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VIH/SIDA: Adolescentes

A. CONTEXTO PROYECTO:

El presente proyecto se enmarca en el Subprograma de Salud Reproductiva 2001-2005 del VI
Programa de Cooperacion UNFPA - Peru y en el Primer Plan Estratégico Integrado del Grupo
Tematico de las Naciones Unidas sobre VIH/SIDA (ONUSIDA) 200-2001

SUBPROGRAMA DE SALUD REPRODUCTIVA

OBJETIVO DEL SUBPROGRAMA : Haber contribuido con los esfuerzos nacionales para
mejorar la calidad de vida de la poblacién peruana mediante: (i) el ejercicio de los DS/DR y la
promocion de la SS/SR de hombres y mujeres, con especial atencién a los y las adolescentes;
y, (i) la promocién de la igualdad en oportunidades socioecondmicas, asi como reducciéon de
las inequidades de género y eliminacién 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
informaciéon y servicios de SS/SR de calidad con especial atencién a las perspectivas de
género y sociocultural; 3). Haber contribuido a reducir la mortalidad materno-perinatal; y, 4).
Haber contribuido a mejorar la informacién y servicios de SS/SR para adolescentes y jovenes.

El logro del objetivo general y de los propésitos planteados, estda 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 través de sus resultados y
actividades.

RESULTADOS Y ACTIVIDADES DEL SUBPROGRAMA: Los resultados del SUBPROGRAMA se
alcanzaran mediante diversas actividades que se operativizaran a través de proyectos y/o intervenciones
concretas. Se debe sefalar 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 desarrollo humano;
2. Apoyo a la descentralizacién y coordinacion multi-institucional;
3. Participacién ciudadana en la definicién/ ejecucion de acciones.
4. Enfoque de género y sensibilidad sociocultural.

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

Actividades

1. Apoyar el mejoramiento continuo de la calidad de atencion y la adecuacion sociocultural 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 Incorporacién de contenidos de SS/SR, DS/DR, equidad de género, prevencién de
violencia y perspectiva sociocultural en programas académicos, formadores de recursos humanos,
asi como 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 &rea gerencial como en la oferta de
informacién, educacion, comunicaciéon 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, c) técnicas de oferta de servicios, incluyendo
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técnicas de anticoncepcion post-parto y post-aborto y tratamiento de emergencias obstétricas con
especial énfasis en el tratamiento del aborto incompleto y la atencién integral al recién nacido.

4. Apoyar el desarrollo de estrategias y la ejecucion de acciones de informacion y educacion en
derechos y SS/SR para facilitar el acceso (cobertura y uso) a servicios de SS/SR a hombres vy
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 acciones de SS/SR y gobiernos locales, para determinar sus
responsabilidades, suscribir planes de trabajo coordinados vy, 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 Materno-perinatal, aprobada e implementandose en el ambito local.

Actividades

1. Apoyar la recoleccion de informacion y el andlisis de las diversas estrategias utilizadas en el sector
salud para reducir la mortalidad materna, y para identificar los factores criticos que contribuyen a
mantener tasas de mortalidad materna persistentemente elevadas.

Apoyar la formulacién de una politica nacional para la reduccion de la mortalidad materna

Apoyar el desarrollo de una estrategia de IEC con enfoque integral y perspectiva de género y
sociocultural para asegurar el logro de los ideales reproductivos.
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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 extension y sostenibilidad del PNES en todos los niveles del sistema educativo formal.

2. Apoyar la Implementacion del Plan Integral de Atenciéon 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 capacitacién integral de profesionales de salud, sobre consejeria y servicios de SS/SR
para jovenes y adolescentes y propiciar la atencién 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 socializacién y la elaboracién de
materiales de |IEC 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 formulacién 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 educacion y servicios de SS/SR.

Actividades

1. Apoyar la capacitacion de responsables y operadores de los Programas de Alfabetizacion y Wawa
Wasi, en SS/SR, derechos, equidad de género, perspectiva sociocultural y prevencién de la violencia
en los 10 departamentos ambito del SUBPROGRAMA,;

2. Propiciar la incorporacion de médulos de alfabetizacion bilinglie con contenidos de SS/SR, derechos
y equidad de género en la alfabetizacién de poblaciones indigenas;

3. Contribuir al disefio y ejecucién acciones de informacién y educacion en derechos y SS/SR para
facilitar el uso oportuno de servicios de SS/SR a poblaciones participantes en los Programas
Nacional de Alfabetizacion, Wawa Wasi, y otros.

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

1. Apoyar el disefio e implementacion de un sistema de monitoreo y evaluacion permanente de la
calidad de atencion que integre la perspectiva de los servicios y la perspectiva de la poblacién
usuaria,;

2. Apoyar la definicion de estrategias de vigilancia ciudadana y mecanismos para la conformacién
Comités Locales de Vigilancia Ciudadana;

3. Apoyar el disefio de un sistema de capacitacion de Comités de Vigilancia Ciudadana;

4. Apoyar la definicion de canales de comunicacion entre los Comités Locales de Vigilancia y los
niveles centrales y promover su institucionalizacion.

PLAN ESTRATEGICO INTEGRADO DEL GRUPO TEMATICO DE LAS NACIONES UNIDAS
SOBRE VIH/SIDA

OBJETIVOS ESTRATEGICOS DEL PLAN

1. Promover acciones estratégicas para la reduccién de la transmision del VIH/SIDA con
énfasis en las poblaciones méas vulnerables y/o en mas riesgo, maximizando el potencial de
las estrategias en Informacion, Educacion y Comunicacion (IEC).

2. Contribuir en el fortalecimiento de las capacidades institucionales del sector publico,
Organizaciones No Gubernamentales (ONGs) y la sociedad civil organizada, promoviendo
la coordinacion intra-interinstitucional, unificacién de contenidos, normas y directivas
planteados por PROCETSS.

3. Promover apoyo politico y respaldo para generar decisiones en pro del trabajo en
ITS/VIH/SIDA cuando y donde sea necesario.

4. Asegurar la incorporacion del tema ITS/VIH/SIDA en los programas/proyectos propios de
cada agencia.

B. VINCULO ENTRE EL SUBPROGRAMA DE SR DEL UNFPA Y EL PROYECTO:

Este proyecto esta directamente vinculado al tercer resultados inmediato del Subprograma
“Para el afio 2005 se habra logrado mayor acceso de adolescentes y jovenes a educacion
sexual, informacion y servicios integrales de SS/SR" y a las actividades referidas a: Apoyar el
diseno e implementacion de una estrategia de mercadeo social e IEC en SS/SR, derechos,
sexualidad responsable, autoestima para adolescentes y jovenes, que no estén en el sistema
educativo formal, a través de sus diferentes espacios de socializacién y la elaboracion de
materiales de |IEC adecuados a las necesidades de adolescentes y jovenes. El proyecto tomara
en cuenta el enfoque integral que tiene la SS/SR y en este marco enfatizara los aspectos de
prevencion de las ITS y VIH/SIDA, promoviendo la adopcién de conductas sexuales saludables
y responsables.

VINCULO ENTRE EL PLAN ESTRATEGICO INTEGRADO DEL GRUPO TEMATICO DE LAS
NACIONES UNIDAS SOBRE EL VIH/SIDA Y EL PROYECTO

El proyecto también esta directamente vinculado al primer y segundo objetivo del Plan
estratégico Integrado del Grupo Tematico de las Naciones Unidas sobre VIH/SIDA, referentes
al apoyo a las acciones de prevenciéon de infecciones de transmisidon sexual en poblacion
adolescente y adulta joven de ambos sexos y al fortalecimiento de las capacidades
institucionales para coordinar, planificar, ejecutar, monitorear y evaluar programas de
prevencion, control y vigilancia epidemiolégica, y de atencion integral en torno a las ITS y el
VIH/SIDA.
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En concordancia con las estrategias propuestas, este proyecto considera de gran importancia:
la investigacion participativa de audiencias y segmentacion de grupos de adolescentes de
acuerdo a sus intereses, necesidades y caracteristicas especificas y la utilizacion de diferentes
técnicas y metodologia de IEC para que los adolescentes lleguen a sus pares con mensajes
adecuados a sus necesidades y estilos de vida. Considera asi mismo la incorporacion de
contenidos de SS/SR, en especial prevencion ITS y VIH/SIDA, en los diferentes espacios de
socializacion frecuentados por adolescentes, la coordinacion multi-institucional y la
participacion de adolescentes en la definicién/ implementacién del proyecto.

De esta manera, el proyecto contribuira a incrementar el acceso de adolescentes a informacion
sobre salud SS/SR para la adopcién de conductas sexuales responsables, autocuidado de la
salud y prevencion de las ITS y del VIH/SIDA.

VINCULO ENTRE OPS/OMS Y EL PROYECTO

El proyecto esta vinculado a uno de los fines del programa de cooperacion técnica: Desarrollo y
fortalecimiento de una cultura de vida y de la salud por la via de la promocién de
comportamientos saludables, la afrmacion de valores, oportunidades, derechos y
responsabilidades individuales y ciudadanas, con la finalidad de lograr la participacion
comunitaria y el empoderamiento de los ciudadanos para la Promocién y la Proteccién de su
Salud. En este sentido esta directamente relacionado a los objetivos 1 y 2 del Proyecto de
Promocion y Proteccion de la Salud los cuales estan orientados al desarrollo y evaluacion de
estrategias de Promocién de la Salud, con énfasis en la promocion de estilos de vida
saludables en el marco de los programas nacionales de Salud de la Mujer, el Nifio, el
Adolescente, y Adulto Mayor, asi como al desarrollo y evaluacién de planes de informacion,
comunicacion y educacion en salud que respondan a las caracteristicas socioculturales de la
poblacién,

Ademas, el proyecto se vincula con las estrategias del Programa Regional de VIH/SIDA de
OPS/OMS uno de cuyos objetivos es apoyar los esfuerzos para disminuir los riesgos de
infeccion entre los grupos mas expuestos, en este caso los adolescentes.

VINCULO ENTRE UNICEF Y EL PROYECTO

En el marco del Programa de Cooperacion 1996-2000 UNICEF apoyé el desarrollo de una serie
de trabajo con jovenes y adolescentes en temas relacionados al embarazo adolescente y
enfermedades de transmisién sexual y SIDA. En torno a ello, diversos mensajes fueron
introducidos en acciones de comunicacion, participacién y movilizaciéon social.

El Programa de Cooperaciéon recientemente iniciado 2001-2005 ha priorizado la
implementacién de un proyecto de participacion adolescente cuyo objetivo es fortalecer
espacios de participacion de jovenes y adolescentes en el marco de tres conceptos claves: la
construccion de su ciudadania, la proteccion de derechos y la solucién de sus principales
problemas entre los que figuran la no-exclusion de la escuela, la prevencion del embarazo
adolescente y la prevencion de las enfermedades de transmision sexual.

C. RESPONSABILIDADES DE IMPLEMENTACION Y EJECUCION
El apoyo para la ejecucion de este Proyecto ha sido oficialmente solicitado por el Gobierno del

Peru siguiendo los canales correspondientes: Ministerio de Salud, Secretaria Ejecutiva de
Cooperacion Técnica Internacional de la Presidencia del Consejo de Ministros (SECTI) y
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Ministerio de Relaciones Exteriores. El financiamiento de este Proyecto provendra de diferentes
Fuentes: ONUSIDA, OPS/OMS y UNFPA.

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) el Manual de Procedimientos para la Administracién de
Proyectos Financiados por el UNFPA.

En la Carta de Entendimiento, el Ministro de Salud designara un/a Responsable (Director/a del
Proyecto) y un/a Coordinador/a del Proyecto, quienes seran funcionarios pertenecientes al
Programa de Control de las Enfermedades de Transmisién Sexual y SIDA — PROCETSS, de la
Direccion de Enfermedades Transmisibles de la Direccion Ejecutiva de Atencion Integral de
Salud de la Direccion General de Salud de las Personas, en el marco de lo que dispone la
Resolucion Ministerial N° 163-2001-SA/DM.

La Direccion del Proyecto estara a cargo de el/la Director/a del PROCETSS y teniendo cuenta
que el Proyecto se desarrollara en la Direccion de Salud (DISA) Ucayali, la Coordinacién del
mismo en este ambito, recaera en el/la Coordinador/a del PROCETSS.

Este proyecto sera monitoreado y supervisado desde el nivel central del PROCETSS, instancia
técnico-normativa nacional. Para la ejecucion e implementaciéon del Proyecto, el PROCETSS
cuenta con un equipo técnico central de profesionales con experiencia en estrategias y
medidas prevencion de ITS y VIH/SIDA, al igual que la DISA Ucayali.

El Proyecto incluye un Plan de Monitoreo y Evaluacion permanente de las actividades y logros,
a través de diferentes mecanismos como visitas de campo del equipo técnico del PROCETSS y
de representantes del ONUSIDA, en especial del UNFPA y OPS/OMS, previa coordinacién con
el/la Responsable (Director/ra del Proyecto) y con los/las Coordinadores/as del Proyecto.

Los/as Coordinadores/as del Proyecto seran responsables de la implementacion y supervision
del personal que realice las actividades del Proyecto y de la evaluacion de los resultados del
mismo.

El/la Responsable (Director/a) y los/las Coordinadores/as del Proyecto, presentaran
oportunamente los informes técnicos y financieros requeridos por el UNFPA, y a la culminacion
de las actividades del Proyecto, presentaran toda la documentacion requerida por el UNFPA
para el cierre y término del proyecto.

Al finalizar el afo, se realizara una Reunion de Evaluacion del Proyecto, en la que participaran,
ademas de los funcionarios vinculados con la ejecucion de este Proyecto, representantes de la
SECTI, Ministerio de Relaciones Exteriores y Grupo Tematico de las Naciones Unidas sobre
VIH/SIDA. Igualmente, al finalizar el Proyecto se realizara una Evaluacion Externa de los logros
y resultados del Proyecto.

La administracion local de los fondos del Proyecto estara a cargo de el/la Coordinador/a del
Proyecto quien reportara trimestralmente los avances del mismo al Responsable (Director del
Proyecto) del nivel central. De igual manera, el/la Responsable (Director/ra del Proyecto)
reportara semestralmente los avances del mismo al Grupo Temético de las Naciones Unidas
sobre VIH/SIDA.

Los fondos solicitados por el/lla Coordinador/a para el desarrollo de las actividades previstas en
el Proyecto seran autorizados por el/la Responsable del nivel central (Director/a del Proyecto).
El manejo contable se realizaréa de acuerdo a los lineamientos sefialados en la Carta de
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Acuerdo y en el Manual de Procedimientos para la Administracion de Proyectos Financiados
por el UNFPA.

Antes de iniciar la ejecucién del Proyecto el/la Responsable (Director/ra) y el/la Coordinador/a
del Proyecto concertaran y ajustaran el Plan de Trabajo y Cronograma de Actividades a nivel
local.

La implementacién de manera participativa a nivel local entre el sector publico (PROCETSS en
coordinacion con Salud del Escolar y Adolescente, Salud Reproductiva, y otros), la sociedad
civil y los sujetos de esta accion aseguraran su sostenibilidad. La implementacion del Proyecto
sera participativa, de manera que refleje la cooperacion inter-institucional e inter-programatica,
tanto en la capacitaciéon de los equipos locales, como en el desarrollo de materiales de IEC
durante todo el proceso de implementacion.

Vi
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Proyecto:

Prevencion de ITS/VHI/SIDA en Adolescentes y Jovenes

Grupo Tematico de las Naciones Unidas sobre VIH/SIDA
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1. Antecedentes del proyecto:

La infeccion por VIH/SIDA es probablemente él mas grave problema de salud publica de la
actualidad y el que mas compromete el desarrollo a futuro de los paises. Su vinculacion con
factores tedricamente previsibles pero que en la practica estan mas alla del control de las
medidas de salud publica, hacen de éste, un problema muy especial que requiere de la
participacion de toda la sociedad para controlar y prevenir su expansion.

El SIDA se diagnostico por primera vez en el Pert en 1983 y hasta diciembre del 2000, ya se
habian reportado un total de 11,310 casos. Si a esta cifra le aumentamos un 20% a 35% de
subregistro, el numero real estaria entre los 13,570 y 15,269 casos. Segun estimaciones
conservadoras de PROCETSS, a diciembre del 2000, habian en el pais alrededor de 75,000
personas infectadas con el VIH.

En el Pert, 96 % de las infecciones se produjeron por relaciones sexuales no protegidas, 2%
por transmision vertical (madre-hijo) y 2% por via sanguinea. El 83% de casos se reportaron en
hombres y el 17% en mujeres, sin embargo, la proporcién hombre-mujer se ha ido acortando
con el tiempo pasando de 14:1 en 1990 a 2,73:1 en el primer semestre del 2000. Este cambio
de tendencia se debe al incremento de la transmision heterosexual.

En el Peru, 70% de los casos acumulados de SIDA correspondieron a adultos jovenes, entre 20
y 39 afos, en proporcion similar para mujeres y hombres, con una tendencia al incremento
porcentual de los casos de SIDA reportados en personas de 20 a 24 afos. Si se tiene en
cuenta que la infeccion por VIH se produce entre cinco a diez afios antes de manifestarse los
signos del SIDA, la edad de infeccion estaria disminuyendo también, situandose entre los 15 y
los 20 anos de edad.

En el Pertd, en 1996 el PROCETSS inicié una nueva etapa, en la lucha contra el SIDA, con la
aprobaciéon de la “Doctrina, Normas y Procedimientos para el Control del SIDA en el Perl’,
instrumento técnico normativo que estandariza los criterios, de diagnostico clinico y de
laboratorio, relacionados con la infeccién por VIH/SIDA. Ese mismo afo dentro del PROCETSS,
se crea la Unidad de Inteligencia Epidemiolégica, encargada entre otras funciones, de la
vigilancia epidemiolégica de las ITS, y VIH/SIDA en el Peru.

La mision del PROCETSS es liderar, fortalecer y evaluar la respuesta nacional para prevenir la
transmision de las ETS y VIH/SIDA y reducir su impacto individual, social y econémico. Sus
principales estrategias incluyen: a) el fortalecimiento a nivel nacional del diagnéstico y
tratamiento precoz de las ITS; b) intervenciones para el cambio de comportamientos; c)
provision de tratamientos antirretrovirales gratuitos a gestantes infectadas con el VIH; d)
provision de sangre segura y promocion de adecuadas practicas de bioseguridad; e) oferta de
servicios de calidad para las personas afectadas por el VIH/SIDA y promocién de los derechos
humanos de las personas afectadas.

Las acciones del PROCETSS estan dirigidas prioritariamente a: a). Realizar intervenciones
precoces en grupos de elevado riesgo (hombres que tienen sexo con otros hombres,
trabajadoras sexuales, gestantes VIH positivas y adolescentes b). Diagnostico y tratamiento
precoz de las ITS c). Promocion del uso de condén; y, d). Fomento de una adecuada calidad de
atencion.

Las acciones del PROCETSS estan respaldadas por Ley CONTRASIDA, del 20 de junio de
1996, y su Reglamento del 27 de junio de 1997 que establecen las pautas que el pais debe
seguir y que el Ministerio de Salud debe conducir.
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El Grupo Teméatico de Naciones Unidas sobre VIH/SIDA, constituido con el objeto de contribuir
a prevenir y controlar el VIH/SIDA, apoyando los esfuerzos del pais, ante la epidemia y
considerando que las acciones educativas con adolescentes son fundamentales para prevenir
el avance de la epidemia en el pais, ante la posibilidad de acceder a los Fondos de Aceleracion
del Programa (FAP) de ONUSIDA, en coordinacién con PROCETSS, presentd esta propuesta
de proyecto de financiamiento compartido (UNFPA, OPS/OMS, ONUSIDA) la misma que fue
aprobada por ONUSIDA en Ginebra, Suiza.

2. Beneficiarios:
Beneficiarios primarios: La poblacién adolescente urbano marginal del departamento de Ucayali

se beneficiara, de la informacion y educacion sobre prevencién de ITS y VIH/SIDA en el
contexto de SS/SR.

Beneficiarios secundarios: Seran beneficiarios secundarios de este proyecto las agrupaciones
juveniles y organizaciones que trabajan con adolescentes, quienes se beneficiaran de la
coordinacion y capacitacion que brindara el proyecto

3. Ambito del Proyecto

El presente proyecto se ejecutara en areas urbano marginales del departamento de Ucayali con
poblacién entre 10-24 afios

4. Obijetivos General y Especificos

Objetivo General: Al término del proyecto se habra logrado mejorar la informacion/acceso a
educacion sexual y servicios de salud, en el contexto de la SS/SR integral, para los/las
adolescentes y jovenes participando como sujetos en los programas de prevencion de ITS y
VIH/SIDA, en le departamento de Ucayali.

Objetivos Especificos

1. Al término del proyecto se contard con un Plan de IEC para la prevencion de las ITS y
VIH/SIDA en el contexto de SS/SR, elaborado con participacién de adolescentes y jovenes
fuera del sistema educativo formal, adecuado a sus necesidades especificas.

[N

Al término del proyecto los adolescentes y jovenes de ambos estaran en condiciones tomar
decisiones para una sexualidad segura y de adoptar medidas efectivas para protegerse de
las ITS y VIH/SIDA, contaran con conocimientos sobre sexualidad, derechos sexuales y
reproductivos, autoestima equidad de género y auto cuidado de la salud.

5

Al término del proyecto se contara con informaciéon de calidad y confiable sobre ITS en
gente joven.

5. Estrateqgia y actividades del proyecto

El proyecto seguira las siguientes estrategias generales: enfoque integral de SS/SR y derechos
sexuales, perspectiva de género y sociocultural, coordinacidon multi-institucional, participacion
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ciudadana en la definicion/ejecucion de acciones; El seguimiento de estas estrategias,
contribuira al cumplimiento de los objetivos especificos trazados.

Este proyecto permitira posicionar el tema de la prevencién de las ITS y VIH/SIDA dentro del
enfoque integral de SS/SR y derechos sexuales. Permitirda ademas trabajar estos aspectos con
jovenes y adolescentes. La perspectiva de género y sensibilidad sociocultural facilitaran la
informacion y educacion que brinde el proyecto y contribuiran a la creacion de relaciones
equitativas entre jovenes y adolescentes de ambos sexos. Asi mismo, facilitaran la adecuacion
de los mensajes y contenidos a las caracteristicas y necesidades de este grupo. La
Coordinacion multi-institucional es una estrategia clave para lograr una respuesta conjunta y la
participacién amplia en la promocién de la salud de adolescentes y jovenes y en la lucha contra
las ITS y VIH/SIDA. De igual manera, la participacion de las/los mismos/as adolescentes y
jovenes, y su trabajo con pares, seran clave para que los mensajes y contenidos lleguen a los
jovenes en las formas mas apropiadas.

Por tratarse de un proyecto financiado por Agencias miembros del Grupo Tematico de las
Naciones Unidas sobre VIH/SIDA, el proyecto recibird adicionalmente el apoyo técnico que
dichas Agencias le prestaran durante toda la vigencia del mismo.

Objetivo _especifico 1: Al término del proyecto se contara con un Plan de IEC para la
prevencion de las ITS y VIH/SIDA en el contexto de SS/SR, elaborado con participacién
de adolescentes y jovenes fuera del sistema educativo formal, adecuado a sus
necesidades especificas.

Para el logro de este objetivo, se realizaran una serie de actividades inter-relacionadas entre
las que se consideran: el levantamiento de una linea de base sobre los conocimientos actitudes
y practicas de las y los adolescentes, de las areas de implementacion del proyecto, la
identificacion de agrupaciones de adolescentes y jovenes, la conformacion de una instancia de
coordinacion local entre representantes de los jovenes, instituciones de la Sociedad Civil y el
Estado para la coordinacién de actividades preventivo-promocionales sobre ITS/VIH/SIDA y la
formulacién y aprobacion de un Plan de IEC y de materiales de IEC adecuados a las
necesidades locales de las y los adolescentes y jovenes.

a) Linea de Base sobre conocimientos actitudes y practicas de adolescentes y jovenes
de ambos sexos sobre sexualidad, ITS y VIH SIDA, en areas urbano-marginales del

departamento de Ucayali.

La primera actividad del proyecto sera la realizacién de un estudio de base, en Pucallpa,
para el cual se utilizaran herramientas desarrolladas anteriormente. Esta investigacion
tendra como base los estudios realizados sobre la tematica y complementarios a ellos. Con
esta finalidad el/la Director/a y/o Coordinador/as del proyecto con apoyo de su equipo
técnico y de representantes del Grupo Tematico de las Naciones Unidas sobre VIH/SIDA,
seleccionaran a la institucion que realizara el estudio. La institucion contratada realizara el
trabajo en estrecha coordinacién con el/la Director/a y/o Coordinador/a del proyecto,
quienes daran su conformidad en todas las etapas del mismo. Este estudio dard como
resultado final informacién cuantitativa y cualitativa sobre los conocimientos, actitudes y
practicas de adolescentes y jovenes de areas urbano marginales en el departamento de
Ucayali y, sobre: a) sexualidad, b) salud sexual, c) ITS y VIH/SIDA, d) consumo de medios
de comunicacion, y e) perfil que deberian tener los lideres adolescentes para ser aceptados
como tales entre sus pares. También proporcionara una linea de base de indicadores
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d)

cuantitativos y cualitativos que puedan servir para la posterior medicion de los resultados de
las acciones que emprenda el proyecto.

Identificacién de Instituciones que trabajan con adolescente y jévenes, agrupaciones
juveniles y espacios de socializacion mas frecuentados por adolescentes y jovenes.

Entre las primeras actividades del proyecto estard también la identificacion de: a)
instituciones que trabajan con adolescente y jovenes; b) agrupaciones juveniles y c)
espacios de socializacion mas frecuentados por adolescentes y jovenes. Con esta finalidad
el/la Director/a y/o Coordinador/a del proyecto prepararan términos de referencia detallados
para el contrato de un/a consultor/a, para que identifique las instituciones antes
mencionadas. La persona contratada, revisara, completara y complementara la informacion
ya existente, contenida en el Directorio Institucional elaborado por REDESS Joévenes, si
fuese pertinente.

Coordinacion inter-institucional

El/la Director/a y/o Coordinador/a del proyecto convocaran a representantes de las
Instituciones que trabajan con adolescentes y jovenes y de las agrupaciones juveniles mas
representativas de la zona a una reunidbn para la conformacién de un grupo de
coordinacién, para intercambiar experiencias de trabajo con adolescentes y para
comprometerlas a trabajar en forma conjunta en la prevencion de ITS y VIH/SIDA, en el
marco de la SS/SR e involucrar en todas las etapas a los sujetos del proyecto, jévenes y
adolescentes.

Formulaciéon de Plan de IEC para promover una sexualidad responsable y prevenir

ITS y VIH/SIDA

Para esta tarea el/la Director/a y/o Coordinador/a del proyecto y su equipo técnico,

prepararan términos de referencia detallados, para el contrato de un/a consultor/a con

experiencia en elaboracion de planes de IEC y en trabajo con adolescentes y jovenes, los

que seran discutidos y aprobados por el grupo de coordinacion multi-institucional. De igual

manera la seleccion de un/a Consultor/a se decidira también en dicho grupo de

coordinaciéon. En la elaboracién del Plan el/la Consultor/a contratado/a debera tener

presente los siguientes aspectos:

= Segmentacién (tipos) de audiencias: grupos de adolescentes y jovenes de acuerdo a
caracteristicas educativas, sociales socioculturales, etareas y laborales entre otras.

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

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

= Contenidos de los materiales de acuerdo a las diferentes audiencias.

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

» Ejecutores de cada evento: profesionales del MINSA, ONG's, Agrupaciones juveniles,
jévenes y adolescentes sujetos del proyecto, entre otros.

» Mecanismos de monitoreo y evaluacion del Plan de |IEC.

El Plan 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
gjecucion, y los materiales a utilizar. Sera particularmente importante, en este Plan, el
detalle de los eventos de capacitacion de lideres para que luego de realizada esta, los
lideres capacitados, puedan realizar actividades educativas con sus pares. Un aspecto
muy importante que se debera tener en cuenta es la participacion activa de adolescentes y
jovenes de ambos sexos y de las diferentes instituciones que trabajan con jovenes y
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f)

agrupaciones juveniles, en la elaboracion del Plan. Con esta finalidad el/la consultor/a
contratado/a, debera sostener multiples reuniones de consulta y coordinacién con
miembros de las instituciones y agrupaciones antes mencionadas. Los resultados del
estudio de base proporcionaran también informacién uatii para la formulacion del
mencionado plan.

Aprobacion del Plan.

Una vez finalizado el Plan de IEC, el/la Director/a y/o Coordinador/a del proyecto y su
equipo técnico convocaran a las instituciones, que forman parte del grupo de coordinacion
multi-institucional, para la presentacion discusién y aprobaciéon del Plan de IEC. A esta
reunion se invitaran también algunos jovenes y adolescentes de ambos sexos provenientes
de diferentes espacios de socializacidon. En esta reunion se definira que instituciones y/o
agrupaciones seran responsables de la implementacion de cada una de las actividades
sefaladas en el Plan y se preparara y firmara una carta de compromiso para su
implementacion.

Elaboracion de materiales de informacion, educaciéon y comunicacion.

Luego de elaborado el Plan de IEC, el/la Director/a y/o Coordinador/a del Proyecto y su
Equipo Técnico, con el apoyo de la Instituciones y agrupaciones conformantes de grupo de
coordinacion multi-institucional, grupos de adolescentes y jévenes, y de el/lla consultor/a
contratado/a para la elaboracién del Plan, prepararan los diversos materiales de
informacion, educacién y comunicacion a ser utilizados en la implementacién del mismo.
Luego, validaran los materiales, reajustaran su disefio y contenidos de ser necesario y
posteriormente contrataran su produccion.

Objetivo especifico 2: Al término del proyecto los adolescentes y jovenes de ambos

estaran en condiciones tomar decisiones para una sexualidad segura y de adoptar
medidas efectivas para protegerse de las ITS y VIH/SIDA, contaran con conocimientos
sobre sexualidad, derechos sexuales y reproductivos, autoestima equidad de género y
auto cuidado de la salud.

El logro de este objetivo esta referido a la implementacion propiamente dicha del Plan de IEC
detallado en el objetivo anterior e incluye actividades de capacitacion, educacion y
comunicacion, inter-relacionadas, coordinadas y continuamente monitoreadas.

a)

b)

Identificacion de lideres adolescentes y juveniles:

Como primera actividad el/la Director/a y/o Coordinador/a del proyecto y su equipo técnico,
con participacion del grupo de coordinacion multi-institucional, definiran el perfil que
deberan tener los lideres adolescentes que recibirdn capacitacion especial para trabajo con
pares.

Capacitacion de lideres adolescentes y jovenes y de representantes de agrupaciones
juveniles y de la sociedad civil.

Previamente al inicio de los eventos de capacitacion, el/la Director/a y/o Coordinador/a del
proyecto y su equipo técnico, conjuntamente con el grupo de coordinacién definiran muy
claramente, los objetivos, contenidos y resultados esperados de la capacitacion.



VIH/SIDA: Adolescentes

Antes de iniciar la capacitacion de lideres se revisaran los moédulos y materiales de
capacitacion ya existentes, elaborados por diferentes instituciones publicas y de la sociedad
civil, para determinar si estos se adecuan a las necesidades locales y analizar la factibilidad
de utilizarlos y/o adecuarlos para efectos de la capacitacion de lideres, o en su defecto para
decidir por la elaboracién de nuevos moédulos y materiales de capacitacion.

La capacitacion para representantes de las agrupaciones juveniles tendra una duracion de
dos dias e incluird contenidos sobre Prevencion de ITS y VIH/SIDA (en el contexto de
SS/SR) y metodologias de IEC. Con fines presupuestales se estima que se capacitara un
total de 40 representantes de agrupaciones juveniles y organizaciones de la sociedad civil
que participaran en la implementacién del Plan de IEC.

c) Implementacién del Plan de |IEC para la prevencion de ITS y VIH/SIDA en
adolescentes y jovenes de ambos sexos.

El equipo técnico y las instituciones y agrupaciones que conforman la instancia de
coordinacion se encargaran de la implementacion del Plan de IEC en la que también
participaran los lideres adolescentes capacitados. La participacion de los lideres
capacitados sera muy importante en la movilizacién de grupos de adolescentes y jovenes y
en la organizacion y realizacion de mdltiples actividades informativas y educativas con
pares.

Objetivo especifico 3: Al término del proyecto se contara con informacion de calidad y
confiable sobre ITS en gente joven.

a) Recolecciéon de informacién sobre presencia de ITS y VIH/SIDA en el area de
influencia del proyecto.

Simultaneamente a la realizacion del estudio CAP el/la Director/a y/o Coordinador/a del
proyecto y su equipo técnico, compartiran la informacioén existente sobre VIH/SIDA en el
grupo poblacional con que se estara trabajando. Ademas, se estableceran mecanismos
para obtener la informacién sobre ITS que proporciona la vigilancia epidemiologica. Con
esta informacion podran monitorear la ocurrencia de casos.
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6. Plan de trabajo

El plan de trabajo sera identificado al nivel local con las instituciones participantes y los adolescentes y jovenes sujetos del proyecto. A
continuacion se hace una propuesta a ser considerada al nivel de implementacion.

Objetivo Especifico 1: Al término del proyecto se contara con un Plan de IEC para la prevencion de las ITS y VIH/SIDA en el contexto de
SSISR, elaborado con participacion de adolescentes y jovenes fuera del sistema educativo formal, adecuado a sus necesidades especificas.

ACTIVIDADES RESPONSABLE LUGAR DURACION RESULTADO

a) Estudio de Base: CAP de adolescentes y jovenes
sobre sexualidad, ITS y VIH SIDA.

- Contrato de ONG calificada: Director/a y/o Coordinador/a, Ucayali Mes 1
- Elaboracion de Términos de referencia, Equipo Técnico

Base de datos con
indicadores sobre
CAP de adolescentes
, y jovenes

- Convocatoria presentar propuestas
Seleccion de ONG,

- Firma de contrato

- Realizacion del estudio: ONG contratada Meses 2-4
- Preparacion y validaciéon de instrumentos

- Trabajo de campo(recoleccion de
informacion)

Codificacién, limpieza de datos, preparacion
base de datos

- Analisis de informacion

(3 meses)

- Preparacion de informe de estudio

b) Identificacion de Instituciones que trabajan con
adolescente y jovenes, agrupaciones juveniles y Directorio impreso y
espacios de socializacion mas frecuentados por on versibn electronica
adolescentes y jovenes. _ ' uttiirndioen
. Contrato de Consultor en Comunicacion: Director/a y/o Coordinador/a, Pucallpa Mes 1

, ) : Equipo Técnico
- Elaboracion de Términos de referencia,

- Seleccion de consultor. Firma de contrato Departamento | Mes 2 (un
Consultor/ra contratado/a Ucayali mes)
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ACTIVIDADES RESPONSABLE LUGAR DURACION RESULTADO
c) Coordinacion inter-institucional Instancia de
- Preparacion de agenda e invitaciones Director/a y/o Coordinador/a, Pucallpa Meses 2-12 | Coordinacion
. Seleccion y reproduccion de materiales a | EQUipO Técnico oo,
ERRSC Y R reuniéndose
distribuir periédicamente
- informe de reunién
d) Formulacién de Plan de IEC para promover una
sexualidad responsable y prevenir ITS y VIH/SIDA Plan de IEC
- Contrato de consultor Director/a y/o Coordinador/a, formulado
- Preparacion de términos de referencia Equipq Tép{nico, Instancia de Ucayali Mes 2 (1
- Seleccion de consultor. Firma de contrato Coordinacién y Consultor/a mes)
. ) contratado/a
- Reuniones de trabajo
Elaboraciéon de Plan de IEC
e) Aprobacién del Plan Director/a y/o Coordinador/a Ucayali Mes 3 Plan de IEC
- Reunion con instancia de coordinacion Equipo Técnico, Instancia de aprobado. Carta de
Presentacién del Plan de IEC Coordinacién sk
= reseniact e implementacion del
- Discusion y revision del Plan Plan firmada. Plan
- Aprobacion del Plan y implementandose
- Carta de Acuerdo: Implementacién de Plan.
f) Elaboracién de materiales educativos, Director/a y/o Coordinador/a, Ucayali Mes 3y 4 Materiales de IEC

informativos y de comunicacion

Reunion de instancia de coordinacién y jovenes
Definicion de materiales a preparar

Disefio de materiales

Validacion de materiales

Produccién de materiales

Equipo Técnico, Instancia de
Coordinacion y Consultor/a
contratado/a

elaborados, validados
y utilizéndose en la
implementacion del
Plan.
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Objetivo Especifico 2: Al término del proyecto los adolescentes y jovenes de ambos estaran en condiciones tomar decisiones para

una sexualidad segura y de adoptar medidas efectivas para protegerse de las ITS y VIH/SIDA, contaran con conocimientos sobre

sexualidad, derechos sexuales y reproductivos, autoestima equidad de género y auto cuidado de la salud.

ACTIVIDADES RESPONSABLE LUGAR DURACION RESULTADO

a) Identificacion de lideres adolescentes y juveniles Directora y/o Coordinador/a, Departamento | Mes 4 Lideres identificados y

= Definicion de perf“ de lideres a CapaCitar EqUipO Técnico. Instancia de Ucaya“ Comprometidos para ser
L Coordinacién. capacitados.

* Convocatoria para la capacitacion

b) Capacitacion de lideres adolescentes y jovenes y
de representantes de agrupaciones juveniles y deé | pjrectora y/o Coordinador/a, Departamento | Meses 4y 6 | Lideres capacitados en
la sociedad civil Equipo Técnico, Instancia de Ucayali condiciones de realizar
= Definicion de contenidos de |la capacitacion Coordinacion. acciones educativas con
= Preparacion de syllabus y materiales pares.
*» Eventos de capacitacion

c) Implementacién del Plan de IEC para la prevencion | Directora y/o Coordinador/a, Departamento | Meses 5-12 | Actividades de IEC para

de ITS y VIH/SIDA en adolescentes y jovenes de

ambos sexos.

Equipo Técnico, Instancia de
Coordinacion, Lideres
Capacitados.

Ucayali

la prevencion de ITS y
VIH/SIDA
implementandose en el
departamento.
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Objetivo Especifico 3: Al término del Proyecto se contara con informacion de calidad y confiable sobre ITS en gente joven

ACTIVIDADES RESPONSABLE LUGAR DURACION RESULTADO
- Recoleccion de informacion sobre ITS y VIH/SIDA | Director/a ylo Coordinador/a, | Ucayali Meses 1y Base de datos sobre
en el area de influencia del proyecto. Equipo Técnico 12 casos de ITS/VIH SIDA
[ en adolescentes y
[ jovenes
- Control epidemioldgico sobre ITS Directora Coordinador/a. Ucayali Meses 2-12 | Vigilancia epidemiolégica
- Preparacion de formatos Epidemidlogo/a de la DISA, de ITS en adolescentes
L ) Otros actores capacitados. establecida.
- Aplicacién del instrumento
- Divulgacion de la informacion
MONITOREO Y EVALUACION
ACTIVIDADES RESPONSIBLE LUGAR | DURACION RESULTADO
Monitoreo y evaluacion con participacion de
jovenes y adolescentes Directora y/o Coordinador/a, Pucallpa Meses6y | PlandelECy
= Reuniones de evaluacion con adolescentes y | Equipo Técnico, Instancia de 12 Actividades del Proyecto

jévenes
= Elaboracion de informe final
* Visitas de monitoreo
=  Reunién anual de evaluacion

Coordinacion, SECTI, Lideres
Capacitados, Grupo Tematico
ONUSIDA

monitoreadas y
evaluadas.
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7. MONITOREO Y EVALUACION DEL PROYECTO

El/la Director/a y/o Coordinador/a con apoyo del equipo técnico del proyecto, con la
participacion de SECTI, seran responsables del monitoreo, y evaluacion del progreso, proceso
y resultados del proyecto.

El proceso, se monitoreara durante las visitas de supervision a las diferentes instancias del
proyecto y en los diferentes momentos de su implementacion. El progreso, se monitoreara
también en las visitas comparando los avances logrados, en funcién a los observados durante
las visitas precedentes y en funcién del plan de trabajo y cronograma de actividades. Con esta
finalidad también se analizaran y compararan los diferentes informes del proyecto. Los
Resultados se mediran comparando los logros alcanzados con los objetivos trazados y con los
resultados esperados de las actividades implementadas. El estudio de base sera un punto
importante de comparacion para la evaluacion de los resultados del proyecto.

Un aspecto importante que considerara este proyecto son reuniones de evaluacion con
adolescentes y jovenes para evaluar los alcances efectos y pertinencia de los materiales
educativos empleados y de las actividades realizadas.

En forma periddica representantes de las Agencias integrantes de ONUSIDA, realizaran visitas
de campo previa coordinacién con el/la Director/a y/o Coordinador/a del proyecto, con la
finalidad de prestar apoyo técnico, detectar debilidades, fortalezas y necesidades del proyecto
y sugerir las medidas correctivas si estas fueran necesarias.

Luego de seis meses de iniciadas las actividades del proyecto el/la Director/a y
coordinadores/as del proyecto presentaran un informe de progreso al UNFPA y al Grupo
Tematico de las Naciones Unidas sobre el VIH/SIDA.

Al finalizar el proyecto se realizara una reunién anual de evaluacion en la que participaran el/la
Director/a y coordinadores/as del proyecto, funcionarios del Grupo Tematico de las Naciones
Unidas sobre VIH/SIDA, especialmente UNFPA, OPS/OMS, Secretariado de ONUSIDA y
representantes de la Cancilleria, SECTI, y Ministerio de Salud.
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Monitoreo y Evaluacién: Marco Logico

Jerarquia de Objetivos Indicadores Medios de Fechas de Institucion Supuestos y Riesgos
Verificacion Recoleccion Responsable
de Datos
OBJETIVO GENERAL
Objetivo General: Al término del | Numero de Estadistica de Meses 1y 12 | PROCETSS
proyecto se habra logrado mejorar la | adolescentes que servicios del Ucayali
informacién/acceso a educacion sexual | recibieron informacion MINSA y Organizaciones | C ——
y servicios de salud, en el contexto de | sobre VIH/SIDA/ITS Organizaciones de Ia Socladad M?hrlné);\omzso o
la SS/SR integral, para losl/las de la Sociedad Civil y Sl
adolescentes y jovenes participando | Numero de Civil y Gobiernos HIHOMmES aée SS/SR
como sujetos en los programas de | adolescentes que Gobiernos Locales progra{rjn::lxs t
prevencion de ITS y VIH/SIDA, en le | recibieron servicios de | Locales para adolescentes y
departamento de Ucayali. SS/SR. Javenes
Conviccion sobre los
OBJETIVO ESPECIFICO 1 beneficios de la
5 ion Inter-

Al término del proyecto se contara con un Plan de IEC | Mes 4 PROCETSS conperacion
Plan de |IEC para la prevencion de las ITS | Documento de Plande | jnregq en Ucayali g\os;tuf}?nr}al y p—
y VIH/SIDA en el contexto de SS/SR, | 'EC aprobado. oficinas de e
elaborado con participacion de organizaciones } J
adolescentes y jovenes fuera del sistema Publicas y de la
educativo formal, adecuado a sus Sociedad  Civil No-oposicion de los
necesidades especificas. que participan sectores

en la Instancia conservadores a los

de programas de SS/SR

Coordinacién. para adolescentes y

jovenes
ACTIVIDADES
a) Estudio de Base: CAP de adolescentes | Indicadores basales Base de datosy | Mes 4 PROCETSS
y jovenes sobre sexualidad, ITS y VIH | sobre CAP de listado de Ucayali. ONG
SIDA. adolescentes y jovenes | indicadores contratada
cuantificados
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Jerarquia de Objetivos Indicadores Medios de Fechas de Institucion Supuestos y Riesgos
Verificacion Recoleccion Responsable
de Datos
b) Identificacion de Instituciones que | N°de Organizaciones Documento de | Mes 2 PROCETSS
trabajan con adolescente y jovenes, | que trabajan en Directorio Ucayali.
agrupaciones juveniles y espacios de | prevencion de ITS/y impreso y en Consultor/a
socializacién mas frecuentados por | VIH/SIDA con version contratado/a
adolescentes y jovenes. adolescentes electronica
c) Coordinacion Inter-institucional N° de organizaciones | Relacién de Mes 2 PROCETSS
integrando Instancia de | organizaciones Ucayali
Coordinacién que forman
parte de la
Instancia de
Coordinacién
Actas de
reuniones
d) Formulacion de Plan de IEC para Plan de IEC en | Documento de Mes 4 PROCETSS
promover una sexualidad responsable | prevencién de ITS vy | Plana impreso. Ucayali.
y prevenir ITS y VIH/SIDA VIH/SIDA aprobado Instancia de
Coordinacion.
Consultor/a
e) Aprobacién del Plan Documento de | p1es 5 contratado/a
aprobacién de
Plan
Carta de
compromiso
multi-
institucional
para su
implementacién
f) Elaboracion de materiales educativos, | N°y Tipos de Materiales Meses 5al 12 | PROCETSS
informativos y de comunicacion materiales educativos elaborados Ucayali
elaborado y validados Instancia de
Coordinacion.
Consultor/a
contratado/a
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OBJETIVO ESPECIFICO 2:
Al término del proyecto los adolescentes y | N° de casos de IST Registros del Meses 1y 12 | PROCETSS
jovenes de ambos estaran en condiciones | adolescentes y jovenes | PROCETSS Ucayali Compromiso del
tomar decisiones para una sexualidad Pucallpa Organizaciones MINSA para
segura y de adoptar medidas efectivas de la Sociedad | implementar
para protegerse de las ITS y VIH/SIDA, Civil y | programas de SS/SR
contaran  con  conocimientos  sobre Gobiernos para adolescentes y
sexualidad, derechos sexuales y Locales jovenes
reproductivos, autoestima equidad de
género y auto cuidado de la salud. L
Conviccién sobre los
ACTIVIDADES: beneficios de la
a) Identificacion y capacitacion de lideres | N° de lideres Relacién de Mes 4 PROCETSS cooperacion Inter-
adolescentes y juveniles adolescentes lideres Ucayali. institucional y
identificados identificados Instancia de compromiso para el
Coordinacion trabajo conjunto
b) Capacitacién de lideres adolescentes y | N° de lideres Relacion de Mes 5 PROCETSS
jovenes y representantes de adolescentes lideres Ucayali. No-oposicion de los
agrupaciones juveniles y de la capacitados capacitados. Instancia de sectores ; I
sociedad civil que participaran en la o Coordinacion conservadores a los
implementacion del proyecto zlapdaecﬁg%gassentantes Lnjg:‘rgessdcée programas de SS/SR
capacitaci para adolescentes y
pacitacion jovenes
c) Implementacion del Plan de IEC para | N° de adolescentes Informes de | Meses 5a 12 | PROCETSS
la prevencion de ITS y VIH/SIDA en | participando actividades Ucayali.
adolescentes y jovenes de ambos | directamente en el realizadas. Instancia de
SEexos. disefio e implementacion Coordinacién.
de acciones de Lideres
prevencion de capacitados
ITS/VIH/SIDA
OBJETIVO ESPECIFICO 3:
Al término del proyecto se contara con N° de casos de IST en | Informes Mes 12 PROCETSS
informacion de calidad y confiable sobre adolescentes y jévenes | epidemiolégicos Ucayali
ITS en gente joven.
ACTIVIDADES
Recoleccion de informacién sobre de ITS y | DISA informando los Formularios de | Meses 1y 12 | PROCETSS
en el area de influencia del proyecto. casos de ITS por grupos | recolecciéon de Ucayali

de edad al nivel central

informacion.
Base de datos
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VIH/SIDA: Adolescentes

8. Descripcion de insumos proporcionados por el Proyecto

INSUMOS PROPORCIONADOS POR ONUSIDA

Linea 21.02: Subcontrato de Experto en comunicacién para apoyar la preparacion del
Plan de IEC y elaboracién de materiales de IEC

En esta linea se considera el contrato de un experto en comunicacién para apoyar a la
instancia de coordinacion, en la elaboraciéon del Plan de IEC y en la elaboracién de materiales
de IEC. Se estima que esta tarea tendra una duracion aproximada de dos meses

Costo por consultoria: US$ 3,000
Afio 2001: US$ 3,000
Costo Total 21.02: US$ 3,000

26.03: Reuniones informativas varias( foros, seminarios, debates, etc)

El proyecto apoyara la realizacion de diversas actividades informativas que seran realizadas
por las diferentes instituciones y agrupaciones juveniles, asi como actividades informativas de
los lideres capacitados con sus pares.

Costo estimado: US$ 4,920
Afo 2001: US$ 4,920
Costo Total 26.03: US$ 4,920

26.04 Otras Actividades Informativas

Esta linea cubre los costos de las actividades de IEC y proyectos comunitarios que realizaran
los lideres con sus pares, entre las que se consideran eventos de educacién directa (foros,
video-foros, entre otras) y actividades masivas como: programas radiales, boletines
comunitarios, ferias, etc. Los costos son referenciales. ; y los tipos exactos de actividades se
conoceran en el curso del proyecto.

Costo estimado: US$ 9,040
Anfo 2001: US$ 9,040
Costo Total 26.04: US$ 9,040

Linea 32.01: Capacitacién/Educacion de Lideres Adolescentes

En esta linea se incluyen los costos de la capacitacion de lideres adolescentes y jévenes de
ambos sexos en sexualidad responsable, autocuidado de la salud y prevencién de ITS y
VIH/SIDA, en el marco de la SS/SR integral. En esta capacitacion también se incluird
metodologias a emplear en su trabajo con pares. La capacitacion la realizaran ONGs con
experiencia en el tema. Se llevaran a cabo un total de 10 eventos de 3 dias de duracién (18
horas lectivas) para 20 lideres cada uno. Esta linea cubrira los costos de movilidad de los y las
adolescentes, almuerzos, refrigerios, materiales, local y honorarios de capacitadores.

Costo por evento:

Movilidad local: US$ 1 x 3 dias x 20 lideres: US$ 60
Almuerzo y refrigerios: US$ 8 x 3 dias x 20 lideres: US$ 480
Materiales: US$ 2 x 20 lideres: US$ 40
Honorarios capacitadores: US$ 10 x 18 horas: US$ 180
Local: US$ 80: US$ 80

Costo estimado por evento: US$ 840

Ano 2001: US$ 840 x 10 eventos: USS$ 8,400
osto Total 32.01: US$ 8,400
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32.02: Capacitacion de organizaciones y agrupaciones juveniles:

Esta linea incluye los costos de un evento de capacitacion para el personal de las agrupaciones
juveniles e instituciones que participaran en la implementacién del Plan de IEC del Proyecto. Se
estima que esta capacitacion tendra una duracién de 2 dias (12 horas) y participaran
aproximadamente 40 personas. El proyecto cubrira los costos de: refrigerios, almuerzos y
materiales.

Costo del evento:
Almuerzo y refrigerios: US$ 8 x 2 dias x 40 participantes: US$ 640

materiales: US$ 2 x 40 lideres: Us$ 80
Honorarios capacitadores: US$ 10 x 12 horas: US$ 120
Local: US$ 80: US$ 80

Costo estimado por evento: US$ 920

Afno 2001: US$ 920
Costo Total 32.02: US$ 920

Linea 33.01 Reuniones de Coordinacién

El proyecto cubrira el costo de las reuniones de la instancia de coordinacién. Se estima que
estas reuniones tendran una frecuencia mensual y permitirdn compartir experiencias, recoger
sugerencias y coordinar la implementaciéon del Plan de IEC.

Costo por reuniéon: US$ 100
Afo 2001: US$ 100 x 11 reuniones: US$ 1,100
Costo Total 33.01: US$ 1,100

Linea 33.02: Reunion Anual de Evaluacién

El proyecto apoyara la realizacion de una reunion anual de evaluacion del proyecto en la que
participaran el/la Director/a y Coordinador/a del Proyecto, 4 representantes de la instancia de
coordinacion, funcionarios del Grupo Tematico de las Naciones Unidas sobre el VIH/SIDA,
representantes de la Cancilleria y SECTI. La reunidén se realizara en Ucayali y tendra una
duracion de un dia. Se calcula un total de 20 participantes. Los costos de la reunién incluyen,
los refrigerios, materiales, almuerzo, costo del transporte de el/la Director/a del proyecto.

Costo estimado:

Transporte aéreo( Lima-Ucayali-Lima) : 1 persona; US$ 180
Viaticos: US$ 60 x 2: uUs$ 120
Almuerzos; US$ 7 x 20personas: US$ 140
Refrigerios: US$ 3 x 20 personas: US$ 60
Materiales: US$ 6 x 20 personas: UsS$ 120
Costo total US$ 620

Ano 2001: US$ 620
Costo Total 33.02: US$ 620

53 Varios
En sta linea se incluyen costos de comunicaciones (fax, correo, teleforno), directamente
vinculados con el proyecto.

Aro 2001: US$ 2,000
Costo Total 53: US$ 2,000
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INSUMOS PROPORCIONADOS POR EL UNFPA

Linea 15.01: Viajes:

Se estima que el/la Director/a(a) y 1 integrante de su equipo técnico realizaran 4 visitas anuales
a Ucayali; con fines de calculo presupuestal se prevé que cada visita tendra 3 dias de duracion.
Las visitas tendran la finalidad de monitorear y supervisar el desarrollo del proyecto. Los
viaticos que se senalan a continuacién son referenciales, las tarifas a utilizarse seran las tarifas
vigentes del Ministerio de Salud. El célculo de viaticos se hace de acuerdo con el nimero de
noches pernoctadas fuera de la sede habitual de trabajo.

Costo por visita:
Pasaje aéreo (Lima-Ucayali-Lima): US$ 180 x 2 personas: US$ 360
Viaticos: US$ 60 x 3 dias 2 personas: US$ 360

Afo 2001: 4 visitas x US$ 720: US$ 2,880
Costo Total 15.01: 2,880

Linea 21.01: Subcontrato para identificacion de Instituciones que trabajan en SS/SR y/o
prevencion de ITS y VIH/SIDA

El proyecto apoyara el contrato de un/a consultor/a para identificar las instituciones que
trabajan o estan interesadas en SS/SR y/o prevencion de ITS y VIH/SIDA. Los (as) expertos se
seleccionaran entre una terna de candidatos en cada zona. Se estima que esta tarea requerira
de un mes de trabajo.

Costo total: US$ 1,500
Afo 2001: USS$ 1,500
Costo Total 21.01: US$ 1,500

Linea 21.03: Adecuacion de modulo de capacitacién/educacién para lideres

En esta linea se considera el contrato de un experto en capacitacion y disefio de médulos de
capacitacion para la revision de los modulos de capacitacion existentes y para su adecuacion a
las necesidades del proyecto para la capacitacion de lideres. Se estima que esta tarea tendra
una duracién de un mes y medio.

Costo de modulo adecuado a necesidades del proyecto: US$ 1,500
Ano 2001: US$ 1,500
Costo Total 21.03: US$ 1,500

Linea 24.01: Estudio basal

En esta linea se incluye el contrato de una ONG con experiencia para la realizacién de un
estudio de base que de como resultado final informacion cuantitativa y cualitativa sobre los
conocimientos, actitudes y practicas de adolescentes y jovenes de areas urbano marginales en
el departamento de Ucayali o, sobre: a) sexualidad, b) Salud sexual, c) ITS y VIH/SIDA, d)
consumo de medios de comunicacion y e) perfil que deberian tener los lideres adolescentes
para ser aceptados como tales entre sus pares. También proporcionara una linea de base de
indicadores cuantitativos y cualitativos que puedan servir para la posterior medicion de los
resultados de las acciones que emprenda el proyecto. Se estima que la ejecucion de este
estudio tendra una duracion de 3 meses.

Costo total del estudio: US$ 5,000
Ano 2001: US$ 5,000
Costo Total 21.03: US$ 5,000
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Linea 26.02: Materiales audiovisuales

En esta linea se incluyen los costos de produccion de materiales de IEC y de reimpresion de
materiales audiovisuales (rotafolios, laminas, video, entre otros), necesarios para la
implementacion del Plan de IEC por las diferentes instituciones y agrupaciones juveniles. 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
y decision local.

Costo total US$ 9,000
Costo Total 26.02: US$ 9,000

Linea 41.98 Equipos fungibles y suministros
En esta linea se incluye los costos de los materiales de enseflanza necesarios para los

eventos de capacitacion (plumones, papelégrafos) y materiales para la implementacion del
proyecto.

Costo total: US$ 3000
Afno 2001: US$ 3000
Costo Total 41.98: US$ 3,000

Linea 42.01: Equipo de procesamiento automatico de datos:
Se considera la compra de 1 PC compatible y una impresora para apoyar las actividades del
proyecto.

Costo equipo computo: US$ 2,120
Ano 2001: US$ 2,120
Costo Total 42.01: US$ 2,120

Linea 52 Reportes e impresiones

En esta linea se incluye el costo de la impresién de los materiales. Su cantidad exacta y el tipo
de materiales que se imprimira se definiran mas adelante en el curso del Proyecto, de acuerdo
a las necesidades especificas que surjan de los diagnésticos.

Costo total: US$ 5,000
Ano 2001: US$ 5,000
Costo Total 52: US$ 5,000

INSUMOS PROPORCIONADOS POR OPS/OMS

Linea 26.02: Materiales audiovisuales

En esta linea se incluyen los costos de produccion de materiales de IEC y de reimpresién de
materiales audiovisuales (rotafolios, laminas, video, entre otros), necesarios para la
implementacion del Plan de IEC por las diferentes instituciones y agrupaciones juveniles. 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
y decision local.

Costo Total: US$ 10,000
Ano 2001: US$ 10,000
Costo Total Linea 26.02: US$ 10,000
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9. Presupuesto del proyecto

ONUSIDA UNFPA OPS/OMS TOT;}EANU
CODIGO DESCRIPCION US$ US$ US$ US$
10 PERSONAL
15.01|Viajes: personal proyecto 2,880 2,880
20 SUBCONTRATOS
21.01|ldentificacion Inst.y agrupaciones juveniles 1,500 1,500
21.02|Elaboracién Plan de IEC, disefio materiales 3,000 3,000
21.03{Moédulo capacitacion lideres 1,500 1,500
24.01|Estudio Basal 5,000 5,000
26.02|Materiales audio-visuales 9,000 10,000 19,000
26.03|Reuniones, seminarios informativos 4,920 4,920
26.04|0tras actividades de informacién 9,040 9,040
30 GCAPACITACION
32.01|Capacitacion de lideres 8,400 8,400
32.02|Capacitacién organizaciones/agrupaciones 920 920
33.01|Reuniones de Coordinacioén 1,100 1,100
33.02|Reunion annual de evaluacion 620 620
40 EQUIPO
41.98|Equipo fungible 3,000 3,000
42.01|Equipo procesamiento datos 2,120 2,120
50 MISCELLANEOS
52|Reportes e impresion 5,000 5,000
53|Varios: Comunicaciones 2,000 2,000
99|GRAN TOTAL 30,000 30,000 10,000 70,000
10 Insumos proporcionados por el gobierno.

Para la ejecucidn de este proyecto, el Ministerio de Salud contribuird con su infraestructura,
equipos y personal que actualmente esta trabajando en la prevencion de ITS y VIH/SIDA,
en el nivel central y en el departamento de Ucayali.
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