucion: 2,002
10.  Descripcién Generdl: Este proyecto conlleva varias acciones:
a Diagnostico de la situacion actual

b Identificacion de modelos de vigilancia
C. Validacion en las areas

d. Piloto del modelo escogido

e Explicacion alos usuarios



11.

12.

13.

14.

15.

Ambito:

Ubicacion:
de

Costos:

Fuente de Financiamiento:

Fase actual del Proyecto:
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f. Implementacion  del  Sistema de
Vigilancia

g. Monitoreo y gjustes

Nivel Nacional

Departamento de Calidad de Agua y Regiones
Salud

10,000.00
Gobierno Central 15% - Externos 85%

Formulacién
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POLITICA 4-8
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1. Nombre del Proyecto: Seminario Taller sobre Vigilancia Epidemiologicade la
Malariay Control de Aedes aegypti para lideres comunitarios
en las &reas Indigenas del Pais.

2. Programa: Control de Riesgos y Enfermedades.
3. Sub-Programa: Promocion de la Salud
4. Objetivos.
4
a. Generdl: Que los Lideres Comunitarios de las areas Indigenas (5
comarcas)

promuevan la participacién de sus comunidades en la solucion
de los problemas causados por las enfermedades transmitidas
por vectores.

b. Especifico: Que los lideres comunitarios de las éreas indigenas colaboren
en la deteccién y tratamiento de los casos mediante la
participacion de la comunidad en la vigilancia de las
enfermedades transmitidas por vectores.

5. Beneficios Esperados: Una vez capacitados estos lideres comunitarios podrén
mejorar las condiciones de salud de sus localidades en cuanto
a estas enfermedades de transmisién vectoria (5 comarcas).

6. Indicadores de Impacto:  100% de los cursos programados (20).

7. Unidad Responsable: Regiones de Salud (14) y Departamento de Control de
Vectoresy Zoonosis.

8. Unidad Ejecutora: Departamento de Control de Vectoresy Zoonosis.

9. Periodo de Ejecucion: 2003.
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10. Descripcién General: Se capacitaran en Seminarios Taller con periodos de duracion
de 16 horas (2 dias) donde se tocaran temas de Malaria,
Dengue y otras ETV e Implementacion de medidas de

intervencion.
11. Ambito: 5 Comarcas Indigenas demarcadas.
12. Ubicacion: Regiones de Salud de Panama Este, Darién, Bocas del Toro,

Chiriqui, Veraguasy San Blas.
13. Costo: Inversién B/.20,000.00 (20 seminarios).
14. Fuente de Financiamiento: Banco Interamericano de Desarrollo (BID).

15. Fase Actual del Proyecto: Formulacion.
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POLITICA 4-8
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1. Nombre del Proyecto: Seminario sobre Mang o Seguro de Insecticida uso y Mangjo
de Equipo de Nebulizacién.

2. Programa: Control de Riesgo y Enfermedades.
3. Sub-Programa: Salud Ambiental.
4. Objetivos.

b. General: Capacitar a personal de Control de Vectores de las Regiones
de Salud
en el mango seguro de insecticida uso y mantenimiento de
equipo de nebulizacion.

b. Especifico: Capacitar a persona de las Regiones de Salud, para que
implementen medidas de intervencion de orden fisico,
guimico y hioldgico en forma oportuna para € control de la
malariaDenguey otrasETV.

5. Beneficios Esperados: Una vez capacitado este personal de vectores la poblacion de
las Regiones de Salud donde laboren, recibirdn un mejor
servicio en cuanto a la Vigilancia Epidemioldgica y las
medidas de intervencién en forma oportunay eficaz.

6. Indicadores de Impacto:  100% de los Cursos Programados (15).

7. Unidad Responsable: Departamento de Control de Vectores y Zoonosis - Las 14
Regiones de Salud.

8. Unidad Ejecutora: Departamento de Control de Vectoresy Zoonosis.

9. Periodo de Ejecucion: 2003.
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10. Descripcién General: Capacitar en Seminarios Talleres con un periodo de
duracion de 40 horas (5 dias) donde se tocardn temas sobre plaguicidas
destacando los insecticidas el cuidado que debemos tener a aplicarlo su grado
de toxicidad, uso y mantenimiento de equipo de nebulizacién.

11. Ambito: Nacional (14 Regiones Salud ).
12. Ubicacion: Todo € Pais (9Provincias 5 Comarcas).
13. Costo: Inversién B/.30,000.00 (15 Seminarios).

14. Fuente de Financiamiento: Banco Interamericano de Desarrollo (BID).

15. Fase Actual del Proyecto: Formulacion.
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POLITICA 4-6-8
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1. Nombre del Proyecto: Seminario taller sobre Vigilancia Epidemiol6gicade la
Malariay Control del Aedes aegypti.

2. Programa: Control de Riesgosy Enfermedades.
3. Sub-Programa: Promocion de la Salud
4. Objetivos.

a. General:  Capacitar al persona de Control de Vectores de las Regiones
de Salud en € mango de las variables Epidemiol6gicas de
Malaria, Denguey otras ETV paralaVigilanciay Control de
estas enfermedades.

b. Especifico: Capacitar a persona de las Regiones de Salud, para que
detecten, y traten oportunamente los casos de maaria'y que
logren reducir € Aedes aegypti mediante controles fisicos,
guimicosy biolégicos.

5. Beneficios Esperados. Una vez capacitado este persona de vectores la poblacion de
las Regiones de Salud donde laboren, recibirdn un meor servicio en cuanto a la
Vigilancia Epidemiol 6gicay las medidas de intervencion en forma oportunay eficaz.

6. Indicadores de Impacto:  100% de los Cursos Programados (15).

7. Unidad Responsable: Departamento de Control de Vectores y Zoonosis - Las 14
Regiones de Salud.

8. Unidad Ejecutora: Departamento de Control de Vectoresy Zoonosis.
9. Periodo de Ejecucion: 2003.

10. Descripcién General: Capacitar en Seminarios Talleres con un periodo de duracion
de 40 horas (5 dias) donde se tocaran temas sobre la
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Vigilancia Epidemioldgica de Maaria, Dengue y otrasETV e
Implementacion de Medidas de Intervencién contra los

mosquitos.
11. Ambito: Nacional (14 Regiones de Salud).
12. Ubicacion: Todo & Pais (9 Provincias 5 Comarcas).
13. Costo: Inversiéon B/.30,000.00 (15 Seminarios)

14. Fuente de Financiamiento: Banco Interamericano de Desarrollo (BID).

15. Fase Actudl: Formulacion
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POLITICA 4
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1. Nombre del Proyecto: Descentralizacién de las Regiones de Salud de Bocas del
Toro, Coclé, Colén, Chiriqui, Dariény Herrera.

2. Programa: Reforma Sectorial .

3. Sub-Programa: Descentralizacion y Desarrollo del Nuevo Modelo de
Atencion.

4. Objetivos.

a. General: Disminuir la morbilidad por Maaria y Dengue Clasico y
evitar la mortalidad por Maaria a P.faciparum vy
Dengue Hemorragico.

b. Especifico: Evaluar la eficiencia 'y eficacia de la administracion regional
para la gestion descentralizada del Programa de Control de
Vectores en esas Regiones.

5. Beneficios Esperados: Poblacion de las Regiones enunciadas incrementadas su
proteccion de las enfermedades transmitidas por vectores
(malaria, Denguey otras ETV) 1, 052.254 habitantes.

6. Indicadores de Impacto:  Coberturas mediante Vigilancia Epidemiol6gica del 100% de
las 6 Regiones de Salud (Malaria, Denguey otrasETV) .

7. Unidad Responsable: Region de Salud de Bocas del Toro, Coclé, Colén, Chiriqui,
Dariény Herrera.

8. Unidad Ejecutora: Departamento de Control de Vectoresy Zoonosis.
9. Periodo de Ejecucion: 2003.
10. Descripcion General: Este Plan Piloto tiene como propdsito demostrar €l grado de

eficiencia de la Administracién Regional en cuanto al manejo
descentralizado de los Programas de Malaria, Dengue y otras
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ETV para ser ampliado posteriormente al resto de las

Regiones de Salud.

11. Ambito: Las 6 Regiones de Salud enunciadas.

12. Ubicacion: Provincias de Bocas ddl Toro, Coclé, Colon, Chiriqui, Darién
y Herrera.

13. Costo: Inversion B/.308,400.00

14. Fuente de Financiamiento: Banco Interamericano de Desarrollo (BID).

15. Fase Actual del Proyecto: Formulacion.
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POLITICA 4
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1. Nombre del Proyecto: Confeccion de Normas Técnicas para la ubicacion, instalacion y
operacion de Estaciones de Transferencia

2. Programa: Reforma Sectoria y Fortaecimiento Institucional
3. Sub-Programa: Fortalecimiento Institucional

4. Objetivos Generales. Aprobar las Normas Técnicas para la ubicacion, instalacion y
operacion de Estaciones de Transferencias

Objetivos Especificos:

= Elaborar borrador de Normas

= Evaluar e borrador de Normas Técnicas para Estaciones de Transferencias, por
parte de las Regiones de Salud

= Evaluar y discutir las Normas Técnicas para Estaciones de Transferencias, por parte
de los Municipios

= Evauar y discutir las Normas Técnicas para Estaciones de Transferencias, por parte
de laRed Nacional de Residuos Salidos.

5. Beneficios Esperados. Contribuir ala calidad del ambiente mediante la elaboracién de
la Norma técnica parala ubicacion, instalacion y operacién de rellenos sanitarios.

6. Indicadores de Impacto: No se pueden medir a corto plazo, pero una vez elaborada la
Norma se contard con una herramienta legal capaz de mejorar la calidad de vida de la
poblacion tras su aplicacion.

7. Unidad Responsable: Subdireccién General de Salud Ambiental

8. Unidad Ejecutora: Departamento de Calidad Sanitaria del Ambiente / Seccion de
Desechos No Peligrosos

9. Periodo de Ejecucion: afio 2003
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10. Descripcion General del Proyecto:
Componente 1: Investigacion para elaboracion del borrador de Norma.

Componente 2: Periodo de consultas a las Regiones de Salud, Municipios, Red
Nacional de Residuos Sdlidos, otros.

Componente 3: Concenso de laNormay aprobacion.
11. Ambito: Nivel Nacional

12. Ubicacion: Regiones de Salud, Municipios, Red Nacional de Residuos Sélidos
13. Costos: B/.5,000.00
14. Fuente de financiamiento: Gobierno Central

15. Fase actual del Proyecto: Formulacion
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POLITICA 9
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

.
1. Nombre del Proyecto: Plan Piloto para la implementacion de Reciclaje en comunidades
urbanasy rurales.
2. Programa: Control de Riesgos y Enfermedades
3. Sub-Programa: Salud Ambiental

4. Objetivos Generales: Reducir la cantidad, en volumen, de residuos solidos a disponer en
el sitio de disposicion final.

5. Objetivos Especificos:
Diagnéstico de la cantidad en volumen, de residuos solidos producidos en la comunidad
elegida, asi como las caracteristicas cualitativas.
Determinar |os residuos solidos areciclar (caracterizar).
Evaluar y determinar los entes dedicados a reciclgje.

Aplicar o implementar el programa
Seguimiento en la gecucion y adecuacion.

6. Beneficios Esperados: Aumento de lavida Util del sitio de disposicion final.

7. Indicadores de Impacto: Variacion del volumen a disponer en € sitio de disposicion
final.

8. Unidad Responsable: Subdireccion General de Salud Ambiental.

9. Unidad Ejecutora: Departamento de Calidad Sanitaria del Ambiente (Seccion de
Desechos No Peligrosos) y la Direccién de Promocion de la Salud.

10. Periodo de Ejecucion: 2003
11. Descripcion General: Se debe realizar un diagnéstico cualitativo y cuantitativo de los

residuos solidos producidos en la comunidad elegida para € programa. Luego debe
determinarse qué residuos deben ser reciclados.
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Para cumplir con el objetivo general deben seguirse
una serie de pasos, los cuales describimos a
continuacion:

Componente 1: Caracterizacion de los residuos
solidos de la comunidad elegida para € plan piloto
(consultoria) o puede elegirse una comunidad de las
gue se encuentran en la consultoria de residuos
solidos.

Componente 2: Eleccion y organizaciéon de las
personas, organizaciones, etc.,, encargadas de la
recoleccion de los reciclables previa determinacion de
éstas.

Componente 3: Concienciacion, seminario-
talleres dirigidos a la comunidad organizada, dirigidos
a concienciar a los grupos sobre la importancia de
reciclar.

Implantar €l programa - Distribucion de recipientes,

coordinacion con los recol ectores, etc.

a. Componente 5: Monitorear la aplicacion del

programa- evaluando el porcentgje de persona en la
comunidad que lo aplican. Retroalimentacion para
posible re-capacitaciéon dirigido a la concienciacion
efectiva.

12. Ambito: Region de Panamé Metro

13. Ubicacion: Corregimiento de Juan Diaz, corregimiento de Tocumen

14. Costos: B/. 20,000.00

15. Fuente de financiamiento: Gobierno Central/Externos

16. Fase actual del Proyecto: Formulacion
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POLITICA 4
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1. Nombre del Proyecto: Plan Piloto para la implementacion de Reciclaje en comunidades
urbanasy rurales.

2. Programa: Control de Riesgos y Enfermedades
3. Sub-Programa: Salud Ambiental
4. Objetivos Generales: Reducir la cantidad, en volumen, de residuos solidos a disponer en
el sitio de disposicion final.
Objetivos Especificos:
= Diagnostico de la cantidad en volumen, de residuos solidos producidos en la
comunidad elegida, asi como las caracteristicas cualitativas.
Determinar los residuos solidos areciclar (caracterizar).
Evaluar y determinar |os entes dedicados al reciclge.

Aplicar o implementar € programa.
Seguimiento en la gjecucion y adecuacion.

5. Beneficios Esperados: Aumento de lavida util del sitio de disposicion final.

6. Indicadores de Impacto: Variacion del volumen a disponer en € sitio de disposicion
final.

7. Unidad Responsable: Subdireccién General de Salud Ambiental.
8. Unidad Ejecutora: Departamento de Calidad Sanitaria del Ambiente (Seccion de
Desechos No Pdligrosos) y la Direccién de Promocion de la

Salud.

9. Periodo de Ejecucion: 2004
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10. Descripcion General: Se debe redlizar un diagnostico cuditativo y cuantitativo de los
residuos sdlidos producidos en la comunidad elegida para € programa. Luego debe
determinarse qué residuos deben ser reciclados.

Para cumplir con el objetivo general deben seguirse una serie
de pasos, |os cual es describimos a continuacion:

Componente 1: Caracterizacion de los residuos sdlidos de la
comunidad elegida para € plan piloto
(consultoria) o puede €elegirse una
comunidad de las que se encuentran en la
consultoria de residuos solidos.

Componente 2: Eleccién y organizacion de las personas,
organizaciones, etc., encargadas de la
recoleccion de los reciclables previa
determinacién de éstas.

Componente 3: Concienciacion, seminario-talleres dirigidos a
la comunidad organizada, dirigidos a
concienciar a los grupos sobre la
importanciade reciclar.

Componente 4: Implantar € programa - Distribucion de
recipientes, coordinaciéon con  los
recol ectores, etc.

Componente 5: Monitorear la aplicacion del programa-
evaluando €l porcentgje de persona en la
comunidad que lo aplican.
Retroalimentacion para posible re
capacitacion dirigido a la concienciacion
efectiva.

11. Ambito: Region de Panamé Metro

12. Ubicacion: Corregimiento de Santa Ana, corregimiento de Bella Vista

13. Costos: B/. 20,000.00

14. Fuente de financiamiento: Gobierno Central/Externos

15. Fase actual del Proyecto: Formulacion
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POLITICA 4-9
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

e
1 Nombre del Proyecto: Equipamiento del laboratorio para aguas residuales.
2. Programa: Control de riesgosy enfermedades
3. Sub-Programa: M odernizacion de los Laboratorios
4, Objetivos Generales:
a Instalar un laboratorio para e control de la calidad de agua residual
b. Mantener monitoreo de las aguas residuales
Control de contaminacion por aguas residuales
Vigilancia paratoma de decisiones
5. Objetivos Especificos: Que € laboratorio de aguas residuaes este instalado-
Compra de reactivos
Contratacién de personal idéneo
6. Beneficios Esperados. Compra del equipo basico para el laboratorio de calidad de
aguas residuales
7. Unidad Responsable:  Sub-Direccion General de Salud Ambiental
8. Unidad Ejecutora: Departamento de Calidad de Agua
9. Periodo de Ejecucion: 2,002-2004

10.  Descripciéon General: Justificacion
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El incremento de la poblacion y e Desarrollo industrial, han convertido al medio
ambiente en e tema méas importante y de preocupacion para las autoridades. Agua,
suelo y aire son los elementos de |a naturaleza que se busca conservar para proteger
laecologiay lasalud de la humanidad.

La implantacién y observacion de las normas en cada pais es un esfuerzo conjunto
entre el gobierno y las fuerzas activas, con la firme conviccion de que las descargas
de aguas residuales a los cuerpos de agua (mares, lagos, lagunas, bahias y otros)
puedan ser en gran parte causante de un desequilibrio ecolégico y se tomen las
medidas necesarias para corregir estos problemas.

Por esto se hace necesario que la calidad del agua residual que va a los cuerpos
receptores sea vigilada, para dar cumplimiento a las normas establecidas y por ende
evitar un desequilibrio ecol gico.

Enmarcado en |la politica de Salud No.4, numeral 1, 2, 3.

Ambito: Nacional

Ubicacién: Regién Metropolitana de Salud

Costos: 218,828.00

Fuente de Financiamiento: Gobierno Central/Externo

Fase actual del Proyecto: Formulacion
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POLITICA 6
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1. Nombre del Proyecto: Plan de Vigilancia de la aplicacion de disposiciones sanitarias
vigentes en materia de residuos solidos.

2. Programa: Programade Control de Riesgosy Enfermedades
3. Sub-Programa: Salud Ambiental

4. Objetivos Generales: Lograr la aplicacion de las disposiciones legales vigentes en
materia de residuos sdlidos

Objetivos Especificos:

= Vigilar las actividades de las Regiones de Salud en cuanto a la aplicacion de las
disposiciones legales vigentes en materia de residuos solidos

= Reforzar la capacidad de vigilancia de las Regiones de Salud en cuanto a la
aplicacion de las disposiciones legal es vigentes en materia de residuos solidos

5. Beneficios Esperados:
= Disminucién de los factores ambientales que |e son adversos al hombre.
= Aumento y calidad en las supervisiones efectuadas por € persona de las
Regiones de Salud.

6. Indicadores de Impacto: No son medibles a corto plazo, pero una vez implantado el
Programa de Vigilancia, se verificard la gecucion
adecuada de las disposiciones sanitarias vigentes, las
cuales redundard en unamejor calidad de vida

7. Unidad Responsable: Subdireccién General de Salud Ambiental

8. Unidad Ejecutora: Departamento de Calidad Sanitariadel Ambiente

9. Periodo de Ejecucién: 2004
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10. Descripcién General: Dada la necesidad de confeccionar Normas en € &rea de los

11. Ambito: Nivel Nacional

residuos sdlidos, la Subdirecciéon General de Saud
Ambiental, cumpliendo con su rol normatizador tiene
programado para finales del afio 2003, la aplicacion del
Decreto Ejecutivo por € cual se dictael Marco Regulatorio e
Institucional de los Residuos Sdlidos y la Normas para la
ubicacion, construccion y operacion de Rellenos Sanitarios,
Norma de Incineradores y reciclge; Norma de Estaciones de
transferencia. En tal sentido y para cumplir con € rol de
vigilancia, se hace imperioso la necesidad de complementar
la aplicacion de esta Normas con un programa de vigilancia a
las diferentes Regiones de Salud para verificar que ésta
aplicacion se esté dando.

12. Ubicacion: Regiones de Salud

13. Costos: B/. 6,650.00

14. Fuente de financiamiento: Gobierno Central/Externos

15. Fase actual del Proyecto: Formulacion
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POLITICA 6
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1. Nombre del Proyecto: Plan Piloto para €l saneamiento y reconversion de vertederos a
cielo abiertos rellenos sanitarios

2. Programa: Control de Riesgos y Enfermedades

3. Sub-Programa: Salud Ambiental

4. Objetivos Generales: Reconversion de vertederos a cielo abierto arellenos sanitarios
Obj etivos Especificos:

= Diagnostico de la cantidad en volumen, de residuos solidos producidos en la
comunidad elegida, asi como las caracteristicas cualitativas.

= Saneamiento del vertedero acielo abierto y adecuacién del sitio

= Implementar &l plan de mangjo integral de desechos

= Seguimiento en lagecucién y adecuacion

5. Beneficios Esperados: Aumento de la vida Util del sitio de disposicion final y mangjo
sanitario y ambiental de los desechos

6. Indicadores de Impacto: Por medio del estudio de factibilidad se determina se determina
laviabilidad del sitio
7. Unidad Responsable: Subdireccién de Salud Ambiental

8. Unidad Ejecutora: Departamento de Calidad Sanitaria del Ambiente
9. Periodo de Ejecucion : 2002-2004

10. Descripcion General: Contribuir al mejoramiento de la calidad de vida'y del ambiente
mediante €l desarrollo del plan piloto para € saneamiento y reconversion de vertederos
a cielo abierto a rellenos sanitarios para la disposicion final de residuos sdlidos en un
periodo de 3 afios con €l propicie la participacion de la comunidad. Para € desarrollo
de este proyecto se seleccionaran dos vertederos a cielo abierto ubicados en sitios
adecuados en gue se pueda promover su transformacion.
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Componente 1.

Estudio de factibilidad técnico y econdmico. Redizar un andlisis de las
medidas técnicos , econdmicos y ambientales que puedan redlizarce para
mejorar la calidad de los sitios seleccionados para la disposicion final de los
residuos solidosy asi puedan ser reconvertidos en rellenos sanitarios.

Componente 2

Concienciacion de la poblacion y autoridades locales realizando camparias de
educacion ambiental mediante videos, charlas, panfletos con e objetivo de
crear conciencia social para que reconozcan € problema e identifiquen sus
posibles soluciones y de esta maneralograr cambios de actitud.

Componente 3
Saneamiento del sitio.
Diagnostico ambiental
Componente 4
Construccion de relleno sanitario. Se realizaran estudios de Impacto
Ambienta ; Factibilidad Técnico, Econdmico y Ambiental; Construccion de
la obra
11. Ambito: Region de Veraguasy Region de Coclé
12. Ubicacion: Vertedero de Santiago, vertedero de Antén
13. Costos. 700,000.00

14. Fuente de financiamiento: Gobierno Central/Externos

15. Fase actual del Proyecto: Formulacion
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POLITICA 6
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1. Nombre del Proyecto: Red de Vigilancia Epidemiol 6gica Ambiental
2. Programa: Programade Control de Riesgosy Enfermedades
3. Sub-Programa: Salud Ambiental

4. Objetivos Generales. Organizar e implementar €l Sistema de Informacion Geogréficay
Base de Datos como apoyo al Sistema de Vigilancia
Epidemiologica Ambiental que permita  detectar
oportunamente problemas de salud, y su utilizacién como
herramienta gerencial clave para la toma de decisiones y
modernizacion del sector salud.

Objetivos Especificos. Proteger a la poblacion mediante la prevencion e identificacion
oportuna de riesgos de enfermedades o epidemias y €
monitoreo de indicadores sanitarios y ambientales.

5. Beneficios Esperados. Ayudaran a prevenir enfermedades y facilitardn la gestion del
sistema de sadud en todos sus aspectos: planificacion,
politicas, estrategias, contingencias, movilizacion de
personal, presupuestos y medio ambiente, entre otras. Es
decir, este sistema se convertiria en una herramienta
gerencial, de acceso general, que en sintesis, agilizaria la
toma de decisiones y asignacion de recursos tanto en
momentos criticos como durante e dia a dia
administrativo.

6. Indicadores de Impacto: Meoramiento de la capacidad de prevencion, mitigacion y
control de enfermedades ocasionadas por dafios ala calidad ambiental

7. Unidad Responsable: Subdireccién General de Salud Ambiental

8. Unidad Ejecutora: Subdireccion General de Salud Ambiental
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9. Periodo de Ejecucion: 2000-2004

10. Descripcion General: Las dificultades y retos que enfrenta el sector salud para poder

11. Ambito: Nivel Nacional

brindar un mejor servicio y calidad nos motiva a buscar
soluciones o alternativas, acordes con la realidad tecnol 6gica
actual, que nos permitan tener una meor vision y
perspectiva a momento de suministrar las soluciones que
exige la creciente poblacién del pais. En e esfuerzo de
guerer llegar hasta los lugares mas algjados o de dificil
acceso, y asi establecer una cobertura més amplia y
organizada, se plantea la necesidad de adecuarnos
tecnologicamente parala implementacion de un Sistema de
Informacion Geografica 'y Base de Datos como apoyo a un
Sistema de Vigilancia Epidemioldgica Ambiental que nos
permita monitorear indicadores sanitarios y ambientales.

12. Ubicacion: Subdireccion General de Salud Ambiental

13. Costos:. El costo para un sistema de este tipo esta por orden de $ 1.0 Millones, y puede
ser dividido de la siguiente forma:

Evaluacion de las necesidades 20%
Desarrollo del software

25%

Conversion y alimentacion de informacion

10%

Entrenamiento

5%

Software de soporte (SIG, base de datos, internet, etc.) 20%
Infraestructura tecnol 6gica

20%

14. Fuente de financiamiento: Externa

15. Fase actual del Proyecto: Formulacion
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DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1. Nombre del Proyecto: Programa de supervision parala prevencion del peligro aviario
2. Programa: Control de Riesgos y Enfermedades
3. Sub-Programa: Salud Ambiental

4. Objetivos Generales: Disminuir los riesgos de accidentes aéreos producto de la
ineficiente gestion de los residuos solidos

Objetivos Especificos: Supervisar las condiciones de saneamiento ambiental en las
proximidades de aeropuertos en |o que respecta a vertederos
a cielo abierto, rellenos sanitarios, plantas procesadoras de
productos cérnicos u otras instalaciones que viertan
residuos organicos de atraccion paralas aves.

5. Beneficios Esperados:
= Se egpera una disminucién de los accidentes aéreos producidos con aves
= Seegperauna disminucién de los lugares improvisados utilizados como vertederos
=  Se egpera una disminucién de la mala disposicion de los residuos organicos por
parte de plantas de procesamiento de productos carnicos u otras.
6. Indicadores de Impacto: No son medibles a corto plazo, pero una vez culminado €l

Programa de supervision por afio, se prevee una
disminucion de los riesgos de accidentes aéreos.

7. Unidad Responsable: Subdireccién General de Salud Ambiental

8. Unidad Ejecutora: Departamento de Calidad Sanitaria del Ambiente, Seccion Desechos
No Peligrosos

9. Periodo de Ejecucién: 2004
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10. Descripcion General: Como producto de la inadecuada disposicion final de los residuos
solidos en general y el no trato de las aguas servidas por
parte de las procesadoras de productos carnicos
respectivamente, esto trae como efecto la proliferacion de
aves de rapifia entre otras, y s esta inadecuada disposicion
se verifica en las cercanias de aeropuertos, tenemos un ato
riesgo de accidentes aéreos provocados por aves. En ta
sentido, se hace necesario coordinar una serie de giras y
junto con las autoridades locales de salud supervisar y
controlar estas éress.

11. Ambito: Nacional

12. Ubicacion: Aeropuertos del pais

13. Costos: B/. 2,000.00

14. Fuente de financiamiento: Gobierno Central

15. Fase actual del Proyecto: Formulacion
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POLITICA 6
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1. Nombre del Proyecto: Seminario taller sobre Vigilancia Epidemiol6gicade la
Malariay Control del Aedes aegypti.

2. Programa: Control de Riesgos y Enfermedades.
3. Sub-Programa: Promocién de la Salud.
4. Objetivos.

a. General:  Capacitar al persona de Control de Vectores de las Regiones
de Salud en e mango de las variables Epidemiolgicas de
Malaria, Denguey otras ETV parala Vigilanciay Control de
estas enfermedades.

b. Especifico: Capacitar a persona de las Regiones de Salud, para que
detecten, y traten oportunamente los casos de maaria'y que
logren reducir e Aedes aegypti mediante controles fisicos,
guimicosy biolégicos.

5. Beneficios Esperados: Una vez capacitado este personal de vectores la poblacion de
las Regiones de Salud donde laboren, recibirdn un mejor
servicio en cuanto a la Vigilancia Epidemioldgica y las
medidas de intervencién en forma oportunay eficaz.

6. Indicadores de Impacto:  100% de los Cursos Programados (15).

7. Unidad Responsable: Departamento de Control de Vectores y Zoonosis - Las 14
Regiones de Salud.

8. Unidad Ejecutora: Departamento de Control de Vectoresy Zoonosis.
9. Periodo de Ejecucion: 2004.

10. Descripcion General: Capacitar en Seminarios Talleres con un periodo de duracion
de 40 horas (5 dias) donde se tocaran temas sobre la
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Vigilancia Epidemioldgica de Maaria, Dengue y otrasETV e
Implementacion de Medidas de Intervencién contra los

mosquitos.
11. Ambito: Nacional (14 Regiones de Salud).
12. Ubicacion: Todo & Pais (9 Provincias 5 Comarcas).
13. Costo: Inversiéon B/.30,000.00 (15 Seminarios)

14. Fuente de Financiamiento: Banco Interamericano de Desarrollo (BID).

15. Fase Actudl: Formulacién
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POLITICA 3
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1. Nombre del Proyecto: Descentralizacién de las Regiones de Salud de Los Santos,
Metropolitana, San Miguelito, Panama Oeste, San Blasy

Veraguas.
2. Programa: Reforma Sectorial.
3. Sub-Programa: Descentralizacion y Desarrollo del Nuevo Modelo de
Atencion.
4. Objetivos.

b. Genera: Disminuir la morbilidad por Maaria y Dengue Clasico y
evitar la mortalidad por Maaria a P.falciparum y Dengue Hemorrégico.

b. Especifico: Evaluar la eficienciay eficacia de la administracion regional
para la gestion descentralizada del Programa de Control de
Vectores en esa Region.

5. Beneficios Esperados: Poblacion de las Regiones enunciadas incrementada su
proteccion de las enfermedades transmitidas por vectores
(malaria, Denguey otras ETV) 1, 568.037 habitantes.

6. Indicadores de Impacto:  Coberturas mediante Vigilancia Epidemiol6gica del 100% de
las 6 Regiones de Salud (Malaria, Denguey otras ETV) .

7. Unidad Responsable: Region de Salud de Los Santos, Metropolitana, San Miguelito,
Panama Oeste, San Blasy Veraguas.

8. Unidad Ejecutora: Departamento de Control de Vectoresy Zoonosis.

9. Periodo de Ejecucion: 2004.
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10. Descripcion General: Este Plan Piloto tiene como proposito demostrar el grado de
eficiencia de la Administracion Regional en cuanto al manejo descentralizado de los
Programas de Maaria, Dengue y otras ETV para ser ampliado posteriormente a resto
de las Regiones de Salud.

11. Ambito: Las 6 Regiones de Salud enunciadas.

12. Ubicacion: Provincias de Los Santos, Metropolitana, San Miguelito,
Panama Oeste, San Blasy Veraguas.

13. Costo: Inversion B/.334, 600.00
14. Fuente de Financiamiento: Banco Interamericano de Desarrollo (BID).

15. Fase Actual del Proyecto: Formulacion.
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POLITICA 8
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1. Nombre del Proyecto: Seminario sobre Mang o Seguro de Insecticida uso y Mangjo
de Equipo de Nebulizacién.

2. Programa: Control de Riesgosy Enfermedades.
3. Sub-Programa: Salud Ambiental.
4. Objetivos.

c. General: Capacitar a personal de Control de Vectores de las Regiones
de Salud
en el mango seguro de insecticida uso y mantenimiento de
equipo de nebulizacion.

b. Especifico: Capacitar a persona de las Regiones de Salud, para que
implementen medidas de intervencion de orden fisico,
guimico y hioldgico en forma oportuna para € control de la
malariaDenguey otrasETV.

5. Beneficios Esperados. Una vez capacitado este persona de vectores la poblacion de
las Regiones de Salud donde laboren, recibirdn un meor servicio en cuanto a la
Vigilancia Epidemiol 6gicay las medidas de intervencion en forma oportunay eficaz.

6. Indicadores de Impacto:  100% de los Cursos Programados (15).

7. Unidad Responsable: Departamento de Control de Vectores y Zoonosis - Las 14
Regiones de Salud.

8. Unidad Ejecutora: Departamento de Control de Vectoresy Zoonosis.
9. Periodo de Ejecucion: 2004.

10. Descripcion General: Capacitar en Seminarios Talleres con un periodo de duracion
de 40 horas (5 dias) donde se tocaran temas sobre plaguicidas
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destacando los insecticidas €l cuidado que debemos tener al
aplicarlo su grado de toxicidad, uso y mantenimiento de
equipo de nebulizacion.

11. Ambito: Nacional (14 Regiones Salud ).
12. Ubicacion: Todo € Pais (9Provincias 5 Comarcas).
13. Costo: Inversién B/.30,000.00 (15 Seminarios).

14. Fuente de Financiamiento: Banco Interamericano de Desarrollo (BID).

15. Fase Actual del Proyecto: Formulacion.
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POLITICA 6
DIRECCION GENERAL DE SALUD
SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD AMBIENTAL
CARTERA DE PROYECTOS 2002 —2004

1. Nombre del Proyecto: Seminario Taller sobre Vigilancia Epidemiologicade la
Malariay Control de Aedes aegypti para lideres comunitarios
en las &reas Indigenas del Pais.

2. Programa: Control de Riesgos y Enfermedades.
3. Sub-Programa: Promocion de la Salud
4. Objetivos.
4
a. Generdl: Que los Lideres Comunitarios de las areas Indigenas (5
comarcas)

promuevan la participacién de sus comunidades en la solucion
de los problemas causados por las enfermedades transmitidas
por vectores.

b. Especifico: Que los lideres comunitarios de las éreas indigenas colaboren
en la deteccién y tratamiento de los casos mediante la
participacion de la comunidad en la vigilancia de las
enfermedades transmitidas por vectores.

5. Beneficios Esperados: Una vez capacitados estos lideres comunitarios podrén
mejorar las condiciones de salud de sus localidades en cuanto
a estas enfermedades de transmisién vectoria (5 comarcas).

6. Indicadores de Impacto:  100% de los cursos programados (20).

7. Unidad Responsable: Regiones de Salud (14) y Departamento de Control de
Vectoresy Zoonosis.

8. Unidad Ejecutora: Departamento de Control de Vectoresy Zoonosis.

9. Periodo de Ejecucion: 2004.
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10. Descripcién General: Se capacitaran en Seminarios Taller con periodos de duracion
de 16 horas (2 dias) donde se tocaran temas de Malaria,
Dengue y otras ETV e Implementacion de medidas de

intervencion.
11. Ambito: 5 Comarcas Indigenas demarcadas.
12. Ubicacion: Regiones de Salud de Panama Este, Darién, Bocas del Toro,

Chiriqui, Veraguasy San Blas.
13. Costo: Inversién B/.20,000.00 (20 seminarios).
14. Fuente de Financiamiento: Banco Interamericano de Desarrollo (BID).

15. Fase Actual del Proyecto: Formulacion.



