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Jornada de vacunación en un sector de Santo Domingo.

Misión
Liderar esfuerzos colaborativos estratégicos entre los Estados Miembros y otros aliados para promover la equidad 
en la salud, combatir la enfermedad, y mejorar la calidad de vida de los pueblos de las Américas y prolongar su 
duración.

Visión
Ser el mayor catalizador para asegurar que toda la población de las Américas goce de una salud óptima y contribuir 
al bienestar de las familias y las comunidades.



La Representación de la OPS en la República Dominicana apoyó al Laboratorio Nacional del Ministerio de Salud Pública 
en la secuenciación de variantes del virus SARS-CoV-2.

EQUIDAD
Lucha por la 

imparcialidad y la 
justicia mediante 
la eliminación de 

las diferencias que 
son innecesarias 

y evitables.

EXCELENCIA
Logro de la más alta 

calidad en lo que 
hacemos.

SOLIDARIDAD
Promoción de 

responsabilidades 
e intereses 

compartidos, 
facilitando esfuerzos 

colectivos para 
alcanzar metas 

comunes.

RESPETO
Aceptación de 

la dignidad y la 
diversidad de las 

personas, los grupos 
y los países.

INTEGRIDAD
Garantía de 

un desempeño 
transparente, ético 

y responsable.

VALORES



ÍNDICE
Mensaje de la Directora ..........................................................................................................vi

Mensaje del Representante ....................................................................................................vii

ASPECTOS DESTACADOS .............................................................. 1

COOPERACIÓN TÉCNICA DE LA OPS ............................................... 2

• Emergencias de salud ............................................................................2

• Sistemas y servicios de salud .................................................................8

• Enfermedades transmisibles ............................................................... 11

• Enfermedades no transmisibles y salud mental ................................... 13

• Salud a lo largo del curso de vida ......................................................... 18

• Medioambiente y salud ........................................................................ 21

RESUMEN FINANCIERO ........................................................................ 24

EL CAMINO POR DELANTE .................................................................... 26



vi

I N F O R M E  A N U A L  2 0 2 1  R E P Ú B L I C A  D O M I N I C A N A

MENSAJE DE LA DIRECTORA

En el 2021, la COVID-19 siguió siendo el mayor reto de salud pública de la historia 
moderna. La Región de las Américas fue la más afectada, y con la aparición de 
nuevas variantes del virus, quedó claro que la pandemia aún no había terminado. 
Sin embargo, las nuevas vacunas anuncian su fin, así como el advenimiento de 
una nueva normalidad en el trabajo, en la escuela y en las interacciones sociales 
del día a día.

La Organización Panamericana de la Salud (OPS) fortaleció la cooperación técnica 
que presta a los Estados Miembros con el fin de brindarles apoyo en la vacunación 
contra la COVID-19. Sin embargo, la reticencia a la vacunación y la información 
errónea a veces han obstaculizado los valientes esfuerzos de los países. La OPS debe 
seguir ayudándolos en la aplicación de estrategias para vencer estos obstáculos, 
tanto en los programas de vacunación contra la COVID-19 como en los programas 
sistemáticos de vacunación infantil y en otras iniciativas de inmunización.

Las consecuencias de la pandemia de COVID-19 han sido desastrosas en todos los países. Dado que la atención se 
ha centrado en la respuesta a la pandemia, corremos el riesgo de que se pierdan los avances ya alcanzados en otros 
ámbitos de la salud pública y de que los determinantes socioeconómicos de la salud empeoren considerablemente. La 
experiencia con la COVID-19 ha puesto de manifiesto la necesidad de seguir abogando por sistemas de salud resilientes; 
fortalecer el primer nivel de atención utilizando un enfoque de atención primaria de salud; promover la salud en todas 
las políticas; y revitalizar las funciones esenciales de salud pública.

Por lo tanto, en el 2021 nos centramos más en aquellas áreas de la salud que se descuidaron al principio en la pandemia. 
En estos informes anuales correspondientes al 2021 se presenta la labor en los países y las subregiones en un momento 
en el que nos preparamos para la era posterior a la pandemia.

Permítanme expresar mi más sincero agradecimiento a nuestros Estados Miembros, asociados y donantes que 
trabajaron con nosotros para abordar los retos de la COVID-19. Tenemos que seguir colaborando estrechamente en 
la compleja tarea de poner fin a la pandemia; abordar las inequidades y las desigualdades en la salud que azotan 
a nuestra Región; mantener la salud en un lugar prioritario de la agenda política de todos los Estados Miembros; y 
defender la equidad en la salud como la piedra angular del desarrollo sostenible para no dejar a nadie atrás.

Carissa F. Etienne
Directora de la Organización Panamericana de la Salud
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MENSAJE DEL REPRESENTANTE

Durante el 2021 continuamos apoyando a República Dominicana en la respuesta a 
la emergencia sanitaria a causa de la COVID-19, esta vez enfrentando nuevos retos 
como el proceso de inmunización contra esta enfermedad, la introducción en el 
país de nuevas variantes del virus del SARS-CoV-2 y el mantenimiento de la atención 
y servicios a las demás problemáticas de salud en el marco de la pandemia.

Ante este escenario, en el pasado año focalizamos nuestros esfuerzos de cooperación 
técnica en abordar dichos retos, siempre manteniendo como centro la salud y el 
bienestar de las personas. Como organización, nos sentimos comprometidos a 
brindar el máximo de nuestras capacidades en respuesta a la confianza depositada 
en nuestro trabajo año tras año.

Por ello, la OPS, que en el 2022 celebra su 120.º aniversario, continuará trabajando 
junto al país en el fortalecimiento de sus capacidades de preparación para 
responder a emergencias de salud pública.

De igual forma, la estrategia de cooperación de la OPS seguirá alineada a las necesidades y prioridades del país, en 
especial, para promover mayores inversiones en salud y el desarrollo de la estrategia de atención primaria.

Además, el trabajo de la Organización continuará guiado hacia el logro de los Objetivos de Desarrollo Sostenible 
relacionados con garantizar una vida sana y promover el bienestar de todos y todas.

Nuestra prioridad es seguir trabajando junto al país para superar los vestigios de la emergencia sanitaria que nos ha 
afectado desde el año 2020, mientras continuamos abogando por sistemas de salud justos y equitativos, que aborden 
la igualdad de género, la reducción de las desigualdades y la promoción de la salud a través del ciclo de vida y que 
garanticen que todas las poblaciones tengan acceso a una vida saludable, sin dejar a nadie atrás.

Olivier Philippe L. Ronveaux
Representante de la OPS en República Dominicana
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La OPS donó dos sistemas de tratamiento de agua para hospitales móviles al Ministerio de Salud  
y al Centro de Operaciones de Emergencia.
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ASPECTOS DESTACADOS

 } Las implicaciones de la emergencia sanitaria a causa 
de la pandemia de COVID-19 continuaron durante 
todo el 2021, motivo por el cual la Organización 
Panamericana de la Salud (OPS) dedicó gran parte 
de sus actividades de cooperación a continuar con 
las acciones de mitigación.

 } En noviembre del 2020, el Gabinete de Salud de 
República Dominicana presentó el Plan Operativo 
de Respuesta a la Emergencia por la COVID-19.

 } En el 2021, se firmó un convenio entre el Ministerio 
de Salud Pública (MSP) de República Dominicana y la 
OPS, con financiamiento del Banco Interamericano 
de Desarrollo, con el objetivo de ponerlo en marcha 
bajo la coordinación de la Vicepresidencia de la 
República.

 } La OPS también continuó con el apoyo al Programa 
Ampliado de Inmunización del MSP hasta alcanzar 
altas coberturas de vacunación contra la COVID-19, 
además de atender los planes de inmunización de 
otras enfermedades prevenibles por vacunas.

 } Durante el 2021, el país recibió 463  200 dosis de 
vacunas a través del Mecanismo COVAX para el 
Acceso Mundial a las Vacunas contra la COVID-19, 
la iniciativa global para el acceso equitativo a las 
vacunas contra la enfermedad causada por el virus 
SARS-CoV-2.

 } República Dominicana fue uno de los primeros 
países de América Latina y el Caribe que contó con 
vacunas suficientes para iniciar el Plan Nacional 
de Inmunización contra la COVID-19. Al finalizar 
el 2021, el país tenía el 52,54% de la población 
completamente vacunada (5 699 587 personas).

 } También se acompañó al país para que pudiera 
unirse a la Red de Vigilancia Centinela regional de 
eventos supuestamente atribuidos a la vacunación e 
inmunización (ESAVI) y eventos adversos de interés 
especial (EVADIE).

 } De igual forma, a través de la cooperación técnica 
y  financiera, la OPS trabajó junto a las autoridades 
de salud en la capacitación de personal de salud 
sobre temas prioritarios como la vigilancia de la mor-
bilidad materna extrema, la gestión de riesgos y  el 
manejo de emergencias, la medición y el análisis de 
desigualdades sociales en la salud de adolescentes, 
la disminución de casos de tuberculosis y  de infec-
ciones por el virus de la inmunodeficiencia humana 
(VIH) a través del monitoreo y la supervisión de esta-
blecimientos de salud y el uso de tecnologías de 
ayuda para personas en situación de discapacidad, 
entre otros muchos temas de relevancia.

 } Otros temas de cooperación prioritarios abordados 
por la Representación de la OPS en el país incluyeron 
la seguridad vial, el cambio climático y los determi-
nantes ambientales en salud. Además, durante el 
2021, la Representación continuó su trabajo para 
promover sistemas de salud más justos y equitativos 
a través del impulso de iniciativas enfocadas en per-
sonas en situación de discapacidad, adolescentes, 
personas mayores, y en la etnicidad y la salud.

https://pai.msp.gob.do/
https://pai.msp.gob.do/
https://www.who.int/es/initiatives/act-accelerator/covax
https://www.who.int/es/initiatives/act-accelerator/covax
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La Representación de la OPS en la República Dominicana 
apoyó al Laboratorio Nacional del Ministerio de Salud 
Pública en la secuenciación de variantes del virus 
SARS-CoV-2. También cooperó con la capacitación 

Para apoyar el fortalecimiento del programa de rastreo de contactos de la DIGEPI, la OPS entregó equipos electrónicos 
móviles y de comunicación que ayudaron a que las notificaciones fueran más expeditas y oportunas.

EMERGENCIAS DE SALUD

COOPERACIÓN TÉCNICA DE LA OPS
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Nuevas variantes, nuevos retos

Como parte de la evolución del virus SARS-CoV-2, se 
registraron variantes de este virus que la Organización 
Mundial de la Salud (OMS) calificó de interés o preocu-
pación debido a su incremento de transmisibilidad y por 
ser más letales.

Con el objetivo de contribuir a la vigilancia epidemio-
lógica de estas nuevas variantes a nivel nacional, la OPS 
apoyó a la Dirección General de Epidemiología (DIGEPI) 
en la coordinación para el envío de las muestras positi-
vas para SARS-CoV-2 para la secuenciación genómica en 
el laboratorio Fiocruz en Brasil y en el seguimiento a las 
notificaciones del Centro Nacional de Enlace para el Regla-
mento Sanitario Internacional (RSI) de actualización de las 
variantes de SARS-CoV-2 que circulan en el país.

Además, para apoyar el fortalecimiento del programa de 
rastreo de contactos en los territorios implementado por 
la DIGEPI, la Representación entregó una serie de equipos 
electrónicos móviles y de comunicación, que ayudaron 
a que las notificaciones fueran más expeditas y oportunas. 
Los equipos consistieron en 5 computadoras de escritorio, 
20 laptops, 25 tabletas y 35 teléfonos celulares inteligentes.

El surgimiento de variantes nuevas constituye un reto 
para los países, que deberán mantener sus sistemas 
de vigilancia epidemiológica fortalecidos a fin de dar 
respuestas oportunas a los problemas de estas variantes.

Fortalecimiento continuo 
del Laboratorio Nacional

Contar a tiempo con el procesamiento de pruebas de 
detección del virus SARS-CoV-2 ha sido uno de los pilares 
de respuesta durante la pandemia de COVID-19. En este 
sentido, la Representación ha mantenido la cooperación 
técnica y financiera con el Laboratorio Nacional Doctor 
Defilló del MSP a través de diversas donaciones y la reali-
zación de capacitaciones para fortalecer las capacidades 
del recurso humano.

Dichas donaciones incluyen insumos de laboratorio 
y medios de transporte viral para la detección y diagnós-
tico del SARS-CoV-2 y pruebas de antígenos, las cuales 
contribuyen a la búsqueda de contactos en las localida-
des con registro más alto de casos de COVID-19. Además, 
se donaron equipos electrónicos, utilizados en las capa-
citaciones de tomas de muestra, transporte seguro y uso 
correcto de equipos de protección personal (EPP) a los 
profesionales de la salud que laboran en los laborato-
rios localizados en las provincias con incidencia más alta 
de contagios.

De igual forma, la Representación donó al Laboratorio 
Nacional Doctor Defilló del MSP los primeros equipos 
electrónicos para detectar cuáles de las variantes de 
preocupación o interés en salud pública circulaban en 
el país. Asimismo, se les facilitó los protocolos de uso 
específico para este tipo de acciones.

de equipos médicos de emergencia y en la actualización 
del Plan Nacional de Acción de Control de la Resistencia 
a los Antimicrobianos.
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Prevención y control de 
infecciones entre poblaciones  
en situación de vulnerabilidad

El uso de EPP, tanto en la población general como en el 
personal de salud, es imprescindible para contener la 
transmisión del SARS-CoV-2. Por este motivo, durante el 
2021, la OPS continuó con la donación de EPP a diferentes 
grupos poblacionales: entregó 620  000 mascarillas 
médicas quirúrgicas a la Dirección General de Prisiones 
y al Consejo Nacional de Discapacidad (CONADIS).

Además, la OPS donó 7520 batas quirúrgicas, 7500 masca-
rillas quirúrgicas, 900 pantallas faciales, 300 respiradores 
KN95 y 15 000 guantes de examen al Servicio Nacional de 
Salud (SNS), insumos que se distribuyeron entre el per-
sonal de salud de la red pública.

A fin de garantizar la bioseguridad del personal que tra-
baja en el Laboratorio Nacional para detectar de forma 
oportuna el virus SARS-CoV-2 y contribuir a reducir el 
riesgo de infección y diseminación de la COVID-19, la 
Representación entregó EPP a esta entidad, que consis-
tieron en mascarillas médicas, máscaras respiratorias, 
guantes y batas quirúrgicas.

A la par de las donaciones, junto al Ministerio de Salud 
y a otros asociados, la Representación realizó acciones 
de comunicación de riesgo para promover medidas de 
prevención de infección por el SARS-CoV-2.

En la preparación para el asueto de la Semana Santa del 
2021, la Representación apoyó al área de gestión de ries-
gos del MSP para la distribución de kits de higiene en las 
comunidades, los cuales incluyeron un folleto informativo 
con medidas de prevención. Además, junto con el área 
de comunicaciones del sistema de las Naciones Unidas, 
se realizó una campaña por medios digitales con mensa-
jes preventivos con el lema #NoBajemosLaGuardia, para 
instar a la población general a mantener las medidas de 
cuidado durante las vacaciones.

Inmunización

Durante el 2021, el área de inmunizaciones colaboró con 
el Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAI) en la intro-
ducción de la vacuna contra la COVID-19 en el país.

De igual forma, la Representación brindó cooperación 
técnica y financiera para la preparación de las campa-
ñas de vacunación contra el sarampión y la rubéola en 
niños y niñas de 1 a 5 años. Además, desde esta área se 
acompañó al país a formar parte de la Red de Vigilancia 
Centinela regional de ESAVI y EVADIE mediante acciones 
en el Hospital San Lorenzo de Los Mina.

Vacuna contra la COVID-19: 
una herramienta de esperanza

La disponibilidad de vacunas contra la COVID-19 es una de 
las principales herramientas de salud pública que permiten 
disminuir la propagación del virus y los niveles de hospitali-
zación de las personas afectadas por la enfermedad.

Gracias a los importantes esfuerzos de las autoridades 
nacionales, República Dominicana fue uno de los prime-
ros países de América Latina y el Caribe que contó con 
vacunas suficientes para iniciar el Plan Nacional de Vacu-
nación contra la COVID-19. Como resultado, al finalizar el 
2021, el país tenía el 52,54% de la población completa-
mente vacunada (5 699 587 personas).

En este contexto, la Representación colaboró en una 
serie de actividades que incluyen la cooperación con 
el PAI del MSP para la preparación de los lineamientos 
técnicos operativos, el manual del vacunador, el manual 
del supervisor, la carpeta del vocero y otras herramientas 
que se utilizaron en el proceso de capacitación del 
personal de salud que trabajó en la implementación 
del Plan Nacional de Vacunación contra la COVID-19.

Además, la Representación apoyó en la elaboración 
del protocolo para la vigilancia de ESAVI, así como en 
la capacitación del personal que dirigió esta vigilancia 

http://vacunaterd.gob.do/
http://vacunaterd.gob.do/
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a nivel nacional. La OPS también hizo donaciones para 
garantizar el manejo correcto de los desechos durante 
las jornadas de vacunación.

En el marco del convenio suscrito entre el MSP y  la OPS 
financiado por el Banco Interamericano de Desarrollo 
(BID) para la aplicación de los pilares del Plan Operativo de 
Respuesta a la Emergencia por la COVID-19, se finalizaron 
acciones concretas como la impresión de 7,2 millones de 
tarjetas de vacunación; la entrega de insumos para utilizar 
durante la vacunación (termómetros, termos, paquetes 
refrigerantes y neveras para el almacenamiento de vacu-
nas), y la adquisición de equipos de cómputo para utilizar 
en la sala de situación del PAI.

Además, se realizó una evaluación internacional del 
almacén central de vacunas, así como de los centros de 
acopio localizados en diferentes provincias del país, con 
el objetivo de emitir recomendaciones para fortalecer la 
cadena de frío nacional.

Durante el 2021, el país recibió 463 200 dosis de vacunas 
contra la COVID-19 a través del Mecanismo COVAX, la inicia-
tiva global para el acceso equitativo a las vacunas contra 
la enfermedad causada por el virus SARS-CoV-2. Las vacu-
nas fueron enviadas por medio del Fondo Rotatorio para 
el Acceso a las Vacunas de la OPS, encargado de la adqui-
sición de vacunas contra la COVID-19 para los países de las 
Américas ante este mecanismo.

Es un desafío para República Dominicana, así como para 
la mayoría de los países, superar los obstáculos que 
impiden que parte de la población no acuda al llamado de 
vacunación. De igual forma, los planes de inmunización 
contra la COVID-19 deberán adaptarse a los cambios del 
comportamiento del virus SARS-CoV-2, que incluyen la 
circulación de variantes nuevas.

Vigilancia activa de los eventos 
supuestamente atribuidos 
a la vacunación

La aparición de ESAVI puede estar asociada con eventos 
clínicos graves o letales y, por tanto, suele generar des-
confianza en la población en torno a las vacunas y pone 
en riesgo los resultados esperados de la inmunización 
colectiva.

En atención a esta realidad, el país aceptó ser parte de la 
Red de Vigilancia Centinela regional de ESAVI y EVADIE 
mediante acciones en el Hospital San Lorenzo de Los 
Mina y con el acompañamiento de la OPS.

La Representación gestionó la participación del equipo 
del Hospital, del PAI y de la DIGEPI en la capacitación 
regional para la implementación de dicha vigilancia. Ade-
más, la OPS donó equipos tecnológicos e insumos para 
facilitar la puesta en marcha de este proyecto tanto en 
el Hospital como en el PAI. También se contrató a un epi-
demiólogo que apoyó el desarrollo de las actividades de 
vigilancia en el Hospital.

De igual forma, con el objetivo de fortalecer el programa de 
rutina y la vigilancia epidemiológica de las enfermedades 
prevenibles por vacunas, la Representación colaboró en la 
ejecución de actividades de supervisión en 12 provincias 
priorizadas, así como en la búsqueda activa institucional 
de casos de sarampión y rubéola.

Equipos médicos de emergencia 
y recursos humanos en salud 
adecuados para una buena 
gestión del riesgo

Los equipos médicos de emergencia (EMT, por su 
sigla en inglés) con sus capacidades fortalecidas y con 
procedimientos de acción estandarizados permiten 
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ofrecer una respuesta oportuna y de calidad en momentos 
de emergencia y de situaciones muy especiales.

En este sentido, la Representación apoyó al MSP en la 
donación de dos sistemas de tratamiento de agua para 
hospitales móviles y en la capacitación de los profesiona-
les de los EMT del país sobre los conocimientos teóricos 
y prácticos para el uso correcto de estos sistemas.

El principal propósito de esta donación y capacitación fue 
incrementar la calidad de atención clínica ofrecida por 
los EMT en los hospitales móviles localizados en zonas 
de poca accesibilidad y que albergan a poblaciones en 
situación de vulnerabilidad.

De igual forma, la Representación apoyó al MSP en la 
realización de un curso básico de gestión de riesgos 
y manejo de emergencias en el que participaron 35 pun-
tos focales de las direcciones provinciales y de áreas de 
salud del país.

Durante esta capacitación, se abordó la planificación 
para el manejo de eventos adversos, con énfasis en 
el contexto de la pandemia; el manejo de la sala de 
situación y del Centro de Operaciones de Emergencia en 
salud, y el manejo de información y riesgos potenciales 
relacionados con la manipulación, el transporte y el 
almacenaje de materiales peligrosos.
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El problema de las olas 
epidémicas de la COVID-19: 
multiplicar esfuerzos  
para enfrentarlas

Con más de dos décadas de ejercicio de la medicina en 
el país, la doctora Gina Estrella se puso al frente de la 
Dirección de Gestión de Riesgos y Atención a Desastres 
del MSP de República Dominicana durante los primeros 
meses de la pandemia de COVID-19.

La doctora Estrella explicó que se dieron una serie de 
situaciones en las cuales hubo una intervención opor-
tuna. “Por ejemplo, creamos campañas de vacunación, 
campañas de toma de PCR en lugares nocturnos que 
en ese momento no abrían de noche sino hasta las dos 
de la tarde para poder facturar”, explicó la responsable, 
quien resaltó que, dentro de dicho proceso, el trabajo 
de la Organización fue fundamental.

“La OPS ha sido relevante porque muchas de las cosas que 
se necesitaron puntualmente las proveyeron. Las masca-
rillas en su momento fue tema grandísimo. Los mismos 
trajes EPP fueron un tema cuando escasearon. O sea, fue 
un dolor de cabeza, porque hubo un momento que no 
había de nada”, explicó la doctora Estrella, que, además, 
destacó que la Organización ha sido una de las princi-
pales guías, debido a que en el país se desconocían los 
procesos necesarios, que fueron llevados a cabo por per-
sonal de la Representación.

En las últimas dos olas epidémicas, a pesar de tener 
mayor conocimiento, el trabajo arduo marcó un antes 
y un después en el despliegue de hospitales móviles 
en distintos puntos del país que han sustituido a las 

estructuras físicas que han carecido de capacidad o por 
la falta de existencia en las zonas requeridas.

“Había necesidad de desplegarlos, como, por ejemplo, en 
Esperanza y luego vino Villa Vásquez. Y en ese momento 
nosotros lo que hicimos fue que aprovechamos que 
teníamos esos dispositivos en el país y lo que hicimos 
fue hacer ese despliegue”, añade. Para ello contaron 
con el financiamiento, el despliegue y la capacitación 
de expertos por parte de la Representación de la OPS en 
República Dominicana.

“Ese hospital es en teoría autosostenible porque tiene sis-
tema de lavamanos, tiene sistema de agua, tiene ventanas 
que las subes tanto de la parte interna como externa. Allí 
puedes tratar un paciente que amerite que le pongan 
una solución, antibiótico, que no dure más de 48 horas”, 
describió.

La doctora Gina Estrella recordó que, con la cuarta ola, 
el despliegue fue mayor. “Nosotros tuvimos que coger 
y desplegar, sobre todo en Santiago, que fue de las zonas 
más afectadas, cinco hospitales móviles en distintos 
puntos. Y en esos momentos esos hospitales móviles los 
utilizamos para tomas antigénicas y vacunación”, explicó 
la directora de gestión de riesgos y atención a desastres.

TESTIMONIOS DESDE EL TERRENO

EMERGENCIAS DE SALUD
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SISTEMAS Y SERVICIOS DE SALUD

En esta área de cooperación técnica, se concretizó 
el convenio para la puesta en marcha del Plan Operativo 
de Respuesta a la COVID-19 y se trabajó, junto al Servicio 

La OPS mantuvo un trabajo arduo de cooperación técnica y financiera con las autoridades de salud para mitigar  
los efectos causados por la COVID-19.



9

Convenio de respuesta 
a la emergencia de la COVID-19

La respuesta a la emergencia a causa de la COVID-19 
precisa de inversiones financieras y de recursos humanos, 
además de un plan estratégico que contemple los pilares 
que garanticen resultados efectivos y oportunos.

Ante esta realidad, la OPS y el MSP firmaron un acuerdo 
para la entrega de resultados en relación con el Plan 
Operativo de Respuesta a la Emergencia por la COVID-19 
en la República Dominicana, el cual fue financiado por 
el BID.

Los principales objetivos de este acuerdo son fortalecer 
los mecanismos de gestión de la cadena de suministros 
para dar respuesta de manera equitativa y eficiente a las 
necesidades relacionadas con la epidemia a través de 
las compras de equipos e insumos. Se realizaron compras 
locales e internacionales a través del Fondo Estratégico 
para Suministros de Salud Pública de la OPS. Asimismo, 
se buscó fortalecer las acciones de cooperación técnica 
para la implementación de los 10 pilares incluidos en 
el Plan Operativo de Respuesta a la Emergencia por la 
COVID-19, mediante el logro de 28 documentos técnicos 
entregables.

República Dominicana se une 
a la plataforma clínica mundial 
sobre la COVID-19

Con el objetivo de orientar la respuesta de salud 
pública y las actividades clínicas relacionadas con el 
brote de COVID-19, la OMS habilitó una plataforma 
mundial de datos clínicos anonimizados relativos a 

la COVID-19 para que los Estados Miembros del RSI 
puedan compartir con la OMS información y datos 
clínicos anonimizados sobre pacientes con infección 
presunta o confirmada por el virus SARS-CoV-2.

Con el apoyo de la OPS, y en coordinación con el SNS, 
tres hospitales del país se integraron a la primera fase 
del proyecto para participar en esta plataforma clínica 
mundial. En febrero del 2021, concluyó la primera fase 
de este proyecto a través del cual se logró el registro de 
314 pacientes (adultos y niños).

El apoyo continuo de la Representación permitió trabajar 
con los puntos focales de los centros de salud participan-
tes y con el Comité de Investigación de Medicina de la 
Pontificia Universidad Católica Madre y Maestra en la bús-
queda de estrategias nuevas para desarrollar la fase 2 del 
proyecto y lograr el registro de hasta 1000  pacientes en 
los próximos seis meses.

La participación de República Dominicana en esta 
plataforma clínica mundial es un gran aporte de los cono-
cimientos médicos que ayudarán a abordar de forma más 
efectiva la respuesta clínica a la COVID-19.

Recursos humanos en salud 
efectivos para una atención 
médica de calidad

Contar con recursos humanos en salud capacitados 
y actualizados es esencial para garantizar que la pobla-
ción reciba servicios y atención de salud de calidad. Por 
eso, es necesario el monitoreo de su rendimiento para 
determinar qué áreas necesitan ser fortalecidas y  así 
mejorar sus capacidades a través de intervenciones 
oportunas.

Nacional de Salud, en la aplicación del Plan de Monitoreo 
y Evaluación de los Recursos Humanos en Salud.

https://www.paho.org/es/10-principales-asuntos-salud-para-region-americas-2021
https://apps.who.int/iris/handle/10665/331793
https://apps.who.int/iris/handle/10665/331793
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Con el objetivo de apoyar a las autoridades de salud a 
contar con un sistema de monitoreo efectivo, la Repre-
sentación cooperó con el MSP y el SNS en la aplicación 
preliminar del Plan de Monitoreo y Evaluación de los 
Recursos Humanos en Salud relacionado con los avan-
ces del Plan Operativo de Respuesta a la COVID-19.

De igual forma, la Representación colaboró con ambas 
entidades en la logística de implementación acotada 
y en la elaboración de una hoja de ruta para el desarrollo 
nacional del Plan de Acción de Recursos Humanos en 
Salud y las políticas pertinentes a este tema.

Los resultados finales de la puesta en marcha de este 
Plan de Monitoreo se lograron gracias a intervenciones 
dirigidas a incrementar las capacidades de los recursos 
humanos, lo cual implicó inversiones financieras y de 
personal, cuya retribución significará la mejora de la 
calidad de atención médica de la población dominicana.
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Se capacitó al personal de salud no solo en el manejo 
de la COVID-19, sino también para lograr el objetivo de 
disminuir los casos de tuberculosis y de infección por 

ENFERMEDADES TRANSMISIBLES

La OPS colaboró con las autoridades de salud en la puesta en marcha de actividades para reducir la incidencia  
y la propagación de diversas enfermedades transmisibles. 

© Servicio Nacional de Salud.
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Hacia la eliminación 
de enfermedades transmisibles

La atención de las enfermedades transmisibles en el 
contexto de la pandemia de COVID-19 es un reto para los 
sistemas de salud debido a la concentración de esfuerzos 
y recursos para responder a esta emergencia sanitaria 
sin precedentes. Por este motivo, la Representación 
ha colaborado con las autoridades de salud en la 
realización de actividades para reducir la incidencia y 
propagación de diversas enfermedades transmisibles.

Un ejemplo de ello es el apoyo de la Representación 
al MSP en la ejecución de una serie de talleres con 
capacitación sobre el monitoreo y la evaluación de los 
principales indicadores de la coinfección de tuberculosis 
y VIH.

El principal objetivo de estos talleres fue capacitar al 
personal de salud con el fin de disminuir los casos de 
tuberculosis y VIH en República Dominicana a través 
del  incremento de sus capacidades para realizar visi-
tas de monitoreo y supervisión a los establecimientos 
de  salud seleccionados de acuerdo con la cantidad de 
pacientes coinfectados.

De igual forma, la Representación apoyó al Centro de 
Prevención y Control de Enfermedades Transmitidas 
por Vectores y Zoonosis del MSP en la elaboración de 
la campaña de comunicación para promover la jornada 
de vacunación antirrábica, cuyo objetivo es prevenir los 
casos de rabia en los seres humanos mediante la vacuna-
ción masiva de perros y gatos.

Por otro lado, la Representación gestionó la reproducción 
y difusión de materiales informativos relacionados con 

la prevención de la infección por el VIH y de la sífilis 
en personas embarazadas y el uso de la profilaxis oral 
previa a la exposición para prevenir la infección por el 
VIH. Estos materiales se distribuyeron al personal de 
salud y a pacientes que reciben atención en las unidades 
de atención primaria.

Acciones para 
controlar la resistencia 
a los antimicrobianos

La resistencia a los antimicrobianos constituye una 
amenaza a la salud debido a que hace más difícil el 
tratamiento de las infecciones e incrementa el riesgo de 
propagación de enfermedades, de aparición de formas 
graves de enfermedades y de muerte.

La OPS apoyó al MSP en la actualización del Plan 
Nacional de Acción de Control de la Resistencia a los 
Antimicrobianos con el abordaje multisectorial Una Salud.

El enfoque Una Salud reunió a diferentes sectores que 
intervienen en la salud de los seres humanos, los anima-
les y las plantas, en la producción de alimentos humanos 
y piensos, y en el medioambiente para lograr mejores 
resultados de salud pública. Con base en este abordaje, 
en esta validación participaron actores clave de los secto-
res de salud, agropecuario, medioambiental y de agencias 
internacionales, quienes aportaron sus observaciones y 
nuevos conocimientos a este plan nacional. El siguiente 
paso lo constituyó la aplicación efectiva de este plan mul-
tisectorial.

el VIH. Además, se apoyó al Ministerio de Salud Pública  
en la jornada de vacunación antirrábica.
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Desde esta área de cooperación técnica se apoyó 
a las autoridades de salud en actividades de prevención 
y de diagnóstico temprano de diferentes tipos de cáncer. 

 

ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES  
Y SALUD MENTAL

La OPS apoyó al Ministerio de Salud y demás instituciones relacionadas con la promoción de actividades que inciden 
en la prevención y el diagnóstico oportuno del cáncer.
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Librar la batalla contra el cáncer

Diferentes tipos de cáncer causan miles de muertes al 
año en el país: el diagnóstico y el tratamiento oportuno 
marcan la diferencia para salvar la vida de una persona 
afectada por esta enfermedad.

Ante esta realidad, la Representación ha apoyado al 
Ministerio de Salud y demás instituciones relacionadas con 
la promoción de actividades que inciden en la prevención 
y el diagnóstico a tiempo del cáncer.

La OPS mantiene el apoyo al país en la elaboración del 
Plan Estratégico Nacional del Cáncer Infantil (PENCI-RD) 
y formó parte del comité técnico que elaboró dicho plan.

De igual forma, la Representación colaboró en la valida-
ción de este plan estratégico con los principales actores 
que participan en la detección, diagnóstico, tratamiento, 
seguimiento y soporte integral de los niños, niñas y ado-
lescentes con cáncer en el país.

Estos actores clave también participaron en el taller de 
revisión de lo que será el Manual de procedimiento de 
detección temprana de cáncer infantil de la República 
Dominicana. Este insumo, que se enmarca en el PENCI-RD, 
fue desarrollado por un comité técnico conformado por 
representantes del MSP, del SNS, de la OPS y por expertos 
del área de oncohematología pediátrica del país.

De igual forma, la Representación brindó acompaña-
miento técnico al MSP en la validación del Plan Nacional 
de Eliminación del Cáncer Cervicouterino. Este plan con-
tiene cuatro líneas estratégicas que abordan el manejo 
integral del cáncer cervicouterino, desde su prevención 

y medidas de tamizaje y diagnóstico hasta los cuidados 
paliativos.

Los aportes obtenidos durante este proceso de validación 
se agregaron a la versión final del plan, con el objetivo 
de obtener un documento consensuado que responda 
a  las necesidades nacionales y que contribuya a salvar 
las vidas de miles de mujeres dominicanas que pudieran 
ser afectadas por esta enfermedad.

Una sociedad más inclusiva 
es una sociedad más saludable

La OPS trabaja para que todos los grupos poblaciones 
tengan un acceso equitativo a servicios de salud de 
calidad sin importar su condición física, económica, 
etnia o grupo de edad.

Con esta premisa, la Representación trabajó junto a las 
autoridades locales en una serie de actividades con el 
objetivo de promover sistemas de salud más justos y equi-
tativos. Un ejemplo de ello es el trabajo de la OPS junto 
al MSP y al CONADIS en la homologación de los conteni-
dos y herramientas para el abordaje de la discapacidad 
a nivel municipal e inclusión en la Guía metodológica de 
municipios y comunidades saludables.

Asimismo, con el objetivo de evaluar la capacidad del país 
para regular, financiar, adquirir y proporcionar tecnología 
de apoyo adecuada que satisfaga las necesidades de 
toda población, la Representación cooperó con el MSP y 
con el CONADIS en la realización del taller Evaluación de 
la Capacidad de la Tecnología de Apoyo en la República 
Dominicana.

Además, se continuaron las acciones de cooperación 
técnica para promover una movilidad más segura 
en las calles y aceras del país.

https://diariosalud.com/plan-nacional-de-eliminacion-del-cancer-de-cuello-uterino-en-la-republica-dominicana/
https://diariosalud.com/plan-nacional-de-eliminacion-del-cancer-de-cuello-uterino-en-la-republica-dominicana/
https://fr.scribd.com/document/465416867/4-Guia-metodologica-para-municipios-saludables-ADRA
https://fr.scribd.com/document/465416867/4-Guia-metodologica-para-municipios-saludables-ADRA
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Otra iniciativa apoyada por la Representación fue el 
lanzamiento formal del primer manual de conducta 
profesional y código ético de la República Dominicana, 
que regirá los servicios de interpretación de lengua de 
señas. Esta publicación fue elaborada por la organización 
de la sociedad civil Asociación Nacional de Intérpretes de 
la Lengua de Señas de la República Dominicana y contó 
con el soporte de otros asociados.

El apoyo de OPS para la difusión de este manual va unido 
al proyecto interagencial Creación de Capacidades Nacio-
nales para Lograr la Inclusión Social de las Personas con 
Discapacidad en las Áreas de Educación, Empleo y Par-
ticipación en la República Dominicana. Este proyecto, 
enmarcado en la Agenda 2030 y la Convención sobre 
los Derechos de las Personas con Discapacidad, es un 
esfuerzo conjunto entre la OPS, el Programa de Naciones 
Unidas para el Desarrollo y el Fondo de las Naciones Uni-
das para la Infancia (UNICEF), acompañados del Ministerio 
de Educación, el Ministerio de Trabajo y el CONADIS.

La Representación también impulsó iniciativas enfocadas 
en el abordaje de la etnicidad y la salud, y en el adulto 
mayor, como la realización de un taller de inducción a la 
salud intercultural en la República Dominicana al que 
asistió personal de salud local.

Esta iniciativa estuvo enmarcada en la Estrategia y plan 
de acción sobre etnicidad y salud 2019-2025, que tiene 
como objetivo principal garantizar que todas las perso-
nas en todas las comunidades tengan acceso, sin ningún 
tipo de discriminación, a servicios de salud integrales, 
adecuados, oportunos y de calidad en el marco del res-
peto a sus creencias, diversidades y derechos humanos.

Asimismo, la OPS trabajó junto al Consejo Nacional de la 
Persona Envejeciente en el lanzamiento de la Década del 
Envejecimiento Saludable en las Américas 2021-2030, que 
fue aprobada por los Estados Miembros de la OPS durante 
la Asamblea Mundial de la Salud en agosto del 2020. 
Esta estrategia aborda cuatro áreas de acción: entornos 

amigables hacia las personas mayores, lucha contra el 
edadismo, atención integrada y atención a largo plazo.

Caminos saludables: seguridad 
vial y movilidad sostenible

República Dominicana es el país que posee la tasa de 
mortalidad a causa del tránsito más alta de la Región de las 
Américas (34,6 muertes por cada 100 000 habitantes), de 
acuerdo con el informe mundial más reciente de seguridad 
vial de la OMS, del 2018.

Ante esta realidad, es una prioridad para la OPS acom-
pañar al país para lograr una movilidad segura y reducir 
las actuales tasas de mortalidad y traumatismo a causa 
del tránsito.

Durante el 2021, la Representación colaboró con el 
Instituto Nacional de Tránsito y Transporte Terrestre 
(INTRANT) en la actualización del Plan Estratégico Nacio-
nal para la Seguridad Vial de la República Dominicana 
2017-2020, a fin de, con el tiempo, contar con el Plan 
Estratégico Nacional para la Seguridad Vial de la Repú-
blica Dominicana (2021-2030).

De igual forma, la Representación también apoyó al 
INTRANT en la conformación de la Mesa Gestora del 
Dato. Esta mesa permitirá al país disponer de un equipo 
técnico de trabajo interinstitucional conformado por 
todas las instituciones vinculadas a la generación y el 
procesamiento de datos sobre el tránsito, el transporte, 
la seguridad vial y la movilidad que garantice un abordaje 
integral y multisectorial en los niveles de análisis sobre la 
situación de dicha temática a nivel local.

El apoyo de la Representación para la conformación de 
esta mesa gestora se realizó en el marco del proyecto 
de cooperación entre países para el desarrollo sanitario 
entre República Dominicana y Costa Rica para fortalecer 
la rectoría en seguridad vial de ambos países.

https://iris.paho.org/handle/10665.2/51745
https://iris.paho.org/handle/10665.2/51745
https://www.paho.org/es/decada-envejecimiento-saludable-americas-2021-2030
https://www.paho.org/es/decada-envejecimiento-saludable-americas-2021-2030
https://iris.paho.org/handle/10665.2/34973
https://iris.paho.org/handle/10665.2/34973
https://iris.paho.org/handle/10665.2/34973
https://opsevi.intrant.gob.do/wp-content/uploads/2022/05/PENSV-2021-2030.pdf
https://opsevi.intrant.gob.do/wp-content/uploads/2022/05/PENSV-2021-2030.pdf
https://opsevi.intrant.gob.do/wp-content/uploads/2022/05/PENSV-2021-2030.pdf
https://intrant.gob.do/index.php/noticias/item/735-intrant-convoca-conformacion-mesa-gestora-del-dato
https://intrant.gob.do/index.php/noticias/item/735-intrant-convoca-conformacion-mesa-gestora-del-dato
https://www.paho.org/es/quienes-somos/cooperacion-entre-paises-para-desarrollo-sanitario
mrcas
Resaltado
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Dentro de este proyecto de cooperación también se logró 
elaborar y publicar la Guía metodológica para elaborar 
planes de seguridad vial y movilidad y el Protocolo de 
actuación y recolección del dato de siniestralidad vial.

Este protocolo tiene el propósito de servir de guía 
operativa para la construcción de un sistema adecuado 
de información de seguridad vial, con la participación de 
los diferentes actores y sectores que generan información 
relacionada para lograr que la República Dominicana 
aborde de manera científica la problemática de la 
seguridad vial con base en datos objetivos y confiables.

La Representación seguirá trabajando con el país en 
las fases de aplicación del Plan Estratégico Nacional de 
Seguridad Vial a través del acompañamiento técnico 
y financiero.

https://presidencia.gob.do/noticias/intrant-implementa-guia-metodologica-de-planes-laborales-sobre-seguridad-vial-y-movilidad
https://presidencia.gob.do/noticias/intrant-implementa-guia-metodologica-de-planes-laborales-sobre-seguridad-vial-y-movilidad
https://intrant.gob.do/index.php/noticias/item/751-intrant-realiza-taller-socializacion-para-recoleccion-de-datos-seguridad-vial-rd
https://intrant.gob.do/index.php/noticias/item/751-intrant-realiza-taller-socializacion-para-recoleccion-de-datos-seguridad-vial-rd
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Un diagnóstico y tratamiento 
a tiempo para sobrevivir 
al cáncer infantil

“La niña tenía una gripe muy grave, fiebres intermiten-
tes y junto con la gripe nos decía que tenía dolores en las 
piernas e incluso comenzó a cojear. La llevamos a emer-
gencia en diferentes ocasiones. Luego, a través de su 
pediatra, le realizaron un hemograma en el que se mos-
traba que todos los valores estaban a la mitad del rango 
normal. Continuaron los estudios y en 15 días tuvimos 
el diagnóstico: nuestra hija, María Natalia, con dos años 
y medio de edad tenía leucemia. En un abrir y cerrar de 
ojos, nos cambió la vida”, explicaba su madre, Carolina 
Santos, quien, junto al resto de su familia, se desvivieron 
para luchar por la recuperación de la niña.

Gracias al diagnóstico oportuno, María Natalia, ahora 
de 6 años, recibió el tratamiento médico a tiempo. Su 
madre explicaba cómo toda la familia extendida coo-
peró con ella y con su esposo, porque “eran muchos días 
de internamiento para el tratamiento y para estabilizar 
a la niña. Mis padres nos ayudaron haciéndose cargo de 
mi otro hijo mayor, mientras yo me quedaba con María 
Natalia en el centro de salud. Además, tuvimos que hacer 
otros sacrificios. En ese momento estaba emprendiendo 
un negocio, el cual tuve que dejar y cerrarlo, para poder 
dedicar ese tiempo a la recuperación de la salud de mi 
hija”, contó Carolina.

El caso de María Natalia es un gran ejemplo de cómo 
el tratamiento oportuno puede salvar la vida de la 
población infantil afectada por el cáncer. Cada año, 
más de 400 000 niños reciben el diagnóstico de cáncer 
en todo el mundo; en la Región de las Américas, se 
estima que en el 2020 hubo 3065 casos nuevos de cáncer 
en niños de 0 a 14 años.

La OPS apoya a los países para incrementar sus 
capacidades para enfrentar esta enfermedad, en especial 
a través de la Iniciativa Mundial contra el Cáncer Infantil, 
que ofrece a los gobiernos asistencia técnica y en materia 
de liderazgo para establecer y mantener programas de 
calidad para atender a los niños y las niñas con cáncer.

La Representación colaboró en República Dominicana en 
diversas iniciativas, entre las que destaca la elaboración 
del PENCI-RD. Su objetivo es detectar la morbimortali-
dad del cáncer infantil e intervenir de manera oportuna, 
mediante el conocimiento de los signos y síntomas de 
sospecha de cáncer en niños, niñas y adolescentes en el 
país, con un efecto positivo en la calidad de vida de los 
pacientes y sus familias.

El PENCI-RD es desarrollado por un comité técnico 
conformado por representantes del MSP, la OPS, el SNS, 
expertos del área de la oncohematología pediátrica 
del país y por la Fundación Amigos Contra el Cáncer 
Infantil. Además, la Representación de la OPS en el país 
apoyó el lanzamiento de la campaña de sensibilización 
y  concienciación sobre el cáncer infantil por parte del 
MSP, en la figura de la primera dama de la República 
y otras instituciones, en el marco de la campaña Mes de 
Concientización sobre Cáncer Infantil, que se celebró en 
septiembre del 2021.

TESTIMONIOS DESDE EL TERRENO

ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES Y SALUD MENTAL
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Desde esta área de cooperación técnica se acompañó 
a las autoridades locales para disminuir la morbilidad 
y mortalidad maternoinfantil en la República Dominicana.  

SALUD A LO LARGO DEL CURSO DE VIDA

La OPS colaboró con las autoridades de salud del país en la realización de entrenamientos para continuar fortaleciendo 
la capacitación del personal de salud. También donó equipos e insumos esenciales necesarios para las maternidades 
de la red pública.  
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Maternidades preparadas 
para brindar atención de calidad 
a las madres

Para reducir la morbilidad y mortalidad maternoinfantil 
se precisan de recursos humanos capacitados y que ade-
más cuenten con los insumos y equipos necesarios para 
brindar una atención médica de calidad a las madres y a 
sus hijos e hijas.

En este sentido, la Representación colaboró con las 
autoridades de salud del país en la realización de capa-
citaciones para continuar fortaleciendo la formación del 
personal de salud. También realizó una serie de donacio-
nes de equipos e insumos esenciales identificados como 
necesarios por parte de maternidades de la red pública.

Ochenta profesionales de la salud recibieron capacita-
ción con el curso sobre vigilancia y respuesta de la mor-
talidad materna y perinatal a través del Campus Virtual 
de Salud Pública (CVSP) de la OPS. En esta capacitación 
participaron funcionarios del MSP, el SNS, las direcciones 
provinciales de salud, los servicios regionales de salud y 
personal directivo de servicios de obstetricia y de peri-
natología.

De igual forma, la Representación colaboró en la forma-
ción de otros 115 profesionales de la salud, 75 de los cuales 
recibieron capacitación sobre vigilancia de la morbilidad 
materna extrema, mientras que otros 40 especialistas en 
ginecobstetricia y médicos generales se capacitaron sobre 
planificación familiar y anticoncepción posevento obsté-
trico, con énfasis en métodos de larga duración.

Como parte de un esfuerzo interagencial, el país cuenta 
con la primera cohorte de 21 enfermeras obstétricas 
neonatales egresadas del Programa de Especialización 

del Personal de Enfermería en Salud Materno Neonatal 
de Bajo Riesgo y Planificación Familiar en la República 
Dominicana, investidas por la Universidad Autónoma de 
Santo Domingo.

La implementación de este programa fue desarrollada 
por el Fondo de Población de las Naciones Unidas a través 
del Departamento de Promoción de la Salud de la Mujer 
y el Recién Nacido de la Facultad de Medicina de  la 
Universidad de Chile, junto a la Escuela de Enfermería de 
la Universidad Autónoma de Santo Domingo, el MSP y el 
SNS, con el apoyo de la OPS, el UNICEF, el Proyecto HOPE 
y la Fundación Popular.

Por otro lado, con el objetivo de mejorar la atención en los 
recién nacidos, la OPS donó al Hospital Materno Infantil 
San Lorenzo de Los Mina cuatro balanzas neonatales 
digitales de alta precisión gestionadas con fondos del 
Centro Latinoamericano de Perinatología/Salud de la 
Mujer y Reproductiva (CLAP/SMR) de la OPS.

Además, a fin de contribuir al restablecimiento y man-
tenimiento de los servicios esenciales de salud, la 
Representación entregó a este hospital maternoinfan-
til un switch de integración de computadoras del Sistema 
Informático Perinatal Plus (SIP+). Este dispositivo es indis-
pensable para mantener activas las historias clínicas 
perinatales de embarazadas, parturientas y recién naci-
dos, fundamentales para la atención en el centro de salud.

Es una tarea constante continuar con las capacitaciones 
de los recursos humanos en salud con el objetivo de 
actualizar sus conocimientos y prácticas que contribuyan 
a reducir la morbilidad y mortalidad maternoinfantil. La 
OPS seguirá trabajando en esta tarea junto al país.

República Dominicana participó en la base colaborativa 
latinoamericana de muertes maternas por COVID-19, 

También se impulsaron iniciativas para reducir 
la incidencia del embarazo adolescente.
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realizada por el CLAP/SMR de la OPS. Los avances de 
resultados de este estudio se publicaron el 4 de marzo 
del 2022 en Medscape, el sitio web que brinda acceso 
a información médica para el personal de salud.

En un estudio conducido por la OPS, se hizo un análisis 
exhaustivo de 447 muertes maternas por COVID-19 en 
ocho países de América Latina. Dicho análisis revela que, 
más allá de su mayor vulnerabilidad biológica, las barre-
ras de acceso a las unidades de cuidados intensivos en 
las mujeres embarazadas podrían ser un factor decisivo 
para muchos de estos desenlaces. Los hallazgos también 
reafirman la importancia de aumentar las coberturas de 
vacunación en esa población.

Fortalecimiento 
de las competencias 
del personal de salud

Durante el año 2021, se realizaron varias capacitaciones 
tanto de forma virtual como presencial. Entre ellas, des-
taca la capacitación a través del CVSP a 75 profesionales 
de la salud del nivel central del MSP y del SNS, así como de 
las direcciones provinciales de salud, servicios regionales 
de salud y maternidades en vigilancia y respuesta de la 
mortalidad materna y perinatal, con una tasa de aproba-
ción del curso del 100%. De este grupo de profesionales, 
35 realizaron el curso Vigilancia de la Morbilidad Materna 
Extrema en el campus virtual del CLAP/SMR. Este curso 
fue especialmente diseñado por el CLAP/SMR y la OPS 
de forma exclusiva para la República Dominicana, como 
respuesta a una solicitud expresa del MSP. Solo 17  pro-
fesionales de los 35 que iniciaron el curso obtuvieron 
certificados de acuerdo con los criterios de evaluación.

Promover sistemas de salud 
equitativos para contar 
con adolescentes saludables

Para avanzar en la reducción de las desigualdades en 
salud de los y las adolescentes es fundamental fortalecer 

las capacidades analíticas de los programas de salud 
prioritarios. Para ello, el MSP y la Secretaría de Salud de 
la República Dominicana y de Honduras, con el apoyo 
de la OPS, realizaron el taller de capacitación básica 
en medición y análisis de desigualdades sociales en la 
salud adolescente. Como resultado de esta capacitación 
binacional, se contará con personal de salud mejor 
formado para reducir las brechas de desigualdad social 
en salud adolescente.

Esta capacitación se realizó en el marco del proyecto 
Prevención del Embarazo Adolescente en Honduras y 
República Dominicana, suscrito entre la OPS y la Agencia 
Andaluza de Cooperación Internacional con los objeti-
vos de reducir la tasa de embarazos en adolescentes y 
de promover la salud y el bienestar equitativo para esta 
población.

De igual forma, con el objetivo de promover espacios de 
discusión para encontrar soluciones a la problemática 
del embarazo en adolescentes, la OPS junto al MSP, al 
SNS y al Fondo de Población de las Naciones Unidas 
lideraron el II Foro Internacional sobre Salud Integral de 
las Personas Adolescentes.

Durante el encuentro, se abordaron los determinantes 
sociales y las repercusiones del embarazo a temprana 
edad; además, se presentaron políticas públicas e inicia-
tivas en el ámbito de la comunicación que sirven como 
ejemplos de prácticas positivas para contribuir a mejo-
rar la situación, con la inclusión de las propias personas 
adolescentes en la búsqueda de soluciones.

Por otra parte, con el fin de fortalecer las capacidades del 
personal de salud de las unidades de atención primaria, 
la OPS, con el apoyo financiero del Programa Conjunto 
de las Naciones Unidas sobre el VIH/Sida, gestionó el 
diseño y la impresión de materiales informativos sobre 
la prevención del VIH y enfermedades de transmisión 
sexual en la población adolescente.

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2667193X22000862
https://www.campusclap.org/
https://www.campusclap.org/
https://www.paho.org/es/noticias/9-8-2021-se-capacita-personal-salud-para-ayudar-reducir-desigualdades-salud-adolescentes
https://www.paho.org/es/noticias/9-8-2021-se-capacita-personal-salud-para-ayudar-reducir-desigualdades-salud-adolescentes
https://www.paho.org/es/noticias/9-8-2021-se-capacita-personal-salud-para-ayudar-reducir-desigualdades-salud-adolescentes
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MEDIOAMBIENTE Y SALUD

Durante el 2021, la Representación trabajó junto a las 
contrapartes locales en proyectos enfocados a mejorar 
los servicios de agua potable y de saneamiento a nivel 

La OPS colaboró con República Dominicana en iniciativas que contribuyen a mitigar el impacto del cambio climático en 
la salud, como fue el apoyo técnico brindado al Ministerio de Salud para la conformación de su Grupo Técnico de Salud  
y Cambio Climático.
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Agua y saneamiento para 
tener comunidades libres 
de enfermedades

Los servicios de agua potable y las infraestructuras que 
garantizan la higiene y salubridad son un pilar esencial 
para asegurar la salud de las comunidades. En este sen-
tido, la Representación colaboró con las contrapartes 
locales en una serie de proyectos enfocados a mejorar 
los servicios de agua y saneamiento.

La Representación, en colaboración con el UNICEF, apoyó 
al MSP en la aplicación del proyecto Levantamiento de las 
Condiciones WASH y Clima en Establecimientos de Salud, 
en el cual participaron 42 centros de salud de diferentes 
niveles de atención. En este proyecto se aplicó el Instru-
mento de mejora del agua, el saneamiento y la higiene 
en los establecimientos de salud “WASH FIT”, que incluyó 
el levantamiento por primera vez del componente de la 
huella ambiental en estos establecimientos.

El WASH FIT y la resiliencia al clima representan un enfo-
que basado en los riesgos con vistas a mejorar y sostener 
la infraestructura y los servicios de agua, saneamiento 
e  higiene y de gestión de los desechos en los estable-
cimientos de salud de los países de ingresos bajos y 
medianos.

Se trata de una herramienta de mejora que debe utili-
zarse de manera continuada y periódica, en primer lugar, 
para que el personal y quienes administran los estable-
cimientos de salud prioricen y mejoren los servicios, y, 
en segundo lugar, para fundamentar iniciativas más 
amplias en los distritos, las regiones y los países encami-
nadas a mejorar la calidad de la atención sanitaria.

Por otro lado, la Representación brindó apoyo técnico 
para la cumplimentación de la encuesta global de las 
Naciones Unidas Análisis y Evaluación Mundiales del 
Saneamiento y el Agua Potable (GLAAS, por su sigla en 
inglés) 2021-2022, en la cual participaron las instituciones 
más importantes en la generación de información de 
interés para el sector de agua potable, saneamiento 
e higiene del país. Para tales fines, se conformó un grupo 
de trabajo multinstitucional y se sostuvieron reuniones 
técnicas durante aproximadamente dos meses. Los 
resultados se validaron en un taller final que contó con la 
participación de todos los actores.

Además, la Representación colaboró técnicamente en 
la aplicación de la herramienta TrackFin con el objetivo 
de determinar las dimensiones y los flujos financieros 
en el sector de agua potable e higiene en un determi-
nado territorio. TrackFin es un instrumento de análisis 
formulado por la OMS y aplicado por la OPS con el 
apoyo del Equipo Técnico Regional de Agua y Sanea-
miento.

La OPS continuará trabajando con las contrapartes 
locales en la mejora de los sistemas e infraestructuras 
para garantizar el acceso al agua potable y su uso a todas 
las comunidades del territorio nacional.

Atención al cambio climático 
para un presente y un futuro 
saludables

Las implicaciones del cambio climático se reflejan en 
problemas ambientales y en el incremento de fenómenos 
naturales, los cuales repercuten de forma directa e 
indirecta en la salud de las personas.

nacional. Además, se cooperó en diversas iniciativas 
para abordar la mitigación del cambio climático 
en la salud de las personas.

https://www.who.int/es/publications/i/item/water-and-sanitation-for-health-facility-improvement-tool-(wash-fit)
https://www.who.int/es/publications/i/item/water-and-sanitation-for-health-facility-improvement-tool-(wash-fit)
https://www.who.int/es/publications/i/item/water-and-sanitation-for-health-facility-improvement-tool-(wash-fit)
https://www.who.int/es/publications/m/item/glaas-2021-2022-country-survey
https://www.who.int/es/publications/m/item/glaas-2021-2022-country-survey
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En este sentido, la Representación colaboró con Repú-
blica Dominicana en iniciativas que contribuyen a mitigar 
el efecto del cambio climático en la salud, como fue el 
apoyo técnico brindado al MSP para la conformación de 
su Grupo Técnico de Salud y Cambio Climático.

La Representación también brindó apoyo técnico al país 
en la elaboración de una hoja de ruta dirigida a abordar 
desde un punto de vista estratégico el tema de salud y 
cambio climático en República Dominicana.

Con el objetivo de ayudar a los países a adaptar y pilotar 
instrumentos adecuados de evaluación del efecto 
en la salud y estimar los beneficios para la salud de la 
mitigación del cambio climático, la OPS colaboró en 
la participación de personal técnico de instituciones 
públicas y del ámbito académico en el curso virtual 
Making the Case for Health Co-benefits of Climate 
Change and Health Mitigation in the Caribbean. Esta 
capacitación se impartió dentro del marco del Proyecto 
de la Unión Europea sobre Salud y Cambio Climático 
CARIFORUM.

https://www.paho.org/es/proyecto-ue-sobre-salud-cambio-climatico-cariforum
https://www.paho.org/es/proyecto-ue-sobre-salud-cambio-climatico-cariforum
https://www.paho.org/es/proyecto-ue-sobre-salud-cambio-climatico-cariforum
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RESUMEN FINANCIERO

La OPS presenta informes sobre su presupuesto y el 
financiamiento conexo de manera bienal (véase la figura). 
En consecuencia, la información financiera que se brinda 
en este informe corresponde al bienio 2020-2021. Para 
más información, visite https://open.paho.org/2020-21/
country/DOM y seleccione la pestaña “Financial Flow” en 
la parte superior derecha.

Durante el bienio 2020-2021, la Representación de la OPS 
en República Dominicana ejecutó US$ 5,1 millones en los 
programas base y aproximadamente $3,2 millones más 
en los programas especiales de respuesta a emergencias 
y erradicación de la polio.

La OPS logró ejecutar de manera exitosa aproximada-
mente $29 millones para apoyar al país en la respuesta 
a la emergencia por la COVID-19, con fondos de un prés-
tamo realizado por el BID al Gobierno de la República 
Dominicana. En este mismo orden, la Representación 
mantuvo el apoyo que le otorga al país desde el 2015 
para el fortalecimiento del componente de salud del sis-
tema de gestión de emergencias 911. Durante el período 
2020-2021, la ejecución de estos fondos ascendió a 
$9,5 millones.

https://open.paho.org/2020-21/country/DOM
https://open.paho.org/2020-21/country/DOM
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EL CAMINO POR DELANTE

En el 2022 se lanza un trabajo para la rehabilitación y ade-
cuación del Centro de Atención a Migrantes en provincias 
fronterizas, así como el diseño una campaña educativa 
de sensibilización sobre los derechos humanos, con hin-
capié en los derechos de las personas migrantes y la 
prevención de infecciones en las ciudades de Dajabón 
y Elías Piña.

Se ejecuta un diseño y reconstrucción de obras físicas 
que contemplan espacios más acogedores, donde las 
personas migrantes que se encuentran de paso en estos 
centros recibirán un trato digno y humano, con garantía 
del respeto de los derechos humanos en el tiempo que 
dure su estadía.

Gran parte de nuestras actividades estarán destinadas 
a mejorar la entrega de servicios integrales y de calidad 
a la población migrante y fronteriza; junto a la organiza-
ción no gubernamental Médicos del Mundo, la  OPS se 
encargará del equipamiento médico y no médico, de las 
unidades de atención primaria en la provincia de Peder-
nales y de un plan de mejora en respuesta al efecto de la 
pandemia de COVID-19.

En ese mismo tenor, la Representación apoyará al 
Ministerio de Economía, Planificación y Desarrollo en la 
reestructuración de los mercados binacionales en las 

provincias Dajabón e Independencia en busca de un 
mejor manejo para la inocuidad de los alimentos.

A nivel nacional, la Representación continuará fortale-
ciendo la rectoría y gobernanza y sus funciones esenciales 
de salud pública para hacer frente a los nuevos desafíos 
en el marco de las recomendaciones formuladas en la 
Estrategia para el acceso universal a la salud y la cobertura 
universal de salud de la OPS y de los Objetivos de Desarro-
llo Sostenible del sistema de las Naciones Unidas.

A la par, se generan espacios de diálogo entre actores 
y sectores relevantes que permitirán poner en común 
las posiciones e implicaciones de los retos actuales 
en salud, así como los mecanismos para asegurar la 
participación y la cooperación de todos los sectores. En 
ese sentido, la Representación está apoyando en gran 
medida a las autoridades de salud en la elaboración del 
plan estratégico nacional de salud 2030, en particular 
los pilares de ambiente y riesgos naturales, provisión 
de servicios y gobernabilidad. Dentro del Marco de 
Cooperación de las Naciones Unidas para el Desarrollo 
Sostenible 2023-2027, en proceso de finalización, nuestra 
misión es mantener la salud como eje prioritario dentro 
del camino hacia un desarrollo inclusivo, resiliente y 
sostenible.

Debido a la pandemia, gran parte de la población se ha 
visto afectada e incluso ha empeorado la situación de 
vulnerabilidad de algunos grupos, como las poblaciones  
de frontera y las personas migrantes. Por tanto, seguiremos 
desarrollando proyectos dirigidos a darles apoyo.

https://www.paho.org/es/documentos/estrategia-para-acceso-universal-salud-cobertura-universal-salud
https://www.paho.org/es/documentos/estrategia-para-acceso-universal-salud-cobertura-universal-salud
https://dominicanrepublic.un.org/es/177194-naciones-unidas-identifica-prioridades-estrategicas-para-el-marco-de-cooperacion-2023-2027
https://dominicanrepublic.un.org/es/177194-naciones-unidas-identifica-prioridades-estrategicas-para-el-marco-de-cooperacion-2023-2027
https://dominicanrepublic.un.org/es/177194-naciones-unidas-identifica-prioridades-estrategicas-para-el-marco-de-cooperacion-2023-2027
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Ruta de la salud para prevenir la hipertensión.






