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RESUMEN SOBRE LA SITUACION DE DERECHOS HUMANOS

desde |la perspectiva de Transparencia Venezuela

La crisis de salud en Venezuela presupone
deficiencias en el diseno y ejecucion de las
politicas publicas emprendidas por el Estado
en el marco de sus obligaciones de garantizar
este derecho. En ese sentido, la mayoria de
los centros de salud publicos no cuentan
actualmente con condiciones que garanticen
una atencidn minima adecuada?, debido
a la disminucion de cerca del 70% de sus
medios para prestar servicios de diagndstico,
tratamiento e intervenciones quirdrgicas, la
pérdida de mas del 50% del personal médico
y la precariedad en la que se encuentran
su infraestructura y equipamiento, y 60% de
paralizacion de equipos de diagndstico y
tratamiento, y fallas constantes de energia
eléctricay agua?. Segun cifras oficiales, la tasa
de mortalidad infantil se ubica en mayo de
2016, en 18.61 por cada 1.000 nacidos vivos?,
lo que significa un aumento de 3.82 puntos®, lo
que posiciona a Venezuela en indices similares
alos anos 50°'.

El acceso a informacion publica en materia
de salud, incluyendo las estadisticas
epidemiolégicas, no se garantiza. El boletin
epidemiolégico, referencia histérica para el
diseno de las politicas publicas, se divulga de
manera intermitente, dificultando el proceso
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de evaluacidon de politicas emprendidas
por el Estado. Destacamos que los periodos
de “silencio” coincidieron con brotes de
dengue, chikungunya, malaria, en cantidad
tal que era evidente que se requeria alarma
de epidemia. En el caso particular de la
Malaria, un total de 54.529 casos de malaria
se presentaron en las primeras 14 semanas
del ano 2016, lo que representa un aumento
de 52,6% con respecto al mismo periodo de
2015, cuando hubo 35.740 infectados®*. Ello
se suma al cambio constante de Ministros,
que desde 2003, han sido 15 ministros de
salud, incluyendo tres militares.

De acuerdoalandlisisdelalLeyde Presupuesto
de la Nacion de 2016%, el monto asignado al
sector salud tuvo una disminucion del 62%
respecto a 2015, que ya habia tenido una
disminucion de 59%. Ello contrasta con la
recomendacion del Comité de Derechos
Econdmicos Sociales y Culturales de asignar
recursos suficientes al sector de salud e
insta al Estado parte a que adopte de
manera urgente las medidas necesarias que
garanticen la disponibilidad y calidad de los
servicios de salud?4,
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venezuela-2/266468/ex-ministros-de-salud-envian-carta-a-la-cidh-sobre-situacion-de-mortalidad-infantil-en-el-pais.html
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Entrelosanos2000y 2012, Venezuelaredujo su
gasto total en salud en mdas de 95%, llegando
a ser este ultimo ano el mds bajo de la
region, equivalente a 4,7% del PIB, del cual la
inversion publica representa apenas 34%. En
2015, 74% de este gasto debid ser financiado
con créditos adicionales, colocando el
presupuesto de la salud en condiciones
extremadamente vulnerables, abriendo el
camino para focos de corrupcién por la
dificultad de hacer seguimiento y contraloria
a esta modalidad crediticia®®, por promover
un manejo discrecional de los recursos con
escaza®.

Esta situacion se suma a las denuncias de
iregularidades en cuanto a los procesos
licitatorios (selecciondeproveedores,compra
(importacién), y distribucién de insumos y
medicamentos), realizados por la Contraloria
General de |la Republica en su informe de
gestion 2015% (en reiteracién de lo resenado
en su informe especial del ano 20103%),
especificamente vinculadas a debilidadesen
el control interno administrativo, que a su vez
no aplicd las medidas sancionatorias, fianzas
de buen cumplimiento, ni el compromiso
de responsabilidad social, ademds de
omitir procedimientos previstos en la Ley de
Contrataciones Publicas.

Un ejemplo del déficit y manejo discrecional
es el rubro destinado a productos
farmacéuticos y medicamentos, cuyo
monto sufri® una disminucién real de 49%
para 2016, en comparacion con el monto
ejecutado el ano anterior para la misma
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partida. Especificamente, en el presupuesto
para el Servicio Autbnomo de Elaboraciones
Farmacéuticas (SEFAR), ente adscrito al
Ministerio delPoderPopularparalaSalud, sele
asignd la partida denominada “Produccion,
almacenamiento, distribucién y regulacion
de medicamentos esenciales e insumo
meédicos garantizando el abastecimiento ala
poblacidn venezolana” , siéndole asignado
un total de $ 30.901.667 (calculado a tasa
oficial para medicamentos de Bs. 10 x $), lo
que significd una disminucidn en relacion
al total gastado durante el ano 2015, y
que ascendid a $ 78.848.381 (calculado a
tasa oficial para medicamentos del 2015
Bs. 6.3 x $), incluyendo los créditos
adicionales®.

La produccion de medicamentos, reactivos
e insumos médicos en Venezuela es muy
reducida. Segun cifras oficiales®, el SEFAR
solo fabricd en 2015 apenas 714 mil unidades
de una meta de 20 millones 550 mil — es
decir un 3% de lo previsto- debido a la
ausencia de materia prima y a la escasez de
repuestos y maquinarias en el pais. A causa
de la reducida capacidad de produccion
nacional, mas de 90% de medicamentos,
reactivos e insumos médicos de los cuales
puede disponer la poblaciéon, dependen de
importaciones y requieren de las divisas que
administra y autoriza el Estado. En enero de
2016, las droguerias afirmaron que solamente
podian surtir 7 de cada 100 medicamentos
solicitados. En febrero de este ano, el
presidente de la Cdmara Venezolana de
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Droguerias informd que existia una crisis de
inventarios en medicamentos. En enero de
2014 habia 40 millones de unidades. En el
mismo mes de 2015, 20 millones, y para el ano
2016, sélo quedaba 8 millones.

En cuanto a su disponibilidad real, la
Federacion Farmacéutica de Venezuela
(FEFARVEN) reporté en enero de 2016 que
el desabastecimiento de medicinas era
de 80% a nivel nacional. De igual modo,
las capacidades publicas para suministrar
medicamentos a unas 200.000 personas
en condiciones de salud crénicas como
cdncer, hemofilia, linfomas, insuficiencia
renal, trasplantes, esquizofrenia, epilepsiq,
entre otras, disminuyeron, pasando de fallas
intermitentes al agotamiento absoluto de
algunos medicamentos, como se refleja en
la reduccidn de porcentajes de entrega
en las estadisticas de las Farmacias de
Medicamentos de Alto Costo del Instituto
Venezolano de los Seguros Sociales (IVSS),
como lo reflejan sus Memorias y Cuentas
de 2014 y 2015. La reduccion de estos
medicamentos, principalmente el acceso a
quimioterapia, afecta también a cerca de
5.000 mujeres con cancer de mama*'.

De acuerdo a CIFAR, el gobierno venezolano
les adeuda un total de 657 Millones de
doélares desde el ano 2012, mientras que
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para la Camara Nacional de Medicamentos
Genéricos la deuda asciende a 710 millones,
lo que impide el pago de proveedores
internacionales de materia primay productos
terminados. Para abril de 2016 recibieron un
monto insuficiente de 75 millones de ddolares
por parte del Centro Nacional de Comercio
Exterior (CENCOEX), ente gubernamental
responsable por la tramitacidon, asignacion
y entrega de divisas a personas naturales y
juridicas del pais*?, institucion que confirmao a
través de su Gerencia de Estadisticas y Andlisis
Estratégico, una disminucion en la entrega
de divisas para el sector salud equivalente a
30,79% entre 2014y 2015.

La atenciéon publica en salud en Venezuela
depende en gran medida de las
importaciones. Las compras fuera del pais
cubrenentre 70%y 85% de las necesidades de
medicamentos terminados, y mdas del 90% de
los insumos bdsicos y accesorios, materiales
e instrumentos médico-quirdrgicos, reactivos
de laboratorio, equipos médicos y repuestos.
Esto ocasiond la acumulacion de deudas
con proveedores internacionales y el cierre
de lineas de crédito. Hasta marzo de 2016, la
deuda con proveedores internacionales se
estimaba en 6 mil millones de ddlares.
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