IPAPEDI Biows

INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL DEL PERSONAL DOCENTE Y Comision de Salud
DE INVESTIGACION DE LA UNIVERSIDAD DE CARABOBO —

Acta de reunion de conformacionde la
Ccomisionde Salud

ACTA DE REUNION - COMISION DE SALUD IPAPEDI

Fecha: 03 de Junio de 2026.

Hora aproximada: 3:00pm a 4:50pm.

Lugar: Salén de conferencias de IPAPEDI.

Tipo de reunion: Instalacion y primera sesion de la Comision de Salud.

Asistentes: Profesores jubilados, activos, delegados, personal de enfermeria, odontologia, medicina, y
representantes de facultades (Ciencias de la Salud, Educacién, Odontologia, Ingenieria), vicerrectorado
aministrativo y representante de la rectora.

1. OBJETIVO DE LA REUNION

Instalar formalmente la Comisién de Salud del IPAPEDI, con base en los estatutos (articulos 3y 9),
para dar respuesta a las necesidades mas sentidas en materia de salud de los profesores asociados,
especialmente los jubilados y aquellos en situacion de postracién o enfermedad catastrofica.
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2. PUNTOS PRINCIPALES DISCUTIDOS

Se postula y designa a la profesora Oneydis Manzano de la Facultad de Ciencias de la Salud como
secretaria de actas de la comision de Salud.

2.1. Diagnostico de la situacion de salud de los profesores a cargo del Dr. Gustavo
Oviedo (Vice Presidente) y el Ing. Victor Reyes Lanza (Presidente).

Se mencionan 57 profesores encamados (postrados) que no pueden movilizarse.
Hay aproximadamente 2.200 asociados, de los cuales mas de 2.000 son jubilados.

Edad promedio de los jubilados: 68 afies. Enfermedades prevalentes: cataratas, diabetes,
hipertension, artrosis, cancer, problemas cardiovasculares y renales.

Se detectaron 4 casos de cancer entre los atendidos previamente.

En la Facultad de Educacion se reportan 7 u 8 profesores en situacion de inmovilidad; en
Enfermeria, 3. En la Facultad de Ciencias de la Educaciéon hay 3 dependientes encamados
(uno ya visitado).

2.2. Recursos y limitaciones econémicas

El ingreso salarial actual no alcanza para cubrir tratamientos costosos (quimioterapia: 2.000-
4.000 USD por ciclo, implantes dentales: 1.200-1.500 USD).

El IPAPEDI es un instituto de previsién social, no una clinica, y no tiene presupuesto para
atencion hospitalaria. Se opera por voluntariado.

El seguro “Miranda” que cubre la universidad funciona con muchas limitaciones; los seguros
privados son inaccesibles para la mayoria.

2.3. Experiencias previas y recursos disponibles

Unidad de Atencion Médica Domiciliaria (AMD) ya funciona con 3 miembros del
Voluntariado del Ecosistema Sanitario Autonémo (ESA).

El UAMI cuenta con: 5 sillas para quimioterapia e inmunoterapia, existe un espacio en el
sotano de IPAPEDI de 200 m? para posible unidad de cirugia ambulatoria (UCA), y se esta
trabajando para activar 2 unidades odontologicas en los espacios de la APUC.

Creacion del IPAS: Ecosistema Administrativo Académico.

La Facultad de Ciencias de la Salud organiza Ferias de Salud que han atendido hasta
aproximadamente 2.000 personas, con consultas de urologia, odontologia, espirometrias,
electrocardiogramas, etc.

La Facultad de Educacion tiene un dispensario con consultorios, nutricionistas, traumato6logos,
y rotacion de estudiantes de medicina.
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Existe una ambulancia (USOMED) que depende del rectorado en el UAMI, operativa para
emergencias.

2.4. Propuestas de la Comision

Ecosistema Sanitario Autonomo (ESA): red de voluntariado que articula facultades de salud,
odontologia, UAMI, APUC, rectorado e IPAPEDI. Incluye:

* Atencion Médica Domiciliaria (AMD).

* Unidad de quimioterapia e inmunoterapia en el UAMI (estimada en 2 meses).
* Unidad de cirugia ambulatoria en el sétano del UAMI.

* Atencion odontologica y de salud mental.

* Seguro funerario y mutua de salud (en estudio).

3. ACUERDOS ALCANZADOS (Decisiones)

1.

Prioridad absoluta a los 57 profesores encamados — la primera accién serd la visita
domiciliaria para evaluar necesidades y brindar atencion inmediata.

. Realizar un censo de salud de todos los profesores asociados (jubilados y activos) por facultad

y escuela, para conocer:
¢ Enfermedades cronicas no transmisibles.
» Cirugias pendientes (cataratas, protesis, etc.).

* Necesidades odontologicas y de salud mental.

. Poner en funcionamiento la sala de quimioterapia del UAMI en un plazo maximo de 2

meses (ya se tienen las sillas y bombas).

. Activar la red de voluntariade con grupos de 2 personas (par médico + enfermera o

estudiante) asignados a cada paciente encamado.

Utilizar las redes sociales y correos institucionales para difundir informacién sobre servicios
de salud y el censo.

. Solicitar al decano de la Facultad de Ciencias de la Salud (Prof. José Corado) que

establezca pasantias obligatorias para estudiantes de medicina (5° y 6° afio) y posgrados en
atencion primaria domiciliaria, con validez académica.

. Incluir a la Escuela de Enfermeria en la capacitaciéon de cuidadores domiciliarios.
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4. TAREAS ASIGNADAS Y RESPONSABLES

N° Tarea / Accién Responsable(s) Plazo / Observaciones
Elaborar y aplicar el censo de salud por Ana Chiquito

1 facultad y escuela, identificando pacientes (coordinadora del censo) Inmediato (se ofrecié
encamados, enfermedades cronicas, cirugias con apoyo de delegados voluntaria).
pendientes y necesidades odontologicas. de cada escuela.
Coordinar las visitas domiciliarias para los Carlos Villaverde Ya en marcha;

(AMD) y Elda
Henriquez (Escuela de

Enfermeria).

2 57 profesores encamados, formando grupos

de 2 voluntarios por paciente. (transporte).

requiere  movilizacién

Gestionar la reparacion de la unidad Lennys Dirinob Pendiente de gestionar

3 odontoldgica en la Facultad de Educacion Odontologo en lacon persona que
(compresor dafiado). Facultad de Educacién. ofreci6 a reparar.

Victor Reyes Lanza

Activar la sala de quimioterapia e (presidente de la

inmunoterapia en el UAMI. comision) 'y  Carlos
Villaverde.

Establecer contacto con el decano de

Ciencias de la Salud (Prof. José Corado)

5 para implementar pasantias obligatorias de

estudiantes en atencion primaria y visitas

2 meses (estimado).

Ramon Vercés (propuso) A la brevedad
y la Comisién. '

domiciliarias.

6 Establecer convenio con la DDE y realizar Ana Arpaia y la Constante como politica
Infografias. comision. de comunicacion.
Diseflar y mantener activas redes sociales .

. .. Ana Chiquito (con apoyo
(Instagram, correos) con informacion o

7 A .. especialista en Debe ser constante.
actualizada de servicios de salud, censo y .

marketing).
resultados.
Gestionar ante farmacias y laboratorios

8 donaciones de insumos nutricionales y Mariela Pérez Para apoyar a pacientes
medicamentos (especialmente complementos (Odontologia) / Comision. vulnerables.
como Protinex, Ensure).

Crear el consentimiento informado vy

g apoyarse en el plan de accion social de la Everilda Arteaga y la Tema a tratar con el
FCS. Coordinar apoyos puntuales con los Comision. decano de la FCS.
postgrados.

Evaluar la factibilidad de un seguro Comisién de Salud

10 funerario y un  seguro meédico (pendiente de reunion _, . g
proxima sesion.

complementario para los asociados. especifica).
1 Crear una linea de atencién al docente Yolimar Toro y la Estudiar la factibilidad y
dependiente. comision de Salud. operatividad.
Solicitar al rector encargado la designacion Victor Reyes Lanza Ya conversado con
12 de un representante ante el Consejo de (presidente) rector; falta formalizar.
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N° Tarea / Accion Responsable(s) Plazo / Observaciones

Administracion del IPAPEDI para fortalecer
el vinculo con la universidad. (Igualmente
reactivar representacion gremial).

Garantiar apoyo y entrenamiento a los

cuidadores en materia de salud bucal.

Realizar estudio y estructura de costos para la Mariela Pérez y laTema a profundizar en
atencion odontolégica. Creacién de un comisién de salud. proxima sesion.
espacio de interacci6on social para los

jubilados con APUC.

La Escuela de Enfermeria pone a disposicién
13 docentes para integrarse al voluntariado.

13

14 Dailene Leal Inmediato.

Brigada de atencién domiciliaria se suma al
voluntariado que incluird a 100 estudiantes
del 3er y 4to afio de enfermeria de proyecto
comunitario.

15 Ever Osorio Inmmediato.

14 . - Comision buscar Urgente.
Garantizar la movilidad (transporte) para los _ . . ( &
vehiculo o gestionar con

voluntarios que realizan visitas domiciliarias. IPAPEDI).

5. PROXIMOS PASOS

* Primera visita domiciliaria al grupo de pacientes ya identificados (esta semana).
¢ Difusion del censo a través de correos electrénicos a todos los asociados.

* Reunion de seguimiento en 15 dias para evaluar avances del censo y de la puesta en marcha de
la sala de quimioterapia.

* Contactar al decano José Corado para formalizar el convenio de pasantias.

6. OBSERVACIONES Y COMENTARIOS ADICIONALES

* Se destaco la necesidad de monetizar el conocimiento a través de proyectos productivos de los
profesores (ejemplo: cultivo de huevos de codorniz) para generar ingresos complementarios.

* Serecordo que el IPAPEDI es un instituto de prevision social, no un hospital, y que la comision
actua por voluntariado y solidaridad entre pares.

* Hubo consenso en que nunca mas un profesor debe morir de mengua (falta de atencién por
falta de recursos).
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Acta redactada en base a los derechos de palabra durante la reunion por parte de los profesores:

Carlos Villaverde, Omaira Sifontes, Ramon Vercés, Lennys Dirinob, Elda Henriquez, Ana Arpaia, Ana
Chiquito, Everilda Arteaga, Yolimar Toro, Mariela Pérez, Oneydis Manzano, Dailena Leal, Ever
Osorio.
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