“Afno de la universalizacion de la salud”

Iquitos, 6 de julio de 2020

Carta N° 18/07/2020-CCIL

De: Jorge Pérez Rubio
Presidente del Comando Covid Indigena de Loreto

Para: Martin Vizcarra Cornejo
Presidente de la Reptblica del Peru

Atencion: Victor Zamora Mesia
Ministro de Salud

Dty felwi o

Asunto: Solicitamos reunion con caracter de URGENTE para evaluar el
avance y tomar decisiones para hacer mas efectiva y oportuna la
intervencion del Estado en las comunidades indigenas de Loreto ante la
letalidad progresiva del covid-19.

Presente;

&)
Me es grato saludarlo y a su vez manifestarle que el dia 8 de junio del a
presente afio se firmo el acta de creacidon del Comando Covid Indigena de %
Loreto, acta firmada entre el Gobierno Regional, el Ministerio de Cultura, )
el Ministerio de Salud y las federaciones indigenas. El Comando Covid \§
L Indigena de Loreto es la instancia maxima, articuladora, veedora y 2
,\ promotora respecto a la atencion adecuada de los pueblos indigenas en el

marco de la emergencia por el covid-19.

\ El Departamento de Loreto concentra el 39% de la poblaciéon indigena
) amazonica al nivel nacional, donde, segiin el Ministerio de Cultura, existen
1,677 comunidades nativas y 192,404 habitantes. En este sentido, como
organo responsable de velar por una atenciéon pertinente y ante
incremento del Covid-19 en nuestras comunidades, SOLICITAMOS
UNA REUNION CON CARACTER DE URGENTE al Presidente d
la Repuablica y al Ministro de Salud para evaluar el avance y
tomar decisiones para hacer mas efectiva y oportuna la
intervencion del Estado en las comunidades indigenas de
Loreto ante la letalidad progresiva del covid-19. La reunién seria
el miércoles 8 de julio, en el auditorio del Gobierno Regional de Loreto:
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exis medlcos ni medicinas. Se carecen de infraestructuras basi i

1. En los diferentes centros de salud donde habitan los pueblos 1nd1gen¥so
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" El plan de intervencién hacia las comunidades del Ministerio de Salud no
se implementa atn en las comunidades, a pesar que dicho plan fue
elaborado hace mas de 2 meses. El Plan en mencién no responde a la
realidad socio cultural de los pueblos indigenas, pues fue elaborado desde
el centralismo sin considerar la compleja realidad de la amazonia.

. El Comando Covid Indigena de Loreto ha presentado el “Plan Covid
Indigena de Loreto”, sin embargo, el presente no es tomando en cuenta a
la hora de la intervencion en las comunidades del Departamento de Loreto.
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. Las intervenciones de la Direccion Regional de Salud carecen de
articulacién con las organizaciones representativas de los puebl
indigenas, asi como con el Comando Covid Indigena de Loreto:
Denunciamos la pretension de invisibilizar la magnitud del impacto del
covid-19 en las comunidades de nuestra region. Nuestros calculos
sobrepasan los 10 mil contagiados al interior de las comunidades, mientras
que los de DIRESA y MINSA no sobre pasan los 3 mil.

. Laestrategia de atencion médica itinerante (por brigadas) no es suficiente. __

Porque en su ida y vuelta no logra asentar la disponibilidad de medicina
personal de salud y equipamiento. Es decir, desaparecen rapidamente del

poblacion desprotegida, a su suerte.

Sr. Presidente, la decisién que se ha de tomar en la reunion planteada

= ’\ debera reducir la cantidad de contagio, el dolor y la muerte de indigenas
= que viven en los lugares mas alejados de la region Loreto, donde en estos
2 2RP | momentos, la pandemia no tiene piedad.
rn =
& g’ J Esperamos su consideracion y compromiso de la defensa de la vida de los
™ gi pueblos més vulnerables del Pera: Los pueblos indigenas.
= |

Atentamente;
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escenario donde la emergencia de salud es muy alta. Dejando a la
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