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Consejo de Ministros de Salud de 

Centroamérica y República Dominicana 

 Instancia política del Sistema de la Integración 

Centroamericana, SICA, que tiene como propósito la 

identificación y priorización de los problemas 

regionales de salud. 



• Representa la institucionalidad del COMISCA en SICA 

• Instancia de coordinación Político Estratégica, con 

funciones técnico administrativas. 

• Creada el 10 de septiembre de 2007. Inicia funciones 

en 2009 

• Responsable de los procesos regionales en Salud  
 

 

Sobre la Secretaría Ejecutiva de COMISCA 
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Contexto Institucional   
-elementos estratégicos a considerar- 

• La integración regional es un instrumento 
relevante para generar políticas de desarrollo para 
Centroamérica. 

• Buscar la resolución de problemas comunes a 
todos los países de la región. 

• Acciones que coadyuven y complementen las 
acciones nacionales, evitando la sustitución, la 
duplicidad  

• Procurar la obtención de beneficios comunes. 

 

 

 



Contexto Regional 

• Enfoque en los determinantes sociales de la salud. 

• Desarrollo económico, crecimiento poblacional, 
sistemas de salud, gasto público en salud, brechas. 

• Transición demográfica y acumulación 
epidemiológica. Coexistencia ET / ECnT. 

• Dinámica del riesgo asociado a fenómenos 
naturales. 

• Violencia criminal y los fenómenos asociados en la 
calidad de vida de la población. 



Aprobada en septiembre de 2014.                 

2015-2022 



Orientación 

Complementariedad 

Sostenibilidad de 
las acciones en 

salud  

No sustitución 

No duplicidad  

Abordaje 
intersectorial de 

la salud 

Principios rectores 

Universalidad 

Calidad 

Integración e 
Intersectorialid

ad 

Salud como 
derecho 

Objetivos 

Dimensiones 
1. Procesos de Gestión del Conocimiento 
en Salud. 

2. Capacidades de Salud. 

3. Cooperación Regional para el 
Desarrollo. 

4. Institucionalidad Regional. 

Estructura de la PRSS 



Sobre las drogas como problema de salud 

pública en la región Centroamericana y 

República Dominicana 



• Tratado Marco de Seguridad Democrática, Art. 10, sobre los 

principios: “la seguridad democrática es inseparable de la 

dimensión humana. El respeto a la dignidad esencial del ser 

humano, el mejoramiento de su calidad de vida y el desarrollo 

pleno de sus potencialidades, constituyen requisitos para la 

seguridad en todos sus órdenes”. 

 

• Estrategia de Seguridad de Centroamérica (ESCA), en el 

Componente B sobre Prevención, romano V: Prevención en el 

Consumo de Drogas. 

Marco normativo y elementos de políticas 



Marco normativo y elementos de políticas 

Declaración de la XL Reunión Ordinaria de Jefes de Estado y 

de Gobierno, celebrada en diciembre de 2012 en Nicaragua: 

“Instruir al COMISCA a continuar trabajando, en las 

estrategias para el control del tabaquismo, alcoholismo, 

enfermedades cardiovasculares, diabetes y la enfermedad renal 

crónica, que en Centroamérica constituye un problema de 

salud pública” 



En su dimensión de ciencia aplicada, de campo para la acción, la salud 

pública busca identificar las necesidades de salud de una población y sus 

factores determinantes, así como la organización de la respuesta en 

servicios integrales con una base definida de población.  

 

El enfoque de salud pública plantea desarrollar intervenciones amplias para 

cambiar tanto el medio ambiente como la conducta individual, lo que se 

complementa con el concepto de “seguridad humana”, cuyo fin es proteger 

y garantizar tres libertades esenciales para los individuos y las 

comunidades: la libertad de vivir sin temor, la libertad de vivir sin carecer y 

la libertad de vivir con dignidad.  

 

La falta de seguridad básica se manifiesta en siete dimensiones clave: 

económica, alimentaria, sanitaria, ambiental, integridad física, comunitaria 

y política. 

Drogas desde la salud pública 



Recursos Humanos en Salud 

• Promedio países COMISCA (2011):  

–Población total: 56, 440,000 

–Médicos x 10.000:12.6;  

–Enfermeras x 10,000: 9.7;  

–Camas hospitalarias x 1000: 0.9.  

 



Recursos Humanos en Salud Mental 

La mayoría del personal reportado y calculado para 

Salud Mental (al igual que los presupuestos) está 

destinado a personal en los hospitales siquiátricos. 

 

Cálculo aproximado : 1 al 2% del total de RRHH en los 

Ministerios de Salud,. 

 

Ministerios de Salud: Principal empleador  en el Sistema 

de Salud (Panamá y Costa Rica: la Seguridad Social 

tiene un importante rol en la provisión de servicios de 

salud). 



Recursos Económicos en Salud Mental 

• Una de cada cuatro personas necesitará atención de salud 

mental en algún momento de su vida, sin embargo en 

muchos países solo se invierte en los servicios de salud 

mental el 2% del total de los recursos económicos 

destinados al sector de la salud. Este cálculo aproximado 

también es aplicable a los RRHH destinados a esa 

especialidad. 

• El gasto anual promedio en salud mental a escala mundial 

sigue siendo inferior a US$ 3 por habitante. En los países 

de ingresos bajos, el gasto anual puede llegar a ser de solo 

US$ 0,25 por habitante (Atlas de Salud Mental 2011 

publicado por la Organización Mundial de la Salud). 



Resultados obtenidos del  

Foro Subregional Centroamérica-México  

“El enfoque de salud pública en la 

atención del problema de las drogas” 

 

San Salvador, El Salvador 

Junio 2014 



Foro Sub Regional Centroamérica - México 

1. Promover la implementación de las diferentes estrategias 

regionales para atender integralmente el creciente problema 

del consumo de sustancias psicoactivas (drogas) desde una 

perspectiva de Salud Pública, procurando el acceso 

adecuado de la población a la promoción, prevención, 

tratamiento, rehabilitación e integración social, con el apoyo 

de la Secretaría General del SICA, el Consejo de Ministros 

de Salud de Centroamérica y las Comisiones o Consejos 

Nacionales de Drogas y los diferentes organismos regionales 

y hemisféricos especializados tales como CICAD/OEA y 

OPS/OMS. 



Foro Sub Regional Centroamérica - México 

2. Fortalecer las políticas y estrategias de salud mental y el 

enfoque de determinantes sociales de la salud, como apoyo 

a la atención integral del problema de consumo de drogas y 

sus consecuencias. 

3. Promover la investigación científica, y las mejores 

prácticas, como base para la toma de decisiones en la 

atención integral del consumo drogas desde el enfoque de 

salud pública. 

4. Fortalecer los Sistemas de Información y Registro para la 

recopilación y suministro de datos estadísticos e información 

relacionada con el impacto en Salud Pública del problema de 

consumo de drogas. 



5. Instar a los Estados Miembros a incorporar dentro de sus 

planes operativos del sector salud, el monitoreo y evaluación 

de impacto de las acciones en materia de atención integral del 

consumo de drogas. 

6. Gestionar mecanismos de apoyo financiero, que permitan 

disponer de los fondos necesarios para la implementación del 

abordaje de salud pública para los problemas por uso de drogas, 

incorporando modalidades complementarias  como la 

asignación de fondos provenientes de bienes incautados por 

actividades ilegales relacionados con drogas o de impuestos al 

alcohol o tabaco. 

 

Foro Sub Regional Centroamérica - México 



Foro Sub Regional Centroamérica - México 

7. Fortalecer la intersectorialidad para el abordaje de los 
problemas  por consumo de drogas al ámbito de la salud 
pública. 

 

8. Garantizar el acceso y la ampliación de la cobertura 
universal de los servicios de atención y tratamiento del 
consumo de drogas a las diferentes poblaciones con 
especial énfasis a las poblaciones en riesgo y privadas de 
libertad. a través de las Redes Integrales de Servicios de 
Salud (RISS) y de las Instituciones responsables de la 
Seguridad Social. 

 

 



Foro Sub Regional Centroamérica - México 

9. Fortalecer las acciones coordinadas de desarrollo 
y formación del recurso humano para la atención del 
problema de las drogas, desde el enfoque de Salud 
Pública. 



Importancia del rubro de formación/capacitación en las 

acciones internacionales, así como la concentración en 

problemas prioritarios. 

 

Un amplio programa de capacitación dirigido a los sistemas 

nacionales de salud en los estados miembros de COMISCA. 

 

La orientación general del proyecto será en materia de 

formación pero simultánea a un trabajo de redes en el 

sistema público de salud. 

 

CICAD/OEA - COMISCA 



CICAD/OEA - COMISCA 

• Marco institucional: Memorandum de 

Entendimiento. Convenio. Acuerdos COMISCA, 

RESSCAD. 

• Diseño, planificación, financiamiento y operación 

de un Programa Regional CICAD/COMISCA con 

sede en COMISCA. 

• Énfasis en formación y certificación de RRHH, y 

establecimiento de Redes de atención. 

 



Ciudad de Guatemala, 19 de noviembre de 2014 

Nelson Guzmán Mendoza 

Director de Cooperación y Relaciones Interinstitucionales 

SE-COMISCA 
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