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INTRODUCCION

El Comité de Operaciones de Emergencia para la Lepra (LEOC, en inglés) se cre6 para asesorar
y resolver los desafios relacionados con la pandemia que afectan los programas nacionales de
lepra.

La LEOC propuso desarrollar una plataforma para incrementar la diseminacién de la informa-
cion, asesoramiento y control de la situacion en los programas nacionales de lepra y facilitar
la resolucion de los desafios operativos relacionados con la pandemia. El objetivo de la LEOC
era unir expertos para afrontar necesidades potenciales, evaluar como apoyar las necesidades
de informacion de los directores de programas nacionales y colaborar con otros dos grupos de
trabajo AGCL para intercambiar informacion.

METODOLOGIA

EI LEOC celebré 8 reuniones entre abril y agosto de 2020. Evalué el impacto del COVID-19 so-
bre el suministro de la poliquimioterapia (PQT) y ayudar a completar el trabajo sobre el asunto
de la OMS y Novartis. Dos encuestas ofrecieron informacién de expertos técnicos y de campo
para comprender mejor su distribucién durante la pandemia.

ENCUESTA A LOS DIRECTORES DE PROGRAMAS NACIONALES DE LEPRA

El LEOC entrevistd a los directores nacionales de programas de lepra para conocer sus nece-
sidades inmediatas y evaluar la utilidad del documento directivo de la OMS-AGCL-ILEP sobre
actividades relacionadas con la lepra durante los primeros meses de la pandemia.’ El Programa
Global para la Lepra OMS envid la encuesta a 222 paises y territorios, de los cuales respondie-
ron 34 paises, incluyendo 10 paises considerados prioritarios.

El LEOC colaboré con los encuestados que respondieron y paises que no lo hicieron, como la
India, para resolver desafios operativos.
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ENCUESTA A ONGs Y CSOs

El LEOC cred un segundo estudio que llegd hasta los miembros de ILEP que trabajan en paises
endémicos con la peticién de que lo adelantaran a otras Organizaciones de la Sociedad Civil
(CSO, en inglés) en los distintos paises. Respondieron a la encuesta ONG/CSO 26 organizacio-
nes de 12 paises. La LEOC identificé sobretodo asuntos relacionados con la distribucién de
la medicacion en las respuestas de los encuestados y propuso un seguimiento del tema con
ONGs/CSOs.

RESULTADOS

ENCUESTA A LOS DIRECTORES DE LOS PROGRAMAS NACIONALES DE LEPRA
El 70% de las respuestas (26 paises) afirmaron que el brote estaba impactando a su programa.
1) Suministro de medicamentos

Veinte programas reportaron que el suministro de PQT no habia sido afectado.
Sin embargo, 13 paises respondieron que hubo retrasos en el suministro, dis-
tribucion y/o falta de medicacién en sus instalaciones. Siete paises reportaron
que, aunque los medicamentos estaban disponibles en el centro sanitario, las
restricciones sobre viajes habian dificultado su acceso por parte de los pacien-
tes. Estos paises distribuian a los pacientes mas de un mes de tratamiento PQT,
tanto como podian. Un programa reporté que el suministro de la PQT en su
pais estaba muy afectado. Otros adujeron problemas con la disponibilidad de
medicacién para leprorreacciones y los desafios que representaba el tener que
cuidar de manera continua los afectados por Ulceras y/o discapacidades.

2) Servicios de apoyo (heridas, discapacidades y atencidn social)

Un pais afirmé que los retrasos en los cuidados de las heridas y discapacidades
debidos al COVID-19 causaban una acumulacién de retraso en la atencién de los
pacientes de lepra. Las restricciones a la movilidad afectaban negativamente el
acceso al tratamiento en otro pais. En un tercer pais, el cierre de las clinicas sa-
nitarias dificultaba el suministro de PQT. Algunos paises destacaron temas rela-
cionados con el control de las leprorreacciones, cuidados de las discapacidades,
el inicio de actividades comunitarias y el control de la afectacién neural. Una
respuesta insistio en la necesidad de reforzar el sistema sanitario, mientras que
otra advertia del impacto del COVID-19 para el acceso a las necesidades basicas.

3) Apoyo general para la labor de los programas nacionales de lepra

Algunos de los encuestados solicitaron mas directrices, incluyendo cémo man-
tener los servicios y cuidados de discapacidades y grupos de auto-ayuda.

Los miembros LEOC revisaron los resultados de las encuestas, identificaron los paises mas afec-
tados e hicieron el seguimiento con los directores de programas para evaluar las necesidades.
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EVALUACION DE ONGs Y CSOs

Entre los temas comunes destacaban la paralizacién de la difusién y actividades comunita-
rias, la reduccién o eliminacién de la busqueda de nuevos casos o cribajes y una significativa
disminucion de las evaluaciones de la afectacién neural, los servicios para discapacidades y el
cuidado de las Ulceras. Se informo de que el suministro de PQT estaba habitualmente disponi-
ble, pero en algunas dreas el acceso para los pacientes era limitado. Expresaron su incertidum-
bre sobre los posibles afectados por COVID-19 en las comunidades con lepra. Las ONGs y CSOs
informaron de su participacion en la distribucién de ayuda humanitaria por el confinamiento,
las limitaciones a la movilidad y la clausura de los distintos programas.

DISCUSION

1) Los miembros LEOC facilitaron un intercambio entre los expertos técnicos
y los de campo (ONGs) para expandir su ayuda y alcanzar los colaboradores
locales y analizar conjuntamente el tema de los suministros. El seguimiento y
mantenimiento de la distribucion era el mayor problema debido sobre todo a
las restricciones de movilidad. Diez paises necesitaron un seguimiento adicional
en el tema del suministro de PQT. Los socios de Novartis Kalwe permanecieron
in situ durante el confinamiento para mantener activo el suministro de PQT. Los
expertos en la cadena de suministro de Novartis y los de compra de la OMS se
reunieron con los representantes nacionales para resolver estos temas. El LEOC
se aseguro de que la PQT llegara a los individuos diagnosticados de lepra a tiem-
po. Se mantienen las relaciones para la evaluacién continua y el abordaje de
posibles nuevos temas.

2) Las ONGs y CSOs para lepra ampliaron sus objetivos para afrontar las mayo-
res necesidades de pobreza generadas durante el periodo de crisis.* Las ONGs
de India, Bolivia, Nigeria, Bangladesh, Nepal, Myanmar y Sri Lanka respondieron
sobre las necesidades basicas emergentes, como alimentos y agua potable y
defendieron que las personas afectadas por lepra no resultaran excluidas de los
programas de ayuda gubernamentales.

3) Las limitaciones a la movilidad han impactado negativamente sobre el diag-
noéstico y tratamiento, sobre los grupos de autoayuda, cuidado de ulceras y la
produccién y pruebas de aplicaciones/dispositivos para discapacidades. Las
prohibiciones también afectan la busqueda activa de casos, el rastreo de con-
tactos y la distribucién de la quimioterapia preventiva.

4) Hay que destacar mas las necesidades para la salud mental y el bienestar,
ya que el COVID-19 ha exacerbado la vulnerabilidad de la comunidad afectada
por lepra. Las pandemias también causan estrés y afectacion negativa sobre el
personal sanitario que quizas necesiten atenciones distintas que el de los pa-
cientes.

5) Para apoyar mejor a los distintos paises en la respuesta al COVID-19, la AGCL
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no solo debe ofrecer directrices, ya que los directores de programas nacionales
para la lepra pueden necesitar apoyos adicionales para conseguir los objetivos
marcados a nivel nacional. Algunos paises pueden necesitar asistencia técnica
para implementar directrices.

6) Las directrices deben ser accesibles y ampliamente distribuidas. La comuni-
dad de la lepra debe colaborar conjuntamente con organizaciones como las
organizaciones dermatolégicas para que la informacién sobre las directrices
lleguen a mas gente.

7) Se necesita un plan a largo plazo con directrices flexibles para distintas areas
y contextos. Las situaciones ya han cambiado desde que se llevé a cabo este
estudio en abril y continuardn cambiando.

PROXIMOS PASOS

La LEOC desarrollé una plataforma para incrementar el intercambio de informacion, evaluan-
do y controlando la situacion en los programas nacionales de la lepra. Resolvié muchos pro-
blemas sobre la cadena de abastecimiento en muchos paises. La GPZL ha establecido otro
grupo de trabajo COVID-19 para aplicar las recomendaciones LEOC junto a los directores de
programa durante la pandemia y mas alla.
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