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Resumen ejecutivo

Venezuela atraviesa una EHC desde el afio 2016 que ha traido como consecuencia una grave
crisis de los derechos humanos. En este sentido, el derecho a la salud ha sido uno de los
DESC mas afectado por la emergencia, en todas sus dimensiones y desde todos sus
estandares.

Asi, la crisis ha causado un colapso sin precedentes en el SSP, dejando desprovista a la
poblacion de centros y servicios de salud en cantidades suficiente, capaces de ofrecer
servicios de calidad y aceptabilidad a la poblacién. En este orden de ideas, el SSP ha perdido
capacidades importantes para la atencién de personas con condiciones crénicas de salud,
tales como el cancer, insuficiencia renal, hemofilia y VIH/sida.

Asimismo, el SSP no posee capacidades de atencién de grupos especialmente vulnerables,
entre los cuales destacan las mujeres y los NNA, que se han vistos impedidos de poder gozar
de servicios de salud que se adapten a las particularidades y necesidades que estos grupos
requieren.

Al contexto antes descrito debe sumarse la llegada de la pandemia por el SARS-COV-2, que
ha sido un factor determinante para el empeoramiento de las condiciones generales del SSP,
y de la situacion de las personas en extrema vulnerabilidad antes descritas y a las que se le
suma un nuevo grupo vulnerable: el personal de salud. Este grupo enfrenta condiciones de
trabajo adversas que van desde los bajos salarios, hasta la carencia de EPP en cantidades
suficientes, lo que ha generado una elevada tasa de mortalidad por COVID-19.

Para el analisis de los hechos descritos anteriormente, se ha utilizado la sistematizacion y
recopilacién de notas de prensa de diversos medios de comunicacion e informes de ONG,
nacionales e internacionales. A través de la aplicacion de la sana critica, toda la informacién
ha sido sistematizada, analizada y depurada, para poder demostrar finalmente un claro patrén
de graves y sistematicas violaciones a los estandares del derecho a la salud de toda la
poblacién venezolana.

Palabras clave: salud, disponibilidad, accesibilidad fisica, asequibilidad, calidad,

aceptabilidad, hospitales, condiciones croénicas, cancer, condiciones renales, NNA, VIH,
Mujeres, Mujeres embarazadas, personal de salud, SARS-CoV-2, COVID-19.
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Introduccion

El informe que se presenta tiene como objetivo general brindar informacion sistematizada,
desde el 1 de enero hasta el 31 de diciembre del afio 2020 sobre el numero de incidentes
constitutivos de violaciones al derecho a la salud. Con base en ello, se demostré que existe
un patrén grave y sistematico de vulneraciones al derecho a la salud en Venezuela.

Igualmente, procurara que se constate la naturaleza y alcance de dichas vulneraciones. El
informe concluye con un llamado a los mecanismos internacionales de proteccién de
derechos humanos a quienes se les dirige este informe a que impulsen acciones de
seguimiento tendientes a monitorear de forma exhaustiva la situacion del derecho humano a
la salud en Venezuela.

Metodologia

A continuacion, presentamos cuales son los criterios con base en los cuales se realizé la
recaudacion de informacién y su analisis.

Levantamiento de informacion

El levantamiento de informacion se realizé desde el 1 de enero hasta el 31 de diciembre del
afio 2020. Semanalmente se revisan 21 portales web de medios de comunicacion’
(nacionales e internacionales), 27 de organizaciones de sociedad civil (nacional e
internacional)? y 6 de otro tipo®, con el objetivo de buscar noticias relacionadas a la salud de
los(as) venezolanos(as).

En el transcurso de la investigacién se encontraron otras noticias esporadicas de medios de
comunicacion y organizaciones de sociedad civil que no se revisan periédicamente, pero, por
su relevancia fueron incluidas igualmente en el estudio.

Esta informacion es analizada, sistematizada y vaciada en un cuadro de excel que recoge la
siguiente informacion: fecha, tema principal, fuente, identificacién geografica si aplica
(Estado, Municipio y Parroquia), si el registro es sobre alguna condicién de salud (VIH,
Hemofilia, Hipertension, Diabetes, Insuficiencia renal, Trasplantados, Oncolégico, COVID-
19), si el registro indica informacién sobre corrupcion u opacidad de informacion, si menciona
un centro de salud del SSP, o problemas con el personal de salud, los servicios médicos, la
escasez de insumos/medicinas, si hay alguna afectacion de servicios publicos (agua,
electricidad, gas, combustible), la poblacién vulnerable afectada (NNA, mujeres, privados de
libertad, indigenas, personas con discapacidad y personas de la tercera edad).

Por ultimo, se hace una evaluacion cualitativa basada en el analisis de la informacion
encontrada y los estandares del derecho humano a la salud de acuerdo con lo indicado en la
Observacion General No. 14 emitida por el CDESC de la ONU.

" Medios de comunicacion nacionales: Efecto Cocuyo, El Diario, El Nacional, El Estimulo, El Pitazo, ElI Carabobefio, Cronica
Uno, Correo del Caroni, Contrapunto, El Impulso, RunRunes, Caraota Digital, Prodavinci y La prensa de Lara. Medios de
comunicacion internacionales: The New York Times, BBC, Hispano Post, El Mundo, El Diario de Las Américas.

2 QVP, OVSP, OVS, OVCS, Consorven, Prepara Familia, Convite, Codhez, Accsi, Provea, Azul Positivo, Cecodap,
Transparencia Venezuela, UVL, Avesa, RVG+, Cepaz, Monitor Salud, Accién Solidaria, Médicos Unidos de Venezuela, OVV,
Civilis DDHH, Fe y Alegria. Organizaciones internacionales: Women'’s Link, Venezolanas Globales, HRW y CICR.

3 CIDH, Noticias ONU, OPS, El Ucabista, OMS y FAO.
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Justificacion de medios seleccionados

El estado actual de la libertad de expresion en Venezuela limita considerablemente la
capacidad de medios de comunicacién para cubrir los hechos, esta situacion fue resefada
por la OACNUDH en su informe del 2 de julio de 2020 en los siguientes términos:

“.. [La OACNUDH] documenté las restricciones al derecho a la libertad de los
manifestantes, los profesionales, medios de comunicaciéon y de los
trabajadores de la salud, especialmente en el contexto de la pandemia de
COVID-19...”

Asimismo, ha sido comun observar el cierre de medios de comunicacion por diversas causas,
entre las cuales destacan: revocatoria 0 no renovacion de la concesion para medios radiales
y televisivos, sanciones administrativas, trabas en la importacién de papel, para el caso de
medios impresos, entre otras.

En este contexto de persecucién, se suma la instauracion en Venezuela de la EHC en el
2016, momento desde el cual hemos observado un sesgo de la cobertura de varios medios
de comunicacion a hechos que constituyen violaciones a los derechos humanos, y en el que
el derecho a la salud no es la excepcion.

En este sentido, para el presente informe fueron seleccionados medios de comunicacion de
alcance nacional y regional, que poseen una cobertura amplia y detallada de la fuente referida
al derecho a la salud, ya que ademas de resefiar los hechos que constituyen la violacion de
este derecho, recoge igualmente testimonios de victimas que resultan valiosos a la hora de
poder determinar la dimension de la crisis.

Aunado a lo anterior, debe destacarse que la fuente oficial es inexistente, toda vez que no
existen registros oficiales sobre temas relativos a la salud, por lo que acudir a medios de
comunicacidon es necesario, para poder determinar hechos relevantes para el presente
informe.

Determinacion de hechos

Para determinar los hechos indicados en este informe se utilizé un estandar probatorio de
Sana Critica. Se identificaron hechos sustentados en evidencia que permita a un lector
razonable, objetivo e imparcial, considerar que es razonable concluir que el referido hecho
ocurrié. Se usaron como fuentes las siguientes:

1) Hecho que se refleja en un numero razonable de notas de prensa de medios;

2) Hecho que se refleja en una nota de prensa, pero se condice con un contexto ya
identificado o con el testimonio de testigos;

3) Hechos reflejados en informes de organizaciones de sociedad civil nacionales e
internacionales, con trayectoria y reputacion en el area.

Elaboracion de contextos

Un contexto presupone la existencia de una situacién de caracter estructural, y que, por lo
tanto, afecta a multiples personas en un tiempo y lugar determinado. Para los efectos del
presente informe, un contexto identifica una problematica estructural que afecta a un territorio
en un tiempo determinado, cuyo origen puede estar relacionado con una norma o practica.

Los contextos son un elemento probatorio de casos o hechos especificos. Por lo tanto, si se

verifica un contexto, y existen denuncias de hechos que se circunscriben en el contexto, es
razonable pensar que seran ciertos. Sin embargo, los contextos también se pueden construir
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a través de un método inductivo. Es decir, un nUmero razonable de casos similares dentro de
un tiempo y forma determinado podrian permitir identificar un patrén, que a su vez podria
alcanzar el grado de contexto.

Al igual que lo senalado en el capitulo anterior, la elaboracion de contextos se regira bajo la
regla de la Sana Critica. Como consecuencia la demostracién de un contexto requiere que
los mismos se encuentren sustentados en evidencia que permita a un lector razonable,
objetivo e imparcial, considerar que se puede concluir que el referido hecho ocurrié.

El contexto cuenta con una serie de caracteristicas que deben precisarse siempre para su
elaboracion:

e Estaran delimitados territorialmente;
e Estaran delimitados temporalmente;
e Estaran sustentadas con mayor numero de evidencia que la necesaria para un hecho.

De esta forma, se pueden preestablecer algunas férmulas que permitan identificar que existe
un contexto, a saber:

1) Ndmero razonable de notas de prensa que presentan una problematica igual o
razonablemente similar a lo largo de un periodo determinado de tiempo;

2) Informe de alguna organizacion de la sociedad civil u organismo internacional que
refleje una problematica estructural, y que el informe se encuentre suficientemente
sustentado en otras fuentes, o que el informe pueda correlacionarse con otras fuentes
que reflejen la misma problematica;

3) Numero razonable de notas de prensa que reflejen la problematica indicada en un
periodo de tiempo y lugar determinado. La notoriedad del hecho que comuniquen sera
valorada.

4) Nota de prensa que refleje un discurso o posicion oficial, junto con algun hecho que
razonablemente refleje el contenido del discurso o posicion oficial;

5) Normativa que prevea la problematica estructural directamente;

6) Normativa que razonablemente pueda crear una problematica estructural, sumado a
hechos que reflejen dicha problemaética.
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Derecho a la Salud

El analisis del derecho a la salud en el presente informe se realizara entendiendo salud en
funcion de lo indicado en la Observacion General No. 14 del afio 2000, emitida por el CDESC
de la ONU. Dicho instrumento ha dado las bases para la comprension del derecho a la salud
en el derecho internacional de los derechos humanos, y ha sido asumido como criterio de
interpretacion de dicho instrumento tanto por el Sistema Universal de Proteccién de Derechos
Humanos como por el Sistema Interamericano.

El derecho a la salud encuentra proteccion bajo el articulo 26 de la CADH y el articulo 12 del
PIDESC, principalmente. El articulo 10.2 del Protocolo de San Salvador igualmente dispone
una proteccion general al derecho a la salud.

Segun la Observacion General No. 14, el derecho a la salud:

“...no debe entenderse como un derecho a estar sano. El derecho a la salud
entrana libertades y derechos. Entre las libertades figura el derecho a
controlar su salud y su cuerpo, con inclusion de la libertad sexual y genésica,
y el derecho a no padecer injerencias, como el derecho a no ser sometido a
torturas ni a tratamientos y experimentos médicos no consensuales.
En cambio, entre los derechos figura el relativo a un sistema de proteccién de
la salud que brinde a las personas oportunidades iguales para disfrutar del
mas alto nivel posible de salud.”

Bajo dicho instrumento, la proteccion al derecho a la salud se ha entendido como:

“...un derecho humano fundamental e indispensable para el ejercicio
adecuado de los demas derechos humanos, y que todo ser humano tiene
derecho al disfrute del mas alto nivel posible de salud que le permita vivir
dignamente, entendida la salud no sélo como la ausencia de afecciones o
enfermedades, sino también como un estado completo de bienestar fisico,
mental y social, derivado de un estilo de vida que permita alcanzar a las
personas un balance integral™.

Este derecho abarca el deber del Estado de garantizar acceso a servicios esenciales de
salud, y el deber del Estado de regular la prestacion de estos servicios.

En la Observacion General No. 14, se ha entendido que el derecho a la salud esta integrado
por cuatro componentes:

e Disponibilidad, que implica que “un numero suficiente de establecimientos, bienes y
servicios publicos de salud y centros de atencion de la salud, asi como de programas”y
que incluyan factores determinantes basicos como medicamentos, personal capacitado,
agua y condiciones adecuadas de saneamiento;

e Accesibilidad, el cual se refiere a que se asegure que la salud sea accesible para todas
las personas libres de discriminacion y que abarca a su vez cuatro sub componentes:

o No Discriminacion, por lo cual debe garantizarse acceso a la salud en derecho y
en el hecho, incluso a los grupos mas marginados;

o Accesibilidad fisica, bajo la cual se debe garantizar accesibilidad geografica a
todos los sectores de la poblacién, al igual que el levantamiento de cualquier
barrera fisica que impida acceder a la misma;

o Accesibilidad econémica (asequibilidad), bajo la cual “Los pagos por servicios
de atencion de la salud y servicios relacionados con los factores determinantes
basicos de la salud deberan basarse en el principio de la equidad, a fin de asegurar
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que esos servicios, sean publicos o privados, estén al alcance de todos, incluidos
los grupos socialmente desfavorecidos”, y
o Acceso a la informacion: por la cual debe garantizarse el derecho a “solicitar,
recibir y difundir informacion e ideas acerca de las cuestiones relacionadas con la
salud’;
e Aceptabilidad, bajo la cual “Todos los establecimientos, bienes y servicios de salud
deberan ser respetuosos de la ética médica y culturalmente apropiados”; y finalmente
e Calidad, bajo la cual la salud “deberan ser también apropiados desde el punto de vista
cientifico y médico y ser de buena calidad’.

El analisis que se realiza en esta investigacién clasifica las violaciones al derecho a la salud
denunciadas conforme a los cuatro criterios dispuestos por la Observacion General No. 14.
Sin embargo, dada la informacion que desde la organizacién se maneja, se dispuso separar
del criterio de accesibilidad el componente de asequibilidad, con el objeto de visibilizar esta
problematica con mas detalle.
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Antecedentes y contexto de la EHC

En conjunto con el conflicto politico y social, la crisis econdmica es una de las causas de la
actual EHC que se vive en Venezuela y cuyas consecuencias son una verdadera tragedia
humanitaria. Lamentablemente, ningun pais desde mediados del siglo XX que no haya
atravesado un conflicto armado ha padecido una crisis econémica tan profunda como la
venezolana. Esta emergencia ha mermado la capacidad adquisitiva de los ciudadanos y por
tanto su posibilidad de acceso a bienes y servicios de salud.

Las razones principales de la crisis han sido las politicas publicas ejecutadas durante el
gobierno del difunto presidente Hugo Chavez y su sucesor Nicolas Maduro. En 2013
economistas como José Manuel Puentes advertian sobre el estancamiento de la economia
venezolana por la dependencia al petréleo y las profundas distorsiones generadas en el
aparato productivo, que ya estaban mostrando sus primeros sintomas con la persistente
inflacion y el desabastecimiento de bienes?.

Puentes responsabilizaba al gobierno que, para ese momento, tenia 13 afios implementando
politicas econdmicas a las que calificd como “incoherentes” y que se caracterizaron por:

“...una muy inflexible politica cambiaria que ha generado una fuerte
apreciacion del tipo de cambio (creando esto un boom de importaciones y
destruccion del aparato exportable de la economia), una politica fiscal
altamente prociclica y deficitaria, un ambiente de hiperregulacion (controles
de precios, cambios, tasas de interés, entre otros) y sistematicas
expropiaciones y nacionalizaciones que han generado un ambiente de
negocios muy negativo™.

A todo lo anterior se le suma la importante y continua baja de los precios del petroleo* a partir
del 2014 y por ende del 95% de los ingresos de ddlares al pais (por exportaciones petroleras)
de los cuales dependian el gobierno para el financiamiento de la inversion social® y el
abastecimiento de productos® (asi como su costo que en muchos casos se encontraba
subsidiado)*. Desde ese afio, el pais entré oficialmente en una recesion econdémica que no
hemos podido superar y que ha sido la mas larga de nuestra historia desde que existen cifras
confiables.

Ademas, se le suman las sanciones econdmicas impuestas desde la administracion de
Donald Trump, y que se mantienen vigentes hasta ahora, que a pesar de no haber causado
la crisis econdmica actual, si la han profundizado como explica el economista Manuel
Sutherland en su informe especial para Provea®.

De acuerdo con las cifras publicadas por el BCV, la inflacion anual para el 2020 cerré en
2.959,8%, cuando analizamos en detalle, observamos que el impacto inflacionario en salud
ha sido mas profundo con un 3.719,4% para el 20208.

Aunado a lo anterior, la caida de la produccion econdémica bajo el mando de Nicolas Maduro
ha experimentado el mayor descenso de cualquier pais que no esté en guerra desde al menos
1975, de acuerdo con el Instituto de Finanzas Internacionales’. Por su parte, la Comisién
Econdmica para América Latina y el Caribe (CEPAL) estim6 que la reduccion del producto
interno bruto en 2020 fue de 30%.

4 En 2014 los precios del barril de petréleo de acuerdo con la OPEP pasaron de 104,75$ en enero a 60,23$ en diciembre y se
encuentran para junio de 2020 en 36,848$.

5 La ENCOVI 2016 establecié que para 2014 la pobreza era de 48,4% y para 2016 aumento a 81,8%, en el mismo periodo, la
pobreza extrema paso6 de 23,6% a 51,8%.

8 Entre los afios 2013 y 2017 las importaciones de comida cayeron en un 71% de acuerdo con estadisticas de comercio de la
ONU, en ese mismo periodo las importaciones de medicinas y equipos médicos cayeron en 68%.
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Esta situacién es tan grave que incluso en la presentacién de sus observaciones y
recomendaciones de la visita in loco realizada por la CIDH (a la que no se le permitié la
entrada al pais por la denuncia a la Carta de la OEA) a principios de febrero del 2020 en la
ciudad de Cucuta - Colombia, la misma advirtié sobre la existencia de una “..relacién directa
entre el deterioro del cuadro econémico y social con la precaria situacion de derechos
humanos en el pais...”8.

En esta misma linea, hay que destacar que, desde la OACNUDH, se han publicado 3 informes
sobre la situacion de Venezuela desde 2019, que dan cuenta del alcance de las violaciones
de los derechos humanos en Venezuela, no solamente de derechos civiles y politicos, sino
también sociales y culturales, entre ellos, la salud.

Asimismo, la MIIDH sobre Venezuela, publicéd un Informe en septiembre de 2020 en el que
se expresa que hay “...motivos para creer que se han cometido crimenes de lesa humanidad”
por parte de autoridades gubernamentales. Aunque este informe no esté referido a DESCA,
sirve para describir la grave crisis de derechos humanos en Venezuela. Vale destacar que
hasta la fecha, el Estado venezolano se ha negado a cooperar con la MIIDH.

Por otra parte, una de las consecuencias principales de la EHC es el colapso del SSP, el cual,
ha tenido una caida de capacidades del 70% en 2019 de acuerdo a Provea®, lo cual, afecta a
23,7 millones de personas en sus necesidades de salud, de las cuales, 14,9 millones tienen
necesidades humanitarias (HumVenezuela)'™.

Adicionalmente, el sistema de salud se encuentra en un proceso de cambio desde 1999,
fecha en la que se aprobd la Constitucion vigente y se elaboraron las normas programaticas
contenidas en los articulos 83, 84 y 85 de la Constitucidon de la Republica Bolivariana de
Venezuela (CRBV). A partir de esta fecha, el Ministerio del Poder Popular para Salud se
planteé la reestructuracion del nivel central para implementar un modelo de atencién integral
a la poblacién, asi como la creacion de un SPNS con el objetivo de garantizar el derecho a la
salud de la poblacion venezolana. Dicho sistema estaria regido por los principios de gratuidad,
universalidad, integralidad, equidad, integracion social y corresponsabilidad social, y su
financiamiento y gestién serian responsabilidad del Estado. Sin embargo, el proceso de
creacion del SPNS auin no se ha concretado".
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Seccién I: Estructura hospitalaria en el SSP

1. Durante el monitoreo levantado por Accidn Solidaria en todo el afio 2020, se tuvo acceso
a informacion relacionada con incidentes de violacién al derecho a la salud que involucra
o esta vinculada a 109 centros de salud pertenecientes al SSP.

2. Estos 109 centros de salud publicos se encuentran distribuidos en 22 estados del pais, lo
que da cuenta del alcance del monitoreo y el estado de la estructura sanitaria a nivel
nacional. Sin embargo, hay que destacar que el mayor numero de registros en la base de
datos, estan ubicados en el Distrito Capital, y en los estados Miranda, Zulia, y Bolivar, y
hay noticias registradas que se refieren a un mismo centro asistencial.

3. En este orden de ideas, los hospitales con mas registros en nuestro monitoreo son:

e Hospital J.M. De Los Rios en Caracas, con 43 registros. Al ser este un centro
de salud de especialidad pediatrica, en la seccion Il sobre grupos vulnerables,
se profundizara en las afectaciones particulares sobre los NNA;

Hospital Universitario de Caracas, con 17 registros;

Hospital Central de San Cristdbal, en Tachira con 14 registros;

Hospital Universitario de Maracaibo, en Zulia con 11 registros y;

Hospital Uyapar en Bolivar, con 8 registros.

4. De los 109 centros de salud de los cuales se tuvo registro, se clasifican en los siguientes
tipos:

9 ambulatorios;
8 centros de salud de la Misién Barrio Adentro’;
7 centros de especializados en atencion de personas con condiciones renales
cronicas que requieren dialisis y;
e 85 hospitales de diversos tipos y especialidades.

5. En linea con lo anterior, es necesario resaltar que de los 85 Hospitales que se han
registrado durante el monitoreo hecho en 2020, 23 de ellos (27%), son hospitales de tipo
'y 26 (30%), son hospitales tipo IV. Dentro del SSP, los hospitales tipo lll y IV, son los
mas grandes en cuanto a capacidad de atencion, con hospitalizacion de larga estancia,
servicios médicos de todas las especialidades?, y servicios médicos mas avanzados y
complejos, como la medicina nuclear.

6. Lo expuesto anteriormente, representa la gravedad del deterioro del SSP, ya que del total
de hospitales en los cuales se registraron eventos que representan o describen una
violacién al derecho a la salud, el 57% de ellos, son hospitales que estan destinados a

’ La Misién Barrio Adentro, es una de las misiones sociales impulsadas por el gobierno venezolano desde el afio 2003, cuando
fue anunciada por el entonces presidente Hugo Chavez. El objetivo del programa era brindar atencién primaria a la poblacion.
8 Dentro de las especialidades que deberian brindar los hospitales tipo Il y IV, se encuentran: Cardiologia, psiquiatria,
dermatologia, neumologia, traumatologia, oftalmologia, ginecologia, otorrino, emergencia, atencién de hospitalizacioén, cirugia y
maternidad, pediatria, laboratorios y rayos x, ademas de, Nefrologia, reumatologia, neurologia, gastroenterologia, urologia,
medicina fisica y rehabilitacién y medicina critica
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atender a un numero importante de personas, con casi todas las especialidades médicas
y subespecialidades.

En este orden de ideas, durante 2020, se logré sistematizar 1.436 registros de situaciones
relacionadas con violaciones al derecho de la salud. De ese registro, 302, es decir el 21%
corresponde a situaciones ocurridas en algun centro asistencial del SSP.

Esta cifra se traduce en que, 1 de cada 5 registros de noticias relacionadas con hechos
vinculados al derecho a la salud, ocurrié o esta relacionado con algun centro asistencial.
Estos datos dan cuenta de la gravedad de la EHC, de las necesidades de atencion de la
poblacion venezolana y del colapso de la estructura sanitaria.

De igual forma, 166 registros estan relacionados con una afectacion directa a servicios
prestados por los centros de salud del SSP, que han ocasionado cierre de estos o que
han disminuido su capacidad de atencion de forma significativa. Dentro de esta categoria
podemos encontrar, entre otros: falta de reactivos para hacer pruebas de laboratorio, falta
de repuestos o mantenimiento de equipos médicos, cierre de servicios por el colapso de
servicios publicos (agua, electricidad) o deterioro y falta de mantenimiento de la
infraestructura hospitalaria.

Los estandares del derecho a la salud en la estructura hospitalaria

10.

11.

12.

13.

El monitoreo arrojé que 212 registros (14.7% del total), estuvieron relacionados con
eventos que indican una afectacion al estandar de disponibilidad del derecho a la salud
en algun centro asistencial publico del pais.

Ahora bien, si comparamos ese numero, con el total de registros que se relaciona con
algun centro asistencial del SSP, se obtiene que el 70% de los registros de esta categoria,
representa una afectacion del estandar de disponibilidad del derecho a la salud. Estos
eventos incluyen, situaciones relacionadas con la disponibilidad de agua, condiciones
sanitarias adecuadas, personal de salud suficiente y bien remunerado, asi como también,
eventos relacionados con disponibilidad de servicios médicos a todo nivel (de consulta,
de diagndstico, de atencion de emergencia), escasez de insumos y medicinas, entre otros.

Como se observa, 2 de cada 3 eventos relacionados con situacién en algun centro de
salud, son de afectacion al estandar de disponibilidad del derecho a la salud. En esta
misma linea, existen 157 registros relacionados con fallas en servicios médicos
esenciales dentro de centros de salud del SSP (laboratorios y equipos médicos para
diagnéstico, especialidades meédicas o servicios especiales como cirugia, radioterapia o
dialisis).

De la misma forma, existen 180 registros que estan referidos a eventos relacionados con
escasez de algun insumo médico esencial para la operatividad y disponibilidad de
servicios médicos, en algun centro de salud del SSP. En el contexto de la pandemia por
el virus del SARS-COV-2, muchos de estos sucesos relacionados con este indicador, se
refieren a escasez de equipos de proteccion personal, este asunto particular, sera tratado
en la seccion |V del presente informe.
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14. Por otro lado, 77 registros, se encuentran relacionados con la escasez de medicinas en
algun centro de salud, lo que afectd el estandar de disponibilidad; y, por ultimo, 99
registros, estan referidos a eventos relacionados con el personal de salud de algun centro
asistencial, estos pueden incluir fallecimiento por COVID-19, falta de insumos y EPP,
bajos salarios, numero insuficiente de trabajadores de salud en centros de atencion
publica, entre otros.

15. El Hospital J.M. De Los Rios, principal centro de salud pediatrico publico del pais, donde
ademas se forman médicos en diversas especialidades, es uno de los hospitales que
mayor registros se reportan en el monitoreo.

16. En este sentido, en nuestro registro hay 43 eventos relacionados con la violacién a algun
estandar del derecho a la salud en dicho centro asistencial, de los cuales, 30, es decir el
71% estan relacionados con el estandar de disponibilidad, a lo largo del afio 2020. Como
es sabido, al tratarse de un centro de atencidén pediatrica, son los NNA y las mujeres
cuidadoras quienes sufren las consecuencias de la EHC, por lo tanto, en la seccién Il del
presente informe, se explicara con mayor detalle.

17. En otro hospital de Caracas, el servicio de hematologia no cuenta con hematélogo desde
hace tres afios'. Uno de los centros asistenciales de El Tigre, que atiende a 5 municipios
en el estado Bolivar, se reportaron denuncias de escasez de insumos y medicinas
esenciales para la atencion de procedimientos como cesareas o apendicectomia™.

18. En Guanare, estado Portuguesa, uno de sus centros hospitalarios no contaba con
quiréfanos activos en enero de 2020, y tampoco se encontraba operativa la unidad de
cuidados intensivos de ese mismo centro asistencial'®. Esta situacion se repitid en un
hospital en La Victoria, estado Aragua'. En el estado Truijillo, uno de sus Hospitales tiene
poca disponibilidad de citas para la atencion médica'®.

Algunos hospitales, no tienen suficiente sangre disponible para poder transfundir. En
medios de comunicacién, se resefiaron eventos de fallecimienitos por esta razén, como el
caso de un joven herido en el Metro de Caracas que murié.en un hospital de la ciudad, por

falta de sangre para poder realizar la transfusion'’. Casos similares, también atraviesan las
madres de nifios usuarios del Hospital J.M. de los Rios, que deben recorren varios centros
de salud, para poder conseguir sangre para sus huos18

19. Ahora bien, en cuanto a eventos relacionados con personas con condiciones cronicas de
salud, el monitoreo arrojo que la insuficiencia renal crénica, con criterio de hemodialisis,
es la que cuenta con mas registros. Fueron contabilizados 53 eventos relacionados con
personas con alguna condicion renal cronica, lo cual representa un 3,6% de los registros
totales.

20. Dentro de estos, la constante durante todo el afio, ha sido la falta o ausencia del suministro
de agua potable, que afectaron la disponibilidad de los servicios de dialisis en diversos
centros de salud, asi se registraron reportes en Caracas'®; en Guarico?®; en Carabobo?";
y en Aragua®.
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21. De la misma forma, fueron comunes reportes de maquinas de dialisis danadas, con fallas,
falta de mantenimiento o hurtos que afectaron el funcionamiento y disponibilidad de estos
equipos para brindar atencién a personas con condiciones cronicas de salud en Nueva
Esparta®, Sucre®*, Aragua?, y Bolivar®.

En el Banco Municipal de Sangre, en Caracas donde ademas funiciona el Centro Nacional
de Hemofilia, la escasez de insumos es de tal magnitud, que se han registrado denuncias
de falta de reactivos para hacer pruebas tan basicas como una hematologia completa?’. La

AVH, ha sefialado que este centro es el tinico de la red publica, dohde se pueden realizar
pruebas para determinar compatibilidad para trasplante de médula.

22.En lo que se refiere a los hechos relacionados con afectaciones al estandar de
accesibilidad fisica, tenemos que, del total general de registros, 104 representan un
evento de afectacion directa del estandar de accesibilidad, que involucra a algun centro
asistencial de salud del SSP.

23. Quizas ese numero es poco representativo, pero si se compara nada mas con el total de
registros referido a algun centro de salud, tenemos que, en 1 de cada 3 eventos
sistematizados, existe alguna afectacion al estandar de accesibilidad.

24. Dentro de los eventos registrados se encuentran: personas que deben recorrer grandes
distancias para poder ser atendidos, en vista que en sus comunidades no existen centros
de atencidbn o no cuentan con los servicios operativos, insumos o tratamiento; el
denominado “ruleteo”, que son las remisiones que hacen de personas que requieren
atencién meédica urgente, y son rechazados constantemente en los centros asistenciales
cercanos, por no contar con insumos, personal, o tratamiento; o casos de personas que,
a pesar de haber sido atendidas en algun centro asistencial, deben recorrer otros centros
de salud para poder realizar examenes , entre otros.

25. Entre los incidentes relacionados con la accesibilidad a centros de salud publica, debemos
destacar el caso un Ambulatorio en Cabimas en el estado Zulia, que se encuentra sin
servicio de ambulancia desde el afio 201728, Esta situacion, se repitié igualmente en el
estado Sucre, donde uno de sus hospitales no cuenta con ambulancias disponibles para
el traslado de usuarios desde y hacia dicho centro®. También en el estado Zulia, existen
registros que resefan el cierre de servicios médicos debido al deterioro de la
infraestructura, lo que ha obligado a los usuarios a trasladarse a otros centros
asistenciales no cercanos a sus domicilios®.

En Zulia®' y Bolivar®, las personas con condiciones:renales crénicas y que requieren
dialisis, deben recorrer grandes distancias para poder atenderse. La escasez de gasolina,

también ha afectado a esta poblacién vulnerable, puesto que no son atendidos de forma
prioritaria en las estaciones de servicios de combustible subsidiado. Sin combustible, no
pueden acudir a las sesiones de dialisis. ] - -

2

17|Pagina



26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

Salud en Emergencia: El caso de Venezuela | Informe sobre patrones de vulneracién del derecho a la salud 2020

Durante 2020, se registraron 58 eventos relacionados con el estandar de asequibilidad
y que estan vinculados directamente a un centro de salud publico. Esto es, el 4% de los
registros totales.

La mayoria de los eventos registrados, estan relacionados con los altos costos de los
examenes en el sector privado, que deben costear las personas ante la falta de capacidad
diagnéstica o de brindar tratamientos en el SSP, esto afecta especialmente a las personas
con condiciones renales cronicas, trasplantadas y personas con cancer.

Personas con condiciones oncoldgicas, un grupo especialmente vulnerable, se han
enfrentado a la poca disponibilidad de bienes y servicios de salud acordes a su condicion.
En este sentido, durante el monitoreo se registraron denuncias en medios de
comunicacion, en la que detallaron que estas personas tenian dificultades para costear el
tratamiento o pagar transporte para poder desplazarse hacia los centros de salud y poder
cumplir con sus ciclos de quimioterapia®:.

Asimismo, y en el contexto de la pandemia por el SARS-COV-2, se han registrado
reportes sobre los altos costos de las bombonas de oxigeno, para atender a personas con
deficiencias respiratorias asociadas al coronavirus en el estado bolivar3, por colapso o
falta de disponibilidad en los centros de atencion.

De la misma forma, en el principal hospital de San Cristébal, en el estado Tachira, se
registraron denuncias de familiares que alertaban que el personal de salud hace cobros
de forma privada, para atender a personas dentro del centro asistencial®.

En cuanto a los eventos registrados durante 2020 en hospitales que constituyen una
transgresion al estandar de aceptabilidad, fue apenas de un 0,34% del total de eventos
registrados durante el afio. Sin embargo, hay que detallar el tipo de casos registrados.

En este sentido, de 5 registros sistematizados relacionados con el estandar de
aceptabilidad en algun centro de salud publico, 3 de ellos estan relacionados con tratos
poco éticos o irrespetuosos contra mujeres en trabajo de parto y nifios recién nacidos,
estos casos seran abordados en la seccion Il del presente informe.

En lo que se refiere al estandar de calidad, el monitoreo arrojo un total de 94 registros
relacionados con eventos que constituyen una violacién de aquél. Este nimero representa
el 6% del total de registros. Esta cifra se explica a la luz de las cifras y casos detallados
en las lineas anteriores, toda vez que la crisis que afecta de forma estructural a todo el
sistema de salud en Venezuela, definitivamente afecta la calidad de los servicios
prestados.

A través del monitoreo, se pudo sistematizar eventos y denuncias de condiciones
insalubres en diversos centros hospitalarios del pais, que van desde cadaveres apilados
y en descomposicion, desechos de pacientes tirados en pasillos y habitaciones,
cucarachas y roedores en areas médicas, malos olores, falta de agua, hasta el uso de
areas inapropiadas para la atencion de personas en hospitales de Anzoategui®; En 2
ciudades del estado Carabobo®’; en Lara®; Monagas y Sucre® y en Caracas*.
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35. Asimismo, debe hacerse referencia nuevamente al caso de las personas con condiciones

36.

renales crénicas, quienes tienen que soportar el colapso de los servicios publicos que
atraviesa el pais, cuyas consecuencias van desde la suspension de sus sesiones de
didlisis, hasta la disminucién del tiempo de sus terapias*!, por falta de agua, falta de
equipos médicos, personal, o condiciones de atencidon deplorables, muchos casos
relacionados a estos aspectos fueron registrados en Carabobo*?, Lara*®® y Aragua**.

En junio de 2020, medios de comunicacion resefiaron la muerte de 6 neonatos, en el

Hospital Central de Margarita, en el estado Nueva Esparta*®. Dicho centro asistencial se
encontraba en deplorables condiciones de salubridad e higiene.
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Seccioén II:
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Seccion ll: Poblacion vulnerable

37.

Del monitoreo hecho por Accion Solidaria en 2020, se levantaron 455 incidentes
vinculados al derecho a la salud que afectaron a 6 poblaciones vulnerables: mujeres,
personas privadas de libertad, adultos mayores, poblacién indigena, personas con
discapacidad y nifios, nifias y adolescentes (NNA).

38. A continuacion, presentamos las poblaciones de las cuales hubo mayor cantidad de

registros de eventos al derecho a la salud:

Nifos, ninas y adolescentes (NNA)

39.

40.

41.

42.

43.

44.

De todos los registros de poblaciones vulnerables, la mas documentada en nuestro
monitoreo esta relacionada con los NNA, obteniendo un total de 164 registros de eventos,
es decir, el 36%. Algunos hallazgos nos indican que el 35,4% de estos incidentes se
dieron en el contexto de un centro de salud del SSP principalmente en: el Hospital J.M.
de los Rios, la Maternidad Concepcién Palacios y el Hospital Manuel Nufez Tovar.

El 42,1% de la informacién levantada indica que la afectacion de NNA es nacional y el
23,8% de los incidentes son exclusivamente del Distrito Capital, lo cual, es de esperarse
por ser la ciudad capital y la que posee una mayor proporcion de fuentes primarias que
documentan y denuncian incidentes vinculados a la salud de NNA.

Por otra parte, 46,3% de los registros sobre NNA estan relacionados con mujeres, esta
proporcion tan importante se observa de los problemas que afectan a las mujeres
embarazadas como: neonatos con afecciones relacionadas a la falta del control del
embarazo como la sifilis congénita*®, sindrome de rubéola o la transmision vertical del
VIH*, dificultad en la atencion de partos por falta de personal que genera que soélo se
atienden partos expulsivos o no se atiendan adecuadamente embarazos de alto riesgo,
esperas prolongadas de las embarazadas e incluso partos advenidos a las afueras de
centros asistenciales, equipos de esterilizacion dafados, entre otros. Todas, causas que
dejan en situacion de especial vulnerabilidad a NNA y aumenta la mortalidad infantil.

El 18,3% de los registros estan vinculados a NNA con insuficiencia renal o trasplantes, el
9,1% con condiciones oncolégicas, 7,9% con VIH y 7,3% con hemofilia, la mayor
vulneracién se relacionada con el desabastecimiento de medicamentos e insumos para
tratar las diferentes condiciones crénicas de salud.

Sobre los NNA con VIH, diversas fuentes alertaron que mas de 3 mil no cuentan con
antirretrovirales*®, ademas, en el pais no hay Zidovudina*®, un medicamento necesario
para cumplir con el protocolo médico de prevencién de la transmision vertical durante el
embarazo y el parto.

También, 17% de los registros se vinculan a problemas de alimentacién y desnutricién de
NNA que afectan severamente su salud y retrasan su desarrollo. Ademas, se

documentaron casos de fallecimientos de menores, especialmente, lactantes por causas
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relacionadas a la desnutriciéon. Este problema ha empeorado por la pandemia por SARS-
COoVv-2.

La historia de Gema

Gema Arias, tiene 7 meses y padece de meningitis por. salmonela. Al convulsionar, su padre la llevo
desesperado al Hospital Dr. Raul Leoni en Ciudad Guayana, Estado Bolivar, asi comenz6 el conocido “ruleteo”
por centros de salud, hasta que llegaron a la emergencia pediatrica deI Hospltal Uyapar sin embargo les
indicaron que no habia personal de salud.

‘Me dijeron que posiblemente las enfermeras tampoco podr/an venir por el problema del transporte y del
efectivo”, conto el padre de Gema. :

La lactante requiere de medicamentos como: ciprofloxacina y &cido tranexamico que no se encuentran

disponibles, a pesar de ser medicamentos esenciales de acuerdo a la- OMS. Durante su hospitalizacién, Gema
tuvo otro episodio de convulsion, y no habia quien pudiera atenderla.

Ademas, los familiares deben cubrir de sus bolsillos el costo d€ los examenes médicos en centros de salud

privados por el desabastecimiento de reactivos, ‘el costo de una tomografia ronda los 45USD en un pals donde
. el salario minimo no alcanza‘los 3USD mensuales

Lamentablemente el caso de Gema es apenas uno de los miles que se repiten en Venezuela en medio de la:

EHC pero de los pocos-que quedan documentados. La historia original fue publicada en el Correo del Caroni ;
" en fecha 01/02/2020

45. UNICEF ha indicado que de 89.000 NNA examinados en 2020, mas de 4.000 padecen
desnutricion aguda.

46. Adicionalmente, de los 164 registros hay 37 relacionados con problemas de agua y
saneamiento que afectan a NNA, especialmente, la falta de agua corriente en hospitales
del SSP, que limita la limpieza y asepsia de los espacios, asi como evita la adecuada
higiene de los NNA, sobretodo de las adolescentes menstruantes®. También, la falta de
control de aguas residuales ha proliferado los casos de dengue en NNA.

47. También se ha documentado por la falta de agua potable, la ingesta de aguas de rio
contaminada®' y el fallecimiento de NNA por infecciones derivadas al consumo de agua
insalubre. Especialmente a NNA de la comunidad indigena Warao.

Los estandares del derecho a la salud en NNA

48. Sobre los estandares del derecho a la salud encontramos que: el 47,5% de los registros
son vulneraciones al estandar de disponibilidad, el 22,5% del estandar de accesibilidad,
el 21,9% al de asequibilidad, el 18,9% de calidad y solamente 6% de aceptabilidad.

49. Sobre el estandar de disponibilidad del derecho a la salud (78), el patron de vulneracion
mas importante es la escasez de insumos (55 registros — 70,5%) y medicamentos (47
registros - 60) incluyendo vacunas. Al respecto, se documentaron casos de bebés que
fallecieron por falta de antibidticos y otros medicamentos o por falta de incubadoras® y
ventiladores mecanicos. También, se reporto la falta de reactivos para examenes basicos
que se realizan a los recién nacidos como la prueba “del talén”.
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50. El desabastecimiento de medicamentos e insumos es generalizado e incluye el suero
antiofidico, del cual, se documentaron fallecimientos, amputaciones y estados de salud
criticos de NNA de diferentes regiones del pais por la falta de este antidoto que en el
sector privado puede llegar a costar 150USD unas 5 ampollas.

51. En la Maternidad Concepcién Palacios, uno de los centros materno infantii mas
importantes del pais se documentaron: déficit de personal de salud, filtraciones en los
techos, averias en los ductos de aire acondicionado que ocasiona goteras,
desabastecimiento de materiales de limpieza que obliga a los familiares de las
parturientas a encargarse de la limpieza de los espacios. También, fallas en el servicio de
agua, que han ocasionado el cierre de pabellones, cuartos y bafos, ademas de dificultar
la limpieza y asepsia necesarias en un centro de salud®.

Un caso relevante a destacar, es el 'de'MiIagros Vésquez, una joven de 20 afios de edad,
que tuvo que recorrer hasta 5 hospitales en Caracas, con dolores de parto, para poder
lograr ser atendida. En todos Ios centros de salud a los que acudio, le negaban el acceso

por falta de insumos, o medicamentos o servicios operativos, finalmente fue ingresada,
luego de desmayarse, en la Maternidad Concepcion Palacios, donde su hija fallecio y ni
siquiera pudieron entregarle el acta de defuncién, tuvo que dejar el cadaver del bebé alli®®.

52. En el caso del estandar de accesibilidad en su dimension fisica, se reportdé que el cierre
de servicios de salud como terapias intensivas neonatales obligaba a personas a
movilizarse de un centro asistencial a otro.

53. Por otra parte, respecto al acceso a la informacion el Estado venezolano no ha publicado
estadisticas sanitarias y epidemiolégicas como la tasa de mortalidad infantil desde el afio
2016.

54. Sobre el estandar de asequibilidad, preocupa que muchos centros asistenciales
publicos exigen a los padres y representantes de los NNA el pago de todos los insumos
y medicamentos necesarios para poder atender las afecciones de los menores, incluso,
hay documentacion de Hospitales como el Hospital de Uyapar, en el estado Bolivar, donde
para ser admitidos en la emergencia, los familiares deben demostrar la capacidad
econdmica, esto se debe al desabastecimiento generalizado de medicamentos e insumos.

La situacion del Hospital J.M. de los Rios

55. El 17,6% de todos los registros relacionados con NNA esta vinculado a afectaciones que
ocurren dentro del Hospital J.M. de los Rios. Este centro asistencial es el mas visibilizado
por las fuentes primarias de informaciéon (medios de comunicacion y OSC) por ser el
centro pediatrico mas importante del pais y da cuenta del patron de vulneracién del
derecho humano a la salud que sufrieron los NNA durante todo el 2020.

56. Entre las denuncias méas destacadas se encuentran: la falta de mantenimiento de la
infraestructura del Hospital, las fallas de servicios publicos como agua (impidiendo el uso
de los bafos, en especial de adolescentes y mujeres cuidadoras para su higiene
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menstrual) y electricidad, la falta de mantenimientos de equipos médicos, el
desabastecimiento generalizado de medicamentos e insumos, el cierre temporal o
indeterminado de servicios médicos (hematologia y cardiologia) y el déficit del personal
de salud®.

57. Asi, durante el mes de enero, los medios de comunicacion reflejaron la muerte de un nifio

58.

59.

60.

del servicio de nefrologia del hospital®” y otro del servicio de hematologia®® a la espera de
un trasplante de médula; el cierre temporal del servicio de cardiologia®®, debido a la falta
de equipos operativos, la suspensién de las consultas a usuarios nuevos en el servicio de
hematologia®, el cierre de quiréfanos, debido a la averia de los ascensores®! o la
paralizacién entre diciembre 2019 y enero 2020, del servicios de oncologia, poniendo en
riesgo la vida de hasta 80 nifios®?.

Para marzo de 2020, se mantenian cerradas las unidades y servicios antes mencionados
del J.M. De los Rios, sumandose ademas la Unidad de Cuidados Intensivos®3. En julio, la
situacion del servicio de oncologia, seguia igualmente complicada, ya que, para ese mes,
Prepara Familia denunciaba que los nifios de ese servicio y el de hematologia, no habian
podido recibir sus quimioterapias, debido a fallas en los aires acondicionados®*.

También se han documentado los problemas para realizar transfusiones a los NNA, por
los problemas derivados del Banco Municipal de Sangre, las mujeres cuidadoras, deben
llevar a los donantes, y a veces no pueden atenderlos por falta de personal.

Las denuncias de fallas estructurales que afectan la disponibilidad de servicios en el
Hospital J.M. de los Rios, fue una constante durante todo el ano, en septiembre, se
reportaba la falla de los servicios de rayos x y de ascensores en dicho centro asistencial®.

Mujeres

61.

62.

63.

Del monitoreo de eventos, encontramos que el segundo grupo mas documentado es el
de mujeres, con un total de 134 registros que equivalen al 30% del total de incidentes
documentados. Un 25% de estos incidentes, ocurrieron o estan vinculados al SSP, y como
ocurre en el caso de NNA, los centros de salud mas documentados fueron: la Maternidad
Concepcion Palacios y el Hospital J.M. de los Rios.

En el 49,3% de los registros levantados, las fuentes primarias indican que la afectacion al
derecho a la salud de las mujeres es nacional, le sigue un 20,9% en el Distrito Capital y
un 6% en el estado Bolivar.

Es destacable mencionar que de los 134 registros un 56,7% estan vinculados a
afectaciones a NNA, esto se explica en general por dos razones: primero, las mujeres
embarazadas y la implicacion de su afectacion a la de neonatos, el segundo, el rol social
asignado a las mujeres de ser responsables del cuidado y crianza de los NNA. Por ende,
cuando las mujeres se encuentran afectadas, también hay algun NNA que vive la misma
situacion.
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Por otra parte, se registraron 19 (14,5%) eventos en la afectacion del derecho a la salud
de mujeres con condiciones oncoldgicas, la mas denunciada fue el cancer de mamay los
problemas de asequibilidad del tratamiento médico. También, se documenté que la
pandemia por SARS-COV-2 retrasé los diagndsticos de cancer de mama.

Ademas, el 8,9% de los eventos registrados, estan relacionadas con mujeres con VIH,
principalmente, por violencia obstétrica y discriminacion®®, problemas para realizarse
diagndsticos médicos especializados®’, asi como el desabastecimiento de su TAR®®, en
especial, del ARV Zidovudina® y de insumos médicos, formulas lacteas y medicamentos
para infecciones oportunistas’®. En algunos casos, las mujeres embarazadas con VIH son
forzadas a tener partos vaginales en vez de cesareas’' por no contar con el kit de
bioseguridad, el cual, es ilegal solicitar y ademas deben pagarlo de su bolsillo”.

Asimismo, 12,6% de los registros se refieren a mujeres con insuficiencia renal o
trasplantadas que no tenian acceso a los inmunosupresores, 0 con problemas para
realizar las didlisis por falta de mantenimiento de los equipos.

También, temas relacionados con la afectacién del Covid-19 a mujeres se llevaron el 20%
del registro de los eventos de este grupo vulnerable, incluso se documentaron casos de
discriminacién de atencion de partos por sospecha de Covid-19, seguido por 8,9%
vinculados a problemas de alimentacion y desnutricién.

Los estandares del derecho a la salud en mujeres

68.

69.

70.

71

Sobre los estandares del derecho a la salud encontramos que el estandar mas vulnerado
es el de disponibilidad con 35,1% de los registros, le sigue asequibilidad con 25,4%,
calidad con 22,4%, accesibilidad con 20,9% y por ultimo aceptabilidad con 6%.

Sobre el estandar de disponibilidad se documenté desabastecimiento de anticonceptivos
y de medicamentos para atender casos de ITS.

Respecto al estandar de asequibilidad, se documentaron los problemas para la compra
de insumos para la correcta higiene menstrual, desde jabdn, hasta toallas sanitarias, los
cuales, exceden con creces las posibilidades econémicas de la mayoria de las mujeres.

. También, la legislacion prohibitiva de la interrupcion voluntaria del embarazo en conjunto

con la EHC que se vive en el pais, ha aumentado los fallecimientos de mujeres por abortos
inseguros’.

La situacion de las mujeres embarazadas

72.

Dentro del grupo de mujeres, las embarazadas son a las que mas se vulnera su derecho
a la salud. La falta de personal médico genera que las embarazadas deben esperar horas
para ser atendidas en sus partos’, la politica general de los centros es atender partos
solamente en etapa expulsiva, y por esta razén, se han documentado casos donde deben
parir fuera de las instalaciones de los hospitales.
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73. Ademas, no se les hace un debido seguimiento de su embarazo’ en parte porque no hay
reactivos para realizar examenes médicos, lo que ocasiona la transmisién vertical de virus
como el VIH® y la sifilis, aumentando la mortalidad materna e infantil.

La historia de Marlis

Marlis Rojas se dirigié al Hospital Uyapar en Ciudad Guayana, estaba en proceso de parto,
escuchaba de lejos las palabras del miliciano que no la dejc') ingresar al Hospital por la
entrada de emergencia. Vencida por el dolor, se recosté en las areas verdes deI centro
asistencial para- tener a su hijo.a qwen IIamo Emmanuel

74. También, las salas para parturientas estan cerradas por contaminacion ya que no hay
agua en los centros de salud y los equipos de esterilizacion se encuentran dafiados.

75. Motivado a la falta de agua, los pacientes hospitalizados y sus familiares deben cargar
tobos hasta los bafios y a las habitaciones, en muchos casos no pueden lavarse las
manos, no se limpian los cuartos de bafos, la falta de higiene genera infecciones, y en
algunos casos cerraron los pabellones no solo por la falta de agua, sino por falta de
ascensores operativos, o que imposibilita el traslado de usuarios, ademas, del déficit de
personal.

76. También se documentdé casos de venezolanas embarazadas cruzando la frontera con
Colombia (en Cudcuta) para dar a luz a sus hijos con la esperanza de tener un parto con
mejores condiciones que en Venezuela. De acuerdo con una de las fuentes, para enero
de 2020, el 80% de los partos en el Hospital de Cucuta eran de mujeres venezolanas.
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Seccion lll: Eventos relacionados al COVID 19

77. Esta seccién, busca reflejar los hallazgos de eventos relacionados al COVID-19
identificados durante el afio 2020, tomando en cuenta que la pandemia por el
SARS-CoV-2, ha contribuido a agravar las consecuencias de la EHC en el pais.

78. Del anadlisis de los datos, se extrajeron algunos elementos que seran detallados a
continuacion.

La informacion reflejada de los datos no se condice con datos
oficiales relacionados al COVID-19

1. De acuerdo con los datos oficiales proporcionados por el Estado y que se encuentran
registrados ante la OMS, la curva refleja un primer pico de casos nuevos diarios de COVID-
19 que se dio durante el mes de agosto, segun se puede observar de la tabla abajo
identificada:

Apr 1 Jul 1 Oct 1 Jan 1

2. No obstante, al comparar el grafico anterior con la tabla de incidentes documentados en
2020, se puede observar una diferencia importante en cuanto a su distribucion en el
tiempo. En efecto, con base en los registros del monitoreo, la curva de incidentes
relacionados a COVID-19 se distribuiria de esta forma.

150
104
100 80 90
65 53
50 37 o 3 . 36 36
o R N e L e ] e
Ene Mar May Jul Sep Nov

3. Las dos tablas reflejan fundamentalmente una divergencia entre la informacion oficial y el
numero de eventos documentados. La informacién oficial sobre casos de infeccion por
SARS-CoV-2 no coincide con los reportes de la poblacion, los gremios de salud y las
instituciones académicas y cientificas del pais. De acuerdo con la OPS, Venezuela no
informa regularmente a este organismo de la situacién sanitaria del pais. El pico de
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eventos relacionados al SARS-CoV-2 en el pais, ocurrié durante el mes de julio. Sin
embargo, durante el monitoreo para este informe, se evidencia una disparidad entre la
informacion oficial ofrecida sobre el pico de la pandemia, y la percepcion de eventos
relacionados con este asunto en las fuentes examinadas.

4. Las inconsistencias en las cifras oficiales sobre casos de SARS-CoV-2 son la
manifestacion de un alto subregistro durante varios afios en las estadisticas
epidemioldgicas y sanitarias como producto, primero, del debilitamiento de los sistemas
de informacion provocado por la desestructuracion de las instituciones sanitarias y mas
de cinco afios de suspension de la publicacion de boletines y datos de mortalidad y
morbilidad, asi como del desempefio de los servicios de salud publicos. A estos se sumg,
en el contexto de la pandemia, una muy baja cantidad de pruebas diagndsticas y su
aplicacion a casos sospechosos; y la gran debilidad de los sistemas de vigilancia y
deteccién de casos por falta de personal, severas dificultades logisticas debido a la falta
de combustible y transporte en todo el pais.

5. En cualquier caso, esta conclusion se condice con la percepcion de opacidad que ha
reinado en Venezuela respecto al niumero de casos de COVID-19 que existian. En este
estudio se document6 varias fuentes que reflejan dudas sobre la veracidad de la
informacion presentada por el Estado venezolano.

Falta de informacion respecto al COVID-19

6. La opacidad antes mencionada refleja una consecuencia de la falta de informacién oficial
detallada y creible sobre la situacién de COVID-19 en Venezuela. Sin embargo, a pesar
de nuestro esfuerzo, la disponibilidad de informacion no oficial es igualmente limitada.

7. Por ejemplo, la distribucion de informacion, a nivel regional, es dispar.
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8. En este sentido, hay 9 estados que tienen muy poca informacion respecto a la situacion
de COVID 19. Particularmente se destaca el caso Cojedes, que solo tiene 3 incidentes
documentados por medios de comunicaciéon a lo largo de todo el afio 2020. Dada la
naturaleza extensiva de la pandemia y de la EHC en el pais, es dificil presuponer que
existen tan pocos casos o incidentes relacionados a COVID 19 en dichas regiones. Por
el contrario, la distribucion de informaciéon pareciera estar mas relacionada con la
presencia de medios de comunicacién independientes en dichas zonas.

Los estandares del derecho a la salud en la pandemia por el SARS-
COV-2

9. El monitoreo arrojo 558 registros relacionados con COVID 19, lo cual representa un
38,85% de la totalidad de 2020. Debe destacarse que fue el tema sobre el cual mas
eventos se identificaron, con respecto a las demas categorias objeto del presente informe.

10. Entre los hechos relacionados a COVID 19 identificados, se pueden verificar eventos que
impactaron a los estandares del derecho a la salud objeto de analisis en este informe,
distribuidos de la siguiente manera:

Respecto al estandar de accesibilidad, se identificaron 121 incidentes;
Respecto al estandar de asequibilidad, se identificaron 65 incidentes;
Respecto al estandar de aceptabilidad, se identificaron 20 incidentes;
Respecto al estandar de calidad, se identificaron 104 incidentes;
Respecto al estandar de disponibilidad, se identificaron 242 incidentes.

Falta de disponibilidad de insumos y tratamiento médico para el
COVID 19

11. La descripcidon de los datos refleja que la mayor cantidad de probleméticas registradas
sobre el COVID-19 han girado en torno a la falta de disponibilidad de recursos para el
tratamiento médico.

12. Entre los insumos y recursos que mas escasearon, se identifican:

e EPP para el personal médico que atiende COVID-19;

e Disponibilidad de Camas y de Unidades de Cuidados Intensivos;
e Medicamentos que sirvan para el tratamiento de COVID-19;

e Pruebas PCR.

13. Son particularmente llamativas las limitaciones en el acceso a pruebas PCR. Durante
periodos importantes del afo se identificd que el numero de casos de COVID-19 superd
ampliamente la capacidad de realizar pruebas a estas personas, fortaleciendo la tesis de
la subrepresentacion de los casos. Ademas, la disponibilidad de los resultados enfrentd
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importantes obstaculos derivados de la centralizacién de los centros de analisis de
pruebas, como se identifica de denuncias presentadas en Bolivar y Carabobo. En Distrito
Capital y Miranda, la denuncia habitual era el “ruleteo” al que se sometian a las personas
que necesitaban hacerse una prueba’”.

Como caso paradigmético se encuentra el de B'enjaml’n,Pa'tiﬁd Bustamante, quien fallecié
en junio de 2020 por COVID-19 sin que, al momento de su muerte, se hubiesen tenido
resultados de su prueba PCR, a pesar de que ya'se encontraba cuatro dias dentro del area

de aislamiento del Hospital Central de San Cristobal. Las autoridades del Hospital
continuaron esperando lo resultados del sefor Patifio por varios dias, dada la centrahzamon
de las pruebas encabezada por.el Poder EJecutlvo78 -

14. En el mes de julio, por otra parte, una investigacion permitio realizar una dimension de las
limitaciones en la disponibilidad de la atencion médica. Estuvieron sin capacidad adicional
para enfrentar los casos de COVID-19 los hospitales en Amazonas, Barinas, Monagas,
Anzoategui, Tachira, Falcon y Caracas. En sentido similar, otro caso paradigmatico- el del
bombero Juan Lara, en Los Teques concluyé con su muerte ante la falta de insumos,
rayos-X, o medicina para atenderle”. Su caso no fue contabilizado en la data oficial.

15. Igualmente, es de la maxima importancia reflejar que la ausencia de EPP para el personal
médico en Venezuela contribuyo a lo largo del afio a tasas de contagio y mortalidad altas
entre esta poblacion, como se analizara mas adelante. En Bolivar se identificaron
decenas de integrantes del personal médico que tenian sintomatologia sin haber sido
diagnosticados. En Lara una situacion similar se identificaba, con la agravante de que
existian limitaciones al acceso al agua.

16. La falta de agua, generalizada, tuvo un impacto desproporcionado en casos de
COVID-19. Desde los inicios de la pandemia se advirti6 la falta de agua en los centros de
salud y su potencial impacto en la lucha contra el coronavirus®’. Por ejemplo, en el Estado
Lara, el ambulatorio Don Felipe Aponte solo contaba con “...un tanque para abastecer al
centro de salud, ademas del subterraneo, pero el liquido no llega con regularidad a la
zona. Esto imposibilita la limpieza en las areas del centro de salud"®'. El Hospital J.M. de
los Rios también enfrentd importantes intermitencias en el acceso al agua, lo cual
agravaba la falta de elementos de proteccion personal para todo el personal®?.

Obstaculos en la asequibilidad del tratamiento

17.Un punto valioso a destacar es informacion que indica una relacion inversamente
proporcional que se dio durante el COVID-19: a medida que la pobreza iba aumentando,
también lo hacian los precios de los tratamientos que estuvieron disponibles en Venezuela
durante el ano 2020. En un estudio de diciembre de 2020, se identificé que “para cubrir
un tratamiento de 15 dias [en el sistema de salud publico], en promedio, un paciente
asintomatico gasta entre $258,15 y $292,29; en la fase | de la enfermedad invierte entre
$510,62 y $550,83; en la Il entre $58.714,02 y $58.769,05 vy, por ultimo, con un cuadro
mas grave que amerite cuidados intensivos destina entre $64.876,44 y $65.959,93 con
los que se cubriria medicinas, radiografias, tomografias y atencién médica en una
clinica”®,
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Dependiendo de la-fase de la enfermedad que cursa el paciente, se indican una serie de
examenes de laboratorio, entre ellos la hematologia completa, y para cubrirlos se requiere
entre $50,44 y $5.226,82, segun los datos recogidos en las ocho ciudades del pais. Pero

cada precio podria aumentar porque hay pruebas que pueden solicitarse, como el dimero
D, gases arteriales y ferritina, CK Total y CK MB, que no se realizan por falta de reactivos®.

Ausencia de perspectiva a favor de grupos en situacion de
vulnerabilidad

18. La data recabada refleja muy poca informacion sobre el impacto diferenciado que COVID-
19 pudo tener sobre grupos en situacion de vulnerabilidad. Salvo contadas denuncias que
vinculan personas privadas de libertad, mujeres, y poblacién indigena, la informacién que
ha sido recabada en este estudio principalmente de la prensa y de cifras oficiales no
contempla informacién que permita reflejar el impacto que el COVID-19 tuvo sobre
estos grupos. De la totalidad de las fuentes recabadas, solo una hace referencia a un
impacto diferenciado del COVID-19 sobre un grupo en situacién de vulnerabilidad. Ello
impacta en la posibilidad de adoptar medidas especificas para apoyar a estos grupos.

19. Debe destacarse que esta situacion se ve agravada dada la falta de informacion fidedigna
gue existe sobre la poblacion venezolana. Al menos segun ESRI, el Ultimo censo con base
en el cual se pueden hacer consideraciones fue realizado en el afio 2011, reflejando 9
afios de desfase que impactan directamente en la posibilidad de hacer determinaciones
y analisis respecto al impacto que ha tenido sobre poblaciones en situacion de
vulnerabilidad®.

20. Durante el afio objeto de estudio, se pueden identificar muy pocas referencias a grupos
en situacion de vulnerabilidad afectados por el COVID 19. En una sola ocasion se
visibilizé la muerte de 700 indigenas en la panamazonia en junio de 2020, resefiando que
“[p]ara el 17 de junio segun los anuncios oficiales habria 427 casos en Bolivar, 15 en
Amazonas y 10 en Delta Amacuro. Esto incluye 54 pemones: se reportaron 7 casos
nuevos el lunes 15 de junio en el estado Bolivar, 10 mas el 14 de junio, otros 28 el pasado
12 de junio, tres mas el 5 de junio y seis el 3 de junio™®. No se hizo seguimiento sobre
esta noticia subsecuentemente, por lo que no se cuenta con informacién especifica para
Venezuela.

21. Aparte de esta nota, no se identificaron mayores resenas sobre la situacion de grupos en
situacion de vulnerabilidad tales como mujeres, NNA, poblacién privada de libertad,
adultos mayores, entre otros. Si bien se reconoce conciencia por parte de las distintas
fuentes de la especial vulnerabilidad en que se encuentran integrantes de estos grupos,
y el impacto desproporcionado que el COVID-19 puede tener sobre estos grupos, no es
importante que se genere mayor informacion disgregada sobre estos aspectos.
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Un grupo en situacién de vulnerabilidad creciente: el personal de
salud

22.

23.

Fuera de las categorias que tradicionalmente se han identificado como vulnerables, un
grupo emergio como especialmente vulnerable en el contexto del COVID-19: el personal
de salud. Durante el afio 2020, se identificaron por lo menos 286 médicos fallecidos [a
pesar de que no existe data oficial que refleje esta informacién]. Muchos casos no han
sido confirmados®’. Se ha denunciado que:

“Quienes estan en la linea directa de atencién han demandado con urgencia
esa ayuda. Implementos de bioseguridad, equipos e insumos. Pero la
distribucién no ha sido equitativa. De hecho, el monitoreo sobre los insumos
necesarios para la correcta desinfeccién de los centros da cuenta de que las
cantidades de cloro, jabon y desinfectante son insuficientes.

Tampoco goza el personal de salud de atencion directa, a pesar de que ya se
contabilizan 286 muertos. Monitor Salud en su informe del mes de noviembre,
publicé que en cada regién al menos 70% de los trabajadores declaré que no
le hicieron pruebas para el despistaje del virus, aun cuando el 23 de octubre,
la OPS/OMS informé que arribaron al pais 340.000 pruebas para el
diagndstico por deteccion de antigenos y 35 equipos lectores, con el objetivo
de poder realizar diagnoésticos confirmatorios de la COVID-19 en todos los
estados del pais y mejorar los tiempos en los que se obtienen los
resultados’®.

Ejemplo de ello es el caso de Solanger Escandela, pediatra del Hospital Militar de
Maracaibo, y Samuel Viloria, epidemidlogo del Hospital Universitario de Maracaibo,
ambas ocurridas en junio de 2020, durante uno de los mayores picos de la pandemia en
dicha region, fuertemente azotada por el COVID-19 en ese periodo de tiempo. El caso del
personal médico zuliano no se limité Unicamente a enfrentar los retos por falta de
disponibilidad de equipos de proteccion, sino ademas tenian que enfrentar otro tipo de
retos.

Personal de salud en Maracaibo, #Zulia no sQIb tiénén-._qué I‘idiar con pacientés infectados
de COVID-19 sin la debida proteccion. También con el terrorismo-de estado impuesto por

paramilitares.. Este hecho no se puede reproducir como -un patron delincuencial. ¢Qué

motivo esta accion?”.

24.

25.

Al final de junio de 2020, “16% de los muertos por COVID 19 en Venezuela eran médicos
zulianos”™.

El problema persistié durante los primeros brotes de COVID-19 en Venezuela. Entre las
causas de esta vulnerabilidad, se identifica especialmente: (1) la falta de pruebas y
despistaje para el personal médico, (2) la falta de EPP para brindar la atenciéon médica,
en conjunto con (3) la especial exposicidon que este personal tuvo que enfrentar al prestar
atencion médica. Médicos Unidos resefid, ademas, los siguientes problemas que
contribuyeron a la vulnerabilidad especial del personal médico:

e La situacion salarial, bajo la cual “un médico de “alta jerarquia” ni siquiera percibe el
equivalente a 25 délares mensuales, mientras que un médico recién graduado no llega
a los 8 dolares mensuales”;
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e “[l]a falta de transparencia y la ausencia de una unidad verdadera para reducir el
impacto del COVID-19 en el pais”;

e “querer tapar las situaciones reales de lo que ocurre con la enfermedad y lo que
pareciera el intento de hacer un uso politico de la misma™®'.

26. Paradigmaticos son los casos de detenciones arbitrarias de personal médico con el
objetivo de mantener la falta de transparencia. Segun PROVEA, a noviembre de 2020, 25
integrantes del personal de salud fueron detenidos por hechos relacionados a la difusion
de informacién sobre COVID 19 a la poblacion®.
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Conclusiones

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

El deterioro de la infraestructura, la capacidad de atencién y servicios médicos del SSP,
son evidentes y el colapso del sistema es a escala nacional. El monitoreo logré registrar
violaciones al derecho a la salud en centros de salud ubicados en 22 de los 24 estados
del pais, por lo que existe un patrén claro y generalizado, de alcance nacional, de
violacion al derecho a la salud de la poblacién venezolana.

Mas de la mitad de los hospitales sobre los cuales se obtuvieron registros de vulneracion
de algun estandar del derecho a la salud, tienen una mayor capacidad de atencién, no
solamente en numero de personas, sino también por especialidades médicas. No
obstante, los hechos documentados en estos establecimientos, revelan que no existe
capacidad suficiente para poder atender a la poblacion.

La afectacion al derecho a la salud en Venezuela es sistematica y se extiende por todo el
territorio nacional, y se han documentado afectaciones durante todo el 2020. Asimismo,
los registros demuestran que existe vulneracién de todos los estandares que componen
el derecho humano a la salud.

En consonancia con lo anterior, a pesar que el estudio se centré en el afio 2020, estos
eventos vienen dandose igualmente desde afios anteriores, como parte de una cadena
de hechos que describen el deterioro progresivo del SSP, por lo que Accion Solidaria
considera que este patron seguira agravandose durante el afio 2021, y hasta tanto no se
atiendan las causas estructurales de la EHC.

La capacidad de atencion y servicios médicos para personas con condiciones cronicas de
salud, especialmente las personas con cancer y con condicionales renales cronicas, esta
seriamente debilitada y ante la poca capacidad de atencién para este grupo vulnerable,
estas personas se encuentran en serio riesgo de morir.

La EHC tiene un impacto diferenciado y mas grave en las mujeres y en los NNA. El estudio
demostré que las mujeres tienen serios obstaculos para acceder a bienes y servicios de
salud durante todas las etapas del embarazo, con las afectaciones que esta situacion
tiene sobre la vida de las mujeres y de los recién nacidos.

Igualmente, la vulneracién de los derechos de las mujeres abarca también el campo de
los derechos sexuales y reproductivos, ya que en el estudio se documentaron casos de
escasez de anticonceptivos. En definitiva, en el contexto de la EHC, las mujeres ven
aumentadas sus vulnerabilidades.

De la misma forma, los NNA se encuentran desprotegidos, durante todo el afio, se
registraron diversos hechos a escala nacional, que evidencia la vulnerabilidad en la que
se encuentra la infancia venezolana.

La llegada de la pandemia por el SARS-COV-2 increment? los riesgos y vulnerabilidades
ya presentes por la EHC, y, ademas, saco a relucir un nuevo grupo vulnerable, el personal
de salud.
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La opacidad de informacién en torno a la dimension real del alcance de la pandemia en
Venezuela, en este sentido, los datos de nimeros de casos no tienen una relacion con el
numero de eventos reportados en los medios de comunicacion nacional.

El personal de salud, se ha visto igualmente afectados por las circunstancias de la EHC,
condiciones de trabajo adversas y bajos salarios, eran los problemas cotidianos, a los
cuales se le ha sumado la pandemia por el SARS-COV-2, que puso de relieve los
problemas de capacidades del SSP, al no poder tener acceso a EPP, trayendo como
consecuencias una alta mortalidad por COVID-19 entre esta poblacion.

La magnitud del impacto de la EHC en el pais, sumando el contexto de la pandemia, han
puesto de relieve las necesidades humanitarias del pais en todos los niveles de atencion
médica, por lo que se hace necesario la interlocucién e inclusion de actores humanitarios
en el terreno, asi como el apoyo de organizaciones internacionales, para poder mitigar los
efectos de la crisis.
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Recomendaciones

Recomendaciones al Estado venezolano

39.

40.

41.

42.

43.

44,

45.

46.

47.

Tomando en consideracion el contenido del informe, Accidn Solidaria considera
importante que el Estado adopte las siguientes medidas:

Realizar la declaracion de competencia del CDESC establecida en el punto 1 del
articulo 11 del PF-PIDESC, para que el comité pueda realizar un procedimiento de
investigacion sobre las graves y sistematicas vulneraciones al derecho humano a la
salud de los venezolanos;

Ratificar nuevamente la Carta de la OEA y la Convencién Americana sobre Derechos
Humanos;

Invitar a la Relatoria sobre el derecho de toda persona al disfrute del mas alto nivel posible
de salud fisica y mental de la ONU a una visita in loco a Venezuela como parte de la
agenda acordada con la OACNUDH en el punto 5 del informe A/HRC/41/18;

Consolidar el establecimiento de la oficina permanente de la OACNUDH en Venezuela,
para que pueda continuar con su trabajo de monitoreo, en especial, de las vulneraciones
alos DESCA;

Garantizar en la red de centros asistenciales que componen el SSP: los insumos
médicos basicos, la lista de medicamentos esenciales que establece la OMS, equipos
meédicos, agua, electricidad, transporte y personal de salud calificado y debidamente
remunerado, asi como, el suministro de tratamientos a todas y priorizando la atencion
de grupos vulnerables (personas con condiciones crénicas de salud, NNA, mujeres,
entre otros);

Continuar e incrementar el trabajo de cooperacién técnica con las agencias
especializadas de la ONU, y aumentar las capacidades de los actores humanitarios en el
pais para atender las consecuencias generadas por la EHC y la pandemia por el virus del
SARS-CoV-2;

Tomar medidas tendientes a proteger y favorecer el trabajo de los defensores de derechos
humanos, de los actores humanitarios y del personal de salud, por ende, abstenerse de
realizar acciones de hostigamiento, represion o criminalizacion por el ejercicio legitimo de
la defensa del derecho a la salud y permitir la entrada al pais de la MIID para hacer
seguimiento a estas denuncias;

Reconocer la EHC que atraviesa Venezuela, facilitando la participacion y el dialogo con
todos los actores de la vida nacional en la toma de decisiones, en especial, la discusion y
aprobacion de un presupuesto publico de salud que atienda las consecuencias de la EHC
y que cumpla con los principios de transparencia y rendicion de cuenta;
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Publicar y actualizar periddicamente las estadisticas sanitarias y epidemioldgicas, las
cuales no se publican desde el 2016, incluyendo ademas la publicacion y manejo
transparente de las cifras de casos y fallecimientos por infecciones relacionadas al SARS-
CoV-2, ofreciendo detalles sobre el numero de muertes de personal de salud, con la
finalidad de conocer el verdadero impacto de la pandemia;

Facilitar y promover un manejo con criterios epidemiolégicos y cientificos de la pandemia
por el SARS-COV-2, que incluya la implementacién de modelos avalados por Academia
de Ciencias Fisicas, Matematicas y Naturales, la Academia Nacional de Medicina y demas
organizaciones afines, que permitan, entre otras cosas, la descentralizacion de realizacion
de pruebas de despistaje de COVID-19, la planificacién y priorizacién de recursos para la
atencion médica y dotacion de equipos e insumos para la estructura sanitaria;

Promulgar la Ley del SPNS, de caracter universal y descentralizado, conforme a las
disposiciones programaticas de los articulos 83, 84 y 85 de CRBV de 1999;

Cumplir con las medidas cautelares dictadas por la CIDH en los casos de salud,
especialmente, la de la Maternidad Concepcién Palacios (MC150-19), el Hospital J.M. de
los Rios (1039-17), 14 personas con hemofilia (MC566-19 y MC309-17), 43 personas con
VIH/sida (MC145-18) y 12 mujeres con cancer de mama (MC68-20).

Recomendaciones a mecanismos internacionales de proteccioén de
DDHH

52.

53.

54.

55.

56.

En el mismo sentido, desde Accién Solidaria se hace un llamado a que los mecanismos
internacionales de proteccion de derechos humanos y los Estados:

Emitan recomendaciones especificas dirigidas a que el Estado garantice el acceso a la
salud a favor de todas las personas, especialmente de aquellas que se encuentran en
especiales situaciones de vulnerabilidad;

Requiera al Estado que distribuya informacion actualizada, veraz y oficial sobre la
situacion del derecho a la salud en Venezuela;

Invite a Venezuela a que acepte una visita de mecanismos internacionales de proteccion
de derechos humanos, particularmente, de la Relatoria sobre el derecho de toda persona

al disfrute del mas alto nivel posible de salud fisica y mental de la ONU;

Exhorte a Venezuela a aceptar la competencia prevista en el punto 1 del articulo 11 del
PF-PIDESC para que se inicie un procedimiento de investigacion en el pais.
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