ICDF Anuario 2002

Medicina Sin Fronteras

“ No puedo ayudar a todos |os enfermos del mundo, sin embargo, puedo ayudar a todos |os enfermos que

estan a mi alrededor.”

[Huang Chi-ling, Jefe de laMision Médicadel ICDF-TAIWAN en Burkina Faso]

I moderno Taiwan cuenta con la ventaja de
Eamplios recursos médicos. Es dificil de imaginar
que todavia existan partes del mundo donde escasean
los recursos y consecuentemente escasea la
prestacion de servicios sanitarios para salud de la
poblacion. La filosofia de que cada persona tiene
derecho al cuidado de la salud y a la prestacion de
servicios sociales es solamente un suefio para mucha
gente en paises tales como Africa. Taiwan esta
ayudando a cumplir este suefio realidad, compartien-
do sus experiencias con sus amigos y aliados de
manera de elevar € estdndar de los servicios para la
salud y mejorar la calidad de vida.

La civilizacion ha estado en constante batalla
contra las enfermedades epidémicas a lo largo de la
historia. De hecho, el desarrollo de la gente y las
enfermedades van mano a mano. El patélogo sueco
Folke Henschen dijo que, “La historia de la
humanidad es la historia de las enfermedades.” Si
echamos un vistazo al pasado, es facil de correla-
cionar el impacto epidémico a los eventos humanos y
a la historia. Los avances del ambiente médico no
s6lo impulsan un ambiente mejor para la vida sino
también sientan los surcos para el desarrollo
econdémico y la estabilidad social. Reconociendo su
propio pasado, Taiwan ha logrado un entendimiento
amplio de este concepto.

Con un espiritu humanitario, Taiwan esta
utilizando algunos de sus vastos recursos para
exportar su pericia médica de manera de ayudar a sus
amigos y aliados a facilitar el acceso de todos los
ciudadanos a los servicios de salud. Esta iniciativa
también testimonia la determinacion de Taiwéan de
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cumplir con su responsabilidad en beneficio de la
comunidad internacional.

|. Origenes y Desarrollo

Para Taiwan, la premisa basica esta en sus tareas
de asistencia exterior para ayudar a cimentar la
amistad y promover la cooperacion internacional
compartiendo su experiencia en modo que lleve al
desarrollo y prosperidad de los amigos y aliados.
Bgjo esta estructura, Taiwan ha iniciado numerosos
proyectos de cooperacion y mision técnica en el
exterior. Usando las instalaciones basicas, las
misiones médicas del ICDF-TAIWAN estan
brindando servicios que estan ayudando a desarrollar
la infraestructura médica y mejorar los indicadores
sociales.

Taiwan envid su primera misién técnica a
Vietnam en diciembre de 1959, a pedido del gobierno
nacional. Estados Unidos proveyd de gran parte de
los fondos para la misién, la cual empled a 86
personas hasta su conclusion en 1975. Ya en 1961,
Taiwén establecid una fuerza especial de tareas bagjo
la cual envio expertos a los paises aliados africanos
para asistir en la produccion de alimentos bésicos. La
primera mision médica, consistente de seis especialis-
tas, fue enviada a Libia en diciembre de 1962, para
ayudar en el mejoramiento de la infraestructura
médica del pais.

En 1962, Africa cay6 en la guerra civil y
enfrentd una gran recesion econémica como asi
también la extrema pobreza. Considerando su clima
tropical y la gran poblacién, las condiciones de vida,



Informes Especiales

incluyendo alimentos y agua potable, estuvieron lejos
del ideal. Mucha gente estaba desnutrida, y se desa-
rrollaron enfermedades tales como malaria y célera
debido a la carencia de recursos médicos. Taiwan
también luch6 contra la malaria y la viruela en su
tiempo (logro erradicar la viruela en 1955 y la
malaria en 1965), y posteriormente pudo ofrecer
sustancial asistencia en a sus aiados para erradicar
este problema. Empujadas por su espiritu humanitario
y €l deseo de concretar |a cooperacion internacional,
las misiones médicas iniciaron sus tareas. A conti-
nuacién se detalla cronol 6gicamente el desarrollo de
las numerosas misiones médicas, de manera de
facilitar alos lectores el entendimiento de las dificul-
tades encontradas por las misiones y cémo lograron
el éxito.

1. Médicos Expertos en Libia (1962 a 1978)

A comienzos de la década del ‘60, e descubri-
miento de petréleo en Libia impulsé el desarrollo
econoémico del pais. El gobierno inicialmente se
enfocd en proyectos locales de obras publicas para
impulsar la infraestructura nacional. Sin embargo,
debido a la escasez de especialistas locales, Libia
requirio la asistencia y cooperacion internacional,
siendo Taiwan uno de los paises en brindarla. A
inicios de 1961, Taiwan envié una mision técnica a
ese pais y también provey6 asistencia médica y en
ingenieria

El primer personal enviado a Libiaen 1962 eran
médicos militares, quienes ayudaron a reforzar las
capacidades médicas civiles y militares. La periciay
el entusiasmo de los médicos gan6 la confianza 'y €l
reconocimiento de las fuerzas armadas libias. En
1964, Taiwan envi6 un segundo grupo con seis
médicos militares, y posteriormente respondio al
Departamento de Salud de Libia brindando expertos
para el hospital en ultramar. En 1974, durante una
visita a Taiwan, €l jefe de los médicos militares de
Libia solicité a Taiwan el envio del4 técnicos
médicos a Libia. Durante su estadia en ese pais, los

equipos médicos de Taiwan alcanzaron una maxima
reputacion.

2. Mision Médica a Liberia (febrero de
1990 a junio de 1992)

Taiwan estableci6 las misiones médicas y
técnicas en Liberia en 1990. Sin embargo, las
relaciones de cooperacion entre ambos paises se
suspendieron con la advenimiento de la guerra civil.
No hace falta mencionar que, la mision médica
continud brindando los servicios clinicos y el
equipamiento farmacéutico. También mejoré la
situacion sanitaria de los hospitales y clinicas. La
mision logrd su objetivo elevando la calidad de los
servicios médicos en Liberia

3. Misién Médica a Guinea-Bissau (junio de
1990 a abril 1998)

Taiwan y Guinea-Bissau establecié las
relaciones diplométicas el 26 de mayo de 1990.
Ambas naciones firmaron acuerdos de cooperacion
en asuntos econdémicos y técnicos, tecnologia médica
y tecnologia agricola. La misién médica de 11
miembros dejé Guinea-Bissau en junio de 1990. Su
responsabilidad era la de apoyar las tareas clinicas y
administrativas en el Hospital Canchungo en la
capital. La mision traté a méas de 300 residentes
diarios en su clinica, y se consolidé en su labor entre
lagente.

Mientras estaba en Guinea-Bissau, mision
médica de Taiwan proveyd servicios clinicos en una
amplia gama de aspectos especializados para oficiales
de gobierno, civiles y extranjeros, entre otros.
Embajadores de América, Francia y otros paises
escribieron cartas al embagjador de la ROC expresan-
do su agradecimiento y valorizacion de las labores
realizadas por lamisiéon médica, la cual sirvio ademas
como modelo para tales misiones situadas en Africa.
El primer rol de la mision médica en Guinea-Bissau
incluyé:

a) Servicios médicos al Hospital Canchungo: la
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mision asistié en medicina clinica, cirugia, obste-
tricia, pediatria, odontologia y acupuntura. El
hospital sirvié un promedio de 5,000 pacientes
externos, 1,500 pacientes en sala de emergencias, y
200 pacientes internados por mes.

b) Meoria del equipamiento hospitalario y calidad de
los servicios: a comienzos de diciembre de 1991,
la mision médica de Taiwén introdujo un consulto-
rio para ultra-sonido, seguido del consultorio de
oftalmologia. En febrero de 1992, establecié una
clinica odontoldgica. El hospital Canchungo se
transformé en la instalacion médica mas reconoci-
da en Guinea-Bissau y fue el punto de referencia
en varios articul os periodisticos.

¢) Ofrecimiento de servicios para la salud a comu-
nidades periféricas: los esfuerzos puestos en los
hospitales fueron sdlo una parte de la labor de la
mision médica de Taiwan. La misma expandio el
servicio brindando tratamiento médico en las
clinicas. Los arduos esfuerzos de los miembros de
la misién aumentaron la confianza y la cordialidad
entre ellos y la poblacién, ganando el reconoci-
miento del ministerio de salud de tal nacion.

d) Entrenamiento a doctores y enfermeras locales
para elevar €l estandar: mediante el entrenamiento
a médicos y enfermeras locales, la misiéon esperd
educar a la nueva generacion de proveedores de
servicios médicos. La transferencia de tecnologia
también alzo efectivamente |os estandares médicos
locales.

4. Mision Médica en la Republica Central
Africana (1991 a 1998)

Taiwan estableci6 la mision médica en la
Republica Central Africana (RCA) el 29 de novie-
mbre de 1991, y el 29 de octubre de 1992 ambas
naciones firmaron un acuerdo para cooperacion de
tecnologia médica. El objetivo era de ofrecer
servicios médicos en el Hospital Amistad como asi
también en el staff de la Presidencia de la Nacién,
mientras que la misién provey6 de cuidados a més de
400 personas diariamente.

162

A La misién médica en la Republica Central Africana y personal
local dan la bienvenida a un recién nacido

A La misién médica en Guinea-Bissau ensefia técnicas en
acupuntura

La misién—comprendiendo a 12 personas,
incluyendo al jefe de la misién, cinco médicos
clinicos, dos médicos residentes, un farmacistay tres
enfermeras—fue establecida en la capital de Bangui.
La misma ofrecid servicios principalmente en el
Hospital Amistad, y también establecié una clinica,
ofrecio la labor de un pasante y una enfermera, a la
Presidencia de la Nacion, y sirvid a equipo de se-
guridad y otro personal con sus respectivas familias.

Durante la estadia de la misién en RCA, €l pais
afronto la inestabilidad politica, huelgas y repetidos
golpes. No hace fata mencionar que, los miembros
de la misién continuaron dedicandose a su labor; alin
mas, la mision taiwanesa fue la Gnica misién médica
extranjera que se quedo en la capital durante la turbu-
lencia nacional. Los residentes enfermos o heridos
dependian de esta misién para obtener los servicios
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médicos y medicamentos. Ademas, debido el costo
reducido y el mas extendido vencimiento de los
medicamentos, la misién compré las provisiones
médicas de sus vecinos en Sudafrica. También repard
los dormitorios y los hospitales, entrend al personal
médico local y condujo conferencias. El éxito de la
mision médica de Taiwan elevd el estandar de los
tratamientos médicos en el Hospital Amistad
ayudandola a conseguir la simpatia de todas las
facciones politicas. Su labor incluyé:

a) Servicios a pacientes externos del Hospital: la
misién de Taiwan proveyd servicios alos pacientes
externos en clinica general, cirugia, pediatria,
dermatol ogia, obstetricia, odontologia, acupuntura,
anestesia y laboratorio en el Hospital Amistad.
Proveyo6 de 32 tipos de equipos, incluyendo
aparatos de laboratorio, equipo para andlisis de
sangre de precision, y maquinaria para ultra-sonido
y electrocardiograma. EI namero de visitas de
pacientes externos en cada campo aument6 consi-
derablemente, alcanzando finalmente de 400 a 600
personas diarias. A pesar de los problemas y la
escasez del personal médico, los miembros de la
mision dieron su mayor disposicion en modo de
mantener |os estandares del hospital y de las opera-
ciones a pacientes externos.

b) Establecimiento de la unidad médica de la
Presidencia de la Nacién: un objetivo importante
de la misién era el de ofrecer servicios médicos a
la clinica de la Presidencia de la Nacién, para €l
personal oficial, fuerzas de seguridad y sus respec-
tivas familias. La unidad provey6 servicios de
consultoriay médicos gratuitos.

¢) Educacion y entrenamiento: la mision enfoco su
entrenamiento en la observacién préctica en las
clinicas de todos los departamentos hospitalarios.
También establecié una pequefia biblioteca, y
condujo una variedad de seminarios para ayudar a
los empleados médicos a actualizar sus
conocimientos.

d) Servicios periodicos de voluntarios en clinica
general: debido a que la poblacion de la RCA

estaba dispersa en una amplia superficie y los
servicios de transporte eran bastante inconve-
nientes, se hacia dificil a la gente enferma acceder
a los cuidados médicos. Con la ayuda de la
embajada de Taiwan y de la mision técnica, la
mision médica se esforzd para afrontar esta
situacion viajando periddicamente a diferentes
parte del pais para ofrecer servicios de clinica
general gratuitos para los pobres. En esas clinicas,
la misién proveyd tantos tratamientos como fue
posible, incluyendo diagndsticos de rayos-X y
ultra-sonido.

[l. El Estado de las Misiones Médicas
en Ultramar

En el continente africano, el ICDF ha concentra-
do sus recursos donde son mas necesarios. En el
2002, supervisd y gestiond las misiones médicas
estacionadas en Burkina Faso, Chad, Malawi, y Santo
Tomé y Principe. El estado actual de la mision
médicadel ICDF-TAIWAN es:

1. Misién Médica en Burkina Faso

Taiwan y Burkina Faso firmaron un acuerdo en
febrero de 1994 estipulando que las misiones técnica
y médica estuviesen establecidas en Burkina Faso;
una mision de cinco miembros fue formalmente
establecida en junio de 1994.

La misién médica es responsable principalmente
de la entrega de servicios a pacientes externos y
hospitalizados en el Hospital Amistad en K oudougou,
la tercera ciudad mas grande en el pais. Desde julio
de 1994 hasta diciembre de 1995, el personal de la
mision asistié a 7,691 pacientes externos y 1,846
hospitalizados, llevé a cabo 1,630 operaciones, y
traté a 2,015 pacientes en sala de emergencias. El
anterior jefe de la mision Huang Chi-lin recibi6
honores especiales cuando regresd a Taiwan, en
reconoci miento de su destacado desempefio.

El 15y 16 de junio de 1995, la Comision
Conjunta Taiwan—Burkina Faso realizé su primer
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encuentro en Koudougou, y Taiwan acordo la

donacion de los siguientes items a Hospital Amistad:

(a) US$31,000, para compra de drogas e hilos de

sutura para el Hospital Amistad de Koudougou; (b)

equipamiento médico, incluyendo equipo para cirugia

y obstetricia, tres endoscopios y un generador de

oxigeno; y (c) una ambulancia.

La mision llevd a cabo os objetivos elaborados
seglin el Acuerdo de Cooperacion en Tecnologia
Médica de ambos paises, en verdadera cooperacion
con el centro médico del Hospital Amistad de
Koudougou. Con los afios, la mision asistié al
hospital en la provision de una variedad de servicios
médicos, conocimientos y tecnologia, logrando elevar
el estandar de los tratamientos en las instalaciones.
Enfoca su labor en las siguientes éreas:

a) Servicios a pacientes externos. la mision provee de
servicios de diagnostico para medicina clinica y
cirugia, obstetricia, odontologia, acupuntura y
anestesia. Mientras que solamente cinco de los
miembros de la misién fueron asignados al
hospital, trabajé al méximo de sus capacidades.
Cada miembro del equipo se responsabiliza de una
parte de la entrega de tratamiento médico a
pacientes externos y hospitalizados y ayuda a
supervisar las operaciones de las clinicas.

b) Servicios de salud periddicos gratuitos en areas
periféricas. cada dos o tres meses, lamision realiza
diagndsticos y tratamientos gratuitos a lo largo del
pais—tanto para ciudadanos residentes en areas
remotas como para los ciudadanos taiwaneses
trabajando en las misiones técnicas.

¢) Soporte médico: la mision provee de varios
soportes farmacéuticos y técnicos a las clinicas de
pequefiay mediana dimension en las proximidades
del Hospital Amistad.

d) Educacién y entrenamiento: la mision regular-
mente realiza cursos de entrenamiento en varios
campos médicos pasandoles informacion y
tecnologia recientes. Esto estd ayudando a elevar
la calidad del personal médico local y mejorar €l
esténdar de | os tratamientos.
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Logros en el 2002:

a) Los miembros de la misién brindaron servicios
médicos (pacientes externos, hospitalizados y de
cirugia) a 4,808 personas durante €l afio. De este
numero, 1,593 mujeres fueron tratadas en obstetri-
cia, 263 mujeres pasaron cirugias relacionadas a la
obstetricia, 986 nifios recibieron tratamiento
pedidtrico, 1,671 fueron tratados en odontologia,
33 personas entraron a cirugia odontoldgica, y 262
recibieron anestesia.

b) En las clinicas gratuitas, la misién diagnostico o
tratd a 7,284 personas. Cada martes por la mafiana,
los miembros de la misién trataban a pacientes de
las escuelas publicas de Koudougou, cada
miércoles atendian a los pacientes externos en
Imasgo, y cada jueves por la mafiana vigjaban a
Sapu para abrir las clinicas gratuitas. Los viernes
por la mafiana, los miembros de la mision rediza
ban clinica especializada para nifios locales en la
iglesia catdlica

¢) Los miembros de la misién realizaron tres cirugias
obstétricas y una cirugia de tumor en el Hospital
Yako.

d) El 2 de marzo, la mision traté a 438 pacientes—
336 en medicina clinica, 77 en pediatriay 25 en
odontologia—en el marco de la clinica gratuita
durante todo el dia, almasgo.

Durante el 2002 la misién asisti6 tratando a mas
de 10,000 personas en el Hospital Amistad en
Koudougo y mas de 7,000 personas en clinicas en
areas circundantes. Las misiones médica y agricola
han trabajado mancomunadamente para crear una
situacion favorable a ambas partes—ganandose la
confianza, la amistad y el respeto de la gente de
Burkina Faso. Cuando es necesario, la mision
también asiste a las estaciones de pequefiay mediana
dimensién ubicadas en la periferia, e instruye al
personal local en las técnicas para diagndstico y
cirugia

2. Mision Médica en Chad

Taiwan y Chad firmaron acuerdos bilaterales
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para cooperacion médicay técnica el 12 de agosto de

1997 y seis dias més tarde Taiwan envié una mision

médica de cinco miembros (comprendiendo al jefe de

la misién, un médico clinico y tres médicos
residentes) a Chad. Estacionados en el Hospital

Amistad en N’ Djamena, la misién se ha enfocado en:

a) Provision de servicios de diagnoéstico a pacientes
externos en el Hospital Amistad en N’ Djamena en
materia de obstetricia, clinica general y cirugia,
pediatria y oftalmologia, como asi también
servicios gratuitos a todos los ciudadanos pobres.
En obstetricia, la mision asiste en servicios a
pacientes externos y también provee de
diagndsticos en ultra-sonido, tratamientos para
infertilidad y otros tanto procedimientos. Los
servicios de medicina clinica incluyen electrocar-
diogramas, diagndésticos de ultra-sonido y
exadmenes endoscopicos.

b) Provisién de servicios médicos gratuitos a gente de
negocios, turistas y ciudadanos de Taiwan.

) Preparacion del entrenamiento local para transfe-
rencia tecnoldgica en varias areas, tales como el
uso de equipo de anestesia. Se espera que,
elevando la calidad de las capacidades locales, la
transferencia de tecnol ogia ayude a mas pacientes.

En el 2002, los logros de la mision de cuatro
miembros incluyo:

a) Provision de tareas de diagnéstico al Hospital
Amistad y otros tantos tipos de asistencia,
sirviendo a 4,358 personas, en las siguientes
categorias: 629 pacientes externos en medicina
clinica, 2,315 pacientes externos en cirugia, 183
operaciones quirurgicas (158 de las cuales necesi-
taron anestesia), 705 pacientes externos en rehabi-
litacion, 191 pacientes en obstetricia, 141 pacientes
en pediatria, y 194 cirugias con anestesia.

b) Servicio a 503 residentes locales en clinicas
gratuitas en Bogor.

) Servicios de diagnostico gratuito en el Hospital
Amistad, atendiendo cerca de 758 personas.

d) La mision mostro resultados destacados en éareas
de cirugiay medicina post-cirugiay rehabilitacion.

e) Basados en las necesidades médicas de los
residentes locales, el médico de la mision atendia
el consultorio especializado en tiroides, los
miércoles. Esta es la primera clinica especializada
en Chad, recibiendo pacientes de otros hospitales
pararecibir laterapia apropiada.

El foco de la misién en cirugia y rehabilitacion
la torna Unica y provee de amplias oportunidades
para cooperacion con médicos clinicos locales. Los
doctores de Taiwan se encargan de las cirugias mas
dificiles, tales como glandulas tiroides. El éxito de la
misién en este &rea ha atraido a muchos pacientes de
otras clinicas y hospitales, con problemas similares.

3. Mision Médica en Santo Tomé y Principe

Santo Toméy Principe, € que se independizé de
Portugal el 12 de julio de 1975, esta ubicado en la
Bahia de Guinea en las afueras de la costa oeste
africana, cerca del ecuador. La nacion islefia cubre
964 kilémetros cuadrados y tiene una poblacion de
aproximadamente 14,000 personas.

En mayo de 1997, Taiwan y Santo Tomé y
Principe firmaron un acuerdo de cooperacion médica.
Al mismo tiempo, Santo Tomé expresd la esperanza
que Taiwén enviara una misiéon médica incluyendo
doctores en obstetricia y pediatria, odontologia,
acupuntura y enfermeras a la isla, para respaldar las
actividades del Hospital Central y el Ministerio de
Salud. El 31 de mayo de 1998, Taiwan envié a Santo
Tomé a Chen Chih-fu, ex-jefe de su mision médica en

W T T
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A Mision médica en Santo Tomé ofrece servicios de clinica gratui-
ta a la gente de la zona
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Guinea Bissau, para abrir surcos para el estable-
cimiento de lamisién médica en el Policlinico Centro
de Agua Grande.

La mision médica de Taiwan en Santo Tomé y
Principe fue formalmente establecida en junio de
1998. Actualmente tiene cuatro miembros perma-
nentes, como asi también miembros del Servicio
Voluntarios y Jovenes de Taiwan en Ultramar. La
mision esta ayudando a mejorar y reemplazar varios
equipos en el Policlinico Centro de Agua Grande y
reforzando el estandar del servicio de clinica general
de alta calidad. La mision también visita regular-
mente las areas remotas para ofrecer servicios de
diagnostico y tratamientos gratuitos en las clinicas
periféricas. Con los afios, la misién ha ayudado a
mejorar las condiciones sanitarias en el pais. El
siguiente es un detalle de las labores de lamision:

a) Paliclinico Centro de Agua Grande: éste es €l cen-
tro de operaciones de la misién médica. Desde su
inicio en agosto de 1998, ha brindado varios servi-
cios de diagnéstico y otros servicios médicos.
Actualmente, alrededor de 50 pacientes reciben
atencion semanal mente, con visitas cumulativas
que exceden las 40,000. La mision esta también
estableciendo servicios de acupuntura, obstetriciay
odontologia, y disponiendo las instalaciones para
rayos-X, electrocardiograma, ultra-sonido y labo-
ratorio. También introdujo el sistema Unico para
gestion de registros e historias clinicas en e pais,
iniciando una estructura sistemética de tarifas.

b) Establecimiento de la red médica regional: ademas
de los servicios de entrega en la capital, la mision
esta realizando sustareas en Lobatay Lemba.

(i) Lobata: la misién cooperativa francesa provey6
el soporte médico en el area, sin embargo,
abandond e programa en 1999. Posteriormente
a que la mision médica de Taiwan firmara el
memorando el departamento regional de salud,
los miembros de la mision recorrieron €l area'y
establecieron 24 clinicas basicas en zonas
periféricas. El hospital en la capital provincial
de Guadalupe provee de apoyo a los servicios
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para estas clinicas. En el 2002, la mision
taiwanesa don6 una ambulancia para reforzar
los servicios de transporte de gente enferma en
laregion.

(ii) Lemba: el area, ubicada en el cordén
montafioso de la isla, es todavia mas remota
gue la misma Lobata. También fue un objetivo
para la cooperacién abandonado por los
franceses, pero la mision taiwanesa permitio
establecer la red médica basica. En agosto del
2000, la misién ayudd a gobierno a establecer
16 clinicas periféricas, designando a hospital
en Neves, la capital provincial, como el soporte
principal del sistema de salud. También asistio
al departamento de salud provincial en el
gestion de farmacos.

¢) El entrenamiento, la educacion y la transferencia
tecnoldgica: ademas de la provision de servicios
médicos generales, la misién ha transferido varias
técnicas informéticas para asistir a personal loca
en e desarrollo del sistema médico y elevando el
estandar de servicios paralasalud. A continuacion
se detallaloslogros.

(i) Sistema Bamako*: ya sea en el Policlinico
Centro de Agua Grande o en areas regionales, la
mision médica de Taiwan gjecuté el sistema
Bamako para asistir a las farmacias locales en
Sus operaciones y gestion. Se espera que los
fondos acumulados sean amplios en modo de
establecer la base para el crédito revolvente, de
manera de sostener las operaciones.

(ii) Sistemas de gestion de registro e historia
clinica de pacientes externos. Anteriormente, la
carencia de tales sistemas dificultaban el
seguimiento de los casos de los pacientes y sus
diagndsticos. Ahora la mision taiwanesa
estableci6 el sistema Unico para registro e
historia clinica, siendo el Hospital Central €l
mas entusiasta en adoptar este sistema.

(iii) Entrenamiento en acupuntura: en noviembre
de 2001, la misién taiwanesa comenzo a
entrenar a 10 personas del Hospital Central en
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acupuntura. En marzo del 2002, ayudo a
establecer la clinica para acupuntura, la cual
ya se ha hecho muy popular.

(iv) Servicios gratuitos: adicionalmente a sus
tareas en sitios establecidos, la mision
contindia vigjando a lugares remotos frecuente-
mente para ofrecer diagnosticos y tratamientos
alagente enferma, gratuitamente.

(v) Otros servicios de asistencia: La mision
talwanesa esta brindando varios tipos de apoyo
regularmente al Hospital Central , El Hospital
de las Fuerzas Armadas y |las unidades médicas
en las islas dedanas. Paralelamente, en tiempos
de urgencia, la mision proveera de soporte
farmacoldgico de emergencia al Hospital
Central .

Después de cuatro afos de ardua labor, e foco
de lamision médica esté retornando a la transferencia
de tecnologia. La mision continla asistiendo al
Policlinico Centro de Agua Grande, pero su objetivo
final es el de ayudar a la clinica a lograr su auto-
abastecimiento. La mision esta todavia brindando
asistencia en las regiones de Lobatay Lemba, traba-
jando directamente sobre el objetivo de estable-
cimiento de las redes médicas locales y desarrollando
los servicios médicos comunitarios. En el futuro, la
mision espera utilizar a Policlinico Centro de Agua
Grande como un modelo para ayudar a los hospitales
en Caue y Principe. También soportara la base
farmacéutica nacional, asistira en el establecimiento
del sistema de gestion de drogas, y pondr& en opera-
ciones el sistema supervisor. Se estima que todas
estas medidas serviran para mejorar el nivel de
asistenciaalasalud de la nacion.

4. Mision Médica en Malawi

Taiwan y Malawi poseen una larga historia de
amistad, y cooperacion bilateral que continda
reforzando los esfuerzos de ambas naciones.
Recientemente, Taiwan asistié activamente en
proyectos para desarrollo econémico y social de
Malawi. Donde sea que se encuentren sus aliados,

afrontando inundaciones o sequias, Taiwan proveyo
inmediata asistencia, obteniendo el reconocimiento
de los partidos politicos malawinos. Tal cooperacién
fue extendida oportunamente cuando Taiwan envio
una mision médica a Malawi en febrero del 2000.
Taiwan asistio a Malawi en la construccién del
Hospital Central de Mzuzu (inaugurado en
noviembre del 2000) y también encomendo al
Hospital Chang Gung en Taipel para entrenar a los
médicos clinicos malawinos en su especializacion. A
continuacion se detalla el estado de la mision médica
en Malawi:

a) Gestion hospitalariay asistencia al servicio médico

del Hospital Central de Mzuzu, incluyo:

(i) Gestion hospitalaria : en el 2002, la mision
enfatizé los sistemas de creacion para registros
de control, historias clinicas, y depdésitos
farmacéuticos. También asistio a hospital en la
planificacion presupuestaria y realizé concursos
transparentes para motivar al personal del
hospital en modo de mantener las condiciones
sanitarias. Gracias a los esfuerzos de la mision,
el Hospital Central de Mzuzu es, de entre los

tres hospitales centrales de la nacion, el mejor

A El doctor de la mision médica en Malawi ofrece servicios odon-

tolégicos
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provisto con f&rmacos y el que demuestra la
menor tasa de escasez.

(ii) Servicios médicos: la misién establecié una
unidad para el tratamiento del asmaen el 2002.
La misma participa activamente tratando a
pacientes externos en dermatologia, medicina
clinicay odontologia, y ofrece varios servicios
en el laboratorio del hospital y en salas de
cirugia, emergenciay pacientes. La mision esta
asistiendo también a otros médicos extranjeros
en laprovision de excelentes servicios.

b) Educacién y entrenamiento: de manera de entrenar
a los administradores principales del Hospital
Central, la mision esta no solo asistiendo en la
planificacion de los programas de entrenamiento,
sino también ayudando a ensefiar €l material de los
cursos, incluyendo instruccion informatica. La
respuesta a todas estas actividades ha sido
excelente. La mision también establecio la
Biblioteca Formosa, la cual comenzd6 a operar
formalmente € 8 de mayo. La mision esta entre-
nando a los locales en el gestion de las instala-
ciones, organizadas segun los sistemas de clasifi-
cacion internacional, y en investigacion
informética on-line. En el futuro, la instalacion del
sistema de ensefianza audiovisual facilitara el
aprendizaje y e entrenamiento.

) Servicios clinicos gratuitos; ademas de la provision
de servicios al Hospital Central de Mzuzu, la
mision también viajo hasta los hospitales en el
norte de Malawi y doné f&rmacos y equipamiento
médico. De manera de ofrecer servicios clinicos
gratuitos en el futuro, esta aprovechando sus viajes
para comprender las necesidades de todas las
regiones. La misiéon esta también brindando
servicios médicos gratuitos a los empresarios de
Taiwan, alosturistasy trabajadores.

d) Operaciones mejoradas de la mision: para facilitar
sus actividades en el futuro y asegurar la conti-
nuacién de un servicio destacado, la mision esta
normalizando sus practicas en contabilidad y
pagos, sistematizando las tareas administrativas y

168

mejorando las condiciones de vida para los
miembros de lamision.

La gestiéon de la mision médica en Malawi fue
transferida al Hospital Cristiano de Pingtung el 1 de
julio del 2002. Esta “reasignacion” marco una nueva
pagina en la asistencia médica de Taiwan en €l exterior.

[1l. Formas de Asistencia Médica de
Taiwan en Ultramar

Segln se describe a continuacion, la asistencia
médicade Taiwan en el exterior tomavarias formas:

1. Misiones Médicas

El principal método de soporte se realiza a
través de las misiones médicas. Estacionadas en los
hospitales o clinicas extranjeras, las mismas ofrecen
servicios a los pacientes externos locales, como asi
también instrucciéon en materia de clinicas, entre-
namiento a médicos locales y enfermeras, y transfe-
rencia de tecnologia que asistira mejorando la calidad
de los servicios médicos. Esta labor construye la base
para tratamiento médico y crea prosperidad en areas
que han sido afectadas por epidemias. Los miembros
de las misiones también vigjan periddicamente a las
areas remotas para ofrecer tratamientos médicos gra-
tuitos, los cuales ayudaran a soliviar las necesidades
de servicios médicos en areas distantes de los princi-
pales centros médicos. Las misiones también disemi-
nan la informacion médica basica, de manera de pro-
mover |os conceptos basicos de salud y sanidad entre
la gente local. Esta labor es esencial para construir
mejores condiciones sanitarias e impulsar un estilo de
vida mas saludable en |os paises receptores.

Si las circunstancias lo permiten, las misiones
ofrecen una amplia gama de servicios de tecnologia
médica e informatizacién de los sistemas de gestion
al gobierno y a las unidades sanitarias locales,
ayudando a la creacion del sistema médico moderno.
La intencion es facilitar el desarrollo del servicio
médico independiente en estas &reas y degjar huellas
positivas durante mucho tiempo.
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2. Donaciones y Equipamiento Médico

Cuando los paises no poseen suficiente
equipamiento médico, la transferencia de técnicas
entre los miembros de la mision y los locales pueden
fracasar. Para evitar esta situacion, Taiwan regular-
mente dona equipamiento médico y farmacéutico
para colaborar a desarrollo de tales paises. También
recolecta equipos en buenas condiciones de uso ya
descartados por los hospitales en Taiwan y los repara
antes de donarlos para uso de las misiones médicas.
Esto no sblo ayuda a reciclar €l superavit de recursos
médicos en Taiwan, sino también sirve como un buen
regalo a las naciones amigas. El Hospital de la
Universidad Nacional de Taiwan fue el primer
hospital en formar parte de este plan. Dond 246 tipos
de equipos, incluyendo equipo para anestesiay camas
para pacientes. El ICDF selecciond los objetos
necesarios, los limpid y repard, y los envio a las
misiones médicas en Chad y Santo Tomé y Principe.
Otros hospitales en Taiwan también han respondido.
El Hospital General de Veteranos dond €l equipo para
ultra-sonido y un equipo para analisis rapido de
azlicar en sangre, mientras que €l Hospital Adventista
de Taiwan dono¢ sillas de ruedas y camas para
pacientes. Todos estos articulos fueron regalados a
los gobiernos de Nicaragua y Haiti. Este programa
hace un uso admirable de los recursos, ayudando a
aliviar las dificultades de las naciones amigas.

3. Programas de Asistencia Médica

Ademas de colocar a las misiones médicas en
ultramar, el ICDF administra varios programas de
asistencia médica para asistir los paises amigos y
aliados mejorando su infraestructura médica. Estos
programas incluyen:

a) Programa para aumentar el tratamiento
meédico en cuatro naciones del Caribe Oriental

El ICDF anualmente dona US$100,000 indivi-
dualmente a Dominica, Granada , San Cristébal y
Nevis, y San Vicente y Granadinos, para mejorar la
calidad de su equipamiento médico y servicio hospi-
talario y disminuir la tasa de mortalidad por enfer-

medades. Los fondos son utilizados para actualizar o

sustituir los equipos. El programa ha sido exitoso

mejorando la calidad médica y reduciendo la tasa de
mortalidad, mientras que ha sido reconocido por las
agencias cooperantes.

b) Programa de asistencia médica posterior al
Huracan Mitch

El Huracan Mitch, el cual arrasd Centroamérica

a fines de 1998, causd severos dafios a El Salvador,

Guatemala, Honduras y Nicaragua. Para ayudar a

estas naciones amigas en la rapida reconstruccion, €l

ICDF provey6 de recursos financieros de emergencia

a bgjo interés a sus gobiernos para asistir en la recon-

struccioén de residencias, escuelas y vecindarios

granjeros y la restauracion de la industria agricola.

También adquirié varios equipamiento y aparatos

médicos de manera que la gente en areas de desastre

puedan recibir la asistencia apropiada. En Guatemala,
proveyo del financiamiento para la construccion de
cinco centros de salud, los cuales fueron en parte
administrador por el ministerio de salud de

Guatemala.

c) Programa de donacién de vitaminas a nifios
africanos para promover su nutricion

Es un esfuerzo por mejorar las condiciones de
desnutricion entre los nifios de las naciones amigas
en Africa, € ICDF procur6 arededor de 4 millones
de tabletas vitaminicas en 1999, y las distribuyo
equitativamente (seguln la concentracién demo-

gréfica) a Burkina Faso (2.2 millones de tabletas, 55

por ciento), Chad (1.4 millones de tabletas, 35 por

ciento), y Santo Tomé y Principe (400,000 tabletas,

10 por ciento). Las vitaminas han ayudado a consoli-

dar el sistema de resistencia organico de los nifios y

consecuentemente redujo las enfermedades.

d) Programa para aumentar la gestion de las faci-
lidades médicas y farmacéuticas en Chad y
Santo Toméy Principe

En julio de 1998, el ICDF solicitdé a sus
misiones médicas en Chad y Santo Tomé y Principe
evaluar las instalaciones para cuidado de la salud, de
manera de comprender mejor las debilidades que
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afrontan los paises. Estas evaluaciones permitieron
valorizar las condiciones del equipamiento e
instruccion médica necesarios para aumentar 10s
estdndares de gestion farmacéutica. La asistencia de
pequefia escalay e programa de donaciones ayuda a
los hospitales y clinicas en ambas naciones aelevar la
calidad de servicios médicos ofrecidos a todos los
pacientes enfermos.
e) Programa para erradicar la Malaria en Santo
Toméy Principe

La malaria es lamentablemente todavia una de
las 10 causas de muerte en Santo Tomé y Principe.
Ayudando a pais a eliminar este problema, Taiwan
decidié compartir su exitosa experiencia en la erradi-
cacion de esta enfermedad. El ICDF disefié un
programa de cuatro etapas: preparacion (investi-
gacion); prevencion (combate de la enfermedad);
erradicacion (supervision); y prevencion de nuevas
explosiones epidémicas.

En lafaseinicial del programa, lamision reaizé
una investigacion en todo €l pais, para analizar los
ecosistemas y detectar 10s mosquitos transmisores de
la enfermedad. Los miembros del proyecto realizaron
pruebas utilizando drogas y pesticidas para combatir
la malaria, mientras que entrend a los oficiales del
departamento de salud y difundié la informacion
entre los trabajadores en situacion de riesgo de
contagio. Esto facilité la segunda fase del programa,
la cual se enfocd en la erradicacion de los mosquitos
causantes de la malaria. El programa ayudé ademas a
limpiar las ciudades, sirviendo como un excelente
gjemplo de como erradicar lamalariaen Africa.

f) Seminarios sobre salud publica

En 1999, el ICDF, en cooperacién con la
Asociacion de Salud Publica de Taiwan y el colegio
de Salud Publica de la Universidad Nacional de
Taiwan, realiz6 un seminario de 10 dias sobre salud
publica para los oficiales de gobierno de las naciones
amigas. Los oficiales participaron de sesiones de
entrenamiento, realizaron grupos de discusion y
vigjes de campo. El seminario permiti¢ a los partici-
pantes conocer la experiencia de desarrollo de

170

Taiwan, y comparar sus propias experiencias. Este
tipo de proceso colaborativo ayuda a los oficiales de
las naciones amigas a desarrollar las estrategias en
materia de salud publica que mejoraran los estandares
de salud.
g) Programa para donacién de vacunas en
Gambiay Senegal
La fiebre amarilla se desarroll6 en Senegal a
fines del 2002. Segun la urgencia manifiesta por la
OMS, el ICDF y el Departamento de Salud de
Taiwan cooperd en la gecucion del programa para
donacién de vacunas, ayudando al gobierno senegal és
a comprar 400,000 vacunas contra la fiebre amarilla,
las cuales lograron controlar la irrupcion epidémica.
El ICDF también asigno los fondos para comprar €l
equipo de frio para mantenimiento de las dosis de
vacunas para Gambia de manera de mejorar la
calidad de lasalud en tal pais.
h) Programa para asistencia a los productores
camboyanos
El ICDF cooperé con la organizaciéon no-guber-
namental francesa SODECO (Solidarité et
Développement au Cambodge), en la provision de
multivitaminas y otras necesidades bésicas para
garantizar la nutricion y la calidad de vida de las
familias granjeras mas pobres.
i) Clinicas gratuitas en villas para refugiados y
nifiostibetanosal nortedelalndia
El ICDF y el Cuerpo Médico de Paz de Taiwan
cooperaron para ofrecer clinicas gratuitas y servicios
de informacién sobre la salud a gente del norte de la
India. Esta labor esta dirigida a mgjorar la calidad de
salud de los refugiados y nifios tibetanos.
j) Programa pararefugiadosy nifios tibetanos
El ICDF cooperd con el Centro de Auto-Ayuda a
Refugiados Tibetanos para ofrecer servicios de salud
y visitas médicas a lo largo del area. Financié un
autobus para la salud, el cual se desplazaba alo largo
de las villas de refugiados tibetanos para ofrecer
cuidados de la salud a refugiados y nifios. Los
doctores diagnosticaron tuberculosis y otras enfer-
medades serias, mientras que los voluntarios
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proveyeron de las vacunas contra el sarampién a los
nifiosy las vacunas contra el tétano alos adultos.

L os programas mencionados indican que el
ICDF emplea dlta flexibilidad en la gecucion de la
asistencia médica. Los esfuerzos del ICDF han gana-
do el reconocimiento de la comunidad internacional,
y pretende continuar con este tipo de contribucion.

IV. Proyecciones

Segun la historia de asistencia médica de Taiwan
en ultramar—desde el despacho de médicos a Libia
hasta el estacionamiento de las misiones médicas en
cuatro paises africanos—es evidente que todo el
personal trabaja dedicadamente en elevar el esténdar
de la calidad médica en los paises en los cuales estan
sirviendo. Sus esfuerzos han ganado la gratitud de los
ciudadanos de tales naciones y han difundido el
reconocimiento de las contribuciones de Taiwan a la
comunidad internacional .

Préximamente, Taiwan no solo planea continuar
enviando misiones médicas a exterior para asistir a
las naciones amigas, sino también anticipa la
realizacion de las siguientes tareas.

1. Transferir la Tecnologia para Gestion
Médica
Considerando que los estandares y tecnologia de
la salud en paises donde las misiones estan

estacionadas no igualan alos de Taiwan, las misiones

quieren introducir los conceptos y técnicas para
gestion médica que permitiran el éxito de los
programas. Un ejemplo de esto, es la gjecucion del
sistema Bamako en Santo Tomé y Principe llevada a
cabo por la mision médica de Taiwan. El objetivo es
reforzar la calidad del servicio médico y lograr el
progreso sustentable mediante la entrega de princi-
pios médicos y la gradual transferencia de técnicas
parala gestion médica

2. Eforzando la Técnica para Educacion y
Entrenamiento

La interrupcion de estos servicios médicos
puede ser desastroso para €l progreso. De ahi que, las
misiones médicas continlen enfocandose en € entre-
namiento del personal médico local y mejorando las
técnicas y estandares médicos. Actualmente, las
misiones estan llevando a cabo el entrenamiento y
educacion en clinicas, mientras que los médicos
clinicos extranjeros estdn siendo invitados a Taiwan
para ser entrenados. La labor en este érea sera aln
més reforzado de manera de asegurar el éxito alargo
plazOo en las naciones amigas.

3. Ayudando a Desarrollar los Sistemas
Médicos Comunitarios

Mientras que los miembros de las misiones estan
altamente calificados y desean servir a mucha gente,
la fuerza laboral es todavia limitada provocando
restricciones a este objetivo. Un foco de las misiones
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meédicas es la instauracion de conceptos médicos
correctos y asistir en el desarrollo de los sistemas
médicos comunitarios. Estableciendo las estaciones
de salud y conduciendo los tours médicos, los
médicos clinicos de Taiwan estan gradualmente
construyendo la estructura para red médica—aumen-
tando consecuentemente la cantidad de tratamientos
meédicos para todos los ciudadanos en |os paises
donde estén estacionadas.

4. Usando el Servicio de Jovenes de Taiwan
en Ultramar para Mejorar el Servicio
Médico

Taiwan hainstituido €l programabajo el cual los
jovenes militares calificados pueden elegir hacer el
servicio alternativo en las misiones en ultramar. Este
programa esta aumentando la vitalidad de Taiwan en
|as naciones amigas, mientras que esta auto-nutriendo
la imagen de Taiwan en los propios jévenes taiwane-
ses. Varios jovenes especializados en diversas areas
médicas estan entusiasmados con el servicio aterna
tivo en ultramar. En caso que este programa sea
expandido, habra ain mayores beneficios para todos
los jovenes involucrados, y la amistad con las
naciones aliadas sera seguramente incrementada.

5. Reforzando la Interaccion con Organi-
zaciones Internacionales y Combinando
los Recursos desde el Sector Privado

La combinacién del poder del sector privado con
las labores realizadas con organizaciones de asisten-
cia internacional, ya es una tendencia. Muchas orga-
nizaciones privadas tienen una base financiera y una

organizacion sblida como asi también una amplia
experiencia en desarrollo internacional. Si
pudiéramos combinar su poder con el poder del ICDF
y de otras organizaciones de asistencia internacional,
podria generar mejor distribucién de recursos y
mayor prosperidad a las naciones amigas. Mientras
tanto, la misién médica de Taiwan en el exterior fre-
cuentemente se contacta con organizaciones interna-
cionales y con misiones de otros paises. Esto ofrece
la oportunidad de compartir las experiencias y culti-
var un mejor entendimiento de las labores de asisten-
ciaexterior del ICDF. Lamayor interaccién con orga-
nizaciones privadas y el ICDF ayudard a crear una
impresion positiva 'y duradera del pais, introduciendo
la experiencia de Taiwan en laarena mundial.

V. Conclusion

El servicio médico no tiene fronteras. Mediante
los mecanismos de apoyo a las misiones médicas en
ultramar, el ICDF esta trabajando para elevar los
estandares médicos de otros paises y promover lasaud
y la armonia del publico. Este desafio esta también
rellenando la responsabilidad de Taiwan con respecto a
la comunidad internacional. Las misiones médicas de
Taiwan no solo son activas en sus raices, sino también
ofrecen su servicio a los oficiales de gobierno de los
paises donde estan estacionadas. En cumplimiento de
esta labor, construyen también la confianzay la
amistad, incrementan el entendimiento mutuo y
cultivan mejor sus relaciones con los paises aliados,
pavimentando |os lazos de amistad a largo plazo.

* En 1987, la OMS realizd la conferencia de ministros de salud de Africa la capital mali de Bamako. La resolucion dictada fue que, en el futuro,
los paises proveedores de asistencia farmacéutica a Africa no continuarian brindandolos en forma completamente gratuita. Los pacientes
deberian comenzar a pagar una parte proporcional de los costos de tratamiento, motivando a la gente a cuidar mas de los recursos que se les
ofrece. Todos los farmacos donados serian vendidos a un 30 por ciento de su costo, siendo el 30 por ciento de este monto reinvertido para
cubrir los costos de administracion y el 70 por ciento restante para incorporar al fondo revolvende de la fundacion, que utiliza estos fondos
para comprar mas drogas. Unos pocos paises africanos han aplicado finalmente este sistema; sin embargo, los esfuerzos de la misién
taiwanesa han logrado sus objetivos convenciendo a Santo Tomé y Principe a adoptarlo paulatinamente.
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