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Resumen Ejecutivo

El proyecto de la Agencia de Estados Unidos para el Desarrollo Internacional (USAID) “Aplicando
la Ciencia para Fortalecer y Mejorar los Sistemas de Salud” (ASSIST) en Paraguay se enfocé en
tres areas estratégicas: el desarrollo y actualizacion de normas y protocolos, capacitacién al
personal de salud y produccion de ayudas de trabajo e instalacion y capacitacién a equipos de
Mejora Continua de la Calidad. Estas areas se orientaron a los servicios de atencion prenatal,
recepcion y evaluacion de recién nacidos y cuidado clinico y apoyo a familias afectadas por el Zika.
El enfoque en el proceso de Mejora de la Calidad empez6 aproximadamente a mitad de la
implementacion del proyecto.

El proyecto se implementé en tres regiones de Paraguay: Asuncién (capital), Central y Alto Parana.
El personal del proyecto trabajé con 14 hospitales de estas 3 regiones sanitarias del Ministerio de
Salud. Adicionalmente se capacité a proveedores de salud de unidades de salud familiar de las
mencionadas regiones, servicios pertenecientes a otras regiones sanitarias del sector publico, al
sector privado, sociedades cientificas y la academia.

En resumen, luego de poco menos de 2 afios de trabajo, el Ministerio de Salud con apoyo del
proyecto logré importantes resultados, entre los que se destacan:

- 2.009 proveedores de salud capacitados en consejeria en Zika, tamizaje del recién
nacido (RN) y cuidado y apoyo de nifios y sus familias afectadas por el Zika.

- 560 ninos beneficiados con estimulacién oportuna.
- 2.294 ninos atendidos en el consultorio de seguimiento de riesgo.

- 100 individuos, familiares afectados por el Sindrome Congénito asociado con el virus del
Zika (SCaZ) recibieron apoyo psicoemocional.

- 52 nifnos con microcefalia o sospecha de SCaZ en seguimiento, accedieron a atencién de
especialistas y estudios especializados, de los cuales 14 nifios fueron atendidos por
especialistas en el Hospital de Clinicas en el marco del convenio.

- Actualizacién y producciéon de 7 normas nacionales para incorporar la problematica del
Zika a las regulaciones nacionales.
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Introduccion

Como parte de la respuesta de USAID al Zika, ASSIST ha implementado desde 2016 los esfuerzos
de fortalecimiento de los sistemas de salud para mejorar la capacidad de los servicios de salud
relacionados con el Zika para brindar atencion de calidad consistente, basada en la evidencia,
respetuosa y centrada en la persona, centrada en las mujeres embarazadas, los recién nacidos y
las mujeres en edad reproductiva, apoyando a los Ministerios de Salud para:

e Aumentar el conocimiento de los riesgos de Zika y las medidas de prevencién entre los
proveedores de atencién médica y los clientes, como el uso de condones para prevenir la
transmision sexual de Zika durante el embarazo.

e Aumentar la disponibilidad y la calidad de la atencién prenatal en relacion con el
asesoramiento, la deteccion, el diagnostico y el seguimiento de la infeccion por Zika
sospechada, probable o confirmada en mujeres embarazadas y la implementacion de la
atencién recomendada.

e Mejorar la deteccion clinica del Sindrome Congénito asociado con el virus del Zika en los
recién nacidos y aumentar el numero y la proporcién de bebés y nifios afectados por el
Zika que reciben atencién y apoyo recomendados y de alta calidad.

e Fortalecer la prestacion de servicios de apoyo psico-emocional de calidad para mujeres y
familias afectadas por Zika.

El Contexto del Pais

En noviembre del 2015, el Laboratorio Nacional de Salud Publica anuncié el primer caso de
infeccién por virus del Zika en el pais. Durante el 2016, hubo 1.435 casos notificados bajo el
sistema de vigilancia de Zika del Ministerio de Salud, de los cuales ocho fueron confirmados por
laboratorio, 580 casos permanecen sospechosos y 847 fueron descartados. Los ocho casos de
Zika confirmados provenian de las siguientes regiones del pais: Asuncion y el area metropolitana,
Amambay, Paraguari y Alto Parana. Dos casos de microcefalia fueron asociados al virus del Zika
en ese mismo afo.

De acuerdo con la Direccidon General de Vigilancia del Ministerio de Salud, se notificaron 637 casos
sospechosos de Zika en 2017 con 6 casos confirmados; 57 casos notificados de microcefalia
asociados al Zika y 83 casos notificados con sindrome neurolégico asociado al Zika con 2 casos
confirmados. El numero creci6 a 886 casos sospechosos notificados en 2018 con 4 casos
confirmados; 79 casos sospechosos de microcefalia asociados al Zika con 1 caso confirmado y 98
casos sospechosos de sindrome neurolégico asociado al Zika con 1 caso confirmado. Hasta la
semana 28 del presente ano, se registré un caso probable de Zika; 53 casos sospechosos de
sindrome neuroldgico asociado al Zika y 60 casos de microcefalia y/o SCaZ.

El proyecto empezé a ejecutarse a partir de agosto 2017. El
equipo del proyecto ASSIST de USAID en Paraguay desarrollo
un plan de trabajo que fue presentado al Equipo de Gestion
Integrada de Vectores (EGI) y que fue aprobado, enfocando las
acciones en 3 regiones priorizadas por el Ministerio de Salud, a | —
saber, Capital, Central y Alto Parana. En cada region sanitaria, 1N |

se seleccionaron servicios de salud que serian los receptores b= il

de la asistencia técnica acordada: bl

XVII Regién Sanitaria de Capital: P 4 ;
T .

- Hospital Materno Infantil de Loma Pyta {
- Hospital General de Barrio Obrero fy b g
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- Hospital Materno Infantil de Santisima Trinidad

- Hospital Materno Infantil de San Pablo
XVI Regién Sanitaria de Central:

- Hospital Distrital de Nemby

- Hospital General de San Lorenzo

- Hospital Pediatrico Acosta Nu

- Hospital Nacional de Itaugué

- Hospital General de Luque

- Hospital Distrital de Mariano R. Alonso
X Regién Sanitaria de Alto Parana

- Hospital Distrital de Minga Guazu

- Hospital Distrital de Hernandarias

- Hospital Regional de Ciudad del Este

- Hospital Distrital de Pte. Franco

En cada servicio de salud, se establecieron de uno a tres equipos de mejora de la calidad en torno
a tres colaborativos de mejoramiento organizados por ASSIST: atencidén prenatal, tamizaje del
recién nacido y cuidado y apoyo a nifios y familias afectadas por SCaZ. Los equipos que
participaron en cada colaborativo se reunieron en 3 sesiones de aprendizaje regionales donde los
integrantes de cada colaborativo compartieron sus resultados e ideas de cambio eficaces. La
primera sesion de aprendizaje se realizé en julio del 2018 y de la misma participaron 24 equipos de
mejora. La segunda sesion de aprendizaje se realizé en diciembre del mismo afio y de la misma
participaron 29 equipos de mejora. La tercera sesion de aprendizaje se realiz6 en abril del 2019 y
de la misma participaron 29 equipos de mejora de los 14 hospitales que formaron parte del
proyecto.

A nivel del Ministerio de Salud, las principales contrapartes del proyecto fueron: la Direccion
General de Vigilancia de la Salud, la Direccion General de Programas de Salud, el Programa de
Prevencion de Defectos Congénitos, la Direccion General de Desarrollo de Servicios y Redes de
Salud, la Direccién de Calidad, Direccién de Salud Integral de la Nifiez y la Adolescencia y la
Direccion de Atencién Primaria en Salud.

Resumen del Programa

¢Qué intentamos lograr? ¢ Qué logramos? A junio 2019 La cronologia
1. Aumentar la proporcion de nifios afectados por el sindrome congénito asociado con el virus de
Zika que recibe la atencion recomendada (trabajo del colaborativo de cuidado y apoyo)
e 80% de todos los nifios e 89% de todos los nifios
identificados afectados por el identificados afectados por el
SCaZ ha recibido al menos el SCaZ ha recibido al menos el
80% las medidas de atencién 80% las medidas de atencién
recomendadas segun la edad. recomendadas segun la M 2018 — iuni
e 75% de todos los nifios edad. ayo 2019—]Uﬂ|0
identificados afectados por SCaZ | e 92% de todos los nifios
participan en actividades de identificados afectados por
estimulacion temprana SCaZ participan en
actividades de estimulacién
temprana
2. Aumentar la prestacion de servicios de calidad de apoyo psicoemocional servicios para
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¢Qué intentamos lograr? ¢Qué logramos? A junio 2019 La cronologia
mujeres y familias afectadas por Zika (trabajo del colaborativo de cuidado y apoyo)

e 80% de las mujeres afectadas por | ¢ 100% de los individuos

el Zika (casos sospechosos y afectados reciben apoyo
confirmados) reciben apoyo psico- psico emocional por parte de
emocional por parte de un personal capacitado.

Mayo 2018 — junio

profesional capacitado en la 2019

provision de servicios de apoyo
psicoemocionales de calidad para
las mujeres y las familias
afectadas por el Zika

3. Aumentar el tamizaje clinico de SCaZ en recién nacidos y la implementacion de acciones
iniciales recomendadas (trabajo del colaborativo de atencion al recién nacido)

e 90% de los recién nacidos son e 93% de los recién nacidos
evaluados correctamente para son evaluados correctamente
microcefalia y SCaZ para microcefalia y SCaZ
e Las acciones iniciales e Las acciones iniciales
recomendadas se han recomendadas se han
implementado en mas del 90% de implementado en mas del
todos los recién nacidos 100% de todos los recién
clinicamente detectados por tener nacidos clinicamente -
una manifestacion de SCaZ detectados por tener una Marzo 2((3)112 —Junio
e 90% de los profesionales manifestacion de SCaZ
seleccionados han participadoen | ¢  100% de los profesionales
programas de capacitacion de seleccionados han
Zika de al menos 8 horas de participado en programas de
duracion, ya sea en forma capacitacién de Zika de al
presencial o virtual. menos 8 horas de duracion,
ya sea en forma presencial o
virtual.

4. Mejorar los aspectos relacionados con el Zika de la atencion prenatal (APN):

a. Aumentar la deteccion clinica de sintomas potencialmente asociados con una infeccion
por el virus del Zika en la atencién prenatal

5. Aumentar el conocimiento de las rutas de transmision, los riesgos y las medidas personales y
domésticas para prevenir la transmision vectorial, incluido el uso de repelentes y el uso de
condones, para prevenir la transmisién sexual entre las mujeres embarazadas en los servicios
de APN, asi como entre las mujeres en edad reproductiva en las clinicas de planificacion
familiar (PF) (trabajo del colaborativo de atencion prenatal)

e 75% de las mujeres después de e 94% de las mujeres después

una sesiéon de atencion prenatal de una sesion de atencion

puede identificar el riesgo de prenatal puede identificar el

transmision sexual por Zika y el riesgo de transmisién sexual

uso de un condoén para la por Zika y el uso de un

prevencion. condén para la prevencion.

o . o , Marzo 2018 — junio

e 75% de las mujeres que salende | e 96% de las mujeres que salen 2019

una sesion de atencién prenatal de una sesion de atencién

han recibido condones para la prenatal han recibido

prevencion del Zika. condones para la prevencion
e 90% de las mujeres en sesiones del Zika.

de atencién prenatal han tenido e 96% de las mujeres en

consejeria en la prevencion del sesiones de atencién prenatal
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¢Qué intentamos lograr? ¢ Qué logramos? A junio 2019 La cronologia

Zika. han tenido consejeria en la
e 90% de las mujeres en las prevencion del Zika.
sesiones de atencién prenatal e 97% de las mujeres en las
estan clinicamente examinadas sesiones de atencién prenatal
para detectar una infeccién de estan clinicamente
Zika examinadas para detectar
una infeccion de Zika

El Personal de ASSIST Paragua
Nombre y Apellido Profesién Rol ‘

Graciela Avila Psicologa Directora de Proyecto

Administrador de

Director Administrativo
Empresas

Gustavo Horvath

Administrador de

Alejandra Valdez Asistente Administrativo

Empresas
Dominica Vera Psicdéloga Especialista en Monitoreo y Evaluacion
Margarita Benitez Secretaria Apoyo Logistico
Carolina Vera Médico Lider del colaborativo de APN facilitadora del

hospital General de Barrio Obrero

Lider del colaborativo de TN y facilitadora de
Silvia Battaglia Médico los hospitales Materno Infantil de Trinidad, San
Pablo y General de Luque

Facilitadora de los hospitales Regional de
Ciudad del Este y Distrital de Pte. Franco

Marlene Espinola Médico

Facilitadora de los hospitales Distritales de
Hernandarias y Minga Guazu

Facilitador de los hospitales Materno Infantil de
Edgar Samudio Médico Loma Pyta, Distrital de Nemby y General de

San Lorenzo

Lider del colaborativo de Cuidado y Apoyo y
Patricia Misiego Psicologa facilitadora de los hospitales Nacional de
ltaugud y Pediatrico de Acosta Nu.
Facilitador del hospital Distrital de Mariano R.
Alonso

Andrea Ruffinelli Médico

Gualberto Pinanez Médico

Implementacion del Proyecto

El proyecto trabajo con la presencia de USAID en Paraguay y otros socios claves para implementar
las diferentes fases del proyecto y mejorar la coordinaciéon del equipos y acciones en los niveles
nacional, regional y comunitario. Juntamente con UNICEF, ASSIST se uni6 el Equipo de Gestion
Integrada de Vectores liderado por el Viceministerio de Salud. También se coordiné con la oficina
local de la Organizacién Panamericana de la Salud y otras agencias del Sistema de Naciones
Unidas quien estan trabajando con el Ministerio de Salud. El proyecto adicionalmente fortalecio los
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vinculos con las fundaciones privadas en Paraguay como TELETON vy la Asociacion de Padres y
Amigos de Minusvalidos del Alto Parana (APAMAP), con Sociedades Cientificas de Ginecologia y
Obstetricia, de Pediatria y de Medicina Familiar y la Asociacién de Obstetras del Paraguay y con
algunas universidades de medicina y enfermeria.

El proyecto abarcé tres areas estratégicas:

1.

Actualizacién y produccion de normas y protocolos: Las normas Nacionales de
Planificacion Familiar, el protocolo de Vigilancia de Zika, el Manual Nacional de Normas de
Cuidados preconcepcional, prenatal, parto, nacimiento y puerperio, la Estrategia de
Atencion Integral Neonatal y las fichas de notificacién de arbovirosis y de microcefalia
fueron actualizadas. Nuevas normas y protocolos fueron desarrollados, como el Manual de
Patologias Obstétricas, la Guia de Manejo Clinico del nifilo con microcefalia o Sindrome
Congénito Asociado al Zika y la Guia de Apoyo Psicoemocional para familias afectadas por
el Zika. Todas estas normas y protocolos fueron distribuidos a los servicios y el personal de
salud capacitado en su contenido. Adicionalmente, el proyecto apoy6 al Equipo de Gestion
Integrada de arbovirosis en el desarrollo del plan estratégico de arbovirosis y al Programa
de Defectos Congénitos en el disefio de un plan quinquenal de prevencion de defectos
congénitos cuya aprobacion esta pendiente al cierre del proyecto.

Capacitacion al personal de salud y desarrollo de ayudas de trabajo: El proyecto
proveyd capacitaciones a mas de 2.000 proveedores de servicios de los hospitales
seleccionados, asi como a Unidades de Salud de la Familia, estudiantes de medicina y
residentes de la carrera de medicina, con el objetivo de fortalecer las competencias
técnicas para abordar la problematica del Zika a nivel de los servicios. Los talleres de
capacitacion abarcaron los siguientes temas:

- Orientacion o consejeria preconcepcional, prenatal, posparto en el contexto de la
epidemia de Zika

- Abordaje de mejora continua de la Calidad

- Tamizaje neonatal. Vigilancia de microcefalia en recién nacidos en entornos con
riesgo de circulacion de virus Zika

- Curso virtual de Zika

- Apoyo psicosocial

- Monitoreo y evaluacion de proyectos

- Neurodesarrollo

- Bateria Battelle

- Estimulacién oportuna.

A fin de complementar las capacitaciones y proveer a los profesionales de salud de
herramientas que puedan facilitar y mejorar su desempefio, el proyecto desarrollo y
distribuyé6 mas de 30 ayudas de trabajo relacionadas a la atencién prenatal, tamizaje
neonatal y cuidado y apoyo a nifios y familias afectadas. 1.300 cintas para la medicién del
perimetro cefalico fueron distribuidas, asi como 1.500 discos de criterios médicos de
elegibilidad y 1.500 gestogramas para promover mensajes claves de prevencion del Zika.
Folletos y posters con mensajes claves sobre Zika fueron también distribuidos, asi como
cartillas con las curvas de Fenton y la Organizacion Mundial del Salud para la correcta
interpretacion del perimetro cefalico entre otros materiales.

Como parte de la asistencia, se equiparon 14 consultorios de seguimiento a nifios de
riesgo en la red publica del Ministerio de Salud y 1 en el Hospital de Clinicas de la
Universidad Nacional de Asuncién y 14 salas de estimulacién oportuna fueron
acondicionadas y equipadas, incluyendo una sala multisensorial en el Hospital General
Pediatrico Acosta Nu y 1 sala de estimulacién en el Hospital de Clinicas, lo que permitié la
ampliacion de la cartera de servicios de los hospitales, logrando que no solo los nifios
afectados por microcefalia, sino aquellos por diversas patologias pero que necesitaban
estimulacién puedan tener acceso al servicio. Al cierre del proyecto, mas de 560 nifios se
han beneficiado con los servicios de las salas de estimulacion a menos de 1 afio de su
instalacion.
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Una estrategia innovadora para el fortalecimiento de habilidades técnicas de los
profesionales de salud fue el desarrollo e implementacion de las “Teleclinicas ECHO” por
medio de las cuales, se realizaron intercambios con paises de la regién de América Latina
y el Caribe. Las teleclinicas ECHO permitieron discutir casos y recibir recomendaciones de
manejo clinico por parte de expertos de la Academia Americana de Pediatria. El proyecto
dond el equipamiento necesario (notebook, camara y TV y una conexion a internet por 1
afo) a los hospitales: Regional de Ciudad del Este, Materno Infantil de Loma Pyta, General
Pediatrico Acosta Nu y Nacional de Itaugua a fin de que puedan formar parte de las
teleclinicas. Basado en el éxito obtenido a nivel de la region de América Latina y el Caribe,
el proyecto ha capacitado a un equipo de médicos e informaticos del nivel central del
Ministerio de Salud, bajo el liderazgo de la Direccién de Coordinacion de Regiones
Sanitarias, en el uso de la herramienta Zoom incluyendo la donacién de la licencia de la
plataforma Zoom a fin de que puedan replicar el modelo al interior del Ministerio de Salud.

3. EIl abordaje de Mejora Continua de la Calidad: La asistencia técnica proveida por el
proyecto se enmarco en el abordaje de “Mejora Continua de la Calidad”, estableciendo,
en consonancia con la Politica Nacional de Calidad, la formacioén de “equipos de mejora”
conformados por profesionales vinculados a los servicios de atencién prenatal, recepcion
del recién nacido y seguimiento a nifios de riesgo, capacitandolos en mejora continua y
apoyandolos en la implementacion de ciclos rapidos de mejora, con el objetivo de mejorar
la oferta de servicios. Diversos ciclos de mejora fueron implementados en los 14 hospitales
y fueron compartidos en 3 “Sesiones de Aprendizaje” donde los miembros de los equipos
de mejora pudieron compartir sus experiencias, lecciones aprendidas y aprender de sus
colegas, sobre diferentes estrategias para mejorar la calidad de sus servicios. La tabla
resumen sobre las ideas de cambio incluye un listado de los servicios que realizaron ciclos
de mejora relacionadas con cada idea durante la vida del proyecto.

Como respuesta a la necesidad de ofrecer a los nifios afectados, atencidon de especialistas y
estudios especializados, se establecié un convenio con la Catedra de Pediatria del Hospital de
Clinicas, dependiente de la Universidad Nacional de Asuncion. A través de éste, aquellos nifios
afectados que no tenian acceso a estudios de mayor complejidad en la red publica fueron
atendidos por profesionales del mencionado hospital. Esta alianza ha abierto las puertas para
futuras coordinaciones y cooperaciones entre ambas instituciones y permiti6 superar la meta
establecida para el proyecto.

Adicionalmente, el proyecto financio la visita del Dr. Marco Casartelli, jefe de Neuropediatria del
Hospital Pediatrico Acosta Nu a la region de Alto Parana en 2 ocasiones. El Dr. Casartelli realiz6
consultas con cada uno de los pacientes identificados y realizé recomendaciones terapéuticas a los
profesionales de los diferentes hospitales. Igualmente, la Lic. Kristhel Kleiner, del equipo del
Hospital Pediatrico Acosta Nu, realizé evaluaciones fonoaudioldgicas. El proyecto coordind también
el acceso a las evaluaciones por otoemisiones acusticas a los nifios en seguimiento. Los
responsables de las salas de estimulacion de los hospitales de Alto Parana recibieron capacitacion
sobre neurodesarrollo, estimulacion oportuna y realizaron una pasantia en el Hospital Pediatrico de
Acosta Nu de Reducto, San Lorenzo y en la Escuela Santa Lucia de Asuncion con el objetivo de
fortalecer sus habilidades técnicas.

Sobre el enfoque de género, el proyecto coordiné con las contrapartes en el Ministerio de Salud,
los equipos de mejora de la calidad y otros socios a fin de asegurar sistemas de salud sensibles al
tema de género y la provisidon de servicios de salud con un enfoque de género, promoviendo la
participacion masculina efectiva en el acceso de los hombres a servicios de salud y para involucrar
a aquellos hombres que no acuden a los servicios. En el Hospital de Loma Pyta, se instal6 la
consejeria en Zika a través de una directiva del Departamento de Salud Publica donde se
establecié que los proveedores de salud del consultorio exclusivo de hombres debian proveer
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consejeria en Zika a los usuarios.

En resumen, luego de poco menos de 2 afos de trabajo, el Ministerio de Salud con apoyo del
proyecto logré importantes resultados, entre los que se destacan:

- 2.009 proveedores de salud capacitados en consejeria en Zika, tamizaje del RN y
cuidado y apoyo de nifos y sus familias afectadas por el Zika.

- 560 ninos beneficiados con estimulacién oportuna.

- 2.294 ninos atendidos en el consultorio de seguimiento de riesgo.

- 100 individuos, familiares afectados por el SCaZ recibieron apoyo psicoemocional.

- 52 nihos con microcefalia o sospecha de SCaZ en seguimiento, accedieron a atencién de
especialistas y estudios especializados, de los cuales 14 nifios fueron atendidos por
especialistas en el Hospital de Clinicas en el marco del convenio.

- Laincorporacién de la temética de Zika a las principales normas y protocolos del Ministerio
de Salud, incluyendo un plan estratégico quinquenal para el abordaje de arbovirosis.

Estrategia para Lograr la Institucionalizacion y la Sostenibilidad

El proyecto definié e implementé todas las actividades en coordinacion con el nivel central del
Ministerio de Salud y los hospitales seleccionados, todos los productos desarrollados e
intervenciones estratégicas fueron acompafiadas y supervisadas por el Ministerio de Salud, de
manera tal que, a dos afios del inicio, la mayoria de ellas forman parte de la estructura del mismo,
lo que ha permitido su institucionalizacion y sostenibilidad. Adicionalmente, el proyecto promovid
un espacio de discusion con tomadores de decisidon a fin de asegurar la sostenibilidad de los
resultados logrados, lo que se ha documentado en el Plan de Sostenibilidad y Transiciéon que se
incluye al final de este informe.

Resultados e Indicadores

Mejoras en la Calidad de la Atencion

Indicador #1 Porcentaje de embarazadas a quienes en la APN se les entregé condones para
prevencion de la transmision sexual del Zika

#1 Porcentaje de embarazadas a quienes enla APN se les entregd condones para la
prevencion de la transmision sexual del Zika
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El porcentaje de embarazadas a quienes se le entregdé condones para prevencién de la transmision
sexual del Zika aumenté de 0% en Abril 2018 a 96% en Junio 2019.
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Indicador #3 Porcentaje de embarazadas que reciben Consejeria sobre Zika en la atencion
prenatal

#3 Porcentaje de embarazadas que reciben consejeria sobre Zika en la APN

Hive
T
60%
508
AlBh
e
200
1%
0% _
Abr1f May 18 Jun 18 Jul 1¥ Ago 18 Sep 18 Oct 18 Nowv 18 Uic 1% Lne 19 keb 19 Mar 1% AbrlY9 May 19 Jun 19
e | g3lal Al Parana 471 S LUEOT00D% TOOBR . TINEE 0% TONER 0% 9% 9% T 9% 10N 1005
=== Total Central 0% 27%  64% 599 55%  S5% 61 67 e4% T2% B9 92%  T0M 94%  D4%
i Total Capital [ 6% 13% L% L% TR HIF: LEL A HHE, 13% B MG 0w DEH L%
Teslal pais 0% e AL% Lo o i 9% s H1% ulke 91% L% HLle 9r% oilke

El porcentaje de embarazadas que recibieron consejeria sobre Zika en la atencién prenatal
aumento de 0% en Abril 2018 a 96% en Junio 2019.

Indicador #4 Numero de individuos afectados que son referidos a servicios de apoyo psicosocial

Identificados Referidos

El 100% de los familiares de los 76 nifos afectados por SCaZ fueron referidos a servicios de apoyo
psicosocial.

Indicador #5 Numero de infantes nacidos con sospecha o caso confirmado de microcefalia o SCaZ
que son referidos a servicios clinicos adecuados en concordancia con la norma nacional

Identificados Referidos

El 100% de los 76 infantes nacidos con sospecha o caso confirmado de microcefalia o SCaZ
fueron referidos a servicios clinicos adecuados en concordancia con la norma nacional.
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Indicador #6 Porcentaje de cumplimiento con los criterios de consejeria durante consultas de PF,
APN y puerperio, identificados en la Guia de Consejeria en Zika

#6 Porcentaje de cumplimiento con los criterios de consejeria durante las consultas de PF,
APN y APP, identificados cn la guia de conscjeria en Zika
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El cumplimiento de criterios de consejeria de calidad, identificados en la Guia de Consejeria en
Zika, durante las consultas de PF, APN y puerperio aumentd del 11% en Abril 2018 al 69% en
Junio 2019.

Indicador #7 Porcentaje de usuarias de PF, APN y atencion postparto (APP) que pueden
identificar el riesgo de transmision sexual del Zika y el uso del condon para la prevencion

#7 Porcentaje de usuarias de PF, APN y APP que pueden identificar el riesgo de
transmision sexual del Zika y el uso del condon para la prevencion
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El conocimiento del riesgo de la transmision sexual de Zika entre usuarias de servicios de PF, APN
y APP aumenté del 43% en Mayo 2018 al 94% en Junio 2019.
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Indicador #8 Porcentaje de embarazadas que son evaluadas adecuadamente durante la consulta
de APN para detectar signos y sintomas del Zika durante el embarazo

#8 Porcentaje de embarazadas que son evaluadas adecuadamentes durante la cansulta de
APN para detectar signos y sintomas del Zika durante el embaraze
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El porcentaje de mujeres embarazadas que fueron evaluadas adecuadamente durante la consulta
de APN para detectar signos y sintomas del Zika aumenté del 0% en Abril 2018 al 97% en Junio

2019.

Indicador # 9: Porcentaje de RN que son evaluados adecuadamente para detectar microcefalia
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El porcentaje de recién nacidos que fueron evaluados adecuadamente para detectar microcefalia
aumento del 5% en Abril 2018 al 93% en Junio 2019.
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Indicador # 10: Porcentaje de infantes y nifios con sospecha o caso confirmado de microcefalia o
SCaZ que reciben cuidado clinico adecuado segun edad en concordancia con la norma nacional.

#10 Porcentaje de infantes y nifios con sospecha o caso confirmado de
microcefalia 0 SCaZ que reciben al menos del 80% de los cuidados clinicos
adecuados segu’n edad en cocordancia con la norma nacional
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El porcentaje de infantes y nifios con sospecha o caso confirmado de microcefalia o SCaZ que
recibieron cuidado clinico adecuado segun su edad en cumplimiento de la norma nacional aumento
del nivel mas bajo de 23% en Enero 2019 a 89% en Junio 2019.

Indicador # 11: Porcentaje de individuos afectados que son atendidos por un proveedor
capacitado para brindar apoyo psicosocial durante cada visita a la unidad de salud.

#11 Porcentaje de individuos afectados que son atendidos por un
proveedor capacitado para brindar apoyo sico-emocional durante
cada visita a la unidad de salud
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El porcentaje de individuos afectados por Zika que fueron atendidos por un proveedor capacitado
en el apoyo psicosocial se mantuvo en el 100%.

Resumen de Ideas de Cambio

La siguiente tabla -resume las principales ideas de cambio implementadas por los equipos de
mejora en los servicios de salud apoyados por ASSIST que resultaron ser eficaces. Las ideas
estan organizadas por colaborativo.
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10.

11.

12.

Ideas de cambio implementadas

Donde se han
puesto en practica

Colaborativo de Consejeria y Diagnostico de APN

Modificacion de la hoja de KARDEX para registro de salida de
condones en APN.

Disposicién para la entrega de condones a las embarazadas
en consultorios de APN

Emision de una directiva instando a los proveedores de salud
del consultorio exclusivo de hombres a realizar consejeria en
Zika a los usuarios a través de una circular del departamento
de Salud Publica.

Utilizacién de un libro de actas para asentar el registro de la
entrega de los condones a los profesionales de salud que
realizan la atencién a las embarazadas que consultan en el
Hospital.

Implementacion de un sistema de entrega y registro de
condones a responsables del servicio de APN, a fin de
asegurar la disponibilidad para la entrega a las embarazadas.

Emision de una circular de la jefatura del servicio de
obstetricia disponiendo el registro de la consejeria realizada
en consultorio de APN.

Elaboracion e implementacién de un procedimiento para la
entrega de condones a las embarazadas en la consulta de
APN, ITS y en el consultorio de PAP.

Incorporacion de la consejeria sobre Zika en los servicios de
PAP vy frotis de cultivo de secrecién vaginal.

Implementacion de un sello para el registro de entrega de
condones, consejeria en Zika y la evaluacion signos y
sintomas en embarazadas

Directiva de la jefa de obstetricia que dispone la distribucién
de los condones del consultorio de PF en los consultorios de
APN vy creacion de una carpeta con hojas de registro para la
salida de condones de prenatal.

Designacién de un responsable que se encargue de hacer el
control de la historia clinica perinatal en los turnos mafana y
tarde, verificando el registro de la entrega de condones a las
embarazadas.

Incorporacién al formulario del CLAP de una hoja (troquelado)
para el registro de entrega de condones, consejeria en Zika 'y
la evaluacion de signos y sintomas del Zika en las
embarazadas.

Colaborativo de Tamizaje del RN

Provisién a los consultorios de pediatria, urgencias, sala de
maternidad, neonatologia, de una carpeta con las normas
nacionales, y ayudas de trabajo para medicién y el registro de
PC.
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HRCDE, HDPF

HMILP, HRCDE,
HDPF, HDN, HGBO,
HGSL, HDH, HDMG

HNILP

HGL

HGBO

HRCDE, HDPF

HMILP, HDN, HGBO,
HGSL

HMILP, HDN, HGBO,
HGSL

HRCDE, HDPF, HDH,
HDMG

HDH, HDMG

HGBO

HDH, HDMG, HGL,
HDMRA, HMILP,
HDN, HGBO, HGSL

HRCDE, HDPF



10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

Ideas de cambio implementadas

Capacitacion y adiestramiento de todo el personal involucrado
en la interpretacion de las medidas del PC por parte del EMC
y provision de las tablas adecuadas

Incorporacién en la HC del RN de un cuadro para el registro
del PC con 1 decimal al nacimiento y a las 24hs., a través de
la disposicion de la jefa del servicio de Neonatologia

Modificacion de la hoja de la HC del RN con el agregado del
cuadro para el registro e interpretacion del PC a las 24hs.

Adecuacion la primera hoja de UCIM para el registro del PC a
las 24hs, a través de un sello.

Establecimiento de una ruta de doble control de los
responsables del area de neonatologia para evaluacion de la
correcta medicién por parte de residentes en el area de
neonatologia y alojamiento conjunto.

Entrenamiento supervisado a los profesionales de fines de
semana para que realicen una correcta evaluacién de los RN
para detectar microcefalia

Implementacion del registro de estudios realizados y
pendientes en la hoja de evolucion del expediente del RN y en
la hoja de alta.

Designacién de una responsable en el servicio de
neonatologia para supervisar el correcto tamizaje neonatal.

Modificacion de la hoja de RN de acuerdo con las
orientaciones del manual de atencién neonatal, incluyendo la
medicion, registro e interpretacion de PC al nacer y a las 24
horas.

Utilizacion de un sello para registro y la interpretacion del PC
al nacimiento y a las 24 horas en el expediente de RN.

Utilizacién de un sello en la historia clinica donde conste el
registro del PC al nacer y a las 24hs. de vida o previo al alta
junto con su clasificacion.

Creacion de un grupo de Whatsapp donde se comparten las
orientaciones acerca de un tamizaje correcto para deteccion
de microcefalia y los resultados de las mediciones a mejorar y
las que estuvieren correctas.

Modificacion de la 1° Hoja del expediente clinico donde conste
el registro del PC al nacer o al ingreso a UCIN y a las 24hs. de
vida o previo al alta junto con su interpretacion.

Incorporacion de los nuevos residentes de 1er y 2do afio en el
proceso de un adecuado tamizaje neonatal, a través de
entrenamientos practicos.

Conformacion de un Comité de Control de la clasificacién
correcta del PC de los RN, integrado por los jefes de
neonatologia, epidemiologia y enfermeria.

Donde se han
puesto en practica

HRCDE, HDPF, HDH,
HDMG, HGBO

HDH, HDMG, HMILP,
HDN, HGBO, HGSL

HDH, HDMG, HMILP,
HDN, HGBO, HGSL

HMIST, HMISP

HMILP, HDN, HGSL

HGSL, HMILP

HMIST, HMISP

HRCDE, HDPF

HRCDE, HDPF

HDH, HDMG

HMIST, HMISP

HMIST, HMISP

HMIST, HMISP

HGBO

HMILP, HDN, HGSL
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Donde se han

Ideas de cambio implementadas o
puesto en practica

Colaborativo de Cuidado y Apoyo

1. Implementacion un plan piloto de seguimiento de casos de
nifios con microcefalia utilizando el tablero de seguimiento de
acciones recomendadas para el establecimiento de los planes
terapéuticos.

HGBO, HMILP, HDN,
HGSL, HRCDE,
HDPF

2. Desarrollo un sistema de clasificacion de usuarios para la
asignacion prioritaria de turnos en el area de especialidades
(neuologia y oftalmopediatria), para optimizar la atencién a HPAN
usuarios que realmente requieren de atencién por parte de
profesional especializado.

3. Provisién de estimulacion oportuna para infantes y nifios con HMILP, HRCDE,
sospecha o caso confirmado de microcefalia o SCaZ acordea = HDPF, HDN, HGBO,
su edad y condicién a través de la instalacién de una sala de HGSL, HDH, HDMG,
estimulacién oportuna con personal designado para la tarea. HGL, HMIST

HMILP, HRCDE,

4. Instalacién de consultorios de seguimiento a nifios de riesgo HDPF, HDN, HGBO,
para organizar la atencion clinica de infantes y nifios con HGSL, HDH, HDMG,
sospecha o caso confirmado de microcefalia o SCaZ, HGL, HMIST, HPAN,

HDMRA, HMISP, HNI

5. Implementacion un libro de actas para el registro de las
solicitudes de evaluacién a los RN de riesgo de alojamiento
conjunto, que reunan criterios preestablecidos, los datos del
PC al nacer y a las 24hs. con la conducta a seguir.

HMISP

6. Busqueda activa de las familias de los nifios con microcefalia
a través de llamadas telefonicas, visitas domiciliarias y apoyo HGBO
del personal de las USF.

7. Incorporacion de las madres como colaboradoras activas, con 3
un rol protagdnico en el proceso estimulacién oportuna a sus HMILP, HDN, HGSL
hijos, bajo la supervision y orientacion de la fisioterapeuta.

8. Establecimiento de una disposicién que instituye la
obligatoriedad que todas las madres de los RN deberan recibir
orientacién sobre estimulacion oportuna, antes del alta
mediante un memorandum de la direccion general.

HMILP, HDN, HGSL

Productos de Gestidon del Conocimiento

El cuadro a continuacion detalla los productos elaborados por el equipo de ASSIST en
colaboracion con las autoridades del Ministerio de Salud Publica y con los equipos de
mejoramiento a nivel de los servicios.
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Ayudas de trabajo, guias y herramientas

Colaborativo de Consejeria y Diagnostico en APN
- Norma de Planificacién Familiar
- Manual Nacional de Normas de Cuidados preconcepcional, prenatal, parto, nacimiento
y puerperio
- Estrategia de Atencién Integral Neonatal
- Libreta de Control Prenatal
- Fichas de notificacion de arbovirosis y de microcefalia
- Manual de Patologias Obstétricas
- Pen drive conteniendo videos sobre embarazo, Zika, cuidado y estimulacién de nifios
- Guia de la Consejeria preconcepcional, prenatal y posparto en el contexto de la
epidemia de Zika
- Rotafolio sobre prevencién del Zika, Dengue y Chikungunya
- Carteles sobre protocolos de atencion de planificacion familiar, preconcepcional,
prenatal y posparto
- Diptico sobre prevencion del Zika
- Afiche sobre:
= Prevencion del Zika
= Algoritmos de consejeria en atencion de PF preconcepcional, prenatal y
posparto
- Cartilla de mesa plastificada sobre los 18 criterios de consejeria
- Recetario con informacién sobre el Zika
- Discos de criterios médicos de elegibilidad
- Gestogramas
- Folletos sobre métodos de PF
Colaborativo de Tamizaje del RN
- Formulario de la Historia Clinica Neonatal
- Guia del taller sobre Vigilancia de microcefalia en RN de entornos con riesgo de
circulacion de virus zika
- Guia de Manejo Clinico del Nifio con Microcefalia y/o Sindrome Congénito asociado al
virus del Zika
- Cartilla Guia para la mediciéon del perimetro cefalico
- Guia de bolsillo para la medicion del perimetro cefalico
- Cintas para la medicion del perimetro cefalico
- Afiche sobre:
= Algoritmo de evaluacién y seguimiento a RN con riesgo neuroldgico.
= Algoritmo de diagnéstico de laboratorio para arbovirosis
- Afiche plastificado en A3 sobre:
= Curvas Fenton para nifios y nifas
= Curvas OPS para nifios y nifias
= Testde APGAR
= Método para determinar edad gestacional
» Evaluacion del RN con microcefalia y/o sospecha de SCaZ
= Criterios para la evaluacion correcta del RN para deteccidén de microcefalia.
Colaborativo de Cuidado y Apoyo
- Planilla del plan de seguimiento de recién nacidos y nifos de riesgo
- Planilla del plan de intervencién en estimulacién oportuna
- Guia de manejo clinico del nifio con microcefalia o SCaZ.
- Guia de Apoyo Psicoemocional para familias afectadas por el zika.
- Cartillas plastificadas sobre informacion clave para apoyo psicosocial
- Manual de Apoyo en Desarrollo Infantil Temprano
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Ayudas de trabajo, guias y herramientas

- Bateria BATELLE para evaluacion del neurodesarrollo
Otros
- Protocolo de vigilancia de Zika
- Plan estratégico para la gestion de arbovirosis (Dengue Zika y Chikungunya)
- Guia del taller sobre Monitoreo y Evaluacion de Proyectos.

Estudios de caso (fecha publicada)

- La prevencion de la transmision sexual del virus Zika a través de la entrega de
condones a las embarazadas en APN en el Hospital Distrital de Presidente Franco,
Paraguay (Noviembre 2018)

- Incorporacién de la Consejeria sobre Zika en el Consultorio Integral del Hombre del
Hospital Materno Infantil de Loma Pyta, Paraguay (Agosto 2019)

- Busqueda activa y atencion domiciliaria de nifios con sospecha o caso confirmado de

microcefalia o SCaZ, a cargo de proveedores de salud del Hospital General de Barrio

Obrero, Paraguay (Agosto 2019)

Historias de éxito/blogs

- Junio 2019, El Abordaje del Zika, una oportunidad para mejorar los servicios de Salud

Videos/ Seminarios web/ Teleclinicas ECHO

- Video 1. El caso Nagiara.

- Video 2. Respondiendo a casos de Zika. El caso Elian
- Video 3. El proyecto ASSIST, logros y resultados.

- Teleclinicas: 1. Presentacién del Caso Nagiara.

Logros en la Institucionalizacion y Sostenibilidad

En junio del 2019, el equipo del proyecto ASSIST de USAID, liderado por su director, Dr. Rashad
Massoud y el director regional, Dr. Jorge Hermida, realizaron un taller con autoridades del
Ministerio de Salud, de los niveles central, regional y local, otros donantes como UNICEF y el
Banco Interamericano de Desarrollo a fin de identificar las estrategias exitosas y principales
resultados de la asistencia que deben ser sostenidos una vez concluido el proyecto.

El grupo selecciond las intervenciones del proyecto que serian estratégicas para la sostenibilidad y
transicion. Como parte del analisis, se identificaron factores claves para la sostenibilidad, las
direcciones u organismos responsables, cuales son los recursos requeridos y algunas
oportunidades y desafios para el proceso:

Cuatro intervenciones estratégicas fueron priorizadas, a saber:

1. Mejora continua de calidad incluyendo la figura de los facilitadores técnicos a nivel
hospitales y a la promocion de las sesiones de aprendizaje.

2. Recoleccién y manejo de datos para la mejora continua.

3. El tamizaje de recién nacidos y la oferta de servicios de atencién diferenciada a RN de
riesgo y estimulacion temprana.

4. Laincorporacién de tecnologia y recursos virtuales para el aprendizaje y los continuos.

Los acuerdos de dicha reunién fueron traducidos en un documento, denominado Plan de
Sostenibilidad y Transiciéon que se encuentra en el Anexo A.
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Anexo A: Plan de Sostenibilidad y Transicién

Antecedentes
PROYECTO DE USAID ASSIST

Desde el afio 2007, hay evidencia de infeccion por el virus del ZIKA en 84 paises alrededor del
mundo, con casos de Sindrome Congénito Asociado (CZS, por sus siglas en inglés) en 31 paises.
En la region de las Américas, la trasmision local del virus ha sido confirmada en 48 paises y
territorios. La region ha reportado cerca de 800,000 casos confirmados y sospechosos de ZIKA 'y
4000 casos de CZS.

En junio del 2016, el proyecto USAID ASSIST, Aplicando la Ciencia para el Fortalecimiento de los
Sistemas de Salud inici6 actividades en Latinoamérica y el Caribe, con el objetivo de fortalecer las
capacidades de los sistemas de salud para ofrecer cuidados de salud de calidad, basados en la
evidencia, respetuosos y centrados en las personas con un enfoque en mujeres en edad
reproductiva, mujeres embarazadas y recién nacidos, a fin de prevenir y detectar la trasmisién del
virus del ZIKA. En el Paraguay, las actividades se iniciaron en el segundo trimestre del afo 2017.

El Contexto del Pais
LA EPIDEMIA DE ZIKA

En noviembre del 2015, el Laboratorio Nacional de Salud Publica anuncié el primer caso de
infeccion por virus del Zika en el pais. Durante el 2016, hubo 1,435 casos notificados bajo el
sistema de vigilancia de Zika del Ministerio de Salud, de los cuales ocho fueron confirmados por
laboratorio, 580 casos permanecen sospechosos y 847 fueron descartados. Los ocho casos de
Zika confirmados provienen de las siguientes regiones del pais: Asuncion y el area metropolitana,
Amambay, Paraguari y Alto Parana. Dos casos de microcefalia fueron asociados al virus del Zika
en ese mismo ano.

Segun el Ministerio de Salud, hubo 631 casos sospechosos de Zika en 2017 con 55 casos
denunciados. El niumero crecié a 886 casos sospechosos en 2018 con 79 casos denunciados. En
el momento de redactar este documento, habia 138 casos sospechosos en 2019 con 38
denunciados hasta el momento.

El equipo del proyecto USAID ASSIST en Paraguay comenzo a trabajar en mejora continua de
calidad (MC) con hospitales seleccionados del Ministerio de Salud en las regiones de Alto Parana,
Central y Capital, como parte de su asistencia para fortalecer y mejorar la respuesta a la epidemia
de Zika. La experiencia desarrollada por estos hospitales ha sido muy positiva y se encuentran
enmarcadas dentro de la Politica Nacional de Calidad. Recientemente, el Ministerio de salud
establecié una Direccién de Calidad, dependiente del Gabinete del Ministro que podra continuar el
trabajo iniciado en las mencionadas regiones.

AREAS GEOGRAFICAS Y SERVICIOS DE SALUD

El proyecto ASSIST se enfoco en tres regiones de Paraguay: Asuncion (la capital del pais), Central
y Alto Parana. En total, el proyecto trabaj6 con 68 servicios de salud: 2 hospitales generales, 3
hospitales especializados, 1 hospital regional en Alto Parana, 4 hospitales distritales, 4 hospitales
maternos y 54 unidades de salud familiar (USF).

Coordinaciéon y Colaboracion

El proyecto trabajo bajo el liderazgo de la oficina de USAID en Paraguay y otros socios claves para
implementar el proyecto y asegurar la coordinacién de acciones en los niveles nacional, regional y
comunitario. Juntamente con UNICEF, ASSIST se uni6 el Equipo de Gestién Integrada de Vectores
(EGI) liderado por el Viceministerio de Salud. También se coordiné con los proyectos ZAP y H3C,
PSM, la oficina local de la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS) y otras agencias del
Sistema de Naciones Unidas trabajando con el Ministerio de Salud. El proyecto adicionalmente
fortalecio los vinculos con fundaciones privadas en Paraguay como CENADIS, TELETON
APAMAP, con las Sociedades Cientificas de Ginecologia y Obstetricia, de Pediatria y de Medicina
Familiar, y con algunas universidades de medicina y enfermeria.
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Areas Estratégicas y Logros

El proyecto ASSIST de USAID en Paraguay proveyo asistencia en cuatro areas estratégicas:
implementacion de normas y politicas, capacitacion y desarrollo de ayudas de trabajo e instalacion
de equipos de MC. Estas cuatro areas de enfoque fueron utilizadas en los servicios de atencion
prenatal, evaluacién de recién nacidos y cuidado y apoyo a nifios y familias afectadas por el Zika.
El enfoque en el proceso de MC empezd en marzo del 2018 con la conformacion de los primeros
equipos de mejora a nivel de hospitales y la capacitacion de los mismos.

Trabajando con el Ministerio de Salud el proyecto desarroll6 y revisé cinco nuevas guias: protocolo
de vigilancia de Zika y los formularios correspondientes de notificacion, una guia de manejo clinico
de los nifios nacidos con SCZ basada en la guia desarrollada por la OMS denominada
Herramientas para la Atencién y el Apoyo a las personas afectadas por complicaciones asociadas
con el virus del Zika, y una guia de apoyo psico emocional para madres y familias de nifios
afectados por el virus del Zika. Adicionalmente, proyecto ha producido y distribuido mas de 30
ayudas de trabajo (algoritmos, posters, volantes, etc.) para proveedores de salud de los programas
de planificacion familiar, atencion prenatal y atencion del recién nacido y para proveedores
encargados de la atencion a recién nacidos afectados por el virus del Zika o hijos de madres
sospechosas de haber contraido la enfermedad.

El proyecto apoy6 el Ministerio de Salud en la actualizacién de cuatro normas nacionales de
planificacion familiar, vigilancia del Zika, atencion prenatal y atencion integral del recién nacido. Y
finalmente, el proyecto colaboré con el Ministerio de Salud en el desarrollo de la nueva estrategia
nacional de arbovirosis que establece las prioridades para la respuesta nacional al Zika, Dengue y
Chikunguna.

Con la asistencia técnica del proyecto, se han capacitado mas de 2000 proveedores de salud en
temas des en consejeria y vigilancia sobre Zika, evaluacion del recién nacido, procesos de mejora
calidad y apoyo psicosocial, neurodesarrollo y estimulacién temprana. Se establecieron 41 equipos
de MC en los diferentes hospitales, 14 salas para seguimiento a recién nacidos de riesgo y 15
salas de estimulacion temprana.

El enfoque de género, fue un eje transversal del proyecto que coordind con las contrapartes en el
Ministerio de Salud, los equipos de MC y otros socios a fin de asegurar sistemas de salud
sensibles al tema de género y la provisién de servicios de salud con un enfoque de género,
promoviendo la participacién masculina efectiva en el acceso de los hombres a servicios de salud y
promoviendo la participacién de aquellos hombres que no acuden a los servicios.

Intervenciones y Resultados a Sostener

En el 25 de junio 2019 el proyecto ASSIST convoco una reunion con las contrapartes claves del
Ministerio de Salud, y personal del proyecto (ver el listado de participantes en la reunion en el
Anexo). En el marco de la finalizacion de la asistencia técnica, era necesario conversar y acordar
aspectos claves que pudieran sostener los logros obtenidos durante los dos afos de
implementacién. El grupo selecciond las intervenciones del proyecto que serian estratégicas para
la sostenibilidad y transicion. Como parte del analisis, se identificaron factores claves para la
sostenibilidad, las direcciones u organismos responsables, cuales son los recursos requeridos y
algunas oportunidades y desafios para el proceso.

Cuatro intervenciones estratégicas fueron priorizadas por el grupo, a saber:

1. Mejora continua de calidad incluyendo la figura de los facilitadores técnicos a nivel
hospitales y a la promocion de las sesiones de aprendizaje.

2. Recoleccién y manejo de datos para la mejora continua.

3. El tamizaje de recién nacidos y la oferta de servicios de atencion diferenciada a RN de
riesgo y estimulacién temprana.

4. Laincorporacion de tecnologia y recursos virtuales para el aprendizaje y los continuos.
DESTREZAS CLINICAS

Capacitacién al personal de salud
El equipo del Ministerio de salud reconocio la importancia de continuar fortaleciendo las destrezas
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clinicas del personal de salud, asegurando que tanto aquellos en servicio como en formacion
tengan los conocimientos basicos sobre Zika. La dependencia del Ministerio responsable de esta
intervencion sera la Direccion General de Programas de Salud, quien coordinara con la Direccion
Nacional Estratégica de Recursos Humanos en Salud (DNERHS), el Instituto Nacional de Salud
(INS) la Direccién de Promocion de la Salud, Direccién General de Tecnologia de la Informacion y
la Comunicacion (DGTIC) y la Direccion de Telemedicina. A fin de sostener los resultados
alcanzados con apoyo del proyecto ASSIST, el Ministerio de Salud, incorporara el Curso Virtual
sobre Zika a la plataforma nodo ya existente, se capacitara antes de la finalizacion del proyecto a
un equipo de la Direccion de Telemedicina en el uso de la herramienta ZOOM para la organizacion
de tele clinicas y se dotara a la direccion general de telemedicina del equipamiento necesario para
la organizacion de las tele clinicas, incluyendo la provision de una licencia de ZOOM.
Adicionalmente se fortalecera la integracion de la consejeria sobre Zika en la atencion prenatal,
con el desarrollo de ayudas de trabajo que integren la consejeria de Zika con la de VHI, SIFILIS y
otras infecciones de trasmision vertical.

Consultorios de sequimiento a nifios de riesqgo y Salas de Estimulacién Temprana

Una intervencion estratégica que desea sostenerse son los consultorios de seguimiento a nifios de
riesgo, asi como la expansion del modelo a nuevos hospitales y regiones del pais, junto con la
instalacién de las salas de estimulacién oportuna. El punto de integracion seré la Direccion de
Salud Integral de la Infancia y Adolescencia, DIRSINA, dependiente de la Direccion de Programas
de Salud quien coordinara el proceso junto con la Direccion de Servicios de Salud. Se buscara
apoyo del Programa de Desarrollo Infantil Temprano (PDIT) financiado por el Banco Interamericano
de Desarrollo (BID) y UNICEF.

Fortalecimiento de habilidades del personal de salud para el correcto tamizaje del RN y la
notificacion de casos de SCZ

A fin de asegurar una respuesta adecuada y oportuna, el equipo del Ministerio de Salud reconoci6
la importancia de ampliar el fortalecimiento de habilidades del personal para realizar un correcto
tamizaje en recién nacidos y notificar los casos identificados a las instancias pertinentes. La
Direccidon General de Vigilancia de la salud sera la instancia de integracién de esta intervencion,
que apuntara a continuar el fortalecimiento de las habilidades del personal de salud a través de la
capacitacion presencial a realizarse durante el ultimo mes del proyecto y luego de finalizada la
asistencia implementara un curso breve sobre vigilancia y notificacién de casos a través del uso de
videos. Se propone, ademas, trabajar con la DNEHRS en el establecimiento de un requisito para
todo el personal de salud entrante y en servicio, de recibir la capacitacion autoadministrada sobre
vigilancia de arbovirosis.

DESTREZAS NO CLINICAS

Capacitacion en Estimulacion temprana y apoyo psicoemocional

La expansion de la oferta de estimulaciéon temprana implica la necesidad de sostener las
capacitaciones iniciadas con apoyo del proyecto ASSIST a otras regiones del pais. Para el efecto,
DIRSINA, como punto de integracién liderara el proceso con el apoyo del PDIT, financiado por el
BID para la instalacién de salas de estimulacion en el primer nivel de atencion. La guia de
estimulacién oportuna, desarrollada por el PDIT e impresa con apoyo del proyecto ASSIST de
USAID sera distribuida a los servicios de salud y se explorara la posibilidad de contar con recursos
financieros para expandir la capacitacién en neurodesarrollo y estimulaciéon. Se contara con el
apoyo de UNICEF que se encuentra apoyando los esfuerzos de estimulacion a nivel comunitario.

Mejora Continua de la Calidad

Durante la sesion de trabajo con el equipo del Ministerio, se identificé a la Mejora Continua de la
Calidad (MC) como la prioridad mas estratégica a sostener luego de la conclusién del proyecto. La
experiencia de mejora continua de la calidad, iniciada por el proyecto en regiones y hospitales
seleccionados esta alineada con la Politica Nacional de Calidad del Ministerio de Salud 2017-
2030 y el establecimiento de la Nueva Direccién General de Calidad, dependiente directamente del
Gabinete del Ministro , se constituira en el punto de integracion para la sostenibilidad de esta
intervencion, en coordinacién con las direcciones de Servicios de Salud, de Planificacion, la
DNEHRS, Instituto Nacional de Salud y otras unidades del Ministerio de Salud, asi como con las
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Sociedades Cientificas y la Academia. El proyecto ASSIST colaborara con la Direccion de Calidad
en la implementacion de un curso introductorio sobre mejora continua de la calidad para el equipo
de la direccion y otros gerentes del nivel central del ministerio. Adicionalmente se evaluara la
posibilidad de ofrecer el curso virtual de calidad, bajo el liderazgo de la Direccion de Calidad. Se
buscara incorporar capacitaciones sobre MC de la calidad en los programas de formacién del
personal de salud, asi como capacitaciéon en servicio.

FACILITADORES TECNICOS DE MEJORA

Se enfatizé la importancia de buscar mecanismos que repliquen la figura del Facilitador Técnico de
Mejora que ha proveido el proyecto ASSIST al interior de los servicios a fin de dar continuidad y
liderar los esfuerzos de mejora continua. Se destaco el hecho de que en 3 regiones del pais
(Central, Capital y Alto Parana y 17 hospitales, existen recursos humanos capacitados en MC y con
experiencia en el proceso de mejora continua que pueden servir de multiplicadores al interior del
Ministerio de Salud.

SESIONES DE APRENDIZAJE

Igualmente, el Ministerio de Salud buscara sostener las denominadas Sesiones de Aprendizaje,
como un espacio para que los diferentes servicios de salud puedan, al menos 1 vez al afio,
encontrarse, compartir sus experiencias de mejora y aprender unos de otros. Clave para el
mantenimiento de esta intervencion sera la disponibilidad de recursos técnicos y financieros por lo
que la Direccion de Calidad trabajara con su equipo técnico en la definicién de un componente de
MC en proyectos futuros como el del Banco Interamericano de Desarrollo BID actualmente en
desarrollo.

RECOLECCION Y GESTION DE DATOS DE MC

La necesidad y la importancia de sostener y fortalecer los procesos de recoleccion y gestion de
datos de mejora continua fue identificada como otra estrategia clave. Los servicios de salud que
han trabajado durante los dos ultimos afios con la metodologia de MC y han incorporado la
practica de recoleccion y gestion de datos de manera regular reconocen el valor y la importancia
de esta. Siempre bajo el liderazgo de la Direccién General de Calidad, el Ministerio buscara en
primer lugar, definir indicadores de MC junto con la Direccién de Informacion Estratégica en Salud,
la Direccion de Planificacion, la Direccion de Programas de Salud y Vigilancia de la salud a fin de
identificar indicadores a los diferentes niveles que deban ser recogidos y monitoreados en el
sistema relacionados a calidad. Capacitacion sobre monitoreo de indicadores de calidad debera
ser proveida a los equipos, asi como herramientas que faciliten la recoleccion y gestién de los
datos.

Conclusion

El proyecto ASSIST de USAID ha tenido el privilegio de trabajar con el equipo del Ministerio de
Salud de Paraguay en el fortalecimiento de la respuesta a la aparicion de casos de Zika en el pais.
Sin duda, este proyecto se ha convertido en una oportunidad de contribuir con el fortalecimiento del
sistema de salud publica de Paraguay y los resultados obtenidos en estos dos afios de apoyo
técnico han sido posibles gracias al compromiso y motivacion del personal de salud y al
compromiso y liderazgo politico de las autoridades del nivel central. Este plan de Sostenibilidad y
Transicion ha permitido consensuar intervenciones estratégicas que, al sostenerse, estamos
seguros seguiran contribuyendo con el fortalecimiento y mejoramiento de la calidad de la atencion
de la salud publica en Paraguay.
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Lista de participantes en la reunién del 25 de julio de 2019

Dra. Natalia Meza, Direccion de Calidad, Ministerio de Salud

Dr. Diego Nunez, Gral. de Programas de Salud, Ministerio de Salud

Dra. Katia Peralta, Direccion Gral. de Vigilancia de la Salud, Ministerio de Salud
Dra. Zully Suarez, DIRSINA, Direccion Gral. de Programas de Salud, Ministerio de Salud
Dr. Antonio Cusihuaman, Direccion Gral. de Programas de Salud, Ministerio de Salud
Lic. Julia Medina, Direccién Gral. de Programas de Salud, Ministerio de Salud
Dr. Victor Meza, Hospital de Nemby

Dr. Manuel Ramirez, Hospital de Nemby

Dr. Juan Ojeda, Hospital Pediatrico Acosta Nu

Dr. Derlis Ledn, Hospital de Barrio Obrero

Lic. Liz Oviedo, Hospital de Barrio Obrero

Dra. Elizabeth Cespedes, PDIT, Banco Interamericano de Desarrollo

Dra. Sonia Pereira, PDIT, Banco Interamericano de Desarrollo

Dr. Rashad Massoud, ASSIST

Dr. Jorge Hermida, ASSIST

Lic. Graciela Avila, ASSIST

Dra. Carolina Vera, ASSIST

Lic. Dominica Vera, ASSIST

Dr. Edgar Samudio, ASSIST

Dr. Gualberto Pifianez, ASSIST

Dra. Silvia Battaglia, ASSIST

Lic. Patricia Misiego, ASSIST
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