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Desde el inicio de la Pandemia de COVID-19 en 2020, el sistema de Salud le ha dedicado 
partidas, recurso humano y tiempo a la lucha contra esta enfermedad, pero dejó en el olvido 
el resto de los programas en las instalaciones de salud de primer nivel de atención donde 
funcionan los programas de prevención como el ampliado de inmunizaciones, ITS, Tubercu-
losis, VIH y enfermedades transmitidas por vectores.

Ahora en el 2022 los números demuestran esta triste realidad, las enfermedades pre-
venibles por vacunas han incrementado su incidencia, como ejemplos la varicela en 
el 2021 fueron notificados 383 casos, mientras que hasta mediados del actual año lle-
vamos 1194 casos y si hablamos de Haemophilus influenzae tipo b, el año pasado fue 
reportado 1 caso de Meningitis por Hib y hasta la primera semana de julio del 2022 
han sido notificados a Epidemiología del MINSA 11 casos [1], esto es el reflejo que, 
en solo dos años, la pandemia provocó que la cobertura del esquema de vacuna-
ción en la población panameña en especial de la infantil, pasará del 95% al 40% [2]. 
Los casos acumulados de tuberculosis, pulmonar y extrapulmonar; superaron en 1.2 veces 
los registrados en el mismo período del 2021, el programa de TAES (Tratamiento acortado 
estrictamente supervisado) se lleva a nivel de atención primaria (centros de salud) que du-
rante la pandemia, su recurso de enfermería y médico fueron reubicados en los centros de 
atención de pacientes y de vacunación contra el COVID 19.

La sífilis materna se ha incrementado con casos acumulados de 368 para el 2022, en contras-
te con los 274 notificados el año pasado y los casos de sífilis congénita 100 para este año aún 
no superan los reportados en el 2021, 109 casos [1].

Teníamos la meta que para el 2015 se debía eliminar la transmisión materno fetal de VIH y 
Sida, pero no se ha cumplido, los números revelan un retroceso, en 2019 la TMI era del 2.6% 
y en el 2020 del 4% a nivel nacional. En nuestra Institución, el Hospital del Niño Dr. José 
Renán Esquivel, nuestra clínica TARV de referencia de tercer nivel, la TMI para el 2021 es del 
7% [2], por consiguiente, hemos fallado en la prevención de la transmisión, con la falta de 
diagnóstico oportuno para referir a la embarazada a la clínica de TARV o de Alto riesgo a nivel 
hospitalario e iniciar el tratamiento antirretroviral lo antes posible.

Ante este panorama, se requiere un giro de timón en la política de salud y volver a reforzar 
los programas de atención primaria, mediante mayor recurso económico, capacitación con-
tinua del personal de salud, ampliar los cupos y horarios de atención.
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