SALUTE

Il settore della salute e di particolare interesse per Cooperazione ltaliana nella regione Andina. In
particolare, in Bolivia, |I’Agenzia gode dello status di leader di settore in ambito della Cooperazione
Europea Congiunta (EEC). Vale la pena far presente che il credito d’aiuto “Programma di
collaborazione al processo di miglioramento degli schemi e delle condizioni di esercizio del diritto
alla salute” di € 21.750.495 ha visto la firma dell’accordo intergovernativo a maggio 2015 e, nel
corso del 2018, si & lavorato per raggiungere la firma della convenzione finanziaria con il governo
della Bolivia, pur tuttavia non raggiungendo ancora questo risultato. Nel 2018 il Programma di
“Assistenza tecnica al Ministero della salute” e stato modificato e le sue attivita sono state
proiettate sull’ambito delle malattie non trasmissibili (MNT), con particolare attenzione alla
prevenzione e cura del diabete e del cancro della cervice uterina. Il Programma, che disponeva di
un saldo di € 448.000, ¢ stato rifinanziato con € 700.000 a seguito di una delibera di settembre del
2018 ed e ufficialmente iniziato a gennaio 2019. Oltre ai menzionati programmi, AICS La Paz
gestisce direttamente il “Progetto comunitario di prevenzione e trattamento ambulatoriale per le
persone con abitudini disfunzionali e dipendenza da alcol e altre droghe” di € 600.000, iniziato a
giugno 2018 e la cui conclusione & prevista a dicembre 2019. Per quanto riguarda i programmi a
gestione indiretta, ricordiamo il Programma “Strategie di inclusione nei servizi socio-sanitari e
scolastici. Modelli operativi per accompagnare il bambino con disabilita in Bolivia”, intervento di €
945.763 gestito dalla ONG Fondazione Don Gnocchi, le cui attivita sono iniziate a giugno 2018 e si
concluderanno a Maggio 2021.

In Ecuador, a giugno del 2018, sono iniziate le attivita previste nel “Programma d’investimento in
attrezzature, infrastrutture e formazione delle risorse umane, in particolare nel settore della salute
materna e infantile della rete sanitaria della zona 6 dell’Ecuador”, credito d"aiuto di € 12.000.000,
mentre in Peru, sono terminati tutti i programmi a gestione diretta, incluso il “Programma di
Assistenza tecnica al Ministero della Salute”, le cui attivita si sono concluse a fine dicembre 2018.
Restano tuttavia vigenti significativi progetti a gestione delle ONG, come ad esempio il programma



“Salute e Telemedicina sulle Ande della Regione Apurimac, Peru”, gestito dalla omonima ONG
Apurimac, programma iniziato a maggio 2018 e che si concludera a maggio 2021.

PROGETTI IN CORSO
BOLIVIA:

e Programma di sostegno allo sviluppo del sistema socio sanitario del Dipartimento di Potosi — IV Fase
ESECUTORE: Unita di Coordinamento di Programmi e Progetti del Ministero d’Economia e Finanze
Pubbliche di Bolivia (UCPP)

DURATA: 27 giugno 2011 - 31 dicembre 2018. Si punta a estendere I'accordo fino a dicembre 2020.
IMPORTO: € 3.659.642 (€ 615.000 Fondo Esperti)

BENEFICIARI:

| beneficiari diretti dell'iniziativa coincidono con l'intera popolazione dipartimentale, con particolare
attenzione alla popolazione di minori, oggetto di politiche settoriali contro I'abbandono e per il
reinserimento sociale. | beneficiari intermedi sono gli operatori del Sistema Sanitario Dipartimentale,
con potenziali effetti positivi a livello nazionale, in particolare per quanto riguarda il personale e la
struttura del Vice Ministero della Medicina Tradizionale.

DESCRIZIONE:

La finalita di questa fase del Programma & di aumentare I'efficacia, I'efficienza e I'’equita del sistema
socio sanitario del Dipartimento di Potosi, attraverso l'implementazione di attivita strutturate su
cinque componenti di intervento:

- Miglioramento del sistema di gestione e qualita dei servizi offerti dall’Ospedale Daniel Bracamonte;

- Strutturazione di una rete di servizi sanitari, sia nell’area urbana sia in quella rurale, capace di
individuare, modulare e soddisfare i bisogni di Salute considerati di interesse generale;

- Miglioramento della qualita dell’assistenza sanitaria e adeguamento culturale dei servizi sanitari
migliorati, attraverso la formazione, la ricerca e la creazione di spazi di interrelazione tra la biomedicina
e la medicina tradizionale;

- Modernizzazione delle facolta di Scienze della Salute (corso di Scienze Infermieristiche) e Facolta di
Medicina (corso di Medicina), dell’Universita Autonoma Tomas Frias della citta di Potosi con particolare
enfasi al corso di Medicina, attraverso la riforma curriculare, I'aggiornamento dei docenti e
I’'adeguamento dell’infrastruttura alle nuove esigenze di studio;

e Ex carretera Toledo — Ancaravi (Credito d aiuto)
SETTORE: Acqua — Salute
ESECUTORE: Da definire
DURATA: 2019 — 2022
IMPORTO: € 18.200.000



BENEFICIARI: Da definire

Programma di collaborazione al processo di miglioramento degli schemi e delle condizioni di
esercizio del diritto alla salute (Credito d"aiuto)

ESECUTORE: Ministero della Salute

DURATA: 2019 — 2022 (Firma accordo 15 maggio 2015)

IMPORTO: € 21.598.495 (+ € 152.000 Fondo Esperti)

BENEFICIARI:

Tutti gli utenti di salute a livello nazionale

DESCRIZIONE:

L'obiettivo principale del credito & di contribuire al miglioramento dei meccanismi istituzionali di tutela
della salute e delle condizioni di esercizio del diritto alla salute in Bolivia, tramite il rafforzamento
istituzionale delle autorita locali ed il sostegno al programma di miglioramento delle reti di salute al
primo livello di complessita.

Progetto comunitario per la prevenzione e il trattamento ambulatoriale di persone con problemi di
consumo di alcol e altre sostanze

DATA FIRMA: 18 Apr. 2018

ESECUTORE: AICS LA PAZ

DURATA: Giugno 2018 — Dicembre 2019 (18 mesi)

IMPORTO: € 600.000

BENEFICIARI:

| beneficiari diretti saranno i fruitori del servizio (circa 2.000 utenti), nonché i funzionari del Governo
Autonomo Municipale di Cochabamba (circa 40 persone) e del Ministero della Salute (circa 40
persone).

DESCRIZIONE:

La presente iniziativa vuole contribuire a rafforzare il Ministero della Salute (MS) boliviano nella
elaborazione di politiche pubbliche settoriali, in particolare nell’ambito specifico del consumo di alcool
e di altre sostanze illecite.

Strategie di Inclusione nei servizi socio-sanitari e scolastici. Modelli operativi per Accompagnare il
bambino con Disabilita in Bolivia. (SI-AD)

SETTORE: Salute — Disabilita

ESECUTORE: FONDAZIONE DON GNOCCH]I / Vis / Cbm

DURATA: Giugno 2018 — Maggio 2021 (3 anni)

IMPORTO: € 1.095.883 (€ 945.763 AICS)

BENEFICIARI:

2.000 persone con disabilita (70% minori) con diagnosi su disabilita motorie, sensoriali (visive), mentali
o dello sviluppo;

15 Organizzazioni gestite da persone disabili rafforzate;

320 persone con disabilita (PCD) beneficeranno di terapie riabilitative motorie a domicilio, di
riabilitazione e stimolazione precoce visiva e di operazioni chirurgiche alla vista;

30 promotori sono formati;

230 figure professionali tra medici e operatori sanitari sono formati;



40 insegnanti di 4 scuole di primaria sono formati;

20 studenti universitari (stagisti) sono formati;

2.000 genitori sensibilizzati

DESCRIZIONE:

L'obiettivo generale del progetto & quello di promuovere i diritti delle bambine/i con disabilita
favorendo I'accesso alla salute e I'inclusione scolastica nel Dipartimento di Cochabamba. L'obiettivo
specifico & invece quello di applicare in modo partecipativo e sperimentare in maniera efficace e
replicabile la strategia dell’Organizzazione Mondiale della Salute (OMS) di Riabilitazione su Base
Comunitaria (RBC) potenziando la risposta sociale, sanitaria ed educativa a favore delle persone con
disabilita.

Programma di Assistenza Tecnica al Ministero della Salute — Il Fase

ESECUTORE: AICS La Paz

DURATA: Il programma ha iniziato le sue attivita nell'anno 2017 ed e stato rifinanziato nel 2018. Si

prevede che le attivita termineranno ad agosto 2020.

IMPORTO: Importo originale € 448.000, rifinanziamento 2018 € 700.000 = Tot. € 1.148.000 (€ 240.931

Fondo Esperti)

BENEFICIARI:

Il progetto prevede oltre 80.000 beneficiari diretti, nelle stime cosi ripartiti:

41mila beneficiari diretti delle attivita previste dalla componente legata ai percorsi di prevenzione,

diagnosi e cura del diabete;

= 39mila beneficiari diretti del programma pilota per il miglioramento della diagnosi e del
trattamento precoce del cancro del collo uterino ;

= 175 beneficiari diretti stimati tra i professionisti sanitari che lavorano nelle strutture coinvolte.

DESCRIZIONE: Il programma, rifinanziato nel 2018, ha come obiettivo principale quello di sviluppare

strategie di rafforzamento delle capacita istituzionali del Ministero della Salute in materia di malattie

croniche non trasmissibili (MCNT) nell’ambito della politica di Salute Familiare, Comunitaria e

Interculturale (SAFCI).

La presente iniziativa si articolera in tre componenti principali:

Programma pilota per il miglioramento della diagnosi e cura del cancro della cervice uterina che sara

implementato in due localita, I'area urbana di La Paz e le zone rurali dei municipi di Acasio e Toro Toro

nel Dipartimento di Potosi.

Programma pilota a sostegno del Dipartimento di controllo delle Malattie non trasmissibili per la lotta

contro la diffusione del diabete, che sara implementato in due aree periurbane di La Paz e

Cochabamba.

Rafforzamento del Ministero della Salute Boliviano ed in particolare del Programma Nazionale di

Malattie non Trasmissibili.



ECUADOR:

e Progetto di investimento in attrezzature, infrastrutture e formazione delle risorse umane, in
particolare nel settore della salute materna e infantile della rete sanitaria della zona 6 dell’Ecuador.
(Credito d"aiuto)

ESECUTORE: Ministero della Salute Pubblica (MS)

DURATA: 2 anni

IMPORTO: € 12.000.000 (€ 98.000 Fondo Esperti)

BENEFICIARI: Popolazione residente nelle Coordinazioni delle zone 6 e 7 del MS

DESCRIZIONE:

Il Programma ha quattro risultati attesi:

R1 — Capacita di risposta diagnostica e clinica dell’Ospedale Vicente Corral Moscoso — HCVM di Cuenca,
migliorati.

R2 — Capacita di risposta diagnostica e clinica, di riferimento e contro-riferimento, con particolare
attenzione ai servizi di salute materna e infantile in 13 ospedali di base, 2 ospedali generali e 3 centri di
salute dell’Area del Coordinamento N. 6, migliorata.

R3 — Rete di salute di primo livello del Coordinamento dell’Area n. 6, potenziata.

R4 — Risorse umane HVCM e della rete ospedaliera periferica migliorate nella diagnosi e nel campo
clinico, nella gestione e organizzazione, e la ricerca scientifica.

Per quanto riguarda le attivita programmate, esse possono essere classificate in due macro-categorie:
Attivita a supporto dell’offerta di servizi di tutela della salute potenziando la dotazione tecnologica
della rete sanitaria interessata;

Attivita di formazione del personale sanitario e miglioramento della capacita di risposta clinica
dell’area sanitaria oggetto dell’iniziativa da realizzarsi principalmente attraverso la componente legata
dell’iniziativa che prevede che il 5% delle risorse del credito d’aiuto finanzino una componente di
servizi specializzati di origine italiana.

e Donna e disabilita. Valorizzazione della donna nella prevenzione e presa in carico della persona con
disabilita, verso I’autonomia
SETTORE: Salute — Disabilita - Genere
ESECUTORE: OVCI, Fondazione Don Gnocchi
DURATA: Giugno 2018 — Maggio 2021 (3 anni)
IMPORTO: € 1.178.877 (€ 997.362 AICS)
BENEFICIARI: Donne con problemi di disabilita della provincia di Esmeraldas.
DESCRIZIONE:
L'intervento prosegue in parte nella Rete di riabilitazione su base comunitaria che OVCI ha attivato gia
dal 2004 in partenariato con il Ministero dell’Inclusione Economica e Sociale (MIES). In questo modo, si
vuole capitalizzare I'opportunita data dall’esistenza di una rete capillare di promotori e coordinatori sul
territorio, al fine di valorizzare i diritti della donna e il suo ruolo fondamentale nella Provincia di
Esmeraldas.



PERU:

e Programma di Assistenza Tecnica al Ministero della Salute peruviano nel quadro del Programma
Nazionale “Aseguramiento Universal en Salud”, IV2 Fase
ESECUTORE: AICS La Paz — Ufficio di programma a Lima
DURATA: 2015 - 31 dic. 2018 (3 anni)
IMPORTO: € 265.100 = € 115.100 (Erogazione IV Fase) + € 150.000 (rifinanziamento 2016)
BENEFICIARI:
Gli utenti dei servizi nazionali di salute e tutti i professionisti del settore
DESCRIZIONE:
L'obiettivo generale del programma & quello di sostenere il Ministero della Salute del Peru nella
missione di garantire il diritto pieno e progressivo di ogni persona alla previdenza sociale in salute,
mentre I'obiettivo specifico & quello di rafforzare la capacita del Ministero di formulare e
implementare in forma efficace, efficiente e sostenibile il processo di riforma del settore, avvalendosi
anche delle migliori pratiche italiane in materia di finanziamento, assistenza di base e decentramento.
L'iniziativa si basa sull’identificazione di specifiche problematiche di salute nel paese nonché su
concrete proposte di soluzione. Il Programma, cosi come gli altri interventi a gestione diretta in Peru, e
definitivamente terminato il 31 dicembre 2018.

e AID 11479. Salute e Telemedicina sulle Ande della Regione Apurimac, Peru
ESECUTORE: Associazione Apurimac Onlus
DURATA: Maggio 2018 — Maggio 2021 (3 anni)
IMPORTO: € 1.675.078 (€1.507.278 AICS)
BENEFICIARI: 22.148 Beneficiari diretti
DESCRIZIONE:
E un intervento organico che genera interazione continua tra popolazione, professionisti della salute e
strutture sanitarie. Il nucleo di attivita che caratterizzano il progetto sono di ambito sanitario, vertono
principalmente su tre assi principali, che puntano su specifici risultati attesi:
Diffusa una corretta cultura della salute e della prevenzione;
La promozione della salute e la prevenzione delle malattie non é responsabilita esclusiva del settore
sanitario, per questa ragione il progetto mira a conferire alle popolazioni quechua i mezzi per
assicurare un maggior controllo sul proprio stato di salute e migliorarlo, attraverso I’'aggiornamento
degli Agenti Comunitari di Salute e I'organizzazione di workshop di educazione sanitaria, nonché
campagne comunicazionali adeguate alla ricettivita dei beneficiari.
Migliorata la qualita, efficienza ed efficacia dei centri di salute periferici;
L'altro asse fondamentale del progetto & quello di offrire servizi sanitari adeguati e con modalita di
risposta concrete al bisogno di salute. Le campagne sanitarie itineranti realizzate in zone rurali
periferiche facilitano I'integrazione dei servizi sul paziente; il seguimento personalizzato ai casi critici
determina trattamenti coordinati e continui nel tempo, la formazione continua e sostenuta dei
professionisti della salute con introduzione e aggiornamenti all’epidemiologia alto-andina e infine, il



rafforzamento dei posti sanitari periferici attraverso I'acquisizione e la fornitura di attrezzature ed
equipaggiamenti medici necessari.

Potenziate le strutture sanitarie di riferimento attraverso la Telemedicina;

Infine, considerando la tecnologia, il maggior agente di cambiamento del mondo moderno ¢ stato
inserito come componente innovativo la Telemedicina. | progressi delle tecnologie dell'informazione e
della comunicazione (TIC) hanno contribuito a ridurre le barriere geografiche e a ridurre la distanza che
separa il centro dalle periferie. A questo proposito, I'obiettivo della telemedicina & di contribuire a
implementare efficacemente i progressi tecnologici nel settore sanitario, la creazione di una sinergia
tra il livello nazionale, regionale e locale per migliorare I'offerta sanitaria nelle zone rurali.



