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Presentacion

El Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social se ha propuesto el desafio de fortalecer la in-
vestigacion cientifica en Salud, para la mejora de la calidad de vida, de la expectativa de vida
y del bienestar social de la poblacién, en armonia con el ambiente, el entorno social y cultural.

La actualizacion de esta Politica, busca ajustar los lineamientos a la realidad y coyuntura nacio-
nal e internacional, con un enfoque participativo que involucra a investigadores de diferentes
ambitos, los referentes de las academias, instituciones publicas o privadas y sociedades cienti-
ficas; a fin de avanzar en la construccién y el fortalecimiento del Sistema Nacional de Investiga-
cién en Salud, para que la misma genere evidencia y mecanismos basados en la investigacion,
que fomenten la innovacién para mejorar la equidad, la salud y el desarrollo del pais.

El objetivo general de la Politica, esta cimentada en valores y principios afines a lo establecido
en la Politica Nacional de Salud 2015-2030; y estd estructurada en seis lineas estratégicas:

1. El fortalecimiento de la articulacién intersectorial e interinstitucional para el impulso,
gestion y coordinacion de las actividades de investigacion en salud;

2. Establecer la carrera del docente investigador e investigador en salud;

3. La formacién de recursos humanos para la investigacion en salud;

4, La integracion y fortalecimiento de la inversidn de recursos destinados a la
Investigacion en salud;

5. El establecimiento de la Agenda Nacional de Investigacion en Salud;

6. La superacion de asimetrias y brechas en materia de Investigacién en Salud.

Estos lineamientos se constituirdn en herramientas claves para los profesionales investigado-
res, brindando orientacién y conduccién para la definicion de las prioridades en investigacion
en salud, que generaran conocimientos, que contribuiran a alcanzar las metas en salud del pais.

Dr. Antonio Carlos Barrios Fernandez
Ministro
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Introduccion

La salud publica y la medicina se han vuelto en los ultimos anos disciplinas cientificas y meto-
dolégicamente complejas, relacionandose cada vez mas a las acciones sanitarias preventivas,
asistencialesy a la practica de la actividad investigativa. La investigacion cientifica produce nue-
vos conocimientos y con el uso de estos conocimientos se mejoran las condiciones socio-eco-
nomicasy el bienestar de los paises. En las areas de salud publica y biomédica se han producido
los descubrimientos mas asombrosos que han mejorado las condiciones de vida de los seres
humanos en el mundo en los ultimos 50 anos.

La problematica de la Salud del Paraguay es compleja y esta relacionada con algunos condicio-
nantes como la pobreza, la inequidad y la exclusion social, donde encontramos un perfil epide-
mioldgico que corresponde a un pais en transicién epidemioldgica, que combina la mortalidad
por enfermedades infecciosas, las enfermedades crénicas y degenerativas que corresponden a
paises desarrollados, pero que conviven con enfermedades propias de la pobreza. En ese con-
texto, los accidentes de transito son una preocupacion creciente y han contribuido a elevar la
tasa de muertes por accidentes en todas sus formas, siendo destacable ademas que el incre-
mento principal se debe a las personas que utilizan motocicletas. Las enfermedades del sistema
circulatorio, tumores, diabetes mellitus y enfermedades cerebro vasculares son las principales
causas de muertes segun el INDIMOR (Indicadores de Mortalidad, 2014).

Las condiciones de vida en el Paraguay requieren que en el drea de salud publica se otorgue
a la investigacion un énfasis que ayude a entender los determinantes sociales, econémicos y
politicos de la salud, de manera a reorientar y fortalecer las acciones pertinentes de promocion,
prevencion, atencién y rehabilitacién. La variedad y complejidad de los problemas sin solucio-
nes conocidos en el pais, ofrecen oportunidades importantes para la investigacion cientifica en
medicina y la salud publica.

Los escenarios para el desarrollo de la investigacion en salud en el pais, han mejorado en los
ultimos anos, con la iniciativa del Consejo Nacional de Ciencias y Tecnologias (CONACYT) que
apoya el financiamiento de proyectos de investigacion, asi como también se cuenta con la coo-
peracion en esta area, de otras instituciones y organizaciones internacionales.

Ante este panorama y convencidos de la necesidad de fortalecer la investigacion en salud, se
hace indispensable impulsar su crecimiento y desarrollo, alentar a los diversos actores, favo-
recer su coordinaciéon, gestionar fondos, definir prioridades de investigacién encaminadas a
atender y resolver los problemas prioritarios en salud.
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Para ello, el mejor instrumento desde las acciones publicas, es una Politica Nacional de Inves-
tigacién e Innovacion en Salud actualizada, que plasme los alcances y los fundamentos para
integrar, coordinar y financiar el Sistema Nacional de Investigacién en Salud del Paraguay, con
la participacion de todos los actores, cada uno en su dmbito de accién y responsabilidades,
pero con la mira en objetivos comunes, que conduzcan a la mejora de la calidad de vida de los
ciudadanos en su contexto sociocultural.

En este documento se presenta al pais y en especial a la comunidad cientifica, una nueva vision
de la investigacion en salud que refleja las necesidades y posibilidades de avance de conoci-
miento en el ambito de la salud publica.

1
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Resumen ejecutivo

El MSPyBS es el 6rgano rector del Sistema Nacional de Salud?, es responsable de generar politi-
casy planes en el sector salud. El mismo ha trabajado en la construccién de varios instrumentos
documentales para el analisis del fortalecimiento de la investigacion en la Salud Publica, tales
como: la Politica Nacional de Investigaciéon Desarrollo Tecnoldgico e Innovacién para la Salud
2010, la Agenda Nacional de Prioridades de Investigacion en Salud 2008-2013 y actualmente
la “Politica Nacional de Salud 2015-2030", que constituyen la base para la elaboracion de esta
politica.

Segun el Perfil de los Sistemas de Salud del Paraguay?, la Funcién Esencial de Salud Publica
(FESP 10) “Investigacion esencial para el desarrollo e implementaciéon de soluciones innova-
doras en salud publica” es evaluada en promedio en un 28% respecto al estandar. “Se evaluia
negativamente la ausencia de normasy procedimientos que regulen la investigacion efectuada
en las instalaciones del Ministerio de Salud Publica y Bienestar social (MSPyBS), asi como la pre-
ocupacién por difundir los resultados de investigaciones relevantes para la toma de decisiones”.
Surge por tanto la necesidad de actualizacién de la Politica Nacional de Investigacion en Salud,
en consenso democratico con los principales actores académicos y gubernamentales.

Por otra parte, es importante mencionar el Libro Blanco de los lineamientos para una Politica de
Ciencia, Tecnologia e Innovacion del Paraguay (CONACYT, 2015), que propone estrategias para
el desarrollo del Sistema Nacional de Ciencia, Tecnologia e Innovacion. Entre esas estrategias se
encuentra “Promover la apropiacién social del conocimiento para la reduccién de la pobreza y
la atencion eficiente y equitativa de los derechos basicos (salud, educacién, vivienda, empleo,
seguridad)”; de ahi la importancia de la articulaciéon con el Consejo Nacional de Ciencia y Tec-
nologia (CONACYT) que es el 6rgano encargado de la “coordinacién, orientacién y evaluacién
general del sistema Nacional de Ciencia, Tecnologia e Innovacién...”2.

El CONACYT prioriza el sector salud bajo la siguiente justificacién: Se identifican tres areas que
deberian ser atendidas por una Politica de Ciencia y Tecnologia, orientada a impulsar el empleo
de las capacidades nacionales, para la generacién de innovaciones para incrementar el bienes-
tar social y mejorar la calidad y expectativa de vida de los ciudadanos:

(1) Innovaciones en la asistencia basica en salud que reduzcan el costo de asistencia y
permitan la ampliacién de la cobertura (mejora de la eficiencia en la gestién, promocién
de la equidad y de la inclusién social en los servicios de salud);

(2) La investigacion biomédica que incluye la investigacion basica, la investigacion clinica
y la epidemioldgica;

(3) La investigacion vinculada al equipamiento médico y farmacos.

1 Ley 1032/96

2, perfil de los sistemas de salud Paraguay: Monitoreo y andlisis de los procesos de cambio y reforma.
Washington, D.C, OPS, 2008

3 Ley2279/03, Art. 5°
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El Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social, establece las lineas de investigacién priorita-
rias, a ser abordadas en todas las investigaciones de salud en el pais.

El MSPyBS, ha publicado la resolucién nimero 614/2016 “POR LA CUAL SE ESTABLECE LA OBLI-
GATORIEDAD DE LA COMUNICACION DE PROTOCOLOS Y PROYECTOS DE INVESTIGACION CIEN-
TIFICA A LA DIRECCION DE INVESTIGACION Y ESTUDIOS ESTRATEGICOS EN SALUD, DEPENDIEN-
TE DE LA DIRECCION GENERAL DE PLANIFICACION Y EVALUACION PARA SU PRESENTACION Y
APROBACION POR EL COMITE DE ETICA DE LA INVESTIGACION DEL MINISTERIO DE SALUD PU-
BLICA Y BIENESTAR SOCIAL, A TRAVES DEL FLUJOGRAMA DE LA INVESTIGACION EN SALUD” La
misma busca identificar y optimizar las iniciativas de investigacién, para la toma de decisiones
basadas en la evidencia cientifica con principios éticos.

La Direccion de Investigacion y Estudios Estratégicos (DIEE), es responsable de identificar y ar-
ticular a los actores e instituciones vinculadas a la investigacion para la salud. Las funciones
principales de esta instancia coordinadora son (RESSG N° 433/2008):

a. Contribuir a la elaboracién de la Politica Nacional de Investigacion en Salud.

b. Apoyar técnicamente la formulacidn, seguimiento permanente y evaluacién de la Poli-
tica Nacional de Investigacion.

¢. Mantener los vinculos con las iniciativas y redes internacionales del drea de investiga-
cion.

d. Dirigir y conducir la formulacién, seguimiento y evaluacién de un Plan Nacional de In-
vestigacion, en forma articulada con las instancias institucionales correspondientes.

e. Evaluar periédicamente el impacto de las acciones de rectoria sobre el Sistema Nacional
de investigacion y desarrollo tecnolégico en salud, en relaciéon al financiamiento, capaci-
dades institucionales, produccion, uso y aplicacion del conocimiento.

f. Fomentar, elaborar, dirigir y conducir investigaciones especificas, para crear evidencia
cientifica clave en apoyo a la toma de decisiones, para la proteccién y mejoramiento del
estado de salud de la poblacion.

g. Apoyar la formulacién de marcos normativos para la investigacion en salud publica en
el pais.

Los lineamientos estratégicos de esta Politica permitiran elaborar un Plan Nacional de Investi-
gacion para la Salud y una Agenda Nacional de Investigacion a corto plazo.

13



14

Politica Nacional de Investigacion e Innovacién en Salud

La salud en el Paraguay

Paraguay, contempla el "Derecho a la Salud™ en su Constitucion Nacional, en el Capitulo VI-DE
LA SALUD, en su Art. 68 - DEL DERECHO A LA SALUD: “El Estado protegerd y promovera la salud
como derecho fundamental de la persona y en interés de la comunidad”. Nadie sera privado
de asistencia publica para prevenir o tratar enfermedades, pestes o plagas, y de socorro en los
casos de catastrofes y de accidentes.

El Sistema de Salud paraguayo, presenta grandes retos y se caracteriza por ser fragmentado y
segmentado, con diversidad de modalidades de financiamiento, afiliacién y provisidn. Se en-
cuentra en un proceso de cambio desde la década de los noventa y ha sido reorientado hacia
un modelo mas funcional, donde se establece un modelo de atencion basado en la atencion
primaria de salud, con amplia participacién comunitaria.

Perfil Epidemiolagico

El analisis de las 20 principales causas de muerte definen un perfil epidemiolégico que corres-
ponde a un pais en transicion epidemioldgica, que combina la mortalidad por enfermedades
infecciosas, las enfermedades crénicas y degenerativas que corresponden a paises desarrolla-
dos, pero que conviven con enfermedades propias de la pobreza. En ese contexto, los acciden-
tes de transito son una preocupacion creciente y han contribuido a elevar la tasa de muertes
por accidentes en todas sus formas, siendo destacable ademds que el incremento principal se
debe a las personas que utilizan motocicletas.

Las enfermedades del sistema circulatorio, tumores, diabetes mellitus y enfermedades cerebro
vasculares son las principales causas de muertes segun los INDIMOR (Indicadores de Mortali-
dad, 2014).

En los aflos 2011 y 2012 se registraron epidemias graves de dengue, con 42.120 casos registra-
dos en 2011y 30.588 casos en 2012. La Leishmaniosis visceral también se incrementd, de los 82
casos en 2009 a 145 casos en el 2010.

Segun el boletin epidemiolégico (semanas epidemioldgicas 1 al 28 del afio 2016), se registrd
un total acumulado de 11.652 casos hospitalizados de Dengue. De éstos, 417 son casos confir-
mados, 5.457 probables y 5.778 sospechosos. El 44,78% corresponden al departamento Central,
seguidos de Capital 12,13% y Caaguazu 7,57%. Ademas, se registraron un total de 38 casos
confirmados de CHIKV (Chikungunya), en los departamentos de Paraguari, en el area Metropo-
litana de Asuncién y Amambay. Respecto al virus del Zika, en el ano 2015 se registraron 6 casos
confirmados. En el ano 2016, se han reportado 2 casos confirmados y 275 sospechosos clinicos.
El pais presenta una esperanza de vida al nacer para el hombre de 71 afios y para la mujer de
75.2 anos. La tasa bruta de reproduccion anual es de 1,3 mientras que la tasa global de fecun-
didad es de 2,7 hijos por mujer. La Tasa de Mortalidad General de Paraguay es de 6/1.000 per-
sonas, la Tasa de Mortalidad Materna 63,9 /100.000 nacidos vivos y la Mortalidad Infantil es de
14,52/1.000 nacidos vivos (Fuente: INDIMOR 2014).
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La investigacion cientifica
en el sector de la salud

El panorama de la investigacién cientifica ha mejorado en el Paraguay, el total de inversion en
[+D (Investigacion + Desarrollo) por Objetivo Socioeconémico en Paraguay se incrementé de
142.361,27 millones de Guaranies en 2014 a 182.333,42 millones de Guaranies en 20154

Especificamente, la inversidn en el objetivo socioecondmico “Protecciéon y Mejora de la Salud
Humana” fue de 27.378,00 millones de Guaranies en 2014, representando el 19,23% de la in-
version total en investigacién para ese ano. En el afo 2015, la inversién en el mismo objetivo
socioecondmico se incrementd a 40.926,56 millones de Guaranies, representando un 22,45%
de la inversion total de ese aino.

Ademas de lo mencionado, el CONACYT cuenta con el Programa Nacional de Incentivo al Inves-
tigador (PRONII), el cual categoriza e incentiva econdmicamente a los investigadores. En el ano
2015, fueron categorizados 201 investigadores en el area de la ciencia correspondiente a “Cien-
cias de la Salud, Quimicay Biologia Animal’, esta cifra corresponde al 39,57% del total de investi-
gadores categorizados y representa al area de la ciencia con mas investigadores en el Paraguay.

Segun los indicadores de Ciencia y Tecnologia 2014-2015 (CONACYT), las publicaciones para-

guayas en dos bases de datos bibliograficas internacionales de referencia en salud han presen-
tado los siguientes indicadores bibliométricos:

Tabla 1 Indicadores bibliométricos de publicaciones paraguayas en bases de datos de referencia

PUBLICACIONES 2011 2012 2013 2014
LILACS? 74 69 35 61
MEDLINE® 19 43 62 74

4 Indicadores de Ciencia y Tecnologia 2014 - 2015
3 Indicadores de Ciencia y Tecnologia 2014 - 2015
8 Literatura Latinoamericana y del Caribe en Ciencias de la Salud

15
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En la tabla 1 se muestra claramente el crecimiento en el nimero de publicaciones en la base de
datos MEDLINE alcanzando 74 publicaciones en 2014. El nUmero de publicaciones en la base de
datos LILACS ha sufrido una depresion pronunciada en el afio 2013 pero tuvo un crecimiento
importante en el 2014 alcanzando 61 publicaciones.

En los ultimos afios en los Proyectos de Cooperacién, el Ministerio de Salud ha incorporado el
componente de investigacion de campo como por ejemplo: Proyecto Nanduti con la Agencia
de Cooperacién Internacional del Japén (JICA), Proyecto Salud para Todos (HEFA) con la Agencia
de Cooperacion Internacional de Corea (KOICA), entre otros.

En el Paraguay se cuenta con la “Revista de Salud Publica”?, editada por el Instituto Nacional
de Salud y con la “Revista Cientifica del Hospital Nacional’, editada por el Hospital Nacional de
Itaugua, entre otras.

Metodologia

La metodologia de trabajo para la elaboraciéon del documento con los sectores involucrados
consistié en talleres de Consulta Nacional con actores internos y externos del MSPyBS. En los
mismos se realizaron andlisis de documentos, mesas de trabajo por ejes tematicos, donde se
definieron las lineas estratégicas y prioridades. El proceso de elaboracion de esta politica tuvo
una duracion de nueve meses y conté con la asistencia técnica de la OPS/OMS.

7 Biblioteca Nacional de Medicina de los EE. UU.



2016 - 2021

17



18

Politica Nacional de Investigacion e Innovacién en Salud

Definicion de la PNIIS

La Politica Nacional de Investigacién e Innovacién en Salud (PNIIS) es el documento que con-
templa los Objetivos, Valores, Principios, Lineamientos Estratégicos y Lineas de Accién, para el
desarrollo y mejoramiento de los procesos y protocolos que conciernen a la investigacion cien-
tifica en salud en el Paraguay.

Valores

Equidad
Excelencia
Solidaridad
Integridad

Responsabilidad
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Principios

Los siguientes principios consensuados pretenden guiar las actividades de investigacion
en salud.

1- El respeto a la vida y a la dignidad de las personas en base a principios éticos para
mejorar la salud de la poblacion paraguaya.

a- El principio de respeto a la persona o de autonomia: establece que cada sujeto ha
de poder decidir, de forma voluntaria e informada, sobre aquellas intervenciones a que
puede ser sometido.

b- El principio de no maleficencia: establece que la prioridad en toda intervencion o
investigacion es no cometer dafo o perjuicio a los sujetos de estudio.

c- El principio de beneficencia: establece que en la medida de lo posible las intervencio-
nes y las investigaciones deben maximizar el beneficio para los sujetos de estudio.

d- El principio de justicia: se entiende fundamentalmente como justicia distributiva, es-
tablece que los riesgos y beneficios derivados de las investigaciones se repartan de forma
razonable en la sociedad.

e- El principio terapéutico o principio de totalidad: pone de relieve que el objetivo de
la medicina es el bien del paciente; parte de considerar que la corporeidad humana es un
todo unitario y organico.
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2- La busqueda de la equidad en salud, inclusion social

Este principio contempla la inclusién de los ciudadanos en una sociedad del conocimien-
to mediante la educacion cientifica, tecnoldgica y cultural adecuadas a la realidad actual
y desafios futuros, respetando y valorando los conocimientos y culturas locales. Los con-
ceptos de mayor relevancia en este principio son:

a- Equidad en salud: implica que, idealmente, todos deben tener una oportunidad jus-
ta para lograr plenamente su potencial de salud y, de modo mas pragmatico, qué nadie
debe estar desfavorecido para lograrlo en la medida en que ello pueda evitarse.

b- Inclusidn social: es el proceso de empoderamiento de personas y grupos, en parti-
cular los pobres y los marginados, para que participen en la sociedad y aprovechen las
oportunidades. Da a la gente voz en las decisiones que influyen en su vida a fin de que
puedan gozar de igual acceso a los mercados, los servicios y los espacios politicos, sociales
y fisicos.

3- El respeto de la pluralidad filoséfica y metodoldgica

Se refiere a la apertura de todos los enfoques filoséficos y metodolégicos apropiados para
el avance del conocimiento y la solucién de los problemas cientificos y tecnolégicos rela-
cionados. Esto también implica la mejora de los conocimientos en diferentes areas de la
salud, respetando sus definiciones de validez y rigor metodolégico. La pluralidad filoséfi-
ca 'y metodolégica debe enmarcarse en el mas estricto rigor cientifico determinado por la
comunidad de cientificos.
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Marco juridico

La Constitucion Nacional del Paraguay establece en su Art. 6 que “El Estado también fomen-
tard la investigacion sobre los factores de poblacién y sus vinculos con el desarrollo econémico
social, con la preservacién del ambiente y con la calidad de vida de los habitantes”. Asimismo,
en su Art. 76 establece que “El Estado fomentara la ensefianza media, técnica, agropecuaria,
industrial y la superior o universitaria, asi como la investigacion cientifica y tecnoldgica”. Ademas,
define, entre otros, a la investigacién cientifica y tecnolégica como finalidad principal de las
universidades y de los institutos superiores (Art. 79).

El ejercicio de las artes y de la investigacion cientifica y tecnolégica es tratado en la Constitucion
Nacional en el Art. 83 en materia de exoneraciones impositivas y de “introduccion e incorpo-
raciéon al pais de los elementos necesarios” para su realizacion. El Art. 101 también menciona
a la investigacion cientifica y tecnolégica como una de las carreras en la cual los funcionarios y
empleados publicos pueden prestar servicios.

La Ley 836/1980 del Cédigo Sanitario establece en su Art. 19 que “Corresponde al sector sa-
lud, bajo la supervisién y control del Ministerio, promover, orientar y desarrollar programas de
investigacion, informacién, educacion y servicios médico-sociales dirigidos a la familia y todo
lo relacionado con la reproduccion humana, vigilando que ellos se lleven a cabo con el debido
respeto de los derechos fundamentales del ser humano y a la dignidad de la familia” En cuanto
a las enfermedades crénicas no transmisibles, la presente ley dispone la creacidon de estable-
cimientos especializados para la investigacion en su Art. 41. La incidencia, causas y factores
de las enfermedades mentales serdn determinados mediante la investigacion epidemiolégica
promovida y realizada por el MSPyBS, segun el Art. 44,

Los Art. 107 y 108 de la Ley 836/1980 disponen que el MSPyBS establezca programas de in-
vestigacion, normas y reglamentos para el exterminio de insectos, roedores y otros vectores de
enfermedades. Asimismo, el Art. 110 dispone que el mantenimiento de viveros o criaderos de
animales con fines de investigacién en salud, se realice con la autorizacion del MSPyBS en base
a las normas establecidas por el mismo.

El Art. 112 dice taxativamente que “El Ministerio promovera investigaciones orientadas a la
preservacion de los sistemas ecoldgicos y a la aplicacion de técnicas y procedimientos que per-
mitan controlarlos atendiendo a las regiones en desarrollo, las zonas de represas y sistemas de
regadios”.

Sobre el uso de cadaveres y restos humanos, la presente ley establece en su Art. 124 que po-
dran ser utilizados con fines de investigacion cientifica y docencia en los casos de “personas que
hayan manifestado expresamente esa voluntad o consentimiento de sus deudos directos”.

Especificamente, la Ley 836/1980 en el Titulo Ill, Capitulo | “De la investigacién para la salud’,
en sus Art. 134 al 139 trata sobre la promocion y realizacion de investigaciones tendientes a
un mejor conocimiento de los factores condicionantes de la salud”, las investigaciones en seres
humanos, estudios de los recursos minerales de la fauna y flora para su posible utilizacién en
el campo de la salud, recursos terapéuticos no registrados en el MSPyBS y su excepcionalidad,
conservacion de agentes patégenos de alta peligrosidad y finalmente las investigaciones que
se realicen con subvenciones o donaciones de paises extranjeros.
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En diferentes articulos se incluyen: la investigacion tendiente a eliminar los riesgos de enfermar
por zoonosis (Art. 207), investigacion con material radioactivo o aparatos disefiados para emitir
radiaciones (Art. 221), investigaciones y estudios experimentales en animales (Art. 222) y la in-
vestigacion que implique obtencidn, conservacién, utilizacion y suministro de 6rganos, tejidos
o sus partes de seres humanos vivos o de cadaveres (Art. 275).

La Ley N° 1.032/96 que crea el Sistema Nacional de Salud, implementa en su Art. 8 inc. a)
la redefinicién del rol de Hospital Publico para la atencién médica integral, docencia e investi-
gacion en salud que le son propias. El sistema de salud debe “erradicar, evitar o disminuir los
riesgos de enfermar y morir mediante, entre otras acciones, la promocién y estimulo a la in-
vestigacion socio-epidemiolégica con el fin de conocer el estado de salud de la poblacién, las
necesidades insatisfechas y la demanda oculta de atencién médica y sanitaria”. Asimismo, el inc.
d) implementa el estimulo y desarrollo de la investigacion y produccion de agentes biolégicos
y farmacolégicos destinados a prevenir y tratar patologias prevalentes.

El Art. 10 menciona la funcion rectora del sistema de salud dependiente del Estado bajo la con-
duccién del MSPyBS, para ello en su inc. d) establece como accién a implementar el fomento
del“desarrollo cientifico, técnico y de investigacion de todo lo relacionado a la atencién integral
de la salud” Finalmente, en su Art. 15, inc. c) establece que las entidades cuyas actividades de-
ben someterse a las disposiciones que regulen el subsistema nacional de investigacién, estan
integradas o incorporadas al sistema.

Ley 2.279/2003 que modifica y amplia articulos de la Ley 1.028/1997 General de Ciencias
y Tecnologia, en su Art. 7 establece las atribuciones del Consejo Nacional de Ciencia y Tecno-
logia (CONACYT), entre ellas la de concertar los esfuerzos cientificos, tecnolégicos de innova-
cion que se realizan en territorio nacional y extranjero promoviendo redes de investigacion.
Especialmente, es atribucidon del CONACYT “seleccionar, aprobar, supervisar y evaluar las inves-
tigaciones financiadas por el Fondo Nacional de Ciencia y Tecnologias (FONACYT), para que las
mismas se lleven a cabo dentro de los lineamientos de la politica nacional de ciencia, tecnologia
e innovacion...". El Art. 21 dice taxativamente: - “Presupuesto nacional para Ciencia, Tecno-
logia, Innovacidn y Calidad. Con el fin de aumentar la eficiencia y eficacia del gasto publico
destinado a esos efectos, la inclusidn de asignaciones presupuestarias para programas de inves-
tigacion cientifica, desarrollo tecnoldgico, innovacion y calidad en érganos de la administracion
central, entidades descentralizadas y gobernaciones, se hara con conocimiento del CONACYT".
Asimismo, el Art. 22 trata sobre la deduccién sobre donaciones para Ciencia, Tecnologia, Inno-
vacion y Calidad.
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La participacion privada también esta prevista en la presente ley mediante el Art. 24 mediante
la inclusién de universidades, institutos de investigacion y sectores productivos, asi como las
exenciones de los tributos tratadas en el Art. 26.

La Ley N° 5.543.-que modifica los Art. 5y 9 de la ley N° 1.682/01 “Que reglamenta la infor-
macion de caracter privado’, modificado por la ley N° 1.969/02, en su Art. 4 (1.682/01) dice
taxativamente: “Se prohibe dar publicidad o difundir datos sensibles de personas que sean ex-
plicitamente individualizadas o individualizables’, estableciendo la informacién sobre la salud
de una persona como dato sensible.

La Ley 5.282/2014 de libre acceso al ciudadano a la informacion publica y transparencia
gubernamental, define a la informacién publica como “aquella producida, obtenida, bajo con-
trol o en poder de las fuentes publicas, independientemente de su formato, soporte, fecha de
creacion, origen, clasificacién o procesamiento, salvo que se encuentre establecida como secre-
ta o de caracter reservado por las leyes”.
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Elementos de la formulacion

Los siguientes elementos representan la base juridica sobre la que se construye la PNIS.

Politica de la Investigacién para la Salud 2010 de la Organizacién Panamericana de la
Salud.

Politica Nacional de Ciencias y tecnologias 2015.
Politica Nacional de Salud 2015 -2030.
Politica Nacional de Informacién en Salud en el Marco del Sistema Nacional de Salud 2015.

Agenda Nacional de Prioridades de Investigacion en Salud 2008-2013.

Objetivo

Impulsar las capacidades individuales y colectivas que propicien la apropiacion social del
conocimiento a través de la investigacion, que mejore la calidad de vida, la expectativa de
vida y el bienestar social de la poblaciéon en armonia con el ambiente, el entorno social y
cultural.
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Lineamientos estratégicos

1. Fortalecimiento de la articulacion intersectorial e interinstitucional para el impulso,
gestion y coordinacion de las actividades de investigacion en salud.

2. Establecer la carrera del docente investigador e investigador en salud.
3. Formacién de recursos humanos para la investigacion en salud.

4. Integracion y fortalecimiento de la inversion de recursos destinados a la investigacion
en salud.

5. Establecimiento de la Agenda Nacional de Investigacion en Salud.

6. Superacién de asimetrias y brechas en materia de investigacion en salud.
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Lineas de accion

Las lineas de accién tienen como fin establecer las actividades que permitan el efectivo cumpli-
miento de los lineamientos estratégicos y el logro del objetivo de la PNIS.

Lineamiento estratégico 1:
Fortalecimiento de la articulacion intersectorial e interinstitucional para el
impulso, gestion y coordinacion de las actividades de investigacion en salud.

Las lineas de accion correspondientes a este eje estratégico son:

1. Impulsar y fortalecer las estructuras organizacionales que gerencian
la docencia y la investigacion en el ambito de la Salud.

2. Fortalecer el Sistema Nacional de Investigacion para la Salud bajo la rectoria del
MSPy BS.

3. Fortalecer el Consejo Nacional de Investigacion en Salud.

4, Conformar una Red Nacional de Investigadores para la Salud.

5. Disefiar un mecanismo de acreditacién para investigadores en el drea de la salud.
6. Crear un Observatorio de Investigacién en Salud.

7. Fortalecer el Comité Nacional de Etica de la Investigacion en Salud.

8. Impulsar actividades de investigacién con énfasis en la investigacion histérica
de la salud publica en los diferentes niveles del Sistema Nacional de Salud.

9. Promover Foros nacionales de Ciencia y Tecnologia en Salud.
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Lineamiento estratégico 2:
Establecer la carrera del docente investigador e investigador en salud.

Las lineas de accién correspondientes a este eje estratégico son:

1. Impulsar la creacién del rol del docente investigador e investigador en Salud en el
modelo de gestién de Recursos Humanos.

2, Establecer mecanismos de incentivo para docentes investigadores e investigadores
en Salud.

3. Impulsar la profesionalizacion de la carrera del docente investigador e investigador
en Salud.

Lineamiento estratégico 3:
Formacion de recursos humanos para la investigacion en salud.

Las lineas de accién correspondientes a este eje estratégico son:

1. Fortalecer la vinculaciéon con redes nacionales e internacionales que permita la
formacion de investigadores en salud.

2. Promover e instalar una cultura de investigacion en salud en todos los niveles de
educacioén y acorde a las exigencias curriculares internacionales.

3. Gestionar recursos destinados a la formacién de capacidades para la investigacién
en salud.
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Lineamiento estratégico 4:
Integracion y fortalecimiento de la inversion de recursos
destinados a la Investigacion en salud.

Las lineas de accién correspondientes a este eje estratégico son:

1. Integrar y fortalecer el Fondo Sectorial de Apoyo a la Investigacién en Salud.

2, Establecer mecanismos de cooperacion internos y externos; humanos, financieros,
técnicos y estructurales para el desarrollo de las investigaciones.

3. Establecer mecanismos de socializaciéon en forma continua y permanente de los fondos
disponibles para la investigacion en Salud.

4, Promover la creacidn de una linea presupuestaria que permita contar con recursos
programaticos para realizar las actividades de investigacién en salud.

5. Promover la inversién privada en el campo de la investigacion en salud por medio
de beneficios fiscales y otros tipos de beneficios.

6. Ampliar los recursos asignados a la infraestructura para la recuperacién
y modernizacion de la capacidad de las instituciones de investigacion en salud.

7. Identificar mecanismos de vinculacién, cooperacién y colaboracién en Latinoamérica
en el contexto cultural, a dreas de interés y el abordaje de problemas en comun; y generar
estrategias para la integracion de investigacion en salud.
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Lineamiento estratégico 5:
Establecimiento de la Agenda Nacional de Investigacion en Salud.

Las lineas de accidon correspondientes a este eje estratégico son:
1. Actualizar e implementar una Agenda Nacional en forma continua y permanente.

2, Establecer las prioridades de investigaciones en salud en base a la problematica
y demandas sociales.

3. Articular las acciones de investigaciones con las estrategias contempladas
en la Politica Nacional de Salud.

4, Articular las acciones de investigaciones con el Plan Nacional de Desarrollo 2030
y el Plan Estratégico Institucional del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social.
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Lineamiento estratégico 6:
Superacion de asimetrias y brechas en materia de Investigacion en Salud.

Las lineas de accion correspondientes a este eje estratégico son:

1. Fortalecer la cooperacion nacional e internacional orientada por valores de solidaridad
entre los pueblos y respeto a la soberania nacional.

2, Establecer la articulacion entre el sector productivo, publico y privado garantizando
el interés general.

3. Estimular la participacion de los trabajadores del sector salud en investigaciones
cientificas y tecnolégicas.

4. Establecer un plan de inversion permanente en infraestructura y desarrollo tecnolégico
en salud.

5. Crear un sistema de redes de informacién de investigacién nacional e internacional con
el objetivo de unificar programas y proyectos de investigacion, sin superposicién o du-
plicaciéon de acciones o investigaciones y garantizando la aplicabilidad de sus resultados.

6. Fortalecer los mecanismos de visibilidad de los resultados de las investigaciones
en salud.



2016 - 2021
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Equipo Técnico

(I 4

colaborador de Revision

Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social
Viceministerio de Salud Publica y Bienestar Social
Direccién General de Planificacion y Evaluacién
Direccién General de Salud Ambiental

Direccién Nacional de Vigilancia Sanitaria

Servicio Nacional de Erradicacion del Paludismo-SENEPA
Direccién General de Atencién Primaria en Salud
Direccién General de RRHH

Direccién General de Auditoria Interna

Direccién General de Promocién en Salud

Instituto Nacional de Salud

Instituto Nacional de Alimentacién y Nutricion - INAN
Laboratorio Central de Salud Publica

Direccién General de Informacién Estratégica

en Salud

Instituto de Bienestar Social

Xl Regioén Sanitaria — Central

XVIII Regién Sanitaria- Capital

Direccién de Vigilancia de Enfermedades No transmisibles
Direccién de Organizacién y Método

Direccién de Formulacién y Monitoreo de Proyectos
Direccién de Economia de la Salud

Direccion de Gestion para Resultados

Unidad del MECIP

Unidad de Calidad

Direccién de Documentacion Histérica

Secretarias
Consejo Nacional de Ciencia y Tecnologia -CONACYT

Seguridad social
Instituto de Previsién Social Caja Central
Hospital Central del IPS

Sanidad
Sanidad Policial
Sanidad Militar

Universidades

Universidad Nacional de Asunciéon (UNA)
Instituto de Ciencias de la Salud
Facultad de Ciencias Quimicas (UNA)
Universidad del Pacifico

Universidad Iberoamericana

Organizaciones no Gubernamentales
Centro Paraguayo de Estudios de Poblacién CEPEP

Sociedades Cientificas
Asociacién Paraguaya de Enfermeria

Asesoria Técnica
Organizacién Panamericana de la Salud
Direccion General de Planificacién y Evaluacion

Organismo de Cooperacion
Organizacién Panamericana de la Salud,
Organizacién Mundial de Salud (OPS/OMS)
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Equipo Técnico de Validacion

Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social
Viceministerio de Salud Publica y Bienestar Social
Direccién General de Planificacion y Evaluacion
Direccién General de Salud Ambiental

Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria
Servicio Nacional de Erradicacion del Paludismo — SENEPA
Direccion General de Atencién Primaria en Salud
Direccién General de RRHH

Direccién General de Auditoria Interna

Direccién General de Promocién en Salud
Instituto Nacional de Salud

Instituto Nacional de Alimentacién y Nutricién
Laboratorio Central de Salud Publica

Direccién General de Informacién Estratégica

en Salud

Instituto de Bienestar Social

Xl Regidén Sanitaria - Central

XVIII Regién Sanitaria- Capital

Direccién de Vigilancia de Enfermedades

No transmisibles

Direcciéon de Organizacién y Método

Direccién de Formulacién y Monitoreo de Proyectos
Direccién de Economia de la Salud

Direccién de Gestion para Resultados

Direccién del MECIP

Unidad de Calidad

Direccién de Documentacion Histérica

Secretarias
Consejo Nacional de Ciencia y Tecnologia -CONACYT

Seguridad social
Instituto de Previsién Social Caja Central
Hospital Central del IPS

Sanidad
Sanidad Policial
Sanidad Militar

Universidades

Universidad Nacional de Asunciéon (UNA)
Instituto de Ciencias de la Salud
Facultad de Ciencias Quimicas (UNA)
Universidad del Pacifico

Universidad Iberoamericana

Organizaciones no Gubernamentales
Centro Paraguayo de Estudios de Poblacién CEPEP

Sociedades Cientificas
Asociacién Paraguaya de Enfermeria

Asesoria Técnica
Organizacién Panamericana de la Salud
Direccion General de Planificacién y Evaluacion

Organismo de Cooperacion
Organizacién Panamericana de la Salud,
Organizacién Mundial de Salud (OPS/OMS)
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Paoder Ejecutivo
Ministerio de Salud Pablica y Bienestar Social

Resolucidn §.G. N° %OJ e

POR LA CUAL SE APRUEBA EL DOCUMENTO DE LA POLITICA NACIONAL
DE INVESTIGACION E INNOVACION EN SALUD =2016-2021 DEL
MINISTERIO DE SALUD PUBLICAY BIENESTAR SOCIAL.

Asuncién,@i de diciembre de 2016
VISTO:

La Nota D.G.P.E. N° 985, del 23 de noviembre de 2016, registrada como
expediente SIMESE N° 155324/2016, por medio de la cual la Direccién General de
Planificacién y Evaluacion remite el documento de la Politica Nacional de Investigacion e
Innovacién en Salud 2016-2021, del Ministerio de Salud Publica v Bienestar Social; y

CONSIDERANDO:

Que la Constitucién Nacional del Paraguay establece en su articulo 6: “El Estado
también fomentard la investigacion sobre los factores de poblacion y sus vinculos con el
desarrollo econémico social, con la preservacion del ambiente y con la calidad de vida de
los habitantes”. Asimismo, en su articulo 76 establece que: “El Estado fomentaréd la
ensenanza media, técnica, agropecuaria, industrial y la superior o universitaria, asi
como la investigacion cientifica y tecnologica”. Ademas, define, entre otros, a la
investigacion cientifica y teenoldgica como finalidad principal de las universidades y de los
institutos superiores (Articulo 79).

Que la Ley 836/1980, del Cédigo Sanitario, establece en su articulo 19 que:
“Carresponde al sector salud, bajo la supervision y control del Ministerio, promover,
orientar y desarrollar programas de investigacién, informacién, educacién y servicios
médicosociales dirigides a la familia y todo lo relacionado con la reproduccién humana,
vigilando que ellos se lleven a cabo con el debido respeto de los derechos fundamentales
del ser humano y a la dignidad de la familia”. En cuanto a las enfermedades cronicas no
transmisibles, la presente ley dispone la creacion de establecimientos especializados para
la investigacién en su articulo 41. Asi también, la incidencia, causas y factores de las
enfermedades mentales seran determinados mediante la investigacion epidemiologica
promovida y realizada por el Ministerio de Salud Piblica y Bienestar Social, segin el
articulo 44. Los articulos 107 y 108 de la Ley 836/1980 disponen que el MSPyBS
establezca programas de invesligacién, normas y reglamentos para el exterminio de
insectos, roedores y otros vectores de enfermedades. Asimismo, el articulo 110 dispone
que el mantenimiento de viveros o criaderos de animales con fines de investigacion en
salud se realice con la autorizacién del MSPyBS en base a las normas establecidas por el
mismo. El articulo 112 dice taxativamente que: “El Ministerio promoverd investigaciones
orientadas a la preservacion de los sistemas ecolbgicos y a la aplicacion de téenicas y
procedimientos que permitan controlarlos atendiendo a las regiones en desarrollo, las
zonas de represas y sistemas de regadios”. Sobre el uso de cadaveres y restos humanos, la
ley establece en su articulo 124 que podran ser utilizados con fines de investigacién
cientifica y docencia en los casos de “personas que hayan manifestado expresamente esa
voluntad o consentimiento de sus deudos directos”.

Que la misma ley, en el Titulo II1, Capitulo I “De la investigacion para la salud”, en
sus articulos 134 al 139 trata sobre la promocién y realizacién de investigaciones
tendientes a un mejor conocimiento de los factores condicionantes de la salud, las
investigaciones en seres humanos, estudios de los recursos minerales de la fauna y flora
para su posible utilizacion en el campo de la salud, recursos terapéuticos no registrados en
el MSPyBS y su excepcionalidad, conservacion de agentes patogenos de alta peligrosidad y
finalmente las investigaciones que se realicen con subvenciones o donaciones de paises
extranjeros.
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Paoder Ejecutive
Ministerio de Salud Puablica y Bienestar Social
Resolucion 8.G. N"-'_?L)A_w

POR LA CUAL SE APRUEBA EL DOCUMENTO DE LA POLITICA NACIONAL
DE INVESTIGACION E INNOVACION EN SALUD =2016-2021 DEL
MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y BIENESTAR SOCIAL.

l—?i de diciembre de 2016
0ja N° 02/04

Que la Ley N°® 1032/96, que crea el Sistema Nacional de Salud, implementa en su
articulo 8 inciso a), la redefinicién del rol de Hospital Piblico para la atencién médica
integral, docencia e investigacién en salud que le son propias. El sistema de salud debe
“erradicar, evitar o disminuir los riesgos de enfermar y morir mediante, entre otras
acciones, la promocién y estimulo a la investigacion socio-epidemiolégica con el fin de
conocer el estado de salud de la poblacion, las necesidades insatisfechas y la demanda
oculta de atencién médica y sanitaria”. Asimismo, el inciso d) implementa el estimulo y
desarrollo de la investigacién y produccion de agentes biologicos y farmacolégicos
destinados a prevenir y tratar patologias prevalentes. También el articulo 10 menciona la
funcién rectora del sistema de salud dependiente del Estado bajo la conduceién del
MSPyBS, para ello en su inciso d) establece como accién a implementar el fomento del
“desarrollo cientifico, técnico y de investigacién de todo lo relacionado a la atencién
integral de la salud”. Finalmente, en su articulo 15 inciso ¢) establece que las entidades
cuyas actividades deben someterse a las disposiciones que regulen el subsistema nacional
de investigacion, estan integradas o incorporadas al sistema.

Que la Ley 2279/2003, que modifica y amplia articulos de la Ley 1028/1997
“General de Ciencias y Tecnologia”, en su articulo 7, establece las atribuciones del Consejo
Nacional de Ciencia y Tecnologia (CONACYT), entre ellas la de concertar los esfuerzos
cientificos, tecnolégicos de innovacion que se realizan en territorio nacional y extranjero
promoviendo redes de investigacién. Que es atribucién del CONACYT: “seleccionar,
aprobar, supervisar y evaluar las investigaciones financiadas por el Fondo Nacional de
Ciencia y Tecnologias (FONACYT), para que las mismas se lleven a cabo dentro de los
lineamientos de la politica nacional de ciencia, tecnologia e innovacién...”. El articulo 21
dice taxativamente: “Presupuesto nacional para Ciencia, Teenologia, Innovacién y
Calidad. Con el fin de aumentar la eficiencia y eficacia del gasto publico destinadoe a esos
efectos, la inclusion de asignaciones presupuestarias para programas de investigacién
cientifica, desarrollo tecnolégico, innovacién y calidad en érganos de la administracién
central, entidades descentralizadas y gobernaciones, se hard con conocimiento del
CONACYT". Asimismo, el articulo 22 trata sobre la deduccién sobre donaciones para
Ciencia, Tecnologia, Innovacién y Calidad.

Que, conforme a la Resolucion S.G. N° 614, del 29 de setiembre de 2016, emanada
del MSPy BS, se establece la obligatoriedad de presentacién de protocolos y proyectos de
investigacién cientifica en salud realizados en todos los establecimientos dependientes del
MSPyBS a la Direccién de Investigacién y Estudios Estratégicos en Salud, dependiente de
la Direccion General de Planificacion y Evaluacién, para su posterior aprobacion por el
Comité de Etica de la Investigacién en Salud y la construccién de una base de datos de
investigaciones realizadas, a través del Flujograma de la Investigacién en Salud.

Que el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social se ha propuesto el desafio de
fortalecer la investigacion en Salud, que conduzca al pais a l’l’lejOldr la calidad de vida, la
expectativa de vida y el bienestar social de la poblacién en armonia con el ambiente, el
entorno social y cultural, a través de una Politica Nacional de Investigacién e Innovacién
en Salud actualizada, que se ajuste a la realidad y coyuntura nacional e internacional; que
sea participativo, involucrando a investigadores, academias, instituciones putblicas y o
privadas, sociedades cientificas, etc. A la vez, fortalecer el Sistema Nacional de
Investigacién en Salud, para que la misma pued‘l generar datos y mecanismos basados en

la investigacién, que fomenten la innovacién para mejorar la equidad, la salud y el
desarrallo del pais.
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Poder Ejecutivo
Ministerio de Salud Priblica p Bienestar Social
Resolucién S.G. N°_ K]~ —

POR LA CUAL SE APRUEBA EL DOCUMENTO DE LA POLITICA NACIONAL
DE INVESTIGACION E INNOVACION EN SALUD 2016-2021 DEL
MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y BIENESTAR SOCIAL.

94 de diciembre de 2016
Hoja N° 03/04

Que la Politica Nacional de Investigacion e Innovacién en Salud 2016-2021 posee
un objetivo general, esta cimentada en valores y principios y estd organizada en seis lineas
estratégicas, entre ellas, el fortalecimiento de la articulacién intersectorial e
interinstitucional para el impulso, gestion y coordinacién de las actividades de
investigacién en salud, el establecer la carrera del docente investigador e investigador en
salud, la formacién de recursos humanos para la investigacién en salud, la integracién y
fortalecimiento de la inversién de recursos destinados a la Investigacién en salud, el
establecimiento de la Agenda Nacional de Investigacién en Salud, la superacion de
asimetrias y brechas en materia de Investigacion en Salud.

Que la Politica Nacional de Investigaciéon e Innovacién en Salud 2016-2021 es un
trabajo colaborativo entre los actores involucrados en el Sistema Nacional de Ciencia y
Teenologia del sector de la salud. La metodologia consistié en talleres con actores internos
y externos del MSPyBS. Se sustenta en los valores equidad, excelencia, solidaridad,
integridad, responsabilidad.

Que la PNIIS contempla la inclusion de los ciudadanos en una sociedad del
conocimiento mediante la educacion cientifica, tecnolégica y cultural adecuadas a la
realidad actual y desafios futuros, respetando y valorando los conocimientos y culturas
locales, donde todos los ciudadanos del pafs deberan estar habilitados para educarse en las
disciplinas cientificas. Asi mismo, la Politica Nacional de Investigacién e Innovacién en
Salud, es parte de la Politica Nacional de Salud ya que ofrecera orientacién y conduceion a
las investigaciones en salud en el pais, que a su vez generaran conocimientos para lograr
alcanzar las metas en salud del pafs.

Que, acorde a lo preceptuado por la Constitucién Nacional en el Articulo 242 - De
los deberes y de las atribuciones de los ministros, conjuntamente con el Decreto N°
21.376/98, Articulos 19°, y 20° numeral 6 establece que al Ministro de Salud Publica y
Bienestar Social corresponde ejercer la administracién general de la Institucion.

Que la Direccion General de Asesorfa Juridica, segtin Dictamen A.J. N° 2279, de
fecha 29 de noviembre de 2016, ha emitido su parecer favorable a la firma de la presente
Resolucidn.

POR TANTO, en ejercicio de sus atribuciones legales;

EL MINISTRO DE SALUD PUBLICA Y BIENESTAR SOCIAL
RESUELVE:

Articulo 1°.  Aprobar la POLITICA NACIONAL DE INVESTIGACION E
INNOVACION EN SALUD (PNIIS), cuyo documento se encuentra
anexo y es parte de la presente Resolucion.

Articulo 2°.  Establecer la implementacién y ejecucién de la Politica Nacional de
Investigacion e Innovacién en Salud 2016-2021 a las instituciones que
integran el Consejo Nacional de Salud, a través de los establecimientos
de salud y servicios sociales, piblicos, privados y mixtos de todo el pais.
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MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y BIENESTAR SOCIAL.
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Hoja N© 04/04

Articulo 3°. Responsabilizar a todos los Directores, Encargados y Coordinadores de
los diferentes establecimientos de salud, la implementacién de esta
Politica Nacional de Investigacién e Innovacién en Salud y, Recordar la
existencia del procedimiento para las investigaciones establecido en la
Resolucién S.G. N 614, del 29 de setiembre de 2016.

Articulo 4°.  Comunicar a quienes corresponda y cumplido, archivar.

Serl




Equidad, excelencia, solidaridad, integridad, responsabilidad.
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