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La Primera Conferencia Latinoamericana sobre Investiga-
cién e Innovacién para la Salud se realizé del 15 al 18 de
abril del 2008 en el Hotel Sheraton de la ciudad de Rio
de Janeiro, Brasil, con el propésito general de aumentar
la contribucién que la investigacién hace a la salud y a la
equidad en América Latina. La Conferencia fue organiza-
da por un conjunto de organizaciones de América Latina
e internacionales: el Ministerio de Salud de Brasil a través
del Departamento de Ciencia y Tecnologfa, el Consejo
de Investigacién en Salud para el Desarrollo (Council on

Health Research for Development, COHRED), el Foro
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Mundial para la Investigacién en Salud (Global Forum
for Health Research), el Instituto Nacional de Salud de
México (INSalud México), la Federacién Red NicaSalud
de Nicaragua y la Organizacién Panamericana de la Salud
/ Organizacién Mundial de la Salud (OPS/OMS). La fi-
nanciacién para la reunién fue aportada por (orden alfa-
bético) COHRED, el Foro Mundial para la Investigacién
en Salud, el Ministerio de Salud de Brasil, la OPS/OMS,
el Programa Especial de Capacitacién e Investigacién en

Enfermedades Tropicales (TDR) y la Wellcome Trust.

La Conferencia reunié a una amplia gama de profesiona-
les y organizaciones interesados en la investigacién para
la salud y en los sistemas de investigacién para la salud
en Latinoamérica con una asistencia de 106 participantes
procedentes de 27 paises. Entre los participantes se en-
contraban altos funcionarios de los ministerios de salud,
ministerios u organismos de ciencia y tecnologfa y otros
ministerios involucrados sustancialmente en el 4rea de la
investigacién para la salud; altos funcionarios de institu-
ciones académicas, instituciones de investigacién, organi-
zaciones de la sociedad civil, asociaciones profesionales,
consejos de investigacién, agencias de cooperacién técnica
en investigacién, agencias de desarrollo y redes de investi-
gacién. El foco de la reunién fueron los paises de América
Latina de idioma espafiol o portugués y las organizaciones
que trabajan en o con estos paises incluyendo Canadd, Es-
pafia, Estados Unidos de América, Francia e Inglaterra.
De los paises centroamericanos, se cont6 con participan-
tes representantes de Costa Rica (5), El Salvador (3), Gua-
temala (2), Honduras (3), Nicaragua (3) y Panamd (2).
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Con varias semanas de anticipacién, a los participantes de
cada pais latinoamericano invitado se les pidié que pre-
pararan un resumen describiendo su sistema nacional de
investigacién para la salud. Durante la Conferencia, los
resimenes de 14 paises estuvieron disponibles impresos

y en el sitio Web de COHRED (http://www.cohred.org/
main/publications/ background papers.php).

Los objetivos especificos de la conferencia se desarrolla-
ron a lo largo del programa y fueron: 1) Reunir paises
latinoamericanos para discutir éxitos y sus determinantes,
y retos en la investigacién para la salud y el desarrollo de
sus sistemas nacionales de investigacién en salud; 2) For-
talecer los lazos entre la investigacién para la salud y los
sectores de la ciencia, tecnologia e innovacién; 3) Definir
estrategias y acciones para futura cooperacién dentro de
América Latina; 4) Estimular la formacién de asociacio-
nes que facilitardn el abordaje de la equidad en salud y el
desarrollo a través de la investigacién; y 5) Incrementar el
interés de patrocinadores externos de investigacién para
apoyar este proceso.

El programa consistié de siete sesiones plenarias y cin-
co sesiones de trabajo en grupo. El 15 de abril por la
noche se llevé a cabo la inauguracién del evento con la
participacién de Carel IJsselmuiden, Director de CO-
HRED; Mirta Roses Periago, Directora de OPS/OMS;
y Reinaldo Felipe Nery Guimaraes, en representacién de
José Gomes Temporao, Ministro de Salud de Brasil. Re-
seflas noticiosas estdn publicadas en los sitios web de la
OPS/OMS  (http://www.paho.org/English/D/D_News-
letter]1008.asp) y del Foro Mundial (http://www.global-
forumhealth.org/Site/002__What%20we%20do/003__
Arrange%?20gatherings/011__First%20Latin%20Americ
an%20Conference%?20.php).

Durante el primer dia de Conferencia se desarrollaron
dos conferencias plenarias y dos sesiones de trabajo de
grupos. En la sesién plenaria de apertura, presidida por
Suzanne Jacob Serruya, Directora del Departamento de
Ciencia y Tecnologfa del Ministerio de Salud de Brasil,
se desarrollaron cuatro conferencias que permitieron ca-
racterizar globalmente y regionalmente diferentes aspectos
de la investigacién para la salud. La primera conferencia
se denomind Hacia el fortalecimiento de los sistemas nacio-
nales de investigacion en salud en la regidn y fue impartida
por Francisco Becerra, Consejero Principal de COHRED
para América Latina. Seguidamente, Stephen Matlin, Di-
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Figura No. 1. Fotografia de la ceremonia de inauguracion.
De izquierda a derecha, Carel 1Jsselmuiden, Director de
COHRED; Mirta Roses Periago, Directora de la Organiza-
cion Panamericana de la Salud; y Reinaldo Felipe Nery Gui-
maraes, Ministerio de Salud de Brasil.

rector Ejecutivo del Foro Mundial presentd el Panorama
global de la investigacion para la salud. A continuacidn,
Luis Gabriel Cuervo, Lider del Equipo de Promocién y
Desarrollo de la Investigacién de OPS/OMS Washington,
presentd el tema Investigacion en salud en América Latina'y
Reinaldo Felipe Nery Guimaraes de la Secretaria de Cien-
cia, Tecnologfa e Insumos Estratégicos del Ministerio de
Salud de Brasil, discutid la Innovacion e investigacion para

la salud.

La plenaria de estudios de casos sobre los temas de la con-
ferencia fue presidida por John Lavis, Profesor Asociado y
Presidente de Canada Research de la Universidad de Mc-
Master de Canadd. En esta plenaria se presentaron casos
de México, Argentina, Chile y Nicaragua que ejemplifica-
ron los aspectos de estructura de los sistemas nacionales de
investigacién para la salud, el financiamiento, los recursos
humanos y la innovacién. Rodolfo Cano de la Secretaria
de Salud de Mexico y Zulma Ortiz del Instituto de Inves-
tigacién Epidemiolégica, Entrenamiento e Investigacién
de la Academia Nacional de Medicina de Argentina, pre-
sentaron el sistema nacional de investigacién en salud de
su respectivo pafs. A continuacién, Fernando Munoz del
Fondo Nacional de Investigacién y Desarrollo en Salud
(FONIS), Chile, discutié el tema de financiamiento de
la investigacién para la salud. Posteriormente, Josefina
Bonilla, Directora de la Federacién Red NicaSalud de Ni-
caragua desarroll6 el tema de recursos humanos para la in-
vestigacion en salud y Carlos Morel, Director del Centro
para el Desarrollo Tecnolégico en Salud, Fiocruz, Brasil,
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hablé de innovacién y enfermedades desatendidas, desa-
fios y oportunidades.

Durante el segundo dia de la Conferencia se desarrollaron
dos sesiones plenarias sobre cooperacién técnica. La pri-
mera sesion fue presidida por Jose Luis Di Fabio, Gerente
del Area de Tecnologfa, Atencién en Salud e Investigacién
de la OPS/OMS Washington. Luis Tacsan, Director de la
Direccién de Investigacién y Desarrollo Tecnoldgico para
la Salud del Ministerio de Salud de Costa Rica, como re-
presentante del pafs que ostenta la presidencia de la Red
Iberoamericana Ministerial de Aprendizaje e Investigacién
en Salud (RIMAIS), describid la organizacién y los propé-
sitos generales de RIMAIS. A continuacidn, Isabel Noguer
Subdirectora de Programas de Investigacién Internacional
y Colaboracién Institucional del Instituto de Salud Carlos
I1I de Espafia presentd informacién del Instituto haciendo
énfasis en las aéreas de colaboracién con Latinoamérica.
Seguidamente, Christina Zarowsky, Lider de Proyecto del
Centro Internacional de Investigaciones para el Desarro-
llo, de Canadd, describid las instancias de apoyo técnico
y financiero de esta institucién. En esta sesién también
participé Donald Simeon, Director del Consejo Caribefio
de Investigacién en Salud de Trinidad y Tobago, invitado
especial en la Conferencia y que en su presentacién descri-
bié la organizacién y potencialidades de esta institucidn.
En la segunda sesién, presidida por Stephen Matlin del
Foro Mundial, se continué explorando las posibilidades
de cooperacién técnica con otras instituciones. La Red
de Indicadores de Ciencia y Tecnologfa (RICYT), Argen-
tina, estuvo representada por Rodolfo Barrere, miembro
de su equipo técnico. Annick Manuel, Coordinadora
Regional para Salud e Investigacién en Salud para Brasil
y el Cono Sur, Ministerio Francés de Relaciones Exterio-
res, Chile, y también Jimmy Withworth, Encargado de
Actividades Internacionales de Wellcome Trust del Reino
Unido, explicaron las caracteristicas y potencialidades de
sus respectivas instituciones e ilustraron aspectos de sus
planes de cooperacién técnica. También se contd con la
participacién de Shing Chang, Director de Investigacién
y Desarrollo de la Iniciativa de Medicamentos para Enfer-
medades Desatendidas (DNDi).

Entre el primer y segundo dia de la Conferencia se desa-
rrollaron las cinco sesiones de trabajo en grupo. Se confor-
maron cuatro grupos de trabajo, de acuerdo a lo solicitado
por los participantes con varias semanas de anticipacién al
evento, en los siguientes temas: 1) Sistemas Nacionales de
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Investigacién en Salud, 2) Financiamiento de la investiga-
cién para la salud, 3) Innovacién, desarrollo de productos
y acceso, y 4) Recursos humanos para la investigacién en
salud. Las discusiones dentro de cada grupo estuvieron
coordinadas por un coordinador de grupo ademds de un
moderador y varios relatores. Las sesiones de trabajo fueron
participativas y orientadas a obtener productos especificos,
descritos en documentos gufas disponibles con anticipacién
para todos los participantes. Durante el tercer y dltimo dia
de la Conferencia se realizaron dos sesiones plenarias para
presentar los informes preliminares de los trabajos de gru-
po y su discusién. Estas sesiones estuvieron presididas por
Moisés Goldbaum, Profesor del Departamento de Medici-
na Preventiva de la Universidad de Sao Paulo, Brasil.

Elinforme preliminar del grupo de Sistemas Nacionales de
Investigacién en Salud fue presentado por Zulma Ortiz,
quien destac que el grupo comenzé por definir el sistema
y concluyeron que aunque no existe un sistema ideal y hay
especificidades entre los paises, existe una responsabilidad
y un rol de liderazgo de los gobiernos y de los ministerios
de salud para desarrollar, rectorar, articular, financiar y
asegurar la transparencia de los sistemas nacionales de in-
vestigacién en salud. El grupo sefalé que las prioridades
son necesarias porque los recursos son limitados y se mo-
difican conforme cambia la realidad y que es mucho mds
efectivo trabajar intersectorialmente, con participacién de
diferentes estamentos del estado. También se planteé la
necesidad de contar con un marco regulatorio firme, espe-
cialmente en lo referente a la ética de la investigacién, y de
conocernos al interior de cada pais y entre los paises. Para
esto ultimo se enfatizd la necesidad de contar con bases de
datos sobre investigadores y grupos de investigacién y so-
bre la produccién cientifica en cada pais, y la creacién de
proyectos de investigacién multinacionales con bisqueda
conjunta de financiamiento.

El informe preliminar del grupo de Financiamiento de la
Investigacién para la Salud fue presentado por Fernando
de la Hoz, quien sefial6 que el grupo debatié aspectos re-
lacionados al financiamiento utilizando fondos nacionales
e internacionales. Existe una diversidad de experiencias en
Latinoamérica: desde la carencia de fondos hasta sistemas
que tienen una extensa organizacién. Entre las estrategias
innovadoras de financiamiento se sefialaron impuestos so-
bre loterias, regalias a empresas extranjeras que explotan
recursos naturales, prestamos de la banca multilateral y
alianzas con sector privado. Se senalé que el acceso y re-



No. 2 Abril, Mayo, Junio; 2008

coleccién de informacién sobre financiamiento es parcial
y dificil de obtener. Se recomendd realizar una lista de
prioridades regionales, por ejemplo utilizando los objeti-
vos del Milenio y las funciones esenciales en salud publi-
ca. También se recomendé mejorar la calidad del recurso
humano, ofrecer alternativas viables a los jévenes investi-
gadores, evitar la fuga de cerebros y crear la legislacién de
bioética. Este grupo también destacé la importancia del
registro de los recursos (humano y financiero) disponibles
y la elaboracién del perfil de ese recurso.

Ernesto Medina presenté el informe preliminar del gru-
po de Recursos Humanos para la Investigacién en Salud.
En su presentacién se refirié a que Latinoamérica sufre
una enorme inequidad en la distribucién de recursos y en
particular en el acceso a la salud y al bienestar. La inves-
tigacién en salud y por lo tanto, la formacién de recurso
humano para la investigacién en salud, puede ser una he-
rramienta que facilite el cambio. Se sefalé que muchos
de los problemas con la formacién de recurso humano
parten de deficiencias del sistema de salud en general y
que en pocos paises de la regién existe un sistema nacional
de investigacién y, aun en menos, existe una estrategia/
sistema nacional de formacién de recurso humano para
la investigacién en salud. También destacé que existen
grandes potencialidades para cooperacién y colabora-
cién en Latinoamérica, lo que se conoce como cola-
boracién sur-sur, debido al contexto cultural y a 4reas
de interés y problemas en comidn. Lo que se necesita
es identificar los mecanismos. Ademds se planted, que
se deben considerar las oportunidades de colaboracién
internacional, incluyendo las oportunidades proporcio-
nadas por la cooperacién externa de las cuales se cono-
cié en la Conferencia. Se indicé que la formacién del
recurso humano debe ser integral atendiendo a todas
las etapas de la investigacién para solucionar las defi-
ciencias que se observan, entre otras: aspectos metodo-
légicos de los proyectos; gestién, finanzas y comunica-
cién de resultados; utilizacién de los conocimientos y
su aplicacién a las decisiones sanitarias; y respeto a los
principios de la ética de la investigacién.

Finalmente, Rodrigo Salinas presenté el informe prelimi-
nar del grupo de Innovacién, desarrollo y acceso de pro-
ductos, senalando que hay dificultad al referirse a las ca-
pacidades de los paises, pues existe importante disparidad
en la situacién en términos de descubrimiento, desarrollo
y distribucién de productos. La ventaja comparativa que
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como Regién tenemos para lograr este objetivo es la tradi-
cién de cooperacién que existe entre los paises y la existen-
cia de entes coordinadores, como OPS/OMS. También
indicé que para que esto tenga lugar es necesario contar
con un mapa de las capacidades y talentos existentes en
cada uno de los paises, teniendo presente que un aspecto
que debe existir en todos ellos es la capacidad de trans-
ferencia tecnoldgica que permita la distribucién de los
productos de la investigacién, de modo equitativo y prefe-
rente a los mds desposeidos. La preocupacién preferente
por los mds desposeidos implica un enfoque prioritario
hacia aquellas enfermedades que afectan a nuestra regién
y que no son de interés de los laboratorios con orienta-
cién comercial. El enfoque de investigacién hacia ellos
debe ser integral, considerando el desarrollo de estrategias
de prevencién, diagndstico, tratamiento y rehabilitacién.
En todo proyecto de innovacién, desde el momento de
su concepcidn, la estrategia de transferencia tecnolégica y
distribucién asociada a éste debe considerarse como parte
integral e indispensable de aquél, pues es la que le entrega
valor social y justificacién en el contexto de las politicas
publicas. Esta transferencia obliga al desarrollo y fortale-
cimiento de los sistemas de salud y a una colaboracién
estrecha y dialéctica entre éstos y los sistemas de inves-
tigacién en salud. De este didlogo es de donde surge la
identificacién de los problemas prioritarios que deben ser
abordados y priorizados.

En la plenaria de la clausura se presentaron la sintesis y pers-
pectivas de la Conferencia en un panel en el que participa-
ron todos los organizadores. Esta sesion fue presidida por
Suzanne Serruya, Ministerio de Salud, Brasil y Carel IJssel-
muiden, COHRED. En sus participaciones los diferentes
organizadores expresaron su satisfaccién por el desarrollo
de la Conferencia, la consecucién de los objetivos de la mis-
ma y la intencién de reunirse en una Segunda Conferencia
para presentar el progreso en estos temas en la Regién. Ma-
yor informacién sobre cémo se desarroll$ la conferencia,
las instituciones que la organizaron, los restimenes descri-
biendo el sistema nacional de investigacién para la salud de
cada pais latinoamericano participante, se puede encontrar
en el sitio web: http://www.cohred.org/main/healthresear-
chlatinamerica-ConferenceProgramme.php. En un tiempo
prudencial después de la Conferencia, en este sitio Web
también estard disponible el informe final.

La Conferencia permitié crear un espacio para el inter-
cambio de experiencias sobre las fortalezas, desigualdades
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y desafios en el contexto latinoamericano, sobre el nivel
de desarrollo de los sistemas de investigacién para la salud.
Lo anterior favorecié el surgimiento de iniciativas y alian-
zas de cooperacién entre paises con el propésito de conti-
nuar fortaleciendo el desarrollo de dichos sistemas. En el
caso de los participantes centroamericanos, fue a través del
intercambio de experiencias en los diferentes espacios de
la Conferencia, que se identificé la necesidad de fortalecer
los procesos de investigacién para la salud desarrollados
en la subregién de Centro América de una manera coor-
dinada e integrada. De los cuatro paises que presentaron
un resumen en la Primera Conferencia (Costa Rica, El
Salvador, Honduras y Panam4), Costa Rica y Panamd son
los paises que poseen estructuras formales de gobernanza
para la investigacién en salud con algin grado de desarro-
llo. Asimismo, estos dos paises han impulsado procesos
interdisciplinarios e intersectoriales para definir priorida-
des y estrategias para orientar la investigacién. Aunque
Honduras no cuenta con un sistema nacional de investi-
gacién en salud con estructura formal ni tampoco con una
politica nacional de investigacién en salud o de formacién
de recurso humano para investigacién en salud, existen
algunos elementos estratégicos que pudieran en el futuro
inmediato permitir la conformacién de ese sistema y la
implementacién de dichas politicas. Se espera que con las
diferentes colaboraciones identificadas y las herramientas
adquiridas, se pueda fortalecer el proceso de conforma-
cién de ese sistema. Es deseable asegurar la participacién
de Honduras en la Segunda Conferencia Latinoamericana
y que la informacién que se presente para esa época refleje
un progreso substancial en el tema.

Fundamentados en el hecho de compartir realidades
geogréficas, histéricas, culturales y sociales, que proveen
oportunidades de trabajo conjunto persiguiendo objetivos
comunes, los participantes centroamericanos propusieron
conformar el Foro Centroamericano de Investigacion e In-
novacion para la Salud como un espacio de discusién y
andlisis orientado hacia un plan de accién para alcanzar
los siguientes objetivos: 1) Instar a las autoridades sani-
tarias nacionales de cada pais a apoyar los procesos de
creacién y fortalecimiento de los sistemas nacionales de
investigacién para la salud; 2) Identificar puntos focales
nacionales provenientes de los componentes clave en el
campo de la investigacién (Secretarias o Ministerios de Sa-
lud, organismos de Ciencia y Tecnologia, Academia, entre
otros) para que contribuyan a consolidar una estrategia
nacional y sub-regional; 3) Iniciar un proceso de andlisis y
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reflexién sobre la situacién de la investigacién en los temas
de estructura, recursos humanos, financiamiento, produc-
cién y utilizacién de los resultados de las investigaciones,
e innovacién para la salud, y 4) Facilitar la coordinacién
de las acciones intra-regionales e inter-regionales. Esta
propuesta fue presentada en forma de un Acuerdo que
fue firmado por todos los participantes centroamericanos
y que fue leido durante la sesién de clausura. Se espera
que la conformacién del Foro Centroamericano de Inves-
tigacién e Innovacién para la Salud brinde oportunidades
de colaboracién subregional en el tema de investigacién e
innovacién para la salud.

Concluimos que la Primera Conferencia Latinoamerica-
na sobre Investigacién e Innovacién para la salud se desa-
rrollé exitosamente reflejando su excelente planificacién,
organizacién y ejecucién. Los objetivos de la Conferencia
fueron alcanzados y las instituciones organizadoras expre-
saron su interés proponiendo la realizacién de la Segunda
Conferencia en un lugar y fecha préximos a definir.

CONTRIBUCIONES

*  Jackeline Alger lider6 el desarrollo del manuscrito y la
incorporacién de los comentarios de sus pares y edi-
tores, y aprobd la versién final para publicacién.

* Ivdn Espinoza Salvadé y Renato Valenzuela aportaron
al desarrollo del manuscrito, atendieron los comenta-
rios editoriales y aprobaron la versién final.

*  Sylvia de Haan proporcioné documentos necesarios
para completar el manuscrito, revisé el manuscrito,
atendié comentarios editoriales, aporté recomenda-
ciones y sugerencias incorporadas en la versién final
que aprobd.

¢ Luis Gabriel Cuervo revisé el manuscrito, atendié
comentarios editoriales, aporté recomendaciones y
sugerencias incorporadas en la versién final que apro-
bé.

* El grupo de miembros del Foro Centroamericano de
Investigacién revisé el manuscrito y aportaron suge-
rencias que fueron incorporadas. Aprobaron la ver-
sién final.
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2. Global Forum for Health Research
http://www.globalforumhealth.org/

3. Foro de Investigacién en Salud de Argentina
http://www.fisa.anm.edu.ar/
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