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Proyecto UNFPA: Atencion de Calidad

A. CONTEXTO PROYECTO:

El presente proyecto se enmarca en el Subprograma de SR del VI Programa de Cooperacion
UNFPA - Gobierno del Pera 2001 — 2005

SUBPROGRAMA DE SALUD REPRODUCTIVA

OBJETIVO DEL SUBPROGRAMA: Haber contribuido con los esfuerzos nacionales para mejorar la
calidad de vida de la poblacion peruana, mediante (i) el ejercicio de los DS/DR y la promocién de la
SS/SR de hombres y mujeres, con especial atencion 2 los y las adolescentes; (ii) la promocion de la
igualdad en oportunidades socioeconémicas y reduccion de las inequidades de género, asi como
eliminacion de la violencia contra la mujer.

PROPOSITOS: El Subprograma de SR tiene cuatro propositos fundamentales: 1). Haber contribuido a la
incorporacion del enfoque integral de SS/SR en los servicios de salud en el contexto de la reforma del
sector salud; 2). Haber contribuido a incrementar el uso de informacion y servicios de SS/SR de calidad
con especial atencion a las perspectivas de género y sociocultural; 3). Haber contribuido a reducir la
mortalidad materna y perinatal; y, 4) Haber contribuido a mejorar la informacion y servicios de SS/SR

para adolescentes y jovenes.

El logro del objetivo general y de los propositos planteados, esta mas alla de los alcances del presente
Subprograma, debido a su logro requiere del compromiso del pais en general. No obstante, el
Subprograma contribuira parcialmente a su logro, a traves de los Resultados y Actividades propuestas.

RESULTADOS Y ACTIVIDADES DEL SUBPROGRAMA: Los resultados del Subprograma se
alcanzaran mediante actividades identificadas y se operativizaran a través de proyectos ylo
intervenciones concretas. Se debe sefialar que la gran mayoria de actividades que considera el
Subprograma, se iniciaron durante el V Programa (1997-2000).

Estrategias Generales:

Las siguientes estrategias generales, atravesaran todas las actividades del Subprograma
1. Enfoque integral de SR como base para el desarrolio humano,

2. Apoyo a la descentralizacion y coordinacion multi - institucional;

3. Participacion ciudadana en la definicion/ ejecucion de acciones;

4. Enfoque de género y sensibilidad sociocultural.

Resultado 1: Para el afio 2005, en 10 departamentos del pais, se habra logrado mayor acceso de
mujeres y hombres a informacion sobre SS/SR y mayor uso de servicios de SS/SR que brinden
atencion de calidad con perspectiva de género y sensibilidad sociocultural.

Actividades

1. Apoyar el mejoramiento continuo de la calidad de atencion y la adecuacion socio cultural de los
servicios de SS/SR, propiciando la incorporacion del enfoque integral de SR, el fortalecimiento de
los sistemas logistico-gerenciales y la realizacion de investigaciones operativas sobre aspectos
especificos de SS/SR.

2. Apoyar la Incorporacion de contenidos de SS/SR, DS/DR, equidad de género, prevencion de la
violencia y perspectiva sociocultural en programas academicos formadores de recursos humanos
vinculados con la promocién, informacion, educacion, comunicacién y oferta de servicios de SS/SRy
el fortalecimiento de la capacidad institucional de los Centros Macroregionales de Capacitacion en
SS/SR, iniciados durante el V Programa.

3. Apoyar el establecimiento y puesta en marcha de un sistema de capacitacion continua, para todo el
personal que labora en programas de SS/SR, tanto en el area gerencial como en la oferta de
informacion, educacion, comunicacién y servicios clinicos, que cubra los siguientes aspectos: a)
Gerencia; b) SS/SR como un concepto integral, calidad de servicios, DS/DR, equidad de género,
prevencion de violencia y sensibilidad sociocultural: ¢) técnicas de la oferta de servicios, incluyendo
técnicas de anticoncepcion post-parto y post-aborto y tratamiento de emergencias obstétricas con
especial énfasis a la atencion integral del aborto incompleto y atencion integral al recién nacido.
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4. Apoyar el desarrollo de estrategias y la ejecucion de acciones de informacién y educacion en
derechos y SS/SR para facilitar el acceso (cobertura y uso) a servicios de SS/SR a hombres y
mujeres en pobreza y a poblaciones prioritarias: grupos indigenas y hombres.

5. Propiciar la conformacion de instancias multi - sectoriales y multi - institucionales de coordinacion
entre instituciones involucradas en =zcciones de SS/SR y gobiernos locales, para determinar sus

responsabilidades, suscribir planes de trabajo coordinados y, realizar el monitoreo permanente de los
programas de SS/SR

Resultado 2: Para el afio 2005 se contara con una Politica Nacional para la Reduccion de la
Mortalidad Materna y Perinatal, aprobada e implementandose en el ambito local.

Actividades

1. Apoyar la recoleccién de informacion y el anélisis de las diversas estrategias utilizadas en el sector
salud para reducir la mortalidad materna e identificacién de los factores criticos que contribuyen a
mantener tasas elevadas de mortalidad materna.

2. Apoyar la formulacion de una politica nacional para la reduccion de la mortalidad materna.

3. Apoyar el desarrollo de una estrategia de IEC con enfoque integral, perspectiva de genero y
sociocultural para asegurar el logro de los ideales reproductivos

Resultado 3: Para el afio 2005 se habra logrado mayor acceso de adolescentes y jovenes a
educacion sexual, informacion y servicios integrales de SS/SR

Actividades:

1. Apoyar la extensién y sostenibilidad del PNES en todos los niveles del sistema educativo formal.

2. Apoyar la Implementacién del Plan Integral de Atencion al Adolescente, y la coordinacion de
acciones realizadas por los diferentes sectores para mejorar el acceso de los adolescentes a
servicios de SS/SR adecuados a sus necesidades.

3. Apoyar la capacitacion integral de profesionales de salud, sobre consejeria y servicios de SS/SR
para jovenes y adolescentes y propiciar la atencion de adolescentes por equipos multi-disciplinarios

4. Apoyar el disefio e implementacion de una estrategia de mercadeo social e IEC en SS/SR, derechos,
sexualidad responsable y autoestima, entre otros, para adolescentes y jovenes, que no estén en el
sistema educativo formal, a través de sus diferentes espacios de socializacion y la elaboracion de
materiales de |EC adecuados a las necesidades de adolescentes y jovenes.

6 Apoyar la insercion de contenidos de SS./SR en los programas de capacitacion laboral juvenil.

7 Apoyar la formulacion de una Politica Nacional de Adolescencia y Juventud.

Resultado 4: Para el afio 2005, se habra logrado mayor acceso de hombres y mujeres en pobreza
extrema a educacioén y servicios de SS/SR.

Actividades

1. Apoyar la capacitacion de responsables y operadores de los programas de alfabetizacién y Hogares
de cuidado infantil en SS/SR, derechos equidad de género, perspectiva socio cultural y prevencion
de la violencia en los10 departamentos ambito del Subprograma.

2. Propiciar la incorporacion de modulos de alfabetizacion bilinge con contenidos de SS/SR, derechos,
y equidad de género para poblaciones indigenas en el programa nacional de alfabetizacion.

3. Contribuir al disefio y ejecucion de acciones de informacion y educacion en derechos y SS/SR para
facilitar el uso oportuno de servicios de SS/SR a poblaciones beneficiarias de los programas de
Alfabetizaciéon y de Hogares de Cuidado Infantil (Wawa Wasi), y otros.

Resultado 5: Para el afio 2005 se habra fortalecido, en 10 departamentos del Peru, el monitoreo y
evaluacion permanente de la calidad de la atencion en los servicios de SS/SR con la participacion
de la Sociedad Civil en la vigilancia ciudadana de la calidad de la atencién que se brinda en los

mismos.

Actividades
1. Apoyar el disefio e implementacion de un sistema de monitoreo y evaluacién permanente de la
calidad de atencién tanto desde la perspectiva de los servicios como desde la perspectiva de la

poblacién usuaria.
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2. Apoyar la definicién de estrategias de vigilancia ciudadana y mecanismos para la conformacion
Comités Locales de Vigilancia Ciudadana.

Apoyar el disefio de un sistema de capacitacion de los Comités de Vigilancia Ciudadana.

Apoyar la definicion de canales de comunicacién entre los Comités de Vigilancia Ciudadana y los
niveles centraies y promover su institucionalizacion.

B o

B. VINCULO ENTRE EL SUBPROGRAMA Y EL PROYECTO:

El presente proyecto esta vinculado con los resultados 1 y 2 del Subprograma de SR del
UNFPA, relacionados con el logro de mayor mayor acceso de mujeres y hombres a informacion
y mayor uso de servicios de SS/SR que brinden atencién de calidad con perspectiva de género
y sensibilidad sociocultural; y a contar con una Politica Nacional de Reduccion de la Mortalidad
Materna y Perinatal. Esta por lo tanto vinculado a las actividades dirigidas: al mejoramiento
continuo de la calidad de atencion y adecuacion sociocultural de los servicios de SS/SR;
fortalecimiento y puesta en marcha de los Centros Macroregionales de Capacitacion en SS/SR,
iniciados durante el V Programa; establecimiento y puesta en marcha de un sistema de
capacitacion continua, para todo el personal que labora en SS/SR; conformacion de instancias
multi-institucionales de coordinacion para suscribir planes de trabajo coordinados y realizar el
monitoreo permanente de la calidad de la atencién a la SS/SR y al establecimiento de una
estrategia de atencion a la SS/SR de los hombres. También esta vinculado a la recoleccion y
anadlisis se informacion sobre estrategias utilizadas para reducir la mortalidad materna;
identificacion de factores criticos que contribuyen a elevada esta tasa; y, a la formulaciéon de
una politica nacional para la reducciéon de la mortalidad materna y una estrategia de IEC con
enfoque integral, perspectiva de género y sociocultural para asegurar el logro de los ideales
reproductivos.

C. RESPONSABILIDADES DE IMPLEMENTACION Y EJECUCION

El apoyo para la ejecucion de este proyecto ha sido oficialmente solicitado al UNFPA por el
Gobierno del Per(, siguiendo los canales correspondientes: Ministerio de Salud, Secretaria
Ejecutiva de Cooperacion Técnica Internacional de la Presidencia del Consejo de Ministros -
SECTI! y Ministerio de Relaciones Exteriores.

Los procedimientos administrativos para la ejecucion y administracion de fondos del proyecto
se detallaran en: a) la Carta de Entendimiento, que suscribiran las partes involucradas en su
ejecucion e implementacion y, b) en el Manual de Procedimientos para la Administracion de
Proyectos financiados por el UNFPA. En la Carta de Entendimiento, el Ministro de Salud
designara un(a) Director(a) y un(a) Coordinador(a) del Proyecto, funcionarios de de dicha
institucion directamente vinculados con la implementacion de las acciones del proyecto,
quienes lo representaran y seran los interlocutores directos y responsables del proyecto ante el
UNFPA.

Este proyecto sera implementado y ejecutado por la Direccion Ejecutiva de Atencion Integral de
Salud de la Direccion General de Salud de las Personas, instancia técnico-normativa y
conductora a nivel nacional de la Atencién Integral de Salud. Pore lo tanto, el/la Director/a
General de Salud de las Personas actuaria como Director/a del Proyecto y el/la Director/a
Ejecutivo/a de Atencion Integral de Salud seria designado/a Coordinador/a del Proyecto.

Para la ejecucion e implementacion del proyecto la Direccion Ejecutiva de Atencion Integral de
Salud cuenta con un equipo técnico central de profesionales y técnicos calificados con
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experiencia en SS/SR y con profesionales responsables de SS/SR a nivel de las 34
Direcciones de Salud (DISA) de todo el pais.

Ellla Director/a y el/la Coordinador/a del Proyecto seran responsables de la ejecucion de
actividades y de la administracion del fonaos del proyecto. Seran, por io tanto, responsables dei
monitoreo de las actividades del proyecto, de la supervision del personal que labore en
actividades del proyecto y de la evaluacion de los objetivos del proyecto, asi como de la
custodia de los bienes del proyecto. Los gastos del proyecto se realizaran de acuerdo a los
lineamientos sefalados en la Carta de Acuerdo y en el Manual de Procedimientos para la
Administracién de Proyectos Financiados por el UNFPA, como se mencioné en un parrafo
precedente.

El/la Director/a y ellla Coordinador/a del Proyecto, seran miembros del Comite de Coordinacion
y Monitoreo del Subprograma de Salud Reproductiva UNFPA y participaran en las reuniones
del mismo, para asegurar la coordinacién de las actividades del proyecto con las actividades de
otros proyectos en el area de SS/SR.

Antes del inicio del proyecto y anualmente, el/la Director/a y/o el/la Coordinador/a del Proyecto
elaboraran un Plan de Trabajo detallado y un Cronograma Anual de Actividades, sobre cuya
base se realizaran los gastos del proyecto. Estos documentos seran remitidos oportunamente a
los integrantes del Comitée de Coordinacion del Subprograma. El proyecto incluye un plan de
monitoreo y evaluacion permanente de las actividades y logros del proyecto, a traves de
diferentes mecanismos; entre ellos visitas de campo del Equipo Técnico de la Direccion
Ejecutiva de Atenci6n Integral de Salud, asi como, de representantes de la SECTI y UNFPA,
previa coordinacion con el/la Director/a y/o Coordinador/a del Proyecto.

Hacia el final de cada afio, se realizaran reuniones anuales de evaluacion del proyecto, en las
que participaran, ademas de los funcionarios vinculados con la ejecucion de este proyecto,
representantes de la SECTI y UNFPA. Al Finalizar el segundo afio de funcionamineto del
proyecto se realizara una revision de medio término para realizar los ajustes que fueran
necesarios en el proyecto y para decidir la asignacion de recursos para el tercero y cuarto ano
del proyecto. Al finalizar el proyecto se realizard una evaluacion externa de los logros e
impacto del proyecto.

El/la Director/a y/o Coordinador/a del Proyecto, ademés, aseguraran la presentacion oportuna
de los informes técnicos y financieros requeridos por el UNFPA, la conduccion de auditorias e
inventarios anuales y, a la culminacion de las actividades del proyecto, la presentacion
oportuna de toda la documentacién requerida por el UNFPA para el cierre y término del
proyecto, siguiendo los canales oficiales para dicho efecto.
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1. Antecedentes del proyecto:

A pesar de su corto tiempo de implementacion el Subprograma de SR del V Programa de
Cooperacion UNFPA - Peru, obtuvo importantes logros que constituyen bases importantes para
la institucionalizacion de la salud reproductiva con enfoque de ciclo de vida en el marco de ia
atencion integral de salud, universalizacion de la educacion sexual y democratizacion del
acceso a IEC.

Entre 1998 y 2000, el Ministerio de Salud tuvo importantes logros entre los que se incluyen: las
Normas del Programa Nacional de Planificacion Familiar; estudios de base sobre: calidad de la
oferta de servicios, calidad de la atencién segun perspectiva de poblacién usuaria, perspectiva
de proveedores y usuarios sobre necesidades de los hombres en SS/SR; inicio de un modelo
de supervision capacitante; desarrollo de moédulos de capacitaciébn en gerencia, AQV, vy
derechos sexuales y reproductivos, entre otros.

La Mision de evaluacion del Subprograma de SS/SR del V Programa de Cooperacion UNFPA -
Perud, integrada por miembros del Equipo de Asistencia Técnica del UNFPA y Consultores
Nacionales, llevada a cabo entre Abril y Mayo del 2000 senald lo novedoso y exitoso del
Subprograma y recomendo continuar y ampliar las lineas de acciéon, enfatizando el enfoque
integral de salud reproductiva, el ejercicio de derechos, la equidad de género y perspectiva
sociocultural. Asi como, la incorporacidn de contenidos de SR y derechos en los centros
formadores de recursos humanos, el mejoramiento continuo de la calidad de atencién y el
monitoreo y evaluacion permanente. Senald también la importancia de continuar el trabajo con
hombres, involucrandolos en la SS/SR, como sujetos de derechos y dar especial atencion a la
linea de trabajo con adolescentes y con poblaciones indigenas.

En seguimiento a los compromisos del Peru en las Conferencias de El Cairo y Beijing, el
Ministerio de Salud aprobd recientemente (marzo 14, 2001) la modificacién del Reglamento de
Organizacion y Funciones del Ministerio de Salud, definiendo la nueva estructura organica de la
Direccion General de Salud de las Personas, la misma que esta conformada por: 3 Direcciones
Ejecutivas: Atencion Integral de Salud, Servicios de Salud y Gestién Sanitaria, Esta nueva
estructura, implica la integracion de los diferentes programas de salud, y la vision de la SS/SR
con un enfoque de ciclo de vida

En este marco:
La Direccion Ejecutiva de Atencién Integral de Salud comprende: la atencion integral a la mujer,
nino y adolescente, adulto y adulto mayor, el control de enfermedades transmisibles y las

intervenciones en alimentacion y nutricion.

La Direccion Ejecutiva de Servicios de Salud comprende: el desarrollo de servicios basicos y
especializados y su regulacion y acreditacion.

La Direccién Ejecutiva de Gestidn Sanitaria comprende: la gestiéon integral, el desarrollo de
capacidades y la promocion sanitaria.

Las actividades que desarrollen estas tres estructuras estan intimamente relacionadas y son
interdependientes.

2. Beneficiarios:

Beneficiarios primarios

Durante los cuatro afos de ejecucion de este proyecto, se beneficiaran directamente:
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- 3,000,000 hombres y mujeres que acuden a los servicios de SS/SR del Ministerio de
Salud, quienes recibiran una atencion de calidad.

- 1,500,000 mujeres y hombres usuarios de los servicios de SS/SR quienes podran
ejercer sus derechos para alcanzar sus ideales reproductivos

Beneficiarios secundarios

Durante los cuatro anos del proyecto se beneficiaran:

a. 34 DISAs, que contaran con: 34 Directores de Salud de las Personas y 34
Responsables de SS/SR capacitados en gerencia de servicios de SS/SR.

b. 44 hospitales y 150 centros de salud, cabeceras de red, que contaran con Directores
capacitados en gerencia de servicios de SS/SR.

c. 44 hospitales y 293 centros de salud de las DISA Chachapoyas, Bagua, Apurimac,
Cajamarca, Jaén, Chota, Cutervo, Cusco, Junin, Pasco, Huanuco, Loreto, Lima Norte,
Lima Sur, Lima Este, Lima Ciudad y Callao, que contaran con:

- 1,000 profesionales y técnicos capacitados en DS/DR, SS/SR, equidad de género,
calidad de atencion;,

- 600 profesionales (médicos y obstetrices) capacitados en técnicas y procedimientos
basicos para el diagnostico y tratamiento de ITS, esterilidad y despistaje de cancer
ginecoldgico y mamario y metodologia anticonceptiva;

- 200 profesionales (médicos y obstetrices) capacitados en técnicas y procedimientos
de atencion integral en el post-parto y post-aborto;

- 100 profesionales médicos capacitados en técnicas y procedimientos de
anticoncepcion con métodos definitivos, sedoanalgesia y bioseguridad.

d. 4 redes de servicios (Chimbote, Callao, Huancayo e Iquitos) que contaran con servicios
especificos para la atencion a la SS/SR de los hombres
100 profesionales capacitados en atencion a la SS/SR de los hombres

3. Ambito del Proyecto

El presente proyecto brindara apoyo técnico al Nivel Central para la produccién de documentos
y manuales técnico-normativos- administrativos y gerenciales de alcance nacional. Ilgualmente,
apoyara la implementacion de acciones mas operativas en el ambito de los 10 departamentos
donde actuara el Subprograma: Junin (DISA Junin). Pasco (DISA Pasco), Huanuco (DISA
Huanuco), Cajamarca (DISA Cajamarca, DISA Chota, DISA Cutervo), Amazonas (DISA
Chachapoyas, DISA Bagua), Cusco (DISA Cusco), Apurimac (DISA Apurimac), Lambayeque
(DISA Lambayeque), Loreto (DISA Loreto) y areas urbano-marginales de Lima (DISA Lima
Norte, DISA Lima Sur, DISA Lima Este, y DISA Lima Ciudad) y Callao (DISA Callao).

3. Objetivos General y Especificos

Objetivo General: Para el afio 2005, en 10 departamentos del pais Junin. Pasco, Huanuco,
Cajamarca, Amazonas, Cusco, Apurimac, Lambayeque, lquitos y areas urbano-marginales de
Lima y Callao), se habra logrado mayor acceso de mujeres y hombres a informacién sobre
SS/SR y mayor uso de servicios de SS/SR que brinden atencion de calidad con perspectiva de
género y sensibilidad sociocultural y se habra contribuido a reducir la mortalidad materna y
perinatal.
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Objetivos Especificos:

1. Al término del proyecto la Direccion Ejecutiva de Atencion Integral de Salud, habra
fortalecido su capacidad técnico gerencial y de coordinacion y contara con sistemas de
informacion, logistico gerenciales y de monitoreo, supervision y evaluacion agiles operando
en el ambito nacional.

Al término del proyecto los establecimientos de salud de los departamentos de Junin.
Pasco, Huanuco, Cajamarca, Amazonas, Cusco, Apurimac, Lambayeque, Iquitos y areas
urbano-marginales de Lima y Callao, estaran ofreciendo atencion de calidad, con
perspectiva de género y a adecuada a las caracteristicas socioculturales de la poblacion.

[N

Al término del proyecto se contara con una estrategia de atencion en SS/SR para hombres
y se habran implementado 4 centros de atencion especifica para hombres en Callao,
Chimbote, Huancayo e lquitos.

|©

Al término del proyecto se contara con una Politica Nacional de Reduccion de Mortalidad
Materna y Perinatal aprobada e implementandose en el ambito local y con una estrategia
de |EC dirigida a promover el ejercicio de DS/DR y el logro de los ideales reproductivos de
la poblacion.

|

5. Estrategia y actividades del proyecto

Estrategias generales: Este proyecto es continuacion de los proyectos PER/98/P0Q7 "Gestion
con Calidad en SS/SR" y PER/98/P05 "SS/SR para Varones" Por lo tanto, el proyecto
continuara las actividades iniciadas con el apoyo de los dos proyectos antes sefalados e
incluira nuevas actividades de acuerdo con los Planes y Politicas del Ministerio de Salud.

De acuerdo con el Subprograma de SR, en la implementacién de las acciones previstas para el
cumplimiento de los objetivos especificos de este proyecto, se seguiran las siguientes
estrategias generales: enfoque integral de SR como base para el desarrollo humano, en el
marco de la atencion integral de salud; apoyo a la descentralizacion y coordinacion multi-
institucional; participacion ciudadana en la definicion/ ejecuciéon de acciones; y, enfoque de
género y sensibilidad sociocultural

Este proyecto, abordara la calidad de atencion desde la perspectiva de la oferta de servicios y
velara por su adecuacion a las necesidades de la poblacion. Para que esto suceda el proyecto
UNFPA “Apoyo Técnico, Monitoreo y Evaluacion de la Calidad de la Atencion en SS/SR”,
proporcionara los insumos relacionados con la perspectiva de las usuarias y los usuarios, para
que puedan integrarse a la perspectiva de los servicios.

Las actividades consideradas para el logro de los objetivos de este proyecto, estan
intimamente vinculadas entre si y todas en su conjunto contribuiran al logro del objetivo general
del proyecto.

Objetivo especifico 1: Al término del proyecto La Direccion Ejecutiva de Atencion
Integral de Salud, habra fortalecido su capacidad técnico gerencial y de coordinacion y
contara con sistemas de informacion, logistico gerenciales y de monitoreo, supervision
y evaluacidn agiles operando en el ambito nacional.
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El logro de este objetivo estd vinculado a los siguientes aspectos: 1) fortalecimiento de la
capacidad técnico gerencial; 2) apoyo a la coordinacion; 3) mejoramiento de los sistemas de
informacion y logistico gerenciales; y 4) mejoramiento de los sistemas de supervision monitoreo
y evaluacion, de la calidad de atencion en SS/SR.

1) Fortalecimiento de la capacidad técnico-gerencial de la Direcciéon Ejecutiva de
Atencion Integral de Salud

Con esta finalidad el proyecto apoyara, con el contrato de personal de apoyo técnico-
administrativo y la dotacién de equipos:

Contrato de personal: Tan pronto se apruebe el proyecto, el/la Director/a y/o Coordinador/a del
Proyecto, en coordinacién con el UNFPA, definiran el perfil y prepararan los términos de
referencia para el contrato de:

a. Un Programador, un Asistente Administrativo y una Secretaria Ejecutiva, quienes
conjuntamente con el personal de planta formaran parte del Equipo Técnico. Este personal
estara ubicado en el Ministerio de Salud y dependeréa de el/la Director/a y/o Coordinador/a
del Proyecto. Su funcién sera apoyar al Director/a y/o Coordinador/a del Proyecto y a su
Equipo Técnico, en la ejecucion de todas las actividades, incluyendo la administracion de
los recursos financieros del proyecto. Considerando que las actividades de este proyecto
forman parte de las actividades regulares del MINISTERIO DE SALUD, el personal
contratado apoyara también cuando fuera necesario las actividades regulares de la
Direccién Ejecutiva de Atencion Integral de Salud.

b. Consultores/as, de corto plazo para tareas especificas, relacionadas con las actividades de
este proyecto. Los consultores/ras durante su contrato, estaran ubicados en el Ministerio de
Salud, dependeran de ellla Director/a y/o Coordinador/a del Proyecto y junto con el
personal de planta de la Direccion Ejecutiva de Salud Integral, formaran parte del Equipo
Técnico. Para el contrato de los/las consultores el/la Director/a y/o Coordinador/ra del
proyecto en coordinacion con el UNFPA prepararan los terminos de referencia vy
seleccionaran la persona a contratar de una terna de candidatos/as.

c. Para la implementacién y seguimiento de las actividades del proyecto en el ambito
descentralizado, ellla Director/a y/o Coordinador/a del Proyecto y su Equipo Tecnico
contaran también, con el apoyo de los responsables de la atencidén a las SS/SR de las
DISAs ubicadas en el ambito del proyecto. El/la Director/a y/o Coordinador/a del Proyecto,
coordinaran con ellos/ellas las tareas que les competan en la implementacion del proyecto,
entre las que se consideran el seguimiento a la implementacién de las actividades del
proyecto, la coordinacién de las visitas de monitoreo/supervision, y de los eventos locales
de capacitacion asi como participacion en la preparacion de los informes que fueran
necesarios.

Dotacién de Equipos: En el curso del proyecto el/la Director/a y/o Coordinador/a del proyecto
revisaran las necesidades de equipo de procesamiento automatico de datos. El proyecto
apoyara la actualizacion de los equipos proporcionados por el UNFPA en el marco de
proyectos anteriores, si esto fuera necesario.

2) Apoyo a la Coordinacion.
Un aspecto importante en la ejecucion de este proyecto, es el énfasis que se dara a las
actividades de coordinacion para optimizar las acciones, evitar duplicaciones de esfuerzos y
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concertar areas de apoyo mutuo. El proyecto apoyara la coordinacién a tres niveles: a) intra-
institucional, b) inter-institucional y, c) de la cooperacion externa.

a.

3)

Coordinacién intra-institucional: El/la Director/a y/o Coordinador/a del Proyecto organizara
reuniones periodicas de coordinaciéon entre los funcionarios de la Direccion Ejecutiva de
Atencion Integral de Salud y de las Direcciones Ejecutivas de Servicios de Salud y de
Gestion Sanitaria con la finalidad de establecer lineas de trabajo, promover el enfoque
integral de la salud y la SS/SR con enfoque de ciclo de vida, asi como para promover, en el
marco de la atencion integral de salud, la formulacion de un Plan de SS/SR con enfoque de
ciclo de vida, que integre todas las acciones en el area, para de esta manera contribuir a
lograr el uso mas racional de los recursos humanos y financieros disponibles. El proyecto
apoyara cubriendo los costos de refrigerios y materiales necesarios en estas reuniones.

Coordinacion inter-institucional: El/la Director/a y/o Coordinador/a del Proyecto, con su
Equipo Técnico, realizaran un taller anual de coordinacién con universidades y
organizaciones de la sociedad civil que realizan acciones en el area de SS/SR, para dar a
conocer los alcances de la Atencion Integral de Salud y el enfoque de ciclo de vida de la
SS/SR, asi como para presentar los avances en el area.

Coordinacidn con las agencias de cooperacion externa y con las instancias ejecutoras de
proyectos en el area de SS/SR: El Ministerio de Salud como Instancia rectora y conductora
de las acciones de salud, considera necesario liderar la coordinacion de la cooperacion
externa en esta area, para asegurar la complementariedad de acciones, evitar
duplicaciones, y lograr una mayor eficiencia en el uso de los recursos. El Proyecto cubrira
los costos de los refrigerios y materiales necesarios para estas reuniones. Las
Organizaciones de Cooperacion Externa que participaran en estas reuniones, asi como la
frecuencia de las reuniones se decidira en el curso del proyecto.

Mejoramiento de los sistemas de informacion y logistico gerenciales, en el area de
SS/SR, en el marco de la atencion integral de salud.

El proyecto apoyara el mejoramiento de los sistemas de informacion y logistico gerenciales en
el area de SS/SR con la finalidad de asegurar: (i) la oferta de una amplia gama de servicios de
SS/SR, con enfoque de ciclo de vida, en el marco de la atencion integral de salud, incluyendo
control pre y post natal, atencién de parto, planificacion familiar, deteccion precoz de cancer
ginecologico e ITS y VIH/SIDA entre otros;  (ii). La disponibilidad de una gama amplia de
métodos anticonceptivos y suministros de acuerdo a los niveles de complejidad de los
establecimientos de salud; v, (iii) la recoleccion adecuada de informacién sobre actividades de
SS/SR, incluyendo ITS, deteccion de cancer cérvico-uterino y de prostata, examenes de mama
y PAP, eventos de IEC realizados, entre otros.

a.

Mejoramiento del sistema de reqistro y recoleccion de informaciéon sobre actividades de

SS/SR.

El sistema de registro y recoleccién de informacion sobre actividades de SS/SR, aun
adolece de algunas omisiones, asi por ejemplo: aun no existe suficiente informacion sobre
las actividades de IEC realizadas, sobre los casos de ITS detectados o tratados, despistaje
de cancer de prostata, atenciones en SS/SR a hombres, registro de los examenes de
mamas realizados y visitas domiciliarias efectuadas, entre otros.

El proyecto proporcionara la asistencia técnica necesaria para subsanar estas dificultades,
contribuir a reforzar el sistema de informacion del Ministerio de Salud, y para asegurar que
todas las actividades de SS/SR estén adecuadamente registradas, y contabilizadas
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4)

oportunamente para la toma de decisiones. El/la Director/a y/o Coordinador/ra del proyecto
coordinaran con la Oficina de Estadistica e Informatica del MINISTERIO DE SALUD (OEl) y
con las Agencias de Cooperacién Externa que estén brindando apoyo en esta area, para
asegurar uniformidad de criterios y un uso mas eficiente de recursos. En este marco se
proporcionara apoyo técnico (consuitores de corto piazo o subcontratos para tareas
especificas) a la OIE para la estandarizacion de codigos a emplear en la recoleccion de
datos, viabilizar la conectividad entre las diferentes fuentes de informacion, promover el uso
adecuado y oportuno de la informacion y para la preparacion de los correspondientes
instrumentos normativos

Mejoramiento del sistema logistico gerencial

El funcionamiento adecuado del sistema logistico gerencial requiere de la disponibilidad de
insumos en cantidades adecuadas para asegurar un abastecimiento oportuno y suficiente a
todos los establecimientos de salud del pais. Con esta finalidad el/la Director/a y/o
Coordinador/ra del proyecto, coordinaran con las diferentes Agencias de Cooperacion
Externa el suministro de insumos anticonceptivos complementarios a los que se adquiriran
con recursos del Tesoro Publico. La Oficina del UNFPA en Nueva York realizara, la compra
de anticonceptivos con recursos del Tesoro Publico, de acuerdo con las solicitudes del
Ministerio de Salud. El proyecto cubrira los costos de desaduanaje y entrega de
anticonceptivos a los almacenes del Ministerio de Salud.

Mejoramiento del Sistema de Monitoreo, Supervision y Evaluacion de la
calidad de atencién a la SS/SR en el marco de la Atencion Integral de Salud

El monitoreo y evaluacién permanente de la calidad de atencion a la salud SS/SR en el marco
de la atencién integral de salud, es una de las prioridades de Ministerio de Salud y una de las
herramientas basicas, para asegurar el mejoramiento continuo de la calidad de atencion en
SS/SR.

Ellla Director/a y/o Coordinador/a del Proyecto coordinaran el apoyo del Proyecto para el
mejoramiento del actual sistema de supervision, monitoreo y evaluacion de la calidad de
atencién, con otros organismos de Cooperacion Externa que también estan prestando apoyo
en esta area (USAID, GTZ), con la finalidad de asegurar uniformidad de enfoque y el uso mas
eficiente de los recursos.

a) Supervision de los servicios de SS/SR

El/la Director/a y/o Coordinador/a del Proyecto y su Equipo Técnico, realizaran visitas
periddicas de supervision y monitoreo a las diferentes DISA del ambito del proyecto. Estas
visitas se realizaran con una frecuencia semestral y tendran una duracion de dos a tres
dias. Antes de iniciar las visitas de supervisién y monitoreo, el Equipo Técnico del Proyecto
revisara los formularios de supervision existentes y de ser necesario los adecuara a las
necesidades de informacion del proyecto. Estos formularios se utilizaran en todas las
visitas de supervisién, para contar con instrumentos comparables de los avances del
mismo. EI UNFPA participara en algunas de las visitas de monitoreo, en coordinacion con
el/la Director/a y/o Coordinador/a del Proyecto. Los costos de las visitas del UNFPA se
incluyen en el proyecto "Apoyo Técnico, Monitoreo y Evaluacion de la Calidad de la
Atencion en SS/SR". El proyecto financiara una visita semestral de monitoreo y supervision
a las DISA del ambito del proyecto. Los costos de las visitas al resto del pais se cubriran
con recursos del Tesoro Publico.
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Durante el afio 2000, el proyecto USAID "Cobertura con calidad" financi6 visitas de
supervisién capacitante, por profesionales especialmente contratados/das a todas las DISA
del pais. Durante el presente afio iniciara la aplicacion de un modelo de autosupervision en
12 DISAs del pais (Chachapoyas, Jaén, Bagua, Chota, Cutervo. Lambayeque, Pasco,
Apurimac, Tumbes, Sullana, Arequipa y Madre de Dios), Ei Director y/o Coordinador dei
Proyecto, de considerarlo conveniente y previa coordinacién con los representantes de
USAID y el UNPA, podria también aplicar este modelo en las otras DISAs del ambito de
accion de este proyecto.

Las/os responsables de los aspectos de SS/SR en el ambito de las DISAS, de acuerdo con
sus funciones técnicas, seran también responsables de la supervision y el monitoreo de los
servicios de SS/SR del nivel local. Los costos de estas visitas se cubriran con fondos del

Tesoro Publico.

Sistema de monitoreo v evaluacion de |a calidad

El/la Director/a y/o Coordinador/a del Proyecto, conjuntamente con el UNFPA, definiran el
perfil y los términos de referencia para el contrato de un/a consultor/a u Organizacion con
experiencia en SS/SR y evaluacion, para apoyarlos en la revision, ajuste y simplificacion del
actual Sistema de Monitoreo y Evaluacién de la Calidad de Atencion. El/la consultor/a
contratado/a debera tomar en cuenta, para este trabajo, los indicadores identificados en los
estudios de base realizados con apoyo de los proyectos UNFPA PER/98/P04 "Monitoreo y
Evaluacion de Programas de SS/SR" (Calidad de atencién desde la perspectiva de las y los
usuarias/os); PER 98/P05 "Atencion a la SS/SR de los Varones" (Perspectiva de los
hombres sobre su SS/SR) y PER/98/P07 "Gestion con Calidad" (Calidad de atencién desde
la perspectiva de los servicios de SS/SR). Con estos elementos y en estrecha coordinacion
con ellla Director/a y/lo Coordinador/a del proyecto identificara y seleccionara los
indicadores mas representativos para incorporararlos al Sistema de Monitoreo y Evaluacion
de la Calidad de Atencidon asegurando que el sistema monitoree y evalue la calidad tanto
desde la perspectiva de los servicios como desde la perspectiva de los y las usuarias. El
Sistema se retroalimentara con los informes de las visitas regulares de supervision del
Ministerio de Salud, las visitas conjuntas de monitoreo de autoridades del Ministerio de
Salud y el UNFPA, los resultados de las mediciones de los indicadores y los informes de los
comités de vigilancia ciudadana (el proyecto UNFPA "Apoyo Técnico, Monitoreo y
Evaluacion de la Calidad de la Atencion en SS/SR" apoyara la conformacion y capacitacion
de comités de vigilancia ciudadana).

Calificacion de establecimientos

Un criterio importante en la medicién de la calidad de atencion en SS/SR es la calificacion
de establecimientos. Con esta finalidad el/la Director/a y/o Coordinador/a del proyecto y su
equipo técnico, coordinaran con las Direcciones Ejecutivas de Servicios de Salud y de
Gestion Sanitaria, y colaboraran con estas direcciones en la definicién de los criterios
técnicos para la calificacion de establecimientos. De ser necesario el proyecto
proporcionara el apoyo técnico que sea requerido, a través de expertos nacionales o a
través de los asesores del Equipo de Asistencia Técnica del UNFPA. Sera importante que
los criterios de calificacién incluyan aspectos técnicos involucrados en la oferta de servicios
y aspectos de calidad desde la perspectiva de los y las usuarias (perspectiva de usuarios,
respeto a caracteristicas socioculturales, equidad de género, calidad calidez, entre otros).
De igual manera, en el ambito de accion de este proyecto, de considerarse necesario, se
proporcionara el apoyo técnico necesario a los establecimientos para que alcancen los
estandares necesarios para su calificacion.
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d) Reuniones semestrales de programacion y evaluacién con responsables del area de SS/SR
de las DISA. : El/lla Director/a y/o Coordinador/a del Proyecto, con su Equipo Técnico,
organizaran 2 reuniones anuales con los responsables del area se SS/SR de las 34 DISA
del pais. En estas reuniones se discutiran los avances en el area, se definiran los planes de
trabajo, estrategias y medidas necesarias para el mejoramiento ae ia calidad de atencicn en
SS/SR. El proyecto cubrira el costo de la participacion de los/las responsables de las DISA
del ambito del proyecto. Los costos de la participacion de los/las responsables de las otras
DISA del pais seran cubiertos con recursos del Tesoro Publico y/o de otras Agencias de
Cooperacion Externa.

Objetivo especifico 2: Al término del proyecto los establecimientos de salud de las
DISAs de los departamentos de Junin. Pasco, Hudnuco, Cajamarca, Amazonas, Cusco,
Apurimac, Lambayeque, lquitos y Lima-Callao estardn ofreciendo atencién de calidad
con perspectiva de género y sensibilidad sociocultural.

El mejoramiento de la calidad de atencion sera el resultado de una serie de acciones entre las
cuales son de gran importancia: 1) la disponibilidad de documentos normativos claros; 2) el
establecimiento de un sistema de capacitacién permanente; 3) la capacitacion de gerentes y
proveedores de servicios; 4) la informacion y educacién que se brinde a la poblacion sobre el
ejercicio de sus derechos ciudadanos, sexuales y reproductivos; 5) y adopcién en los servicios,
del enfoque de ciclo de vida en la atencion a la SS/SR, en el marco de la atencion integral de
salud; 6) la realizacién de investigaciones operativas especificas que retroalimenten los planes
y estrategias del Ministerio de Salud en SS/SR y 7) la puesta en marcha de un sistema de
monitoreo y evaluacion permanente de la calidad de atencion.

1) Disponibilidad de documentos normativos y adopcion de SS/SR con enfoque de ciclo
de vida

El Ministerio de Salud cuenta con documentos normativos claros que se han difundido en todo
el pais. Entre estos: La Ley General de Salud, (Ley N° 26842)- julio 1997; La Ley Contrasida
(N° 26626)- junio 1996; El Programa de Salud Reproductiva y Planificacion Familiar 1996-2000;
las Normas del Programa Nacional de Planificacion Familiar (RM 465-99 SA/DM)- setiembre
1999; las Normas para la Calificaciéon de Puntos de Entrega de Servicios para la
Anticoncepcion Quirtrgica Voluntaria (R.M. 439-98-SA/DM)- Noviembre 1999; las Normas para
la Calificacion de Médicos Cirujanos para AQV, (R.M. 440-98-SA/DM, - Noviembre 1999;
Manual de Normas y Procedimientos para Actividades de Anticoncepcion Quirurgica Voluntaria
- diciembre 1998: El Plan Nacional de Prevencién del Cancer Ginecologico, (RM N° 103-
99.SA/DM) - 1999; El Plan Nacional de Accién para la Reduccion de la Mortalidad Materna y
Perinatal 1998- 2000.

Algunos de estos documentos normativos estuvieron vigentes hasta el afio 2000. Por lo tanto el
Ministerio de Salud considera necesaria la elaboracién de nuevos documentos normativos que
cubran los proximos 5 afios y que estén adecuados a la nueva estructura del Ministerio de
Salud. Entre estos, el proyecto apoyaré la formulacion de los siguientes: (i) Politica Nacional de
Reduccion de la Mortalidad Materna y Perinatal; (i) Plan Nacional de SS/SR; y, (iii) Estrategia
Nacional de IEC para promover el ejercicio de los DS/DR y el logro de los ideales
reproductivos, entre otros documentos.

a. Formulacion de una Politica Nacional del Reduccion de la Mortalidad Materna y Perinatal

Las actividades relacionadas con este punto se desarrollan el objetivo especifico 4

b. Formulacién del Plan de SS/SR 2001-2005
8
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El proyecto promocionara el apoyo técnico que sea necesario para la formulacion del Plan
Nacional de SS/SR 2001-2001 en el marco de la Atencién Integral de Salud. El Plan de
SS/SR 2001-2205, tendra un enfoque de ciclo de vida y mejoramiento continuo de la
calidad de atencion en el marco de atencion integral de salud. Como un paso previo a la
eilaboracion del Plan, el proyecto prestara el apoyo técnico necesario para ia
sistematizacion de todas las experiencias realizadas por el Ministerio de Salud y por
diferentes proyectos de Cooperacién Externa en el area SS/SR y calidad de atencion. La
formulacion de este Plan, se realizara en estrecha coordinacion con las Direcciones
Ejecutivas de la Direccion General de Salud de las Personas.

c. Formulacién de una estrategia de IEC para promover el ejercicio de los DS/DR y el logro de
los ideales reproductivos.

Las actividades relacionadas con este punto se desarrollan el objetivo especifico 4

d. Diseno grafico de publicaciones del Ministerio de Salud, identidad institucional:

Con la finalidad de que las publicaciones del Ministerio de Salud tengan una identidad
institucional se contrataran los servicios de un experto en disefo e identidad grafica, para
que en coordinacion con el Equipo Técnico del Proyecto y con funcionarios del area de
comunicacion social del UNFPA preparen el disefo grafico que se empleara en todas las
publicaciones del la Direccion Ejecutiva de Atencién Integral de Salud.

2) Establecimiento de Sistema de Capacitacion Permanente (Centros Macroregionales
de Capacitacion)

El proyecto apoyara el establecimiento de un sistema de capacitacion continua y seguimiento a
los capacitados, que permita contar con personal suficientemente capacitado, en condiciones
de gerenciar servicios de SS/SR de calidad, que tomen en cuenta los conceptos de equidad de
género, perspectiva de usuarias(os), ejercicio de DS/DR y sensibilidad sociocultural, entre otros.
En este marco se continuara el apoyo a las acciones iniciadas con el PER/98/P07, para la
conformacién de Centros Macroregionales de Capacitacion en SS/SR que brindaran
capacitacion continua al personal de los servicios de SS/SR.

El concepto de Centros Macroregionales de Capacitacion en SS/SR se desarrollé con apoyo
del proyecto PER/98/P07 "Gestion con Calidad”, sobre la base de las experiencias previas del
Ministerio de Salud en capacitacion de proveedores de servicios. Teniendo en cuenta que los
modelos previos, crear centros de capacitacion en establecimientos del Ministerio de Salud, no
fueron sostenibles, el Proyecto planteé la necesidad de conformar Centros Macroregionales de
Capacitacion en SS/SR que fueran sostenibles y contribuyeran a institucionalizar vy
descentralizar la capacitacion en los diferentes aspectos de la SS/SR. Con esta finalidad se
realizaron una serie de visitas de diagnostico y evaluacion par determinar la factibilidad del
funcionamiento de los Centros Macroregionales antes descritos y para precisar las necesidades
de apoyo requeridas, incluyendo necesidades de equipos complementarios. Luego de este
proceso de seleccion se identificaron 4 ubicaciones para estos centros: Trujillo, Callao, Cusco e
Iquitos. Cada Centro Macroregional estara conformado por: Universidad, DISA, Hospitales
Regionales, ONG's, Ministerio de Salud y UNFPA. La participacidbn de las universidades
contribuird a la institucionalizacién, la participacion de las DISA y hospitales proporcionara los
campos clinicos para las practicas y pasantias, el Ministerio de Salud, sera la instancia
normativa y de coordinacion y el UNFPA proporcionara apoyo técnico a través de sus expertos
y asesores del EAT con Sede en México. A la fecha hay dos convenios firmados entre el
Ministerio de Salud, DISA, Universidad y UNFPA en Trujillo y Callao, para el funcionamiento de
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estos Centros Macroregionales. Los convenios establecen las contribuciones de cada una de
las partes involucradas.

El proyecto PER/98/P07, también apoyé la elaboracién de multiples médulos y submodulos de
capacitacion en SS/SR, con la finalidad de que estos se constituyan en ios modulos oficiaies
del Ministerio de Salud para la capacitacion en los diversos aspectos de la SS/SR. Los modulos
fueron elaborados por expertos en SS/SR y recogieron los contenidos de los diversos médulos
utilizados en la capacitacién de personal de salud. Este proyecto y proyectos financiados por
USAID apoyaron el disefio de los siguientes modulos:

_’_-

”~
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Modulo de capacitacién en gerencia. (UNFPA)

Modulo de capacitaciéon en equidad de género, DS/DR, calidad en la atencion, SS/SR y
Guia Metodologica de Capacitacion en DS/DR y SS/SR. (UNFPA)

Modulo de Sensibilizacion de Género, Salud Reproductiva y Participacion Ciudadana.
Modulo Médulo de Capacitacion en Técnicas y Procedimientos Clinicos de Salud
Reproductiva y Planificacion Familiar que incluye los siguientes submédulos: Capacitacion
en Técnicas y Procedimientos Clinicos de Anticoncepcion con Métodos Definitivos y
Sedoanalgesia; Tecnologia anticonceptiva; DIU post-parto y post-aborto; Deteccion de
Cancer ginecologico y mamario; Disfunciones sexuales; ETS y VIH.SIDA; bioseguridad,;
SS/SR y DS/DR (introduccién); infertilidad, atencion integral de SR/PF en el post-parto y
post-aborto. (UNFPA)

Moédulo de Capacitacion de Capacitadores en Consejeria y de capacitacion en consejeria
basica (USAID)

Médulo de capacitacion en emergencias obstétricas (USAID)

Modulo de Capacitacion de Participacion Comunitaria en SS/SR (USAID)

Modulo de Formacion de Facilitadores para capacitar promotores en SS/SR (USAID)
Mobdulo de Mercadeo Social de Servicios de SS/SR (USAID).

Méodulo de Capacitacion de Emergencias Obstétricas y Neonatales. (USAID)

Modulos para el Capacitador de Emergencias Obstétricas Hemorragicas y no hemorragicas
y para el capacitado (USAID).

Guias Metodolégicas para el Capacitador de Técnicos Asistenciales en SS/SR y para
capacitados (USAID).

Moédulo de capacitacion en Prevencion de Violencia Familiar: Enfoque desde la Salud
Publica.

Los modulos/Submodulos elaborados cuentan con los siguientes elementos:

>

Yy ¥ v v

El perfil que deberan tener las personas a capacitarse en cada submoédulo;

El syllabus y el desarrollo de los contenidos de cada uno de los temas a tratar,

Los materiales didacticos necesarios para la capacitacion;

Las pruebas de entrada y salida para evaluar la comprension de los temas;

Los mecanismos para el seguimiento a los capacitados (indicadores) y para la evaluacion
del proceso de capacitacion,

Las metodologias y técnicas a emplear durante el proceso de capacitacion;

Para la parte practica, indican el nUmero minimo de procedimientos clinicos que cada
participante debe realizar bajo supervision, para considerarse capacitado vy,

La duracién que debe tener la capacitacion.

Revision, validacién, diagramacién de modulos vy submédulos de capacitacion

El Médulo de Capacitacion en Género, Derechos, Calidad de Atencién, para proveedores
de servicios, esta revisado y validada, queda pendiente su diagramacion e impresion. El
Modulo de capacitacion en gerencia debe ser revisado antes de su validacidon. Los otros
modulos anteriormente sefialados estan finalizados, revisados en su mayoria y listos para
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ser validados, en los primeros eventos de capacitacion en los que se empleen. Antes de su
utilizacion sera necesario que estos médulos se revisen nuevamente para asegurar que los
contenidos de SS/SR tengan un enfoque de ciclo de vida en el marco de la atencion integral
de salud. De ser necesario el proyecto proporcionara el apoyé técnico necesario para esta
tarea.

b. Capacitacién de capacitadores.

Con apoyo del PER/98/P07, se apoyaron algunas acciones relacionadas con la
capacitacion de capacitadores. Se definio el perfil que deben tener los capacitadores, entre
los que es importante su caracter de docentes universitarios y proveedores de servicios
(para los aspectos de capacitacion en tecnologias clinicas y de oferta de servicios), su
experiencia en las diferentes areas de SS/SR, entre otras. La capacitacion de
capacitadores se realizard en Lima. La Universidad de John Hopkins colaborara, en la
capacitacion en tecnologias y metodologias de oferta de servicios, en el marco de un
Convenio de Colaboracién entre el Ministerio de Salud, la Universidad John Hopkins y el
UNFPA, actualmente el texto del Convenio esta en revision previa a su firma. La
capacitacion de capacitadores sera progresiva. Inicialmente se capacitara a los
capacitadores que estaran involucradas en la capacitacién en tecnologias y metodologias
clinicas de oferta de servicios de SS/SR. Posteriormente, a los que capacitaran en gerencia
de servicios y luego a los que participaran en la capacitacién de los aspectos de género,
derechos y perspectiva sociocultural. La capacitacion de capacitadores, estara centrada en
la utilizacion de los modulos y en el uso de metodologias modernas de capacitacion. Se
estima que en total se capacitaran aproximadamente 40 capacitadores, 10 por cada uno de
los Centros Macroregionales de Capacitacion.

El proyecto también apoyara la realizacion de visitas de observacion de los profesionales
responsables de los Centros Macroregionales de Capacitacion, a otros centros calificados
de capacitacion de la Region Latinoamericana (México, Colombia, Brasil y/o otros a definir
en el curso del proyecto ), con la finalidad de que puedan intercambiar experiencias y
adoptar las mas adecuadas a sus realidades locales. En el curso del proyecto ellla
Director/a y/o Coordinador/a del proyecto en coordinacién con el UNFPA, identificaran los
lugares a visitar y los capacitadores que participaran en estas visitas, este proceso en
coordinacién con le UNFPA.

3) Capacitacion de gerentes y proveedores de servicios

El proceso de capacitacion iniciard con la capacitacion de proveedores en técnicas y
procedimientos de atencién en SS/SR. Todos los eventos de capacitacion, ademas de los
contenidos especificos, incluiran el submédulo de introduccion sobre DS/DR, SS/SR, calidad
de atencién, consejeria y respeto a las caracteristicas socioculturales de la poblacién. Parte del
proceso de capacitacion serad el seguimiento periédico a los capacitados, para reforzar las
técnicas y procedimientos de atencion a la SS/SR. La primera visita de seguimiento se realizara
un mes después de finalizada la capacitacion. La frecuencia de las visitas posteriores se
determinara a partir de la evaluacion del desempeno de los capacitados.

Antes de iniciarse el proceso de capacitacion, el/la Director/a y/o Coordinador/a del Proyecto,
con su Equipo Técnico, prepararan un Plan y un Cronograma de Capacitacion en coordinacion
con las/os responsables del area de SS/SR en las DISA del ambito del proyecto y con los
representantes de los Centros Macroregionales de Capacitacion. En la formulacion de este plan
tendran en cuenta la realizacion de eventos de informacién/capacitacion basica para los
Serumistas (profesionales recién egresados), luego del sorteo y antes de que se presenten a
sus centros de trabajo
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Informacidn/capacitaciéon para Serumistas.

Ella Director/a y/o Coordinador/a del Proyecto y su Equipo Técnico, disefiaran los
contenidos de la informacién/capacitacion que se brindara a los serumistas antes de que se
reporten a sus centros de trabajo. Este sera un entrenamiento muy corio en el que se
enfatizaran los siguientes aspectos: SS/SR con enfoque de ciclo de vida, ejercicio de
derechos ciudadanos, sexuales y reproductivos, equidad de género, sensibilidad
sociocultural, prevencion de violencia, legislacion y normatividad vigente en el area SS/SR
Se estima que el afio 2001 se dara esta capacitacion a un total de 200 serumistas
(médicos/as, enfermeras/os obstetrices y obstetras) en 4 eventos de dos dias de duracién
para 50 participantes cada uno. Se estima que estos numeros seran mayores en los anos
siguientes (400 por ano).

Eventos de capacitacion en técnicas y procedimientos de SS/SR: diagnostico y tratamiento
de las ITS. VIH/SIDA, despistaje de cancer ginecolégico y mamario, diagnostico vy
tratamiento de la infertilidad, actualizacion en metodologia anticonceptiva y bioseguridad:

Se estima que en estos aspectos se capacitara un total de 600 profesionales -entre
médicos, obstetrices y enfermeras- de los 293 centros de salud y 44 hospitales (sin
considerar los de 24 hospitales y 221 CS de Lima y Callao) que ofrecen servicios de SS/SR
(en el ambito del proyecto). La capacitacion se realizara en los Centros Macroregionales de
Capacitacion, tendra una duracion de cinco dias (40 horas lectivas). Los eventos de
capacitacién seran coordinados localmente por el/la Director/a y/o Coordinador/a del
proyecto, las/los Responsables de SS/SR en las DISAS del ambito del proyecto y los
representantes de los Centros Macroregionales de capacitacion.

Eventos de capacitacién en técnicas y procedimientos clinicos de anticoncepcion con
métodos definitivos, sedoanalgesia y biosequridad:

Esta capacitacion se realizaré en el Centro de Capacitacion Macroregional de el Callao.
Participaran en ella un profesional médico de cada hospital y centro de salud con camas de
internamiento. Se estima que se capacitara un total de 100 profesionales. Esta capacitacion
tendra una duraciéon aproximada de 10 dias. Parte del proceso de capacitacion sera el
seguimiento periddico a los capacitados, para reforzar las técnicas y procedimientos de
atencion a la SS/SR.

Eventos de capacitacion emergencias obstétricas: atencién integral en el post-parto y post-
aborto:

Esta capacitacion se realizara en los Centros Macroregionales de Callao, Cusco, Trujillo e
lquitos. Participaran médicos y obstetrices de los hospitales y centros de salud con camas
de internamiento. Se calcula un total de 200 capacitados con este médulo. La capacitacion
tendra una duracion de 5 dias.

Eventos de capacitacion en atencién a la SS/SR de los hombres, disfunciones sexuales y
masculinidad

Esta capacitacion se realizard en cada una de las redes seleccionadas. Participaran en la
misma los profesionales de los servicios de medicina general, urologia, y planificacion
familiar de las 4 redes seleccionadas para la implementacion de servicios especificos para
hombres. Se capacitara un total de 25 profesionales por cada una de las 4 redes.
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Adicionalmente a los eventos de capacitacidn antes sefialado se realizaran 2 talleres de
masculinidad para 30 personas cada uno. Estos talleres tendran una duracion de 2 dias y
estaran a cargo de un asesor del EAT del UNFPA.

Capacitacion en Conseijeria y Orientacién,

Esta capacitacion se esta realizando en el ambito nacional en el marco del proyecto AID
"Cobertura con Calidad". También se brindard en los Centros Macroregionales de

Capacitacion.

Talleres de capacitacion en DS/DR, género vy calidad de atencion

Se espera que a partir del tercer afio del proyecto, estos talleres seran parte de la
capacitacién que brinden los Centros Macroregionales de Capacitacion, Este modulo tiene
la finalidad de: brindar al personal que labora en los establecimientos de salud del
Ministerio de Salud, educacién e informacion sobre DS/DR y SS/SR; capacitarlos para
incorporar la perspectiva de los y las usuarias en los servicios. De esta manera, se
pretende crear una masa critica de personal de salud con conocimientos sobre los DS/DR,
SS/SR: sensibilizado en aspectos de equidad y respeto a las caracteristicas socioculturales;
con capacidad para aplicar estos conocimientos en su trato. diario con el publico, en sus
hogares y diversos espacios de socializacion.

Durante el primero, segundo y tercer afio del proyecto estos talleres se realizaran mediante
contratos con ONG/s locales, para cuyo efectos, ellla Director/a y/o Coordinador/a del
Proyecto, conjuntamente con el UNFPA, definiran el perfil y prepararan los términos de
referencia para el contrato de una institucion (publica, privada, universidad u ONG) para la
ejecucion de los eventos en los que se aplicara el Médulo de Genero, Derechos y Calidad
de Atencion. La institucion contratada, en coordinacion con el Equipo Técnico del Proyecto
y las(os) responsables del area de SS/SR, de las DISA del ambito del proyecto,
organizaran los eventos de capacitacion para el personal que labora en los
establecimientos de salud de las areas seleccionadas.

Todos los eventos se realizaran descentralizadamente, en los establecimientos de salud de
las DISA y tendran una duracion de 3 dias. Se estima que recibiran esta capacitacion un
total de 1,000 profesionales, técnicos y auxiliares que laboran en los servicios de SS/ISR y
en medicina general, asi como los responsables de las actividades educativas tanto en los
servicios de internamiento como en los servicios externos. Participaran también, los
médicos, enfermeras, obstetrices y auxiliares que prestan servicios en los consultorios
generales de los centros de salud donde se ofrezcan servicios de SS/SR. Durante la
capacitacion, se entregara a los participantes, materiales didacticos y educativos que
apoyen su trabajo en los establecimientos de salud. Se estima que, en cada evento,
participaran alrededor de 30 personas.

Capacitacién en gerencia:

Este moddulo busca que los recursos humanos encargados de gerenciar los servicios de
SS/SR, estén en condiciones de asegurar una oferta de servicios que tome en cuenta los
conceptos de equidad, perspectiva de usuarias(os), ejercicio de derechos sexuales y
reproductivos y sensibilidad sociocultural, entre otros. Por lo tanto, su disefo curricular
enfatiza - ademas de los principios gerenciales basicos (personal, administracion, logistica,
recoleccion de informacion, planeaciéon estratégica, toma de decisiones, liderazgo, entre
otras)- la integralidad de acciones, la calidad, calidez, la perspectiva de usuarias/os y el
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respeto a valores y caracteristicas socioculturales; factores necesarios para que los
servicios de SS/SR faciliten el ejercicio de los DS/DR de la poblacion.

Las(os) responsables del area de SS/SR de las DISA, seran responsables de organizar
estos cursos de capacitacion, en coordinacion con el Equipo Técnico del Proyecio y ius
Representantes de los Centros Macroregionales de Capacitacion. Se realizaran un total de
8 cursos. Cada curso tendra una duracién, aproximada, de 6 dias, con un total de 48 horas
lectivas, y contara con 30 participantes. Participaran en esta capacitacion un total de 300
personas: 34 Directores de Salud de las Personas, 34 responsables del area de SS/SR/ vy,
232 directores de hospitales y centros de salud, cabecera de red.

i. Capacitacién en metodologias de IEC, para profesionales, técnicos y auxiliares.

Esta capacitacion se esta realizando con apoyo del proyecto USAID, Cobertura con
Calidad. Se espera que durante el tercer afo del proyecto esta capacitacion también se
brinde en los Centros Macroregionales de capacitacion.

4) Informacién y educacion a la poblacién sobre el ejercicio de derechos ciudadanos,
sexuales y reproductivos;

Las actividades de IEC que se realicen seran parte de una estrategia de IEC para promover el
ejercicio de DS/DR y el logro de los ideales reproductivos. El detalle de las actividades
relacionadas con este punto se describe en el objetivo especifico 4.

5) Adopcién en los servicios del enfoque de ciclo de vida en la atencion a SS/SR

La atencién a la SS/SR incluira: control y tratamiento de enfermedades del tracto reproductor;
despistaje y deteccion precoz de cancer ginecolégico y mamario; deteccién y tratamiento de
ITS; despistaje de VIH/ SIDA; diagnéstico y tratamiento de la infertilidad, planificacién familiar y
consejeria en SS/SR (que podra ser individual o de pareja, segun las necesidades de los
consultantes), entre otros.

Los servicios de SS/SR para hombres incluiran: control y tratamiento de patologia prostatica,
incluyendo el despistaje y deteccion precoz de cancer de prostata; deteccién y tratamiento de
ITS; despistaje de VIH/SIDA; planificacién familiar y, tratamiento de la infertilidad y consejeria
en SS/SR (que podra ser individual o de pareja, segun las necesidades de los consultantes),
entre otros. Referencia a especialistas en el caso de disfunciones sexuales

Parte de la oferta de servicios, sera la informacién y educacion individual que se brindara a las
personas que soliciten servicios, la misma que se debera acompanar de algun material impreso
que facilite la comprension de los/las consultantes. Por lo tanto, el Director y/o Coordinador del
Proyecto, con su Equipo Técnico, velaran porque, en el ambito de los servicios, exista
suficiente material de IEC, claro, sencillo y que responda a las necesidades y caracteristicas
socioculturales de la poblacion.

Los proveedores de servicios tendran especial cuidado en destacar la importancia del ejercicio
responsable de los derechos sexuales y reproductivos y de la eleccion libre e informada del
anticonceptivo -en caso de optar por su uso- para postergar O evitar los embarazos no
deseados. También resaltaran la importancia de la decisién, compartida en pareja, sobre la
opcién de planificar, o no, el tamafio de su familia.
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6)

7)

Llenado de Historia Clinica

Un elemento importante en la calidad de la atencién es el llenado cuidadoso de la historia
clinica, cuya informacion sera de mucha utilidad en el posterior analisis de la calidad de los
servicios de SS/SR. Una tarea importante sera la revision de ios diferentes modeios de
Historia Clinica que se usan en los servicios del Ministerio de Salud, para su unificaciéon y
preparacion de directivas para su uso, teniendo en cuenta el enfoque de atencion integral
de salud. Con esta finalidad el proyecto apoyara la realizacion de reuniones de trabajo
entre los técnicos de las diferentes direcciones ejecutivas del la Direccion General de Salud
de las Personas.

Referencia, contra referencia y sequimiento de casos:

Otro aspecto importante de la calidad de la atencién es el seguimiento de los mecanismos
de referencia y contra referencia. Por lo tanto, éstos se daran a conocer a todos los
proveedores de servicios, para que hagan la referencia de casos cuando sea necesario.
Dentro de lo posible se tratara de unificar los diferentes modelos de tarjetas y documentos
de referencia y contrareferencia y se elaboraran las directivas para su uso en los servicios.
Igualmente necesario sera el seguimiento de los casos, especialmente el de las mujeres y
varones que hubieran optado por un método permanente de planificacion familiar y de las
gestantes de alto riesgo. El seguimiento se realizara mediante consultas de seguimiento y
visitas domiciliarias, en aquellos casos en que los usuarios no hubieran acudido a sus
visitas de control, de acuerdo con las normas y procedimientos establecidos.

Dotacién de insumos anticonceptivos:

Un aspecto importante en la oferta de servicios sera la disponibilidad de una amplia gama
de anticonceptivos, para asegurar a los usuarios(as) el ejercicio de sus derechos sexuales y
reproductivos y la eleccion libre e informada de un método anticonceptivo. Por lo tanto, el
Director y/o Coordinador del Proyecto y su Equipo Técnico, velaran por el abastecimiento
oportuno y suficiente de todos los métodos anticonceptivos a los establecimientos de salud
segun su nivel de complejidad, de acuerdo con las normas y procedimientos logisticos
establecidos. Para ello, coordinaran con la AID y el UNFPA, la dotacién oportuna de
anticonceptivos. El UNFPA realizaréd la adquisicion de los anticonceptivos que requiera el
Ministerio de Salud con recursos del Tesoro Publico. Los costos de desaduanaje y entrega
de insumos a los almacenes del Ministerio de Salud seran cubiertos por este proyecto.

Presentacion de Estudios y realizacion de investigaciones operativas especificas

El director y /o Coordinador/ra del proyecto con su equipo técnico revisaran las
investigaciones realizadas con apoyo de otros proyectos y decidiran la pertinencia de su
publicacion, De ser este el caso, editaran los estudios y contrataran la diagramacion e
impresion de acuerdo con los parametros de identidad institucional a los que se hizo
referencia anteriormente. El proyecto apoyara este proceso.

El proyecto también considera el apoyo a investigaciones operativas, especificas sobre
aspectos de SS/SR, Los temas y areas a investigaran se definiran en el curso del proyecto.
De acuerdo con las necesidades que surjan durante su implementacion.

Puesta en marcha de un sistema de monitoreo y evaluacién permanente de la calidad
de atencién

Las actividades relacionadas con este punto se describen en el objetivo especifico 1.
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Objetivo especifico 3: Al término del proyecto se contara con una estrategia de atencion

en SSSR para hombres y se habran implementado 4 centros de atencién en SS/SR en
Chimbote, Iquitos, Callao y Huancayo.

Las actividades para ei cumplimiento de este objetivo se iniciaron con apoyo del pruyeciu
PER/98/P05 "SS/SR para Varones", que permitié preparar una primera version de un Manual
de Procedimientos para la Atencion a la SS/SR de los hombres, realizar un estudio de base
sobre percepciones de los hombres en relacion con su SS/SR y sobre la perspectiva de los
proveedores respecto a las necesidades de los hombres en SS/SR, que proporciono
indicadores basales que serviran para la posterior evaluacion del proyecto. Permitié también
establecer los primeros contactos con las redes de establecimientos en los que se
implementarian servicios para hombres (Chimbote, Callao, Junin e Iquitos),

Continuando con esta linea. El presente proyecto apoyara las siguientes actividades:

1. Reunidon para la presentacién del estudio sobre percepciones y necesidades de los

hombres en SS/SR.

Con esta finalidad el/la Director/a y/o Coordinador/a del Proyecto y su Equipo Técnico,
organizaran una reunion para la presentacion de los resultados del estudio sobre
percepciones de los hombres sobre SS/SR. Se estima que asistiran a esta reunion un total
de 60 representantes de instituciones universitarias y de servicios interesadas en la SS/SR
de los hombres. Asistiran también los directores de las redes en las que se implementaran
servicios especificos de SS/SR para hombres, Agencias de Cooperacion Externa y de la
Institucion que realizd el estudio.

2. Reuniones de trabajo para definir la modalidad que adoptaran los servicios de SS/SR para

hombres.

Sobre la base de los resultados del estudio el/la Director/a y/o Coordinador/a del Proyecto y
su Equipo Técnico organizaran una reunion interna para discutir y definir la modalidad que
adoptaran los servicios especificos de atencion a la SS/SR de los hombres. El anélisis de la
informacién obtenida con el Estudio de Base y los resultados de las visitas diagnésticas a
los establecimientos de las redes seleccionadas permitiran precisar:

- Las caracteristicas o modalidades que tendran los servicios para varones en cada una
de las redes seleccionadas: servicios de SS/SR exclusivos para varones o atencion
como parte de los servicios que se ofrecen en los consultorios de urologia y/o de
planificacion familiar.

- Las necesidades especificas de los establecimientos participantes, en términos de:
ambiente fisico, equipos y materiales; capacitacion del personal, segun niveles de
complejidad (aspectos a priorizar), asi como las potencialidades a desarrollar y las
dificultades a superar, entre otras.

- Los requerimientos especificos de los varones en SS/SR, su percepcion sobre los
servicios de SS/SR y las barreras para el uso de los mismos.

- Los aspectos a priorizar en las acciones de informacién, educacién y comunicacién para

hombres.

3. Manual de Procedimientos para la Atencion a la SS/SR de los Hombres. El proyecto
apoyara la revision y culminaciéon de este manual. Con esta finalidad el/la Director/a y/o
Coordinador/a del Proyecto y su Equipo Técnico revisaran la version preliminar del manual,
elaborada con apoyo del Proyecto PER/98/P05. En esta tarea, de considerarse necesario,
el proyecto prestara el apoyo técnico necesario, mediante el contrato de un experto en el

16




Proyecto UNFPA: Atencion de Calidad en SS/SR

tema. Como se precisd en el proyecto PER/98/P05 el manual incluird los siguientes
aspectos:

- Procedimientos a seguir en la atenciéon a la SS/SR de los hombres, en cada nivel de
atencion, incluyendo los mecanismos para la referencia, contra referencia y seguimiento
de usuarios de los servicios de SS/SR.

- Los equipos minimos, materiales y personal, segun calificacién, que deberan tener los
servicios de atencion a la SS/SR de los varones, en cada una de las modalidades que
éstos puedan adoptar (servicios de SS/SR exclusivos para varones, servicios de SS/SR
en consultorios de urologia, servicios de SS/SR para varones en consultorios de
planificacion familiar u otras modalidades).

- Modelo de Historia Clinica para varones, y tarjetas o fichas de referencia y seguimiento,
con instructivos para su llenado.

- Modelos de formularios para la recoleccion de informacion sobre los servicios ofrecidos
(patologia prostatica, infertilidad, disfunciones sexuales, planificacion familiar, y otras) y
hojas de registro de actividades (informacién, educacion, orientacion y consejeria, entre
otras) elaborados sobre la base de los formularios vigentes en el Ministerio de Salud.

- Indicadores de calidad de la atencion.

Taller de consulta y Revision

Luego finalizado el manual el/la Director/a y/o Coordinador/a del Proyecto con su Equipo
Técnico, organizaran y realizaran un Taller de Consulta y Revision, en el que participaran
aproximadamente 15 expertos nacionales de instituciones publicas, ONG's e instituciones
universitarias. También podra participar en este evento, un experto del Equipo de
Asistencia Técnica del UNFPA. El Taller tendra dos dias de duracion y se llevara a cabo en
Lima.

El Manual revisado se imprimira y distribuird a los establecimientos de las redes donde se
ejecutara el proyecto, para su validacion durante un periodo de 10 a 12 meses, al cabo del
cual, el/la Director/a y/o Coordinador/a del Proyecto con su Equipo Técnico, evaluaran la
utilidad y pertinencia del Manual y, efectuaran correcciones y/o modificaciones, si fueran
necesarias. El/la Director/a y/o Coordinador/a del Proyecto obtendrén la aprobacion del
Manual por el nivel correspondiente del Ministerio de Salud y dispondran su impresion y
distribucién a los otros establecimientos del Ministerio de Salud.

Este Manual, conjuntamente con las otros documentos normativos en el area de SS/SR,
constituiran los documentos marco para la atencion a la SS/SR de los varones.

Preparacién de Planes de Trabajo por las Redes seleccionadas: Luego de definida la
modalidad que adoptaran los servicios de SS/SR para hombres y finalizado el Manual de
Procedimientos el/la Director/a y/o Coordinador/a del Proyecto con su Equipo Técnico y
las/os responsables de la SS/SR de las Redes seleccionadas, realizaran 4 reuniones (una
por cada red seleccionada) de informacion y preparacion de Planes de Trabajo. Cada
reunidon tendra una duracién de tres dias y contara con la participacion de,
aproximadamente, 20 personas, entre proveedores de servicios (profesionales, técnicos y
auxiliares) y funcionarios directivos de los establecimientos que conforman las redes.

Durante las reuniones:

- Se presentaran los resultados del estudio;

- Se sensibilizara a los presentes en el enfoque de ciclo de vida de la SS/SR en la marco
de la atencion integral de salud; en la necesidad de incorporar al hombre en el cuidado
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de la SS/SR; en la importancia del ejercicio de los DS/DR y, en la perspectiva de
usuarias (0s) que deben tener los servicios de salud,

- Se informara sobre las actividades del proyecto;

- Se discutiran y definiran estrategias a seguir para llegar a los grupos de hombres; el
perfil del proveedor de servicios; los horarios mas apropiados; ia ubicacion de ius
servicios; los mecanismos para la promocién y oferta de servicios, asi como para la
referencia, contra referencia y seguimiento de casos y la necesidad de trabajar en el
mercadeo de estos servicios;

- Se elaborara el Cronograma y Plan de Trabajo para la implementacién de las
actividades del proyecto en las redes seleccionadas. En este proceso, apoyaran a los
equipos técnicos locales de las redes, los funcionarios del Equipo Técnico del Proyecto.

Los Planes de Trabajo incluiran: las necesidades de equipamiento y capacitacion tanto en
técnicas para la oferta de servicios clinicos, como en técnicas y metodologia para
incorporar la perspectiva de usuarios en los servicios, estrategias de
informacién/educacion a grupos de varones, incluyendo mercadeo de servicios y materiales
de promocion.

Provision de equipos y materiales: El tipo y cantidad de los equipos necesarios se definira
con precisiéon sobre la base de: los Planes de Trabajo de las Redes, los resultados de las
visitas diagnésticas realizadas por el Equipo Técnico del Proyecto, los resultados del
Estudio de Base y, el Manual de Procedimientos para la Atencién a la SS/SR de los
Hombres. Para completar la implementacién de los servicios de SS/SR para varones, el
Proyecto proporcionara algunos equipos médicos basicos (mesas de examen, lamparas
cuello de ganso, esterilizadores de instrumental, tambores para materiales, entre otros).
Adicionalmente, el proyecto proporcionara algun mobiliario (sillas y escritorios) para los
ambientes de atencidn clinica, asi como algunos equipos audiovisuales (televisor, VHS)
para los establecimientos que no contaran con dichos equipos.

La compra de los equipos la realizara el UNFPA directamente, previa solicitud escrita de
ellla Director/a ylo Coordinador/a del Proyecto, senalando los nombres de los
establecimientos donde se ubicaran los equipos y las especificaciones técnicas detalladas

de cada equipo a adquirir.

Capacitacion de Proveedores de servicios:

La capacitacion de proveedores es parte de las actividades consideradas en el objetivo
especifico 2.

Actividades de informacion, educacion, comunicacion y mercadeo de servicios:

Las actividades de IEC y mercadeo seran parte de la estrategia de IEC para promover el
ejercicio de los DS/DR y el logro de los ideales reproductivos. Estas se detallan en objetivo

especifico 4.

Oferta de servicios de SS/SR y mecanismos de referencia, contra referencia y sequimiento
de casos:

Las actividades relacionadas con estos aspectos se detallan en el objetivo especifico 1

Reqistro de informacion sobre actividades realizadas y servicios brindados a los hombres y
disefno de una Estrategia de Atencion a la SS/SR de los Hombres:
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Por tratarse de una experiencia inicial, se dara especial importancia a la recoleccion de
informacién sobre todas las actividades realizadas con varones y sobre los servicios
ofrecidos. Con esta finalidad, se utilizaran los formularios incluidos en el Manual de
Procedimientos para la Atencion a la SS/SR de los varones (preparados sobre la base de
los formularios de registro de informacion vigentes en el Ministerio de Saiud). Ella
Director/a y/o Coordinador/a del Proyecto, encargaran a las/los responsables del SS/SR en
las redes seleccionadas asegurar la remision de informacion mensual sobre los servicios y
actividades realizadas, para su procesamiento y consolidacion.

El andlisis de la informacién recolectada sobre las actividades implementadas y la
proveniente de las visitas de monitoreo y evaluacion, asi como el analisis del modelo e
instrumentos empleados en los servicios especificos para hombres, permitiran el diseno de
una estrategia de Atencion a la SS/SR de los hombres, la misma que luego de ser revisada
y aprobada seria implementada a nivel nacional con recursos del Tesoro Publico.

Objetivo especifico 4: Al término del proyecto se contara con una Politica de Reduccion
de la Mortalidad Materna y Perinatal aprobada e implementandose a nivel local y con una
estrategia de IEC dirigida a promover el logro de los ideales reproductivos de la

poblacidn.

Para el logro de este objetivo especifico, se realizaran una serie de acciones interrelacionadas
entre las que se consideran: a) apoyo técnico para la recoleccion y analisis de informacion
sobre las diversas estrategias utilizadas en el sector salud y por las organizaciones de la
sociedad civil para reducir la mortalidad materna y perinatal e identificar los factores criticos
que contribuyen a mantener elevadas estas tasas; b). apoyo técnico para la formulacion de una
Politica Nacional para la Reduccion de la Mortalidad Materna y Perinatal; y c) apoyo para el
desarrollo de una estrategia de IEC con enfoque integral, perspectiva de género y sociocultural
dirigida a asegurar el logro de los ideales reproductivos y el ejercicio de los DS/DR.

1) Recoleccién y analisis de informacién sobre estrategias empleadas por el sector
salud y por organizaciones de la sociedad civil para la reduccién de la mortalidad
materna v perinatal e identificacion de los factores criticos responsables de la
persistencia de tasas elevadas de mortalidad materna y perinatal:

Este proceso iniciara con la recoleccion y sistematizacion de la informacion existente, la misma
que sera realizada por el /la Director/a y/o Coordinador/a del Proyecto y su Equipo Técnico,
para esta tarea, de ser necesario, contrataran el apoyo especifico de un/a experto/a en la
materia para que los apoye en la sistematizacion de la informacion recolectada, previa
preparacion de términos de referencia detallados en coordinacion con el UNFPA. Luego de
recolectada la informacion, se procedera a sus sistematizacion, la misma que debera volcarse
en un documento muy sencillo que presente las diferentes estrategias empleadas, sus aciertos,
sus ventajas, sus resultados y la factibilidad de replicacion en otras areas. Para la medicién de
los resultados de las estrategias sera necesario que se haga un cuidadoso seguimiento a las
mismas para ver su evolucién en el tiempo, y hacer un alcance sobre el posible impacto de la
estrategia en la reduccion de la mortalidad materna y perinatal. Se pondra especial cuidado en
aislar la estrategia de otros factores que también podian haber contribuido a la reduccion de la
mortalidad materna, si este fuera el caso, pero que no fueron parte de la estrategia empleada,
sino elementos circunstanciales.
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a. Seminario-taller de revision de avances vy resultados de la implementacién de acciones para
la reduccion de la mortalidad materno-perinatal.

Con esta finalidad el/la Director/a y/o Coordinado/ra del Proyecto y su Equipo Técnico
organizaran una reunion en la que participaran todas las instancias ministeriales centizies y
descentralizadas responsables de la implementacion de acciones para la reduccion de la
mortalidad materna y perinatal. Durante esta reunién se analizaran los avances, dificultades
y resultados de la implementacion de las actividades.

b. Reunidén multi-institucional para la identificacion de factores criticos:

El/la Director/a y/o Coordinador/ra del Proyecto y su Equipo Técnico organizaran una
reunion en la que participaran expertos de diferentes instituciones interesadas en la
reduccién de la mortalidad materna y perinatal. Participaran también los responsables de
las DISA en las que se hubieran implementado estrategias novedosas. En esta reunion se
presentaran la sistematizacion de las estrategias empleadas y en forma conjunta se
analizaran y se trataran de identificar los aspectos criticos en los que deberia centrarse una
politica de reduccién de mortalidad materna y perinatal.

2) Formulacion de una Politica Nacional de Reduccién de la Mortalidad Materna y
Perinatal.

El proyecto proporcionara el apoyo técnico necesario para la formulacion de una Politica
Nacional de Reduccién de la Mortalidad Materna y Perinatal. Con esta finalidad el /la Director/ra
y/o Coordinador/ra del Proyecto, identificaran las necesidades de apoyo técnico y en
coordinacion con el UNFPA prepararan términos de referencia detallados, para el contrato de
un/a experto que apoye al en la formulacién de la antes mencionada Politica. De acuerdo al
concepto integral de SS/SR, la politica a formularse sera de caracter integral y cubrira las
etapas genésica e intergenésica del ciclo de vida. Las acciones estaran dirigidas a contribuir a
que toda maternidad y paternidad, sean deseadas y saludables y que den lugar al nacimiento
de nifias y nifos deseados y saludables.

Se espera que la politica formulada sea de caracter integral y considere la atencioén gratuita a
la poblacion en pobreza extrema. Se espera también que aborde los principales condicionantes
de la persistencia de elevadas tasas de mortalidad materna y perinatal; y, que apartandose de
los modelos tradicionales tenga un enfoque de ciclo de vida y este dirigida a: (i) las parejas
durante toda la etapa gestacional, para asegurar una maternidad y paternidad seguras y sin
riesgo; v, (i) a las parejas durante el periodo intergenésico para asegurar que la maternidad y
paternidad sean deseadas y saludables

La politica a disefiarse se espera aborde la falta de enfoque de ciclo de vida de los servicios de
atencién materna. Por lo tanto se espera que enfatice la atencion de calidad a la mujer durante
el periodo gestacional y dé especial atencion y a los cuidados en el periodo intergenésico, por
ser ésta la etapa clave para ejecutar acciones conducentes a lograr que todos los embarazos
sean deseados y contribuyan a lograr una maternidad y paternidad saludables y sin riesgo. Por
si sola, esta intervencion reduciria significativamente los embarazos no deseados y los abortos
provocados. También contribuiria al incremento del control pre y post natal y de la atencion del
parto por personal calificado, considerando que tratandose de embarazos deseados, las
mujeres y los hombres tendrian especial interés en que éste se desarrolle en las mejores
condiciones y que el producto sea un nifio/a saludable.

20



Proyecto UNFPA: Atencién de Calidad en SS/SR

3) Elaboracién de estrategia Nacional de IEC con enfoque integral, perspectiva de
género y sociocultural para asequrar el logro de los ideales reproductivos de

hombres y mujeres y el ejercicio de DS/DR

La elaboracion de esta estrategia sera uno de los elementos ciaves en la reduccion de ia
mortalidad materno perinatal y contribuird significativamente a la reducciéon de los abortos
provocados, secundarios a embarazos no deseados. Para esta tarea ellla Director/a yl/o
Coordinador/a del Proyecto y su Equipo Técnico, en coordinacion con el UNFPA, prepararan
términos de referencia detallados, para el contrato de un/a experto/a en el disefio de
estrategias de IEC y en SS/SR, apoyaran también este proceso profesionales del area de
comunicacion del UNFPA. La estrategia a formular deberad considerar, entre otros, los
siguientes aspectos:

* Seagmentacion (tipos) de audiencias: poblacién en general, poblaciones indigenas,
hombres,

« |dentificacidon de medios (tipos de eventos): Charlas, Jornadas, Seminarios, Cine Forum,
Conversatorios, entre otros.

= Materiales a emplear (tipos): folletos, afiches, videos, cufas radiales, laminas, etc.

= Contenidos de acuerdo a las diferentes audiencias.

= Periodicidad con que se realizaran los diferentes eventos (anual, mensual, trimestral,
etc.).

= Mecanismos de monitoreo y evaluacion de la Estrategia de IEC.

= Mercadeo de servicios y materiales necesarios

La definicién de los aspectos antes senalados permitird que la estrategia al ser puesta en
marchas, llegue a las diferentes audiencias utilizando los medios, materiales y contenidos
mas adecuados para cada una de ellas. La estrategia de IEC, debera mostrar en forma
grafica, los diferentes tipos de eventos o acciones a realizar con cada audiencia, la
periodicidad de los mismos, los responsables de su ejecucién, y los materiales a utilizar.
Sera particularmente importante, en esta estrategia el detalle de acciones dirigidas a
hombres y a poblaciones indigenas, por la especificidad que requieren. (reuniones
informativas en empresas o centros laborales que agrupen un significativo nimero de
hombres, eventos informativos con clubes de trabajadores, sindicatos, gremios y otros).

Existen actualmente en el Ministerio de Salud experiencias sobre el mercadeo de servicios.
Por lo tanto sera necesario que en el proceso de diseno de la estrategia se tomen en
cuenta estas experiencias.

Disefio de materiales de |IEC: El proyecto USAID Cobertura con calidad esta apoyando la
elaboracién de materiales de |IEC en SS/SR. Este proyecto apoyara la elaboracion de
materiales de IEC especificos para hombres, que tomen en cuenta las necesidades y
caracteristicas socioculturales de los hombres. Los materiales seran validados localmente
antes de proceder a su impresion y distribucion. Para estos efectos el /la Director y/o
Coordinador /a del Proyecto prepararan términos de referencia detallados para el contrato
de un experto que los apoye en el disefio y validacion de estos materiales. En este proceso
el/la experto/a contratado/a tendra en cuenta los resultados del estudio sobre percepciones
de los hombres respecto a su SS/SR, También apoyaran este proceso profesionales del
area de comunicacion del UNFPA.
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6. Plan de Trabajo

PAIS: Peru
SUBPROGRAMA: Salud Reproductiva
TITULO DEL PROYECTO: Atencion de Calidad en SS/SR

NUMERO DEL PROYECTO: PER/06/01/05/33/99- PER/01/P05

Objetivo especifico 1. Al término del proyecto la Direccion Ejecutiva de Atencion Integral de Salud, habra fortalecido su capacidac' técnico
gerencial y de coordinacion y contard con sistemas de informacion, logistico gerenciales y de monitoreo, supervision y evaluacicn agiles
operando en el &mbito nacional.

ACTIVIDADES RESPONSABLE LUGAR DURACION RESULTADO
1. Fortalecimiento de la capacidad técnico-gerencial de
la Direccion Ejecutiva de Atencion Integral de Salud
a) Conlrato de personal ( asistente administrativo,
secretaria ejecutiva, programador) ) )
; Director/a y/o Lima Mes 1- 48 Personal contratado
- Terna de candidatos, Coordinador/a apoyando las actividades
Términos de referencia, del proyecto
Contrato
b) Dotacion de Eguipos (actualizacion de equipo de | pirector/a
. e ylo i
procesamiento automatico de datos) Coordinador/a Lyre ok o Equipos actualizados
Diagnéstico de necesidades utilizandose en actividades
- Cotizaciones del proyecto
- Compra de partes
2. Apoyo ala Coordinacion
a) Coordinacion intra-institucional Director/a y/o Lima Permanente Actividades realizadas
- Reuniones (agenda, informe) Coordinador/a coordinadamente,
b) Coordinacién inter-institucional
Reuniones (agenda, informe) Director/a y/o Lima | Afos 1,2,3,4 | Actividades realizadas
! i ) Coordinador/a BEREN coordinadamente
c) Coordinacion con las agencias de cooperacion
externa en SS/SR "
: ; Director/a y/o ooperacion externa en
Regniones (agenda. Informe) Coordinadf}n’a Lima | Anos 1,2,3,4 SS:’gR coordinada
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ACTIVIDADES

RESPONSABLE LUGAR DURACION RESULTADO
3. Mejoramiento Sistemas de informacién y logistico

gerenciales en SS/SR en el marco de la atencion

integral de salud.

a) Mejoramiento sistema de informacion Sistema de informacion con
Consultorias (terna de candidatos, términos de | Director/a y/o Lima Afios 1, 2 codigos  estandarizados y
referencia, contrato) Coordinador/a normatizados. ,
Reuniones de Trabajo: (agenda, informe) Oficina de Informacion utilizandose

Estadistica e | para la toma de decisiones
Informatica |
b) Mejoramiento del sistema logistico gerencial |
- Programacion de suministros y stocks de | Director/a y/o Lima Anos 1,2, 3,4
emergencia de anticonceptivos e insumos para la | Coordinador/a Articoncent -
- ptivos e insumos
atencion a la SS/SR suficientes, en puntos de
- Reuniones de coordinacion con Cooperantes abastecimiento utilizandose
- Convenios para compra de anticonceptivos en los servicios de SS/SR
. . Nueva Anos 1,2, 3,4
- Compra de anticonceptivos con fondos del| jnEpa York
Tesoro Pablico
4. Mejoramiento Sistema Monitoreo, Supervision y

Evaluacion de la Calidad de Atencion a la SS/SR en el

marco de la Atencion Integral de Salud

a) Supervision de los servicios de SS/SR Lima

- Plan y cronograma de visitas de monitoreo vy | Director/a y/o DISA del | Afios 1, 2, 3,4 | DISA visitadas, proveedores
supervision Coordinador/a ambito supervisados, actividades
- Visitas de monitoreo y supervision g?tl)yecto monitoreadas
- Informes de visitas (hallazgos, recomendaciones)
b) Sistema de monitoreo y evaluacion de la calidad
- Consultoria (terna de candidatos, términos de | Director/a y/o Lima Anos 1, 2, 3,4 | Sistema de monitorzo de la
referencia, contrato) Coordinador/a calidad de atencion en
- Reuniones de trabajo (agenda, informes) SS/SR utilizandose
a) Calificacion de establecimientos Director/a y/o
- Reuniones de trabajo Coordinador/a Lima Afos 1, 2, 3,4 | Establecimientos del ambito

- Apoyo técnico a los establecimientos para que
alcances estandares para su calificacion

Direc.Ejecutivas de
la Direc. General de
S. de las Personas

del proyecto en condiciones
de calificar
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ACTIVIDADES RESPONSABLE LUGAR DURACION RESULTADO
b) Reuniones programacion/ evaluacion con
responsables de SS/SR de las DISA Director/a ylo Limau Anos 1, 2, 3,4 | Actividades semestralmente
- Preparacion de reunion (agenda, participantes, | Coordinador/a otro programadas y evaluadas
costos, financiamiento) lugar a
definir

Agenda
Arreglos administrativos
Desarrollo de reunion. Informe

Objetivo _especifico 2: Al término del proyecto los establecimientos de salud de los departamentos de Junin. Pasco, Huanuco,

Cajamarca, Amazonas, Cusco, Apurimac, Lambayeque, Iquitos y areas urbano-marginales de Lima-Callao, estaran ofreciendo
atencion de calidad, con perspectiva de género y a adecuada a las caracteristicas socioculturales de la poblacién

ACTIVIDADES ] RESPONSABLE LUGAR | DURACION | RESULTADO
1. Disponibilidad de documentos normativos
a) Formulacion de Politica Nacional de Reduccion de la | Detalle en objetivo 4
Mortalidad Materna y Perinatal Plan Nacional de. Atencion
b) Plan Nacional de SS/SR Director/a y/o ala SS/SR con enfoque de
: s : g i ; - ciclo vida en el marco de la
Slsteijnatlzaglo_r:_ di e.strategms y experiencias Sic:ggc‘ig}zggg‘?és i Lirici Afio 1 Atencién Integral de Salud
= BeaGEmEElmon la Direc. General de aprobado e
- Consultoria Salud de las implementandose en el
Personas ambito nacional
c¢) Formulacion de una eslrategia de IEC para '
promover el ejercicio de DS/DR y logro de ideales | Detalle en objetivo 4
reproductivos. )
- ) ) L Director/a y/o Li Afio 1
d) Disefio de identidad grafica institucional Coordinador/a, ima Identidad institucional
Direc.Ejecutivas de grafica en publicaciones
la Direc. General de
Salud de las
- Personas
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ACTIVIDADES RESPONSABLE LUGAR | DURACION RESULTADO
2. Establecimiento _de _Sistema _de _Capacitacion
Permanente (Centros Macroregionales de
Capacitacion)
a) Convenios Centros Macroreqgionales de ) )
Capacitacion (MINSA, Universidad, DISA, UNFPA) | Director/a y/o Callao, | Afo 1 Convenios  para el
iz Coordinador/a, y Cusco, Funcionamiento de los
- Preparacion, Equipo Técnico Trujillo, Centros  Macroregionales
- Firma lquitos de Capacitacion firmados e
implementandose
b) Reuvision y validacion de modulos de capacitacion:
(Gerencia, equidad de genero, DS/DR, calidad en 1a | pjector/a y/o | Lima Afio 1 Modulos de capacitacion,
atencion, SS/SR, Técnicas y Procedimientos | cqordinador/a, y revisados, validados vy
Clinicos de Salud Reproductiva; DS/DR y SS_!SR, Equipo Técnico listos para ser aplicados en
Consejeria  Basica, emergencias  obstétricas; la capacitacion de gerentes
Participacion Comunitaria en Salud Sexual vy y proveedores de Servicios.
Reproductiva, Mercadeo Social, Prevencion de
Violencia Familiar, y otros).
- Consultoria
- Reuni de trabaij , Capacitadores de Centros
euniones e ranas Director/a y/o Macroregionales de
c) Capacitacion de Capacitadores Coordinador/a, Capacitacion entrenados
- Convenio MINSA- John Hopkins-UNFPA g“'\’:fs'dla)?\lgggﬂ en metodologias modernas
- Eventos de capacitacion ?p i de papg_cdacmn y en la
- s . Director/a y/o . ~ aplicacion de los modulos
- Visitas de observacion a Centros Regionales | coqrdinador/a Lima Anos 1,2 para la capacitacion de
latinoamericanos de capacitacion CMC. UNFPA' gerentes y proveedores
d) Dotacion de equipos e insumos Difectoils ylo
- Seleccion de equipos, cotizaciones Coordinador/a, y Centros Macroregionales
- Compra de equipos Equipo Técnico de capacitacion con
UNFPA suficientes equipos e
insumos
3. Capacitacion de gerentes y proveedores de servicios | Director/a y/o Lima Afos 1,2,3,4 Plan y cronograma de
- Preparacion Plan y Cronograma de Capacitacion gg&r ;’(‘)“ador’ i g?epc%ig?\?jlgge preparado
Técnico,CMC
a) Capacitacién para Serumistas Director/a ylo Lima Anos 1,234 Serumistas con
s Coordinador/a, y informacion basica sobre
= FTSPSTIOIOH c{e‘ager_\da. Equipo Técnico SS/SR en el marcc de la
Arreglos administrativos atencion integral de salud
- Realizacion de eventos. Informes |
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ACTIVIDADES RESPONSABLE LUGAR | DURACION RESULTADO
b) Capacitacion en_técnicas y procedimientos de | Director/a y/o CMC: Anos 1,2,3 .4 Proveedores capacitados,
SS/ISR: __ITS/VIH/ISIDA, despistaje de cancer | Coordinador/a, y Callao, aplicando los
ginecolégico y mamario, infertilidad, anticoncepciéon | Equipo Técnico lquitos, conocimientos adquiridos
y biosequridad CMC, responsables '(‘I_';ruiillo y enl_léa (éferta de servicios de
- Preparacién de agenda, Seleccién participantes | de SS/SR en DISA usco calida
- Arreglos administrativos
- Realizacion de evento. Informes
c) Capacitacion en técnicas y procedimientos clinicos | Director/a y/o CMC: Afos 1,2,3,4 Proveedores capacitados,
de _anticoncepcion _con métodos  definitivos, | Coordinador/a, y Callao, aplicando los
sedoanalgesia y bioseqguridad: Equipo Técnico lquitos, conocimientos adquiridos
- Preparacion de agenda, Seleccion participantes | CMC, responsables g_‘]g'gg y ﬁg“lgac:jferta de servicios de
- Arreglos administrativos de SS/SR en DISA
- Realizacion de eventos. Informes
d) Capacitacion en _emergencias obstétricas: atencion | Director/a y/o CMC: Afos 1,2,3,4 Proveedores capacitados,
inteagral de en el post-parto y post-aborto: Coordinador/a, y Callao, aplicando los -
- Preparacion de agenda, Seleccion participantes | EQUipc Técnico lquitos, conocimientos adquiridos
PR, CMC, responsables Trujillo y en la oferta de servicios de
RGN de SS/SR en DISA | Cusco calidad
- Realizacion de eventos. Informes
e) Capacitacion_en SSI‘SR de Varones, disfunciones Director/a YIO CMC: Afos 1 Prqveedores capaci[ados‘
sexuales y masculinidad Coordinador/a, y Callao, aplicando los N
- Preparacion de agenda, Seleccion participantes | Equipo Técnico lquitos, conocimientos adquiridos
Aivissil driifistrat Trujillo y en la oferta de servicios de
rregios agministrativos CMC‘ fesponsab|es Cusco calidad
- Realizacion de eventos. Informes de SS/SR en DISA
f) Capacitacion en Consejeria y Orientacion
- Preparacion de agenda, Seleccion participantes | Eventos financiados
. : por USAID
- Arreglos administrativos
- Realizacion de eventos. Informes
g) Capacitacion en DS/DR, Género, calidad de | Director/a y/o DISA Afos 1,2,3 Proveedores capacitados,
atencion: Coordinador/a, local aplicando los
i i - Responsables de conocimientos adquiridos
- Freparacion de agends; Sejeccion participaniss' | aejep onpisA. en la oferta de servicios de
- Arreglos administrativos Institucion calidad
- Realizacion de eventos. Informes contratada
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ACTIVIDADES RESPONSABLE LUGAR | DURACION RESULTADO
h) Capacitacion en gerencia: Director/a y/o CMC: Gerentes capacitados,
Preparacion de agenda, Seleccion participantes | Soordinador/a, y Callao, | Afos 1,2,3 aplicando los L
o ) Equipo Tecnico Iquitos, conocimientos adquiridos
’ A”EQ"JS .fz‘ldmIHISUahVOS CMC, responsables | 1uiilo y en la gerencia de servicios
- Realizacion de eventos. Informes de SS/SR en DISA | Cusco de calidad
i) Capacitacion en IEC, para profesionales, técnicos y | Eventos financiados
auxiliares por USAID
Informacién a la poblacién sobre el ejercicio de sus | Detalles en Objetivo
derechos ciudadanos, sexuales y reproductivos; 4
Adopcién en los servicios del enfoque de ciclo de
vida en la atencion a SS/SR
a) Llenado de Historia Clinica Integra (HCI) Director/a y/o Lima Afios 1 Historia Clinica Integral
Revision de Historia Clinica. Unificacion criterios Cooydina@or.{a. utilizandose en los
Reuniones de trabajo Equipo Técnico, servicios de SS/SR
o Direc.Ejecutivas de
- Directivas paFa uso de HCI la Direc. Genera' de
Salud de las
Personas
Lima Anos 1 M ) deval ;
b) Referencia, contra referencia_y seguimiento de | ecaplsmfos g rearansa
casos: Director/a y‘r'o y contrareterencla
. o d ¢ . Coordinador/a, operando en los
- RE\d"‘I'SnIC'r'If del arjeias e reterencia Y Equipo Técnico, establecimientos de salud
SO ETEN O Direc.Ejecutivas de
- Reuniones de trabajo la Direc. General de
- Salud de las
Qiesclivas pare suuso Personas Lj Afios 1234 Establecimientos de salud
- I OB Bkasds con insumos suﬁcien{eg
¢) Dotacion de insumos anticonceptivos _ Nueva para la oferta de servicios
: Director/a y/o York
- Convemo con UNFPA para compra de Coordinador/a,
antfccmc:epll\arosT ‘ UNEPA
- Compra de anticonceptivos
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ACTIVIDADES

RESPONSABLE

LUGAR | DURACION RESULTADO
6. Realizacién de investigaciones operativas
especificas
a) Estudiog r.gaiszadc?s” . ) | Estudios difundidos y
= Rev‘lsmn, edicion diagramacion de estudios Director/a ylo Lima Afio 1 aqgltgados, datos ‘
realizados Coordinador/ utilizandose en la mejora
— ; s e de la calidad de atencion
Publicacion de estudios Equipo Técnico o
- Reuniones de presentacion y discusion
b) Investigaciones operativas Li ARGS 1.2.3.4 _
Identificacion de areas para investigaciones Director/a y/o i Sl Investigaciones realizadas,
o i5n de brolocolos de | toacis Coordinador/a, y resultados discutidos y
- reparacion de protocolos de investigacion £ quing Técnico utilizandose
7. Puesta en marcha de un sistema de monitoreo y | Detalles en objetivo
evaluacion permanente de la calidad de atencion 1

Objetivo especifico 3: Al término del proyecto se contara con una estrategia de atencion en SS/SR para hombres y se habran

implementado 4 centros de atencion especifica para hombres en Callao, Chimbote, Junin e Iquitos

ACTIVIDADES RESPONSABLE LUGAR DURACI RESULTADO
ON
1. Presentacién del estudio sobre Percepciones y | Director/ay/o Lima Ano 1 Resultados de
necesidades de los hombres en SS/SR. Coordinador/a, y estudio difundidos.
- Agenda, participantes, arreglos administrativos Equipo Técnico
- Presentacion, informe
2. Definicién de la modalidad que adoptaran los servicios | Director/a ylo | Lima Afio 1 Modalidad de
de SS/SR para hombres. Coordinador/a, y servicios para
- Reuniones de trabajo Equipo Técnico atencion a hombres
definida e
implementandose
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ACTIVIDADES RESPONSABLE LUGAR DURACI RESULTADO
ON
Manual de Procedimientos para la Atencion a la SS/SR
de los Hombres. Director/a ylo Lima Ano 1 Manual de
a) Revision y culminacion de manual Coordinador/a, y procedimientos para
) : Equipo Técnico la atencion a la
Consulioft'a o SS/SR de los
- Preparacion de version final hombres, revisado
i Director/a y/o ) B aprobado e
b) Taller de con3ultzln_.r Revision Coordinador/a, y Limia Afio 1 %nqplementéndose
Agenda- participantes, Equipo Técnico
- Reunién - informe
¢) Impresion de Manual de Procedimientos Director/a y/o Lima Afio 1
Coordinador/a, y
Equipo Técnico
Preparacion de Planes de Trabajo por las Redes
seleccionadas
- Reuniones de trabajo en sede de redes seleccionadas Director/a ylo Callao. ARO 1 Planes de Trabajo
Agenda, seleccion de participantes, Coo_fdinador{a, y Iqu’itos, elaborados vy listos
Arreglos administrativos Equipo Técnico, Chimbote para ser
i ) responsables de y implementados
Preparacmn de materiales Redes Huancayo
reunion, informes seleccionadas
Provision de equipos y materiales: Director/a y/o
- Selecciéon de equipos, cotizaciones, Coordinador/a, y Lima Afio 1 Equipos adquiridos,

- Compra y distribucion de equipos

Equipo Técnico,
UNFPA

utilizandose en los
servicios para
hombres

Capacitacion de Proveedores de servicios:

Detalles en objetivo
1

IEC y mercadeo de servicios:

Detalles en Objetivo
4

Oferta de servicios de SS/SR, Mecanismos de referencia,
contra referencia y sequimiento de casos y registro de
actividades:

Detalles en objetivo
2
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Objetivo especifico 4: Al término del proyecto se contara con una Politica Nacional de Reduccion de Mortalidad Materna y Perinatal

aprobada e implementandose en el ambito local y con una estrategia de IEC dirigida a promover el ejercicio de DS/DR y el logro de
los ideales reproductivos de la poblacion

ACTIVIDADES RESPONSABLE LUGAR DURACION RESULTADO

1. Recoleccion y analisis y sistematizacion de informacién
sobre estrategias empleadas para la reduccion de la
mortalidad materna y perinatal e identificacién de los

Informacion sobre

ti Director/a y/o Lima | Afo 1 estrategias para'la
factores criticos Coordinadzn’a reduc. de mortalidad
a) Consulloria UNFPA ' materna y perinatal
- Términos de referencia. sistematizada y
analizada.

- Terna de candidatos.
- Contrato
- Revision de documento

b) Seminario-taller de revision de avances y resultados de Director/a y/o )
la implementacion de acciones para la reduccion de la Errdinetione Lima Aiio 1 Avances y resultados
mortalidad materna y perinatal. de actividades del

Equipo Técnico MINSA para a
- Preparacion de evento. Seleccion de participantes reduccion de la
- Arreglos administrativos mortalidad materna y
- Realizacion de evento ERER R e

- Preparacion de informe
a) Reunion multi-institucional para la identificacion de

Director/a y/o

factores criticos: ; Factores criticos
- - = b e Lima Ao 1 condicionantes de
- Preparacion de evento. Seleccion de participantes Equipo Técnico ; i
o ) persistencia de tasas
- Arreglos administrativos elevadas de
- Realizacion de evento mortalidad materna y
- Preparacion de informe perinatal,

identificados
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ACTIVIDADES

RESPONSABLE LUGAR DURACION RESULTADO
Formulacion de una Politica Nacional de Reduccién de
la Mortalidad Materna y Perinatal. Director/a ylo
- Consultoria (términos de referencia, terna de Coordinador/a, Lima Afios 2y 3 Politica Nacicnal
candidatos/as, contrato) UNFPA para la Reduccion de
- Reuniones de Trabajo E I':iortaltd?jd -
: aterna y Perinatal,
- Revision y discusion de documento preliminar de Politica | Director/a y/o Li Aftos 2 v 3 I 4
para la Reduccion de Mortalidad Materna y Perinatal Coordinador/a, i oeed 0 | " aﬁ d
b = Equipo Técnico, |m{) em_en an .OSE en
- Aprobacién de Politica Direc. Ejecutivas de el ambito nacional
Difusion de Politica Direc. General de
Salud de las
Personas
Elaboracion de estrategia Nacional de IEC con enfoque
integral, perspectiva de género y sociocultural para ) . )
aseqgurar el logro de los ideales reproductivos. Director/a y/o Lima Anos 1, 2 Estrategia Nacional
5 Coordinador/a, de |IEC para asegurar
Consultoria UNFPA el logro de ideales
- trabai _ . = reproductivos y
euniones de trabajo o Director/a y/o Lma | Shes 1.2 ejercicio de DS/DR
- Revision y discusion de documento preliminar de Coordinador/a, de la poblacién
Estrategia de IEC Equipo Técnico formulada, aprobada
Aprobacion de Estrategia de IEC e implementandose
- Difusion e implementacion de Estrategia de IEC
Disefio de materiales de IEC Proyecto USAID
) esta financiand
a) Elaboracion de materiales de IEC en SS/SR esta actividad =
b) Ei;::grrg(s:ién de materiales de |IEC en SS/SR para Director/a y/o Lima Afios 1, 2 Materi_ales de IEC
== Coordinador/a, especificos para
- Consultoria (términos de referencia, terna de | UNFPA hombres, elaborados
candidatos/as, contrato y validados, listos
_ : Dirzctor/a y/o para ser utilizados en
- Reuniones de trabajo Coordinador/a, Lima Afos 1, 2 el ambito nacional.

- Validacién de materiales de IEC para hombres.

- Produccion de materiales

Equipo Técnico
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7. MONITOREO Y EVALUACION

El monitoreo y evaluacion de las actividades del proyecto son responsabilidad de el/la
Director/a y/o Coordinador/a del Proyecto, con el apoyo de su Equipo Técnico. En el ambito
descentralizado, para el monitoreo y evaluacion de las actividades dei proyecto, contara con el
apoyo de las(os) responsables de SS/SR de las DISA del ambito del proyecto, quienes,
ademas del seguimiento propiamente dicho, prepararan los informes de actividades en sus
respectivas sedes.

Medicién del proceso del proyecto: Se realizard sobre la base de los procedimientos
seguidos para la realizaciéon de las diferentes actividades del proyecto. Este analisis permitira
precisar si los procedimientos seguidos fueron los apropiados, o si estos requieren modificarse
para el futuro.

Medicién del progreso del proyecto: El progreso del proyecto se medira a partir del
procesamiento y analisis de los resultados de las actividades de supervision y, de la
recoleccion, procesamiento y andlisis de los informes de las actividades implementadas. Estos
datos seran confrontados con los programados inicialmente (por ejemplo: namero de cursos
realizados, en relacion con numero programado o, numero real de asistentes en relacion con
los esperados). El Equipo Técnico evaluara permanentemente el progreso del proyecto y
discutira los problemas existentes y las oportunidades para una mas eficiente ejecucion de
actividades.

Medicién de los resultados del proyecto: Los resultados del proyecto se medira utilizando
los indicadores y medios de verificacién que se presentan en marco logico adjunto.

Adicionalmente, en forma periddica, personal del UNFPA y miembros del Comité de
Coordinacién del Subprograma de SR del UNFPA realizaran visitas de campo, previa
coordinacion con el/la Director/a y/o Coordinador/a del Proyecto.

Anualmente se realizaran también reuniones de evaluacion en las que participaran funcionarios
del SECTI, Ministerio de Relaciones Exteriores, OFICE, Direccion General de Salud de las
Personas, el/la Director/a y Coordinador/a del Proyecto y su Equipo Técnico y funcionarios del
UNFPA.

Luego de dos afos de funcionamiento del proyecto se realizara una reunion de medio término,
en la que se analizaran los avances del proyecto y sus necesidades. Los resultados de esta
reunién permitiran precisar con exactitud los recursos financieros necesarios para el tercer y
cuarto afo del proyecto. Al término del proyecto se realizara una evaluacion externa del
proyecto.
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Monitoreo y Evaluacion: Marco Loégico

Pais Peru
Subprograma
Titulo Del Proyecto

Nuamero Del Proyecto

Salud Reproductiva
Atencion de Calidad en SS/SR
PER/06/01/05/33/99

Jerarquia de Objetivos

Indicadores

Medios de
Verificacion

Fechas de
Recoleccion
de Datos

Institucion
Responsable

Supuestos y Riesgos

OBJETIVO GENERAL

Objetivo General: Para el afio 2005, en
10 departamentos del pais Junin. Pasco,
Huanuco, Cajamarca, Amazonas, Cusco,
Apurimac, Lambayeque, lquitos y areas
urbano-marginales de Lima-Callao), se
habra logrado mayor acceso de mujeres y
hombres a informacion sobre SS/SR y
mayor uso de servicios de SS/SR que
brinden atencion de calidad con
perspectiva de género y sensibilidad
sociocultural y se habra contribuido a
reducir la mortalidad materna y perinatal.

- Incremento de la
esperanza de vida de 68
anos a 70 anos.

- Reduccion en 30% de
la TMI de 43 por 1,000
n.v.(ENDES 1996) a 30
por 1000 n.v.(ENDES
2005

- Reduccion de la TMM
de 265 (ENDES 1996) a
100 por 100,000 nacidos
vivos (ENDES 2005).

- Reduccion en 30%
(INEI 1999) de la
incidencia de violencia
contra la mujer (INEI
2005)

- Reduccion de demanda
insatisfecha de PF de
12% a 10%

- ENDES 2000
y ENDES 2005./
INEI

- Censode
Poblacion 2001. /
INEI

- ENDES 2000
y ENDES 2005./
INE

-  Encuesta de
Vida Familiar y
Violencia (INEI
1999 y encuesta
planeada 2005

- ENDES 2000
y ENDES 2005 /
INEI

Afos 2000 vy
2005

Afnos 2000 y
2005

Anos 2000 vy
2005

Anos 2000 y
2005

INEI

INEI

INEI

INEI

Compromiso politico y
disponibilidad de
recursos financieros
para programas SS/SR
y Calidad de atencion.

Compromiso politico y
recursos financieros
para la reduccion de la
mortalidad materna y
perinatal
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Jerarquia de Objetivos

Indicadores Medios de Fechas de Institucion Supuestos y Riesgos
Verificacion Recoleccion | Responsable
de Datos
OBJETIVO ESPECIFICO 1
Al término del proyecto la Direccion IOV Finales
Ejecutiva de Atencion Integral de Salud, - Normasy Informes de 2001,2002, Ministerio de Interés y apoyo politico
habra fortalecido su capacidad técnico procedimientos visitas de 2003,2004 Salud - DISA de autoridades del
gerencial y de coordinacion y contara con emanados del nivel monitoreo y Miisterio de Salud.
sistemas de informacion, logistico central aplicandose supervision Recursos financieros
gerenciales y de monitoreo, supervision y adecuadamente en el Informes de disponibles y
evaluacion agiles operando en el ambito ambito nacional. actividades suficientes.
nacional. . Supervision realizadas por
monitoreo y las DISA
evaluacion Documentos
realizandose de Normas
permanentemente. manuales,
directivas
Informes de
evaluacion de
las
actividades de
SS/SR
10V Intermedios
8 reuniones de Informes y
coordinacion con actas de
SO NG reuniones | 2001,2002, | Ministerio de
Oﬁipeaac")” L L Relacion de | 2003,2004 Salud - DISA
Tednzatas participantes
- 4 reuniones de Base de
coordinacion con datos
organizaciones dela | consoligando
soqedad civil informacién
realizadas recogida
- Formularios de Informes de
recoleccién de visitas de
informacion utilizando monitoreo y
codigos comunes supervision
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Jerarquia de Objetivos

Indicadores

Medios de
Verificacion

Fechas de
Recoleccion
de Datos

Institucion
Responsable

Supuestcs y Riesgos

N° de proveedores de
18 DISA, ambito del
proyecto superv.

- N°de actividades
monitoreadas.

- Sist. de monitoreo y
evaluacion de calidad
con indicadores de
perspectiva de
usuarias y usuarios
operando.

- N° de establecim. en
ambito proyecto con
requisitos necesarios
para calificar.

- 8 reuniones de progr.
y evaluacion con
responsables de
SS/SR en el ambito
nacional realizadas

Informes de
visitas de

monitoreo y
supervision

Informes de
monitoreo y
evaluacion

Relacion de
establec.
aptos para
calificar

Informes de
reuniones de
programacion
y evaluacion

2001,2002,
2003,2004

2001,2002,
2003,2004

2001,2002,
2003,2004

2001,2002,
2003,2004

MINSA — DISA

MINSA — DISA

MINSA — DISA

MINSA — DISA

OBJETIVO ESPECIFICO 2:

Al término del proyecto los
establecimientos de salud de los

departamentos de Junin. Pasco, Huanuco,
Cajamarca, Amazonas, Cusco, Apurimac,
Lambayeque, lquitos y areas urbano-
marginales de Lima-Callao, estaran
ofreciendo atencion de calidad en SS/SR,
con perspectiva de género y a adecuada a
las caracteristicas socioculturales de la

poblacién

IOV Finales

- 300 establecimientos
de salud en ambito |
proyecto ofreciendo
atencion de calidad.

4 Centros Macro-
regionales de
capacit. en SS/SR
capacitando a
proveedores de
Servicios.

Informes de
visitas de

monitoreo y
supervision

Informes de
Centros
Macroregiona
les de
capacitacion

Anos 2001,
2002, 2003,
2004 y 2005

MINSA —
DISA, Centros
Macroreg. de
Capacitacion
(CMC)

Apoyo politico y
financiero del mas alto
nivel para mejorar la
calidad de atencion a
la SS/SR.

Compromiso efectivo
de coordinacion intra-
instituciona y muilti-
institucional
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Jerarquia de Objetivos Indicadores Medios de Fechas de Institucion Supuestos y Riesgos
Verificacion Recoleccion | Responsable
de Datos
IOV Intermedios
Plan Nacional de Documento
SS/SR 2001-2005 de Plan Anos 2001, MINSA
aprobado y Nacional de 2002, 2003 y
aplicandose en el goségR 2001- | 2004
ambito nacional
12 Modulos de Documentos
capacitacién en de modulos Anos 2001, MINSA, DISA,
diferentes aspectos impresos 2002, 2003y | Centros
de SS/SR Informes de | 2004 Macroreg. de
utilizandose en la eventos de Capacitacion
capacitacion de capacitacion
proveedores N° de
proveedores
capacitados
en cada
modulo
40 capacitadores de Informes de
Centros Macroreg. capacitacion | Anos 2001, MINSA, DISA,
capacitados en uso Relacion de 2002 Centros
de modulos y capacitados. Macror_eg.‘ Fje
tecnologias Capacitacion
modernas de
capacitacion
300 profesionales Inforr;nes de
capacitados en eventos Afos 2001, MINSA, DISA,
gerencia de calidad Reiacién de 2002, 2003 y Cenll’os
. participantes | 2004 Macroreg. de
1,400 _serg.m1st§§ con — Capacitacion
capacitacion basica idhd
SS/SR >
o . seguimiento
600 profesionales Priiabiss da
capacitados en
. entrada
tecnologias para la et y

atencion ala SS/SR
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Jerarquia de Objetivos Indicadores Medios de Fechas de Institucion Supuestos y Riesgos
Verificacién Recoleccion | Responsable
de Datos
1000 proveedores Informes de
capaci{ados en eventos Anos 2001, MINSA, DISA,
DS/DR, género y Relacion de 2002, 2003y | Centros
atencion de calidad participantes | 2004 Macroreg. de
Capacitacion
Pruebas de
entrada y
salida
100 profesionales Informes de
capacitados en eventos _
técnicas anticon. Relacion de ?8825 22%%13 y hcnéﬁﬁgs DISA,
definitivas, ' participantes 2004 Macroreg. de
sedoanalgesia y Pruebas de Capacitacion
bioseguridad entrada y
100 profesionales salida
capacitados en
atencion integral a la
SS/SR en el post-
parto y post-aborto.
100 profesionales
capacitados en
atencion a la SS/SR
de los hombres
Historia clinica - Informes de
integral utilizandose vistas de Anos 2001, MINSA, DISA,
de salud. supervision 2004 Macror_eg. de
Tarjetas de - Modelos de Capacitacion
referencia y Historia
contrareferencia Clinica 'y
uniformes tarjetas de
utilizandose en los referencia

servicios
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Jerarquia de Objetivos Indicadores Medios de Fechas de Institucion Supuestos y Riesgos
Verificacion Recoleccion | Responsable
de Datos
OBJETIVO ESPECIFICO 3:
Al término del proyecto se contara con 10V Finales Documento
una estrategia de atencion en SS/SR para | _ Estrategia de de estrategia | Ao 2003 MINSA, Interés y prioridad del
hombres y se habran implementado 4 Atencion a la SS/SR de Atencion a REDES MINSA para mejorar
centros de atencion especifica para de los Hombres la SS/SR de seleccionadas, | la SS/SR de los
hombres en Callao, Chimbote, Junin e disefiada e los hombres servicios para hombres y para
lquitos implementandose Informes de | Anos 2001, hombres implementar servicios
. ) visitas de 2002, 2003, especificos para este
- 4 servicios especificos . 2004 grupo.
para la atencién a la monitoreo y
SS/SR supervision.
implementados y Informes de
ofreciendo servicios a los servicios
hombres especificos
para varones
10V Intermedios Documentos
) de estrategia | Afo 2003 MINSA,
Estra:]eglabde IEC de IEC REDES
para hombres i
desarrollada, Informes de | Arq 2003 §§ii?c§‘}fg ngg’ '
los servicios
aprobada y en d hombres
ejecucion especificos
para
Numero de personas hombres
que han recibido
informacién sobre
SS/SR.
- N°y tipo de Materiales | - Materiales de MINSA,
de IEC elaborados e IEC REDES
impresos seleccionadas,
Servicios para
hombres
- Manual de Procedim. Documento
2l g de Manual de | Afios 2001,
SS/SR de Hombres Proced. para | 2002, 2003,
aprobeda, la Atencion a | 2004 y 2005

utilizandose en los
servicios.

la SS/SR de
hombres
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Jerarquia de Objetivos Indicadores Medios de Fechas de Institucion Supuestos y Riesgos
Verificacion Recoleccion | Responsable
de Datos
OBJETIVO ESPECIFICO 4
Al término del proyecto se contara con una | IOV-Finales
Politica Nacional de Reduccion de - ) - Documento Ano 2005 MINSA, Compromiso politico,
Mortalidad Materna y Perinatal aprobada e | - Politica Nacional para | de Politica Sociedad civil | programatico y
implementandose en el ambito local y con | |8 Reduccion de la Nacional de financiero para reducir
una estrategia de IEC dirigida a promover | Mortalidad Materna Reduccion de la la mortalidad materna
el ejercicio de DS/DR y el logro de los | @probaday publicada. Mortalidad y perinatai.
ideales reproductivos de la poblacion Materna y Coordinacién inter-
Perinatal. rinstitucior al para
reducir la mortalidad
materna y perinatal
10V-Intermedios
Iocgllesd gotl;;%gg:ﬁgfgéias de DRSO Ao 2002 MINSA Compromiso politico,
para la reduccion de sistematizacion Sociedad Civil | Programatico y .
mortalidad materna y de estrategias financiero para reducir
perinatal realizados para la reduccion la mortalidad materna
- Documento de de la mortalidad . pereratal‘.’ :
sistematizacion de materna y Coordinacion inter-
estrategias para la perinatal rinstitucional para
reduccién de la reducir la mortalidad
mortalidad materna y materna y perinatal
perinatal Ao 2002 MINSA,
Universidades,
Sociedad Civil

N° de Factores criticos
condicionantes de
muertes maternas y
perinatales identificados

Documento con
relacion y analisis
de factores
criticos
condicionantes
de mortalidad
materna y
perinatal
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8. DESCRIPCION DE INSUMOS PROPORCIONADOS POR EL UNFPA

Linea 15.01: Viajes

a. Visitas de monitoreo y supervision: Se considera en esia linea el costo de 2 visiias anuaies
de supervision y monitoreo del Director y/o Coordinador de Proyecto o de un funcionario de
su Equipo Técnico a cada una de las 18 DISAS seleccionadas: Cusco, Apurimac, Jaen,
Chota, Cutervo, Chachapoyas, Bagua, Amazonas, Cajamarca, Junin, Pasco, Huanuco y
Loreto, Callao, 4 DISA en Lima y a las 4 redes seleccionadas para el funcionamiento de
servicios de SS/SR especificos para hombres (Huancayo, Chimbote, Iquitos y Callao). Las
visitas tendran una duracion de 3 dias. Las visitas adicionales que se realicen se
financiaran con fondos del Tesoro Publico. Los costos de pasajes son estimados promedio
y variaran de acuerdo a los lugares. Los montos de viaticos son referenciales, estos se
ajustaran a las escalas de viaticos vigentes en el Ministerio de Salud (los viaticos incluyen
el costo de transporte al aeropuerto o terrapuerto la movilidad local y el impuesto de
aeropuerto). De acuerdo a las regulaciones del UNFPA, los viaticos se pagaran en funcién
del numero de noches pernoctadas fuera del lugar habitual de trabajo. Los costos de
pasajes y viaticos se calculan solo para las DISA y redes fuera de Lima y Callao

N° de DISA: 18; N°de redes: 4

Para efectos del calculo de visitas de supervision y monitoreo no se consideran la DISA
Callao, 4 DISA de Lima, ni la Red de establecimientos del Callao.

No de DISAS a Visitar: 13 DISA y 3 redes de establecimientos donde se implementaran
servicios de SS/SR para hombres: Huancayo, lquitos y Chimbote.

Frecuencia: 1 visita semestral

Duracion de visita: 3 dias

No personas por visita: 1 persona

Costo por visita (1 persona )

Transporte aéreo: US$ 150

Viaticos: US$ 60/d x 3 dias: US$ 180
Costo promedio US$ 330

Afo 2001: US$ 330 x 1 visitas x 13 DISAy 3 Redes: US$ 5,280
Afio 2002: US$ 330 x 2 visitas x 13 DISAy 3 Redes: US$ 10,560
Afio 2003: US$ 330 x 2 visitas x 13 DISAy 3 Redes: US$ 10,560
Afo 2004: US$ 330 x 2 visitas x 13 DISA y 3 Redes: US$ 10,560

Costo Total Linea 15.01: US$ 36,960

Linea 15.03: Misiones EAT

En esta linea se consideran los pasajes y viaticos de consultores del EAT para dara apoyo
especifico de acuerdo a las necesidades del proyecto. Las misiones tendran una duracién
variable, se estima que en promedio tendran una duracion de 5 dias. Se prevé que durante el
afio se realizaran un promedio de 2 misiones. Costo estimado por misién: US$ 2,000

Ano 2001: US$ 2,000 por 2 mision: US$ 4,000
Afo 2002: US$ 2,000 por 2 misidn: US$ 4,000
Afio 2003; US$ 2,000 por 2 misién: US$ 4,000

Afo 2004: US$ 2,000 por 2 misién: US$ 4,000
Costo Total Linea 15.03: US$ 24,000
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Linea 16.51: Consultores de corto plazo

En esta linea se incluyen los honorarios de consultores de corto plazo para la realizacion de
tareas especificas. Los términos de referencia, caracteristicas y areas en que se requeriran
estos consultores se definira con mayor precision en el curso del proyecto. Salario/ mes: US$
2,000

AfRo 2001: US$ 2,000 x 8 meses: US$ 16,000
Afio 2002: US$ 2,000 x 8 meses: US$ 16,000
Afio 2003: US$ 2,000 x 6 meses: US$ 12,000

Afio 2004: US$ 2,000 x 6 meses: US$ 12,000
Costo Total Linea 16.51: US$ 56.000

Linea 16.52: Asistente Administrativo

En esta linea se incluye el contrato de un asistente administrativo por toda la duracion del
proyecto. El asistente administrativo formara parte del Equipo Téecnico del Proyecto y apoyara
en todos los aspectos administrativos y en el manejo de recursos de los proyectos financiados
por el UNFPA con el MINSA. Salario Mensual: US$ 800.

Afio 2001: US$ 800 x 12 meses: US$ 9,600
Afio 2002: US$ 800 x 12 meses US$ 8,600
AfRo 2003: USS$ 800 x 12 meses US$ 9,600

Afio 2004: US$ 800 x 12 meses US$ 9,600
Costo Total Linea 16.52: US$ 38.400

Linea 16.53: Programador

En esta linea se incluye el contrato de un programador, a tiempo completo, por toda la duracion
del proyecto. El Programador formaré parte del Equipo Técnico del Proyecto y apoyara en el
disefio de programas de computo y en aspectos programaticos de los proyectos financiados
por el UNFPA con el Ministerio de Salud. Salario mensual: US$ 750.

Afo 2001: US$ 750 x 12 meses:US$ 9,000
ARo 2002: US$ 750 x 12 meses US$ 9,000
Afo 2003: US$ 750 x 12 meses US$ 9,000

Afo 2004: US$ 750 x 12 meses US$ 9,000
Costo Total Linea 16.53: US$ 36.000

Linea 16.54: Secretaria Ejecutiva

En esta linea se incluye el contrato de una Secretaria Ejecutiva a tiempo completo por toda la
duracion del proyecto. La Secretaria apoyara a la Direccion y/o Coordinacioén del proyecto y al
Equipo Técnico del Proyecto en los aspectos secretariales. Sera también responsable de
mantener la correspondencia del proyecto. Salario Mensual: US$ 750

Afo 2001: US$ 750 x 12 meses:US$ 9,000
Afio 2002: US$ 750 x 12 meses US$ 9,000
Afo 2003: US$ 750 x 12 meses US$ 9,000

Ao 2004: US$ 750 x 12 meses US$ 9,000
Costo Total Linea 16.54: US$ 36,000

Linea 21.01: Subcontrato: Revision e integracion de perspectiva de usuaria/o al sistema
de Monitoreo y Evaluacion de la calidad de atencion en SS/SR del Ministerio de Salud.

Se incluye el contrato un experto/a o de una institucion con experiencia en SS/SR y evaluacion,
para la revisién y simplificacién del Sistema de Monitoreo y Evaluacion de la calidad de
atencion del Ministerio de Salud. El/la experto/a o la institucién contratada debera tener como
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punto de partida las perspectivas de la poblacién en general, y de usuarios en particular,
recogidas en los estudios de base sobre calidad de atencion desde la perspectiva de la
usuaria/o, calidad e atencion desde la perspectiva de los servicios, y percepciones de los
hombres sobre SS/SR, realizados con apoyo del UNFPA. Por o tanto, debera incorporar los
mecanismos de seguimiento y evaluacibn permanentes para la medicion peridédica de los
avances, en comparacion con las lineas de base antes mencionadas. Este Subcontrato tendra
una duracion aproximada de 1 mes. Costo total: US$ 3,000

Ano 2001: USS$ 3,000
Costo Total linea 21.01: US$ 3,000

Linea 21.02: Subcontrato: Sistema de informacion:

Se incluye en esta linea el subcontrato de una institucion con experiencia, para apoyar a la OEl
del MINISTERIO DE SALUD en la estandarizacion, codificacion y conectividad del sistema de
informacién del Ministerio de Salud y en la elaboracion de los documentos normativos
correspondientes. Los detalles de este subcontrato se definiran en el curso del proyecto. Costo
Total : US$ 6,000

Ano 2001: US$ 6,000
Costo Total Linea 21.02: US$ 6.000

21.03: Capacitacion en SS/SR, género y calidad de atencién

Se subcontratara una institucion con experiencia en docencia y en DS/DR, para la ejecucion de
los talleres de sensibilizacién y educaciéon en DS/DR y SS/SR, de acuerdo con el mddulo
elaborado con apoyo del PER/98/PO7. La institucién subcontratada realizara 32 talleres de
sensibilizacion para 1000 profesionales y técnicos y auxiliares de los hospitales y centros de
salud de las areas seleccionadas. Los talleres se realizaran localmente, tendran una duracion
de 3 dias, con un total de 24 horas lectivas, y agruparan entre 15 y 20 trabajadores
(profesionales, técnicos y auxiliares) de establecimientos cercanos. Se estima un costo de US$
808 por cada taller.

El Equipo Técnico del Proyecto y las(os) responsables de SS/SR en las DISA coordinaran con

la institucion contratada y organizaran los eventos de capacitacion para el personal que labora
en los establecimientos de salud de las areas seleccionadas.

Bases para la estimacion de costos:

Horas docente: US$ 10 x 24 horas: US$ 240
Transporte:  USS$ 30 x 2 docentes : us$ 60
Viaticos: US$ 30 x 4 dias x 2 docentes: US$ 240
Materiales docencia: US$ 140 US$ 140
Gastos administrativos ONG: 10% US$ 68
Refrigerios participantes: US$ 3 x 20 participantes US$ 60

Costo 1 evento: US$ 808

Afo 2001: US$ 808 x 10 eventos: US$ 8,080
Afo 2002: US$ 808 x 20 eventos: US$ 16,160
Ano 2002: US$ 808 x 20 eventos: US$ 16,160

Costo Total Linea 21.03: US$ 40,400
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Linea 21.04: Subcontrato disefio gréfico de materiales de |IEC y de publicaciones.

En esta linea se incluye el subcontrato de una institucién con experiencia para el disefo grafico
de las publicaciones de la Direccion Ejecutiva de Atencién Integral relacionadas con atencion a
la SS/SR. Se incluye también el disefio de materiales especificos para hombres y otros
materiales que requirieran dise4 arse de acuerdo con las necesidades del proyecto. Los
costos son estimaciones que se reajustaran en el curso del proyecto

Afio 2001: US$ 5,000; Afio 2002: US$ 4,000; Afio 2003: US$ 4,000; Afo 2004: US$ 4,000

Costo Total Linea 21.04: US$ 17,000

Linea 24.01: Investigacion Operativa

Se incluyen en esta linea costos de investigaciones operativas especificas. Las areas a
investigar se definiran en el curso del proyecto. Se incluye también el saldo a cancelar del
estudio de calidad de la oferta de servicios, realizado por la Universidad Cayetano Heredia con
el Proyecto PER/98/P07

Afio 2001: US$ 15,000; Afio 2002: US$ 5,000; Afio 2003: US$ 5,000; Afio 2004: USS$ 5,000
Costo Total linea 24.01: US$ 30,000

Linea 25.02: Subcontrato: Evaluacion de Impacto
En esta linea se incluye el subcontrato a una institucion con experiencia en evaluacion de los

resultados de este proyecto. El subcontrato incluira: el analisis de instrumentos producidos,
estrategias empleadas, actividades ejecutadas, servicios prestados en el curso del proyecto,
resultados alcanzados en el logro de los objetivos especificos. Incluira también un analisis de
los factores que influenciaron los logros y sugerencias y recomendaciones futuras. Un aspecto
importante en esta evaluacion sera la institucionalizacion de las acciones apoyadas por el
proyecto.

Afo 2004: US$ 5,000
Costo Total Linea 25.02: US$ 5.000

Linea 25.04: Evaluacién otros- reunion anual de evaluacion
Se incluye en esta linea los costos de reuniones anuales de evaluacion del Proyecto, con la
participacion del MINSA, SECTI, Cancilleria y UNFPA. Costo anual: US$ 1,000

Afo 2002: US$ 1,000; _Ano 2003: US$ 1,000; Ao 2004: US$ 1,000
Costo Total Linea 25.04: US$ 3,000

Linea 26.02: Materiales audio-visuales

En esta linea se incluyen los costos de la elaboracién de materiales audiovisuales para la
docencia, y para ser utilizados por los capacitados en su trabajo diario. Se incluyen también el
disefio grafico y la elaboracion de parametros de identidad institucional en las publicaciones de
la Direccion Ejecutiva de Atencion Integral de Salud. También se incluye el disefio y
elaboracién de materiales audiovisuales para hombres y otros materiales para la promocion del
gjercicio de los derechos ciudadanos, sexuales y reproductivos y el logro de los ideales
reproductivos. Los montos que se incluyen en esta linea son estimados. Las caracteristicas y el
tipo de materiales audiovisuales se definiran mas adelante en el curso del proyecto, de acuerdo
a las necesidades propias de cada area

Afio 2001:US$ 10,000; Afo 2002: US$ 15,000; Afo 2003: US$ 15,000: Afio 2,004: US$ 15,000
Costo Total Linea 26.02: US$ 55,000
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Linea 32.01: Capacitacion a Capacitadores

En esta linea se incluye el costo de la capacitacion de capacitadores. Esta se realizara en Lima
y participaran un total de 40 capacitadores. La capacitacion se realizara primero para los
capacitadores que tendran a su cargo la capacitacion en técnicas clinica, luego para los que
capaciten en gerencia y finalmente para los que den la capacitacion de DS/SR, genero, y
calidad e atencién. Se estima que cada evento de capacitacion tendra una duracion
aproximada de 4 a 5 dias. En esta linea solo se incluyen costos de pasajes y viaticos de
capacitados, los materiales para la capacitacion seran los moédulos que se imprimiran con
fondos de la linea 52.

Total de capacitadores: 40 (10 de cada centro macroregional de Capacitacion). Para el
calculo de pasajes y viaticos no se consideran a los 10

capacitadores de Lima.

Costo por persona:

Transporte: US$ 150 x1 participante: ~ US$ 150

Viaticos US$ 60 x 5 dias: US$ 300
Costo total US$ 450

Ano 2001: US$ 450 x 15 participantes: 6,750

Afo 2002: US$ 450 x 15 participantes: 6,750
Costo Total Linea 32.01: US$ 13,500

Linea 32.02: Capacitaciéon a Serumistas en SS/SR con enfoque de ciclo de vida en el
marco de la atencidn integral de salud

Se incluye en esta linea los costos de la capacitacion de serumistas, antes de que se presenten
a sus centros de trabajo. Esta capacitacion serd muy corta e incluira conceptos basicos sobre
SS/SR con enfoque de ciclo de vida, género, ejercicio de derechos, sensibilidad sociocultural,
normatividad en SS/SR, legislacion, consejeria, entre otros. Los costos incluyen refrigerios y
materiales

N° participantes: 50
Duracion: 2 dias

Almuerzos: US$ 6 x 50 participantes: ~ US$ 300
Materiales: US$ 5 x 50 participantes: ~ US$ 250
Costo por evento: US$ 550

ARo 2001: US$ 550 x 4 eventos: 2,200
Afo 2002: US$ 550 x 8 eventos: 4,400
Ano 2003: US$ 550 x 8 eventos: 4,400

Afo 2004: US$ 550 x 8 eventos: 4,400
Costo Total Linea 32.02: US$ 15,400

Linea 32.03: Capacitacién en ITS/VIH/SIDA, despistaje de cancer ginecologico y
mamario, infertilidad, actualizacién en metodologia anticonceptiva, bioseguridad:

Se capacitaran, aproximadamente, 600 profesionales -entre médicos, obstetrices vy
enfermeras- de los 293 centros de salud y 42 hospitales que ofrecen servicios de SS/SR (en
las areas seleccionadas del proyecto). Esta capacitacion se realizaré en los Centros
Macroregionales de Capacitacion de Lima, Cusco, Truijillo e lquitos, y tendra una duracion que
variara entre los 3 y 5 dias, dependiendo del modulo en que se capaciten. Con fines de calculo
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se considera un promedio de 4 dias (32 horas lectivas). Los eventos de capacitacion seran
organizados por el Director/a y/o Coordinador/a, equipo técnico del proyecto, responsables de
SS/SR en las DISA y responsables de los centros Macroregionales. Se estima que se
realizaran un total de 24 cursos para 25 personas cada uno.

No de eventos: 24 ( 6 en cada Centro: Chiclayo, Cusco, Loreto y Lima)

Duracion: 5 dias

Participantes: 25 por evento

Costo por Evento

Transporte: US$ 30 x 25 participantes: Uss 750

Viaticos:  US$ 30 x 5 dias x 25 participantes: ~ US$ 3,750

Materiales: US$ 15 x 25 participantes: uUsS$ 375

Horas docente: US$ 10 x 32 horas uss 320
Costo por evento: US$ 5.195

Afo 2001: US$ 5,195 x 8 eventos  US$ 41,560

Afo 2002: US$ 5,195 x 8 eventos  US$ 41,560

Afo 2003: US$ 5,195 x 8 eventos  US$ 41,560

Costo Total Linea 32.03: US$ 124.680

Linea 32.04: Capacitacion en anticoncepcién con métodos definitivos, sedoanalgesia y
biosequridad.

El proyecto apoyara la capacitaciéon de profesionales médicos, en tecnicas y procedimientos
clinicos de anticoncepcion con métodos definitivos, sedoanalgesia y bioseguridad. Esta
capacitacioén se realizara en los Centros de Capacitacién de Chiclayo, Cusco, Lima e Iquitos.
Participaran en ella un profesional médico de cada hospital y centro de salud cabecera de red.
Se estima que se capacitara un total de 100 profesionales. Esta capacitacion tendra una
duracion aproximada de 10 dias sera individual (pasantia). Parte del proceso de capacitacion,
sera el seguimiento periodico a los capacitados, para reforzar las técnicas y procedimientos de

atencion a la SS/SR.

No de personas a capacitar: 100
Duracién de la capacitacion: 10 dias

Lugar: CMC de Callao

Costo por participante:

Pasajes: US$ 150 : US$ 150

Viaticos: US$ 30 x 10 dias:  US$ 300
Costo Total: US$ 450

Afo 2001: US$ 450 x 20 participantes: US$ 9,000
Afo 2002: US$ 450 x 30 participantes: US$ 13,500
Afio 2003: US$ 450 x 30 participantes: US$ 13,500

Afio 2004: US$ 450 x 20 participantes: US$ 9,000
Costo Total Linea 32.04: US$ 45,000

Linea 32.05: Capacitacion en atencién integral de SR/PF en el post-parto y post-aborto:

El proyecto financiara la capacitacién de profesionales, de las areas seleccionadas, en atencion
integral en el post-parto y post-aborto. Esta capacitacion se realizara en los centros de
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capacitacion de Lima, Cusco, Chiclayo e Iquitos. Participaran en cada evento 5 profesionales
entre médicos y obstetrices de los hospitales y centros de salud cabecera de red. Se calcula
un total de 100 capacitados con este mddulo. Los eventos duraran S dias y, tendran un alto
componente practico (pasantias).

No de eventos: 20 eventos (5 eventos por CMC: Callao, Cusco,Trujillo e Iquitos)
No de participantes: 100 profesionales (5 profesionales por evento)
Duracion: 5 dias

Costo por evento:

Pasajes: US$ 30 x 5 participantes: US$ 150

Viaticos: US$ 30 x 6 dias x 5 participantes: US$ 900
Costo por evento: US$ 1.050

Afo 2001: US$ 1,050 x 5 eventos: US$ 5,250
AfRo 2002: US$ 1,050 x 10 eventos: US$ 10,500

Afo 2003: USS 1,050 x 5 eventos: US$ 5,250
Costo Total Linea 32.05: US$ 21,000

32.06: Cursos de capacitacion en Gerencia de Servicios de SS/SR:

Se apoyara la realizacion cursos de capacitacion en gerencia en los 4 Centros Macroregionales
de Capacitacion: Callao, Trujillo, Iquitos y Cusco. Se realizara un total de 10 cursos de
capacitacion de 6 dias de duracion (48 horas lectivas) y para 30 participantes, cada uno. Se
estima participaran esta capacitacion un total de 300 personas (34 Directores de Salud de las
Personas, 34 responsables del area de SS/SR/ y, 232 directores de hospitales y centros de
salud, cabecera de red.). Los costos de los pasajes y viaticos son referenciales. Los pasajes
se pagaran de acuerdo a los costos reales del transporte y, los viaticos de acuerdo a las
escalas establecidas por el Ministerio de Salud. Segun regulaciones del UNFPA, los viaticos se
pagan sobre la base del nimero de noches pernoctadas fuera del lugar habitual de trabajo. El
costo del local, de los refrigerios sera cubierto con fondos del Tesoro Publico.

No de eventos: 10 cursos

No participantes locales: 30 participantes por curso (10 del lugar y 20 de fuera)
Duracion: 6 dias (48 horas lectivas) - 8 horas diarias

Horas docencia: 48 horas

Costo por evento
a. Honorarios docentes: US$ 10 x 48 horas: US$ 480

b. Participantes:
Transporte: US$ 30 x 20 participantes: US$ 1,200
Viaticos: US$ 30 x 7 dias x 20 participantes: US$ 4,200
Materiales US$ 10 x 30 participantes: Us$ 300
Costo promedio 1 evento US$ 5.700

ARo 2001: US$ 5,700 x 2 eventos: US$ 11,400
Afo 2002: US$ 5,700 x 4 eventos: US$ 22,800

Ano 2003: US$ 5,700 x 4 eventos: US$ 22,800
Costo Total Linea 32.06: US$ 57,000
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Linea 32.07 Capacitacion en SS/SR de hombres, disfunciones sexuales y masculinidad

En cada una de las redes seleccionadas, se realizara un evento de capacitacion de 3 dias de
duracion (24 horas lectivas). Participaran en este evento los profesionales, técnicos y auxiliares
que laboran en los servicios de gineco-obstetricia, urologia, y medicina general, asi como los
responsables de las actividades educativas tanto en los servicios de internamiento como en los
servicios externos. Participaran también los profesionales médicos, enfermeras, obstetrices y
auxiliares que prestan servicios en los consultorios generales de los centros de salud donde se
ejecutaran actividades del proyecto. Durante la capacitacion se entregara a los participantes,
materiales didacticos y educativos, para que apoyen su trabajo en los establecimientos de
salud. Participaran en la capacitacion miembros del Equipo Técnico del proyecto y expertos
locales.

No de eventos: 4 eventos (1 por red participante en el proyecto)
No participantes locales: 25 personas (profesionales, técnicos y auxiliares)
Duracioén: 3 dias

Lugar: Lima, Huancayo, Iquitos y Chimbote

Horas docentes: 24 horas:

Costo por evento

Almuerzos: US$ 7 x 5 dias x 30 personas: USS$ 1,050

Refrigerios: US$ 4 x 5 dias x 30 personas: US$ 600

Materiales: US$ 5 x 30 personas US$ 150

Horas docente: US$ 10 x 24: US$ 240
Costo promedio 1 evento  US$ 2,040

Afio 2001: US$ 2,040 x 4 eventos: USS 8,160
Costo Total Linea 32.07: US$ 8,160

Linea 33.01: Reuniones de Coordinacion:

Se incluye en esta linea los costos de diferentes tipos de reuniones:

a. Reuniones de coordinacion: inter-institucional, con la cooperacion externa e intra-
institucional (permanentes). Estas reuniones tendran un dia de duraciéon y permitiran
intercambiar experiencias, coordinar las areas y ambitos de accion y dar a conocer las
normas vigentes.

b. Reuniones de trabajo diversas: para revision de documentos, normativos, unificacion de
criterios preparacion de planes de trabajo, discusion de manual de procedimientos para la
atencion a la SS/SR de los hombres,

c. Reuniones de presentacion de estudios, entre otras.

Los costos de estas reuniones, incluyen refrigerios y/o almuerzos, alquiler de local y materiales.
Costo estimado por reunion: US$ 500

Afo 2001: US$ 500 x 6 reuniones: US$ 3,000
Afo 2002: US$ 500 x 8 reuniones: US$ 4,000
Afo 2003: US$ 500 x 8 reuniones: US$ 4,000

Afo 2004: US$ 500 x 6 reuniones: US$ 3,000
Costo Total Linea 33.01: US$ 14,000
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Linea 33.02: Reuniones de Programacion/ Evaluacién con responsables de los aspectos
de SS/SR de las DISA:

£l proyecto apoyara la realizacion de dos reuniones anuales de pruy:ainacion/evaiuacidn Coh
los/as responsables de SS/SR en el &mbito de las DISA. El proyecto cubrira los costos de la
participacion de 2 responsables de las 13 DISA y 5 DISA de Lima-Callac, &mbito del proyecto.
Los costos de la participacion de los responsables de las otras DISA del pais seran cubiertos
con fondos del Tesoro Publico y/o de otros proyectos de cooperacion. Un funcionario del
UNFPA participara como invitado en estas reuniones.

No de reuniones: 2 reuniones /afno

Duracién: 3 dias

Participantes: 68 responsables de SS/SR de las 34 DISAS (2 por cada DISA)
10 representantes del Nivel Central
El proyecto cubrira los costos de participacion de 36 personas entre estos 10
participantes de DISA de Lima- Callao que no requieren de pasajes.

Lugar: Lima

Costo por reunion

Pasajes: US$ 150 x 26 participantes: US$ 3,900
Viaticos: US$ 60 x 36 participantes x 3 dias: US$ 6,480
Materiales (folder, lapiceros, etc) para 36 participantes US$ 360
Refrigerios: US$ 6 x 3 dias x 36 personas: US§ 648

Costo por evento: USS$ 11,388

Afo 2001: US$ 10,590 x 1 evento:  US$ 11,388
Ano 2002: US$ 10,590 x 2 eventos: US$ 22,776
Ano 2003: US$ 10,590 x 2 eventos: US$ 22,776
Afo 2004: US$ 10,590 x 2 evento:  US$ 22,776
Costo Total Linea 33.02: US$ 79,716

Linea 33.03: Reuniones de informacion y preparacion de Planes de Trabajo

El proyecto apoyara la realizacion de 4 reuniones (una por red) de informacién y preparacion de
Planes de Trabajo. Cada reunién tendra una duracion de tres dias y contara con la
participacion de aproximadamente 20 personas, entre proveedores de servicios (profesionales,
técnicos y auxiliares), y funcionarios directivos de los establecimientos que conforman las
redes. Durante las reuniones se presentaran los resultados del estudio; se sensibilizara a los
presentes en el enfoque integral de la SS/SR y necesidades del varén para el cuidado de la
SS/SRy, en la perspectiva de usuarias (0s) que deben tener los servicios de salud. También se
informaré sobre las actividades del proyecto y se elaboraran los Planes de Trabajo y
Cronogramas de Actividades correspondientes.

No de eventos: 4 eventos (1 por red participante en el proyecto)
No participantes locales: 25 - 30 personas

Duracion: 3 dias

Lugar: Lima, Huancayo, Iquitos y Chimbote

Particip. del Equipo Técnico del Proyecto: 2 personas

Costo por evento
Pasajes aéreos: US$ 150 x 2: US$ 300

Viaticos: US$ 60 x 3 dias x 2 personas: UsS$ 360
Refrigerios: US$ 3 x 3 dias x2 x 30 personas: US$ 540
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Alg. Local: US$ 100 x 3 dias US$ 300
Materiales: US$ 5 x 30 personas Us$ 160

-

Costo promedio 1 evenio US3 1.660

Ano 2001: US$ 1,660 x 4 eventos: US$ 6,640
Costo Total Linea 33.03: US$ 6,640

Linea 34.01: Viajes de Observacioén

El proyecto apoyara la realizacion de 4 viajes de observacion para 2 capacitadores de cada uno
de los 4 Centros Macroregionales de Capacitacion. Los lugares a visitar se definiran en el curso
del proyecto

Costo aproximado:

Pasajes: US$ 1,000 x 8 personas: US$ 8,000
Viaticos: USS$ 150 x 6 dias x 8 personas: US$ 7,200
Costo Total US$ 15.200

Afo 2001: US$ 7,600; Afio 2002: US$ 7,600
Costo Total Linea 34.01: US$15,200

Linea 41.98 Equipos fungibles y suministros

En esta linea se incluye los costos de materiales médicos y de ensefanza para los centros de
capacitacion. Las cantidades y tipo de materiales se definiran en el curso del proyecto, luego de
las visitas diagnédsticas del Equipo Técnico del Proyecto.

Ano 2001: US$ 4,000 ; Ano 2002: US$ 10,000; Ano 2003:US$10,000; Afio 2004: US$ 8,000

Costo Total Linea 41.98: US$ 32,000

Linea 42.01: Equipo de procesamiento automatico de datos:

En esta linea se consideran los costos de la potenciacion y actualizacion de las computadoras
proporcionadas por el UNFPA durante el anterior proyecto. Las caracteristicas y cantidades de
partes requeridas se definiran en el curso del proyecto. Se estima que estas incluiran disco
duros, memorias, tarjetas de red, y mainboards, entre otras. Costo aproximado de actualizacion
por computadora: US$ 300. Se incluyen ademas cuatro computadoras con impresora para
cada uno de los Centros Macroregionales de capacitacion

4 PC compatible Pentium Ill, 64 x 500: US$ 1,500 x 4 unidades: US$ 6,000
4 impresoras de inyector de tinta: US$ 350 x 4: US$ 1,400
Actualizacién 10 PC: US$ 300 x 10 unidades: US$ 3,000

Ano 2001: US$ 10.400
Costo Total Linea 42.01: US$10,400

Linea 42.02: Equipo médico

Se incluye en esta linea la compra de algunos equipos meédicos complementarios a los
existentes en los establecimientos de salud (mesas de examen, lamparas cuello de ganso,
esterilizadores de instrumental, tambores para materiales, entre otros)para la atencion a la
SS/SR de los hombres. El tipo y cantidad exacta de los equipos necesarios, se definira con
precision sobre la base de: los Planes de Trabajo de las Redes, los resultados de las visitas
diagnoésticas realizadas por el Equipo Técnico del Proyecto, los resultados del estudio de base
y el manual de Procedimientos de Atencién a la SS/SR de los Varones.
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Mesas de examen: US$ 300 x 4 unid. US$ 1,200
Lampara cuello de ganso: US$ 150 x 4unid. UsS$ 600
Esterilizadores de instrumental: US$ 600 x 4unid. US$ 2,400
Tambores para materiales: US$ 100 x 8 unid. US$ 800

Costo total: US$ 5.000

Afo 2001: US$ 5000 US$ 5,000
Costo Total Linea 42.02: US$ 5.000

Linea 42.03: Equipos audiovisuales: En esta linea se incluyen algunos equipos audiovisuales
para los Centros Macroregionales de Capacitacion (Trujillo, Cusco, Callo y Loreto). El tipo y
cantidad de equipos necesarios, se definira en el curso del proyecto, luego de las visitas
diagnosticas a los Centros del Equipo Técnico del Proyecto a los Centros de Capacitacion. Se
estima que entre estos equipos se incluiran: El Proyecto También proporcionara algunos
equipos audiovisuales para apoyar las actividades de informacién y educacién con grupos de
varones, para las redes que no contaran con ellos. El tipo y cantidad exacta de los equipos
necesarios, se definira con precision sobre la base de: los Planes de Trabajo de las Redes, los
resultados de las visitas diagnosticas realizadas por el Equipo Técnico del Proyecto, los
resultados del estudio de base, y las Normas y Procedimientos de Atencion a la SS/SR de los
Varones, elaboradas con apoyo de este proyecto.

4 Televisor de 21" :  US$ 400 x 4 unid. US$ 1,600
4 VHS US$ 300 x 4 unid. US$ 1,200
4 Data show: USS$ 4,000 x 4 unid. UsS$ 16,000

8 maquetas pélvicas: US$ 175 x 8 unidades Us$ 1,400
Costo Total: US$  20.200

Ano 2001: US$ 20,200
Costo Total Linea 42.03: US$ 20,200

Linea 42.05 Equipos de Oficina:
Se estima que algunos de los Centros Macroregionales de Capacitacion y los servicios para
hombres, requeriran de algin mobiliario y equipo para los ambientes donde se realizara la
capacitacion. Las cantidades y tipos se definiran luego de las visitas diagnosticas del Equipo
Técnico del Proyecto a los Centros de Capacitacion. Se estima que entre éstos se incluiran,
fotocopiadora, sillas, bancas, etc.

Fotocopiadora: US$ 3,000 x 3 unidades: US$ 9,000

Sillas: US$ 25 X 30 unidades US$ 750
Bancos: US$ 30 x 12 unidades Us$ 360
Costo Total: US$ 10,110

Afo 1998: US$ 10,110
Costo Total Linea 42.05: US$ 10,110

Linea 44.01: Condones
Se considera en esta los costos de desaduanaje entrega de condones a los almacenes del

MINISTERIO DE SALUD

Afo 2001: US$ 1,000; Afo 2002: US$ 1,000; Afo 2003: US$ 1,000; Ao 2003: US$ 1,000
Costo Total Linea 44.01: US$ 4,000
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Linea 44.04: Inyectables
Se consideran los costos de desaduanaje y entrega de inyectables a los almacenes del

MINISTERIO DE SALUD

Afo 2001: US$ 2,000; Ano 2002: US$ 2,000; Aro 2003: US$ 2,000; Afio 2003: USS 2,000

Costo Total Linea 44.04: US$ 8,000

Linea 51. Operacién y Mantenimiento:
En esta linea se considera el costo de la operaciéon y el mantenimiento de todos los bienes y

equipos del proyecto.

Afo 2001: US$4,000; Afo 2002:USS$ 4,000; Afo 2003:US$ 4,000; Afio 2004: US$ 4,000.
Costo Total Linea 51: US$ 20.000

Linea 52. Reportes e impresiones
En esta linea se incluye el costo de la impresion de los modulos y materiales educativos

producidos, asi como los resultados de los estudios. También se incluye la impresion de fichas
para las visitas de supervision y para el seguimiento de usuarios/as de los servicios. La
cantidad y tipo de los documentos a imprimirse se definiran en el curso del proyecto, conforme
se vayan produciendo los diferentes médulos de capacitacion y los estudios realizados.

Afio 2001: US$ 10,000; Afio 2002: US$ 15,000; Ao 2003: US$ 15,000,

Ano 2004: US$ 10,000
Costo Total Linea 52: US$ 50,000

Linea 53.Varios (comunicaciones)
Esta linea incluye gastos en comunicaciones (teléfono, facsimil, envio de correspondencia)

directamente vinculados con el Proyecto, realizados por el Proyecto y por el UNFPA.

Afo 2001: US$ 2,000; Afo 2002: US$ 2,000; Afo 2003: US$ 2,000; Ano 2004: US$ 2,000
Costo Total Linea 53: US$ 8,000

Linea 54: Auditoria
Se incluye el costo de una auditoria anual del Proyecto:

Afo 2001: US$ 1,500; Afo 2002: US$ 1,500; Ano 2003: US$ 1,500; Ano 2004: 1,500
Costo Total Linea 54: US$ 6,000

PRESUPUESTO TOTAL PROPORCIONADO POR EL UNFPA: US$ 945,766

De acuerdo con los procedimientos administrativos del UNFPA, adicionalmente al presupuesto
arriba sefalado, de considerarlo necesario, el UNFPA podria incluir fondos adicionales en el
presupuesto de este proyecto para cubrir algunos costos especificos de su Oficina en Lima,
relacionados con la implementacion, ejecucion y administracion del proyecto, entre los que se
podrian incluirian: gastos de comunicaciones, mantenimiento de equipos, viajes y honorarios
de consultores y apoyo técnico-administrativo.
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9. Presupuesto del Proyecto

PAIS: Peru
SUBPROGRAMA: Salud Reproductiva
TITULO DEL PROYECTO: Atencion de Calidad en SS/SR
NUMERO DEL PROYECTO: PER/06/01/05/33/99- PER/01/P05
2001 2002 2003 2004 TOTAL
CODIGO DESCRIPCION COMPONENTES m/p| US$ m/p us$ m/p Us$ | mlp Us$ m/p uss$
10 PERSONAL
15.01|Viajes: personal proyecto 5,280 10,560 10,560 10,560 36,960
15.03|Misiones EAT 4,000 4,000 4,000 4,000 16,000
16.51|Consultores 8] 16,000 8 16,000 6 12,000 6| 12,000 28| 56,000
16.52|Asistente Administrativo 12 9,600 12 9,600 12 9,600 12 9,600 48| 38,400
16.53|Secretaria 12 9,000 12 9,000 12 9,000 12 9,000 48| 36,000
16.54|Programador 12 9,000 12 9,000 12 9,000 12 9,000 48| 36,000
20 SUBCONTRATOS
21.01|Rev. sistema evaluacion de calidad 3,000 3,000
21.02|Estandarizacion sistema informacion 6,000 6,000
21.03|Cap. Genero/Derechos y Calidad 8,080 16,160 16,160 40,400
21.04|Disefo grafico materiales IEC y Publicaciones 5,000 4,000 4,000 4,000 17,000
24.01|Investigaciones operativas 5,000 10,000 10,000 5,000 30,000
25.02|Evaluacion Externa 5,000 5,000
25.04|Evaluacion Otros- Reunion Anual de Evaluacion 1,000 1,000 1,000 3,000
26.02|Materiales audiovisuales 10,000 15,000 15,000 15,000 55,000
30 CAPACITACION
32.01|Capacitacion de capacitadores 6,750 6,750 13,500
32.02|Cap. SS/SR para Serumistas 2,200 4,400 4,400 4,400 15,400
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2001 2002 2003 2004 TOTAL
CODIGO DESCRIPCION COMPONENTES m/p| US$ m/p us$ m/p Us$ | mip uUs$ m/p Us$
32.03|Cap.ITS/VIH/SIDA,anticoncep, bioseguridad.(600 part.) 41,560 41,560 41,560 124,680
32.04|cap.técnicas anticonc.métodos definitivos (100 part.) 9,000 13,500 13,500 9,000 45,000
32.05|cap. Atencion integral en el post-parto/post-aborto 5,250 10,500 5,250 21,000
32.06|Capacitacion en Gerencia 11,400 22,800 22,800 57,000
32.07|Cap SS/SR Hombres, disfunc. sexuales, masculinidad 8,160 8,160
33.01|Reuniones de coordinacion 3,000 4,000 4,000 3,000 14,000
33.02|Reunion de Progr./ Evaluacion 11,388 22,776 22,776 22,776 79,716
33.03|Reunion- Planes de trabajo servicios para hombres 6,640 6,640
34.01|Visitas de observacion 7,600 7,600 15,200
40 EQUIPO
41.98|Equipo fungible 4,000 10,000 10,000 8,000 32,000
42 .01|Equipo de procesamiento de datos 10,400 10,400
42 .05|Equipo médico 5,000 5,000
42.03|Equipo Audiovisual 20,200 20,200
42.05|Equipo de Oficina 10,110 10,110
44.01|Condones 1,000 1,000 1,000 1,000 4,000
44 04|Inyectables 2,000 2,000 2,000 2,000 8,000
50 MISCELLANEOS
51|Mantenimiento de equipos 4,000 4,000 4,000 4,000 16,000
52|Reportes e impresion 10,000 15,000 15,000 10,000 50,000
53|Varios: Comunicaciones 2,000 2,000 2,000 2,000 8,000
54|Auditoria 1,500 1,500 1,600 1,500 6,000
99|GRAN TOTAL 44| 273,118 44| 273,706 42| 250,106 42| 151,836| 172| 948,766
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10. Insumos proporcionados por el Gobierno

El Gobierno, contribuira con su infraestructura fisica, equipos y personal actualmente existente
a la implementacion de este proyecto.

Adicionalmente, el Gobierno del Perl, proporcionara un estimado ano de US$ 2,300,000 para
la compra de anticonceptivos (Depoprovera y condones). La compra de estos anticoggeptivos
la realizara la oficina del UNFPA en Nueva York.



