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PROGRAMA DE LAS NACIONES UNIDAS PARA EL DESARROLLO

Titulo del Proyecto

Programa de Gobemanza y Gestlon de Salud

Productos

i} Esguema Inlegrado de Adguisiciones y Contralaciones disefado @
implementado.

il Esquema Integrade de Adquisiclones y Contrataciones en el ambilo del
Sislema Macional de Salud disefiado e |mplementado

iil) Esquema de Monitoreo y Evaluacion disefiado e implementado.

iv) Politicas de gobernanza y regulacion instrumentadas.

v) Nuevos Proyectos formulados.

iy Unidad Ejecutora funclonando
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Programa de Gobernanza y Gestion de Salud

Fecha de Inicio: 1% de Noviembre de 2008

Fecha de lnalizacion: 31 de Diciembre de 2012

Ejecucion: Gobiemo

Modalidad: Plena

Organismo Nacional de Ejecucién: Ministerio de Salud de |a Nacion

Director Nacional: Dr. Eduardo Samuel Garvich

Cargo: Secretario de Coordinacion dal Ministerio de Salud de la Nacion

Domicilio: Av. 8 de Jullo 1925, Ciudad Aulénoma de Buenos Aires, Repuhlica Argentina
Toléfonos: 4379-9010

Fax: 4378-9010

E-mall oficlal p/notificaciones: mdinsque@msal. gov.ar

Director Nacional Alterno: Lic Verdnica Ferrans

Cargo: Subsecretaria Unidad de Financiamienio Intemacional de Salud.

Domiclllo: Av. 9 de Jullo 1925 Piso 4° of. 407, Cludad Autdnoma de Buenos Aires, Repablica Argenlina
Teléfonos: 4372-3733

Fax: 4372-3733 - Inl. 119

E-mail oficial pinotificaciones; viemrans@msal gov ar

Coordinador General:
Domichlio:

Teléfonos:

Fax:

E-mail oficial pinotificaciones:

Presupuesto Total: 11.089.045
Fuentes de Financiamienta: 11y 22
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JUSTIFICACION DE LA REVISION

La presenie Revision *F del Proyeoto se realiza a efeclos de

#) Reordenar las partidas comespondienies al presupuesto 2011-2012

b} Dado que el Goblerno Argenting y el FNUD han suscripto, con fecho 8 de febrero de 2010 el CPAP 2010-
2014, a partir de dicha fecha el presente Documento de Proyecio se subordina dicho CPAP, En caso de
contradiccion entre este Documento de proyecto y el CRAR, lo establecido en este dittma tendra
pravalencia

El monto lotal dal Presupuesto del Proyvecto no ha sufrido vanaciones.

LS
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PARTE |; CONTEXTO

AII Justificacion del Proyecto.

Antecedentes
SIN MODIFICACIONES

El Gobiemo Argeniino se propuse oporiunamente establecer una sere de medidas para fortalecer el desempeno
de |la administracion poblica, entre las cuales resultaba y resulta imprescindible optimizar la geslion de los
Programas ylo Proyecios con financiamienio externc a traves de la paiticipacion de diversas Agencias y
Organismog Internacionales, Con allo se lenla por finalidad asegurar la eficiente y eficaz utillzacion de los
recursos por la entidades responsables de su ejecucion, evitando distorsiones y superpasiciones y coninbuyendo a
la intearacion y arficulacion de los proyecies con financiamients externo con las dependencias estiuclurales,
proporcionanda el apoyo estralégico v 1écnico especializado tanto a la conduccitn polilica de los Minlsterios como
a las Unidades Ejecutoras o Coordinadoras de los proyectos en cuestion

En el ambito del Ministerio de Salud de la Nacidn, con |a finalidad de vincular el accionar de los programas y
proyectes con financiamiento exierno y de generar economias de ascala, se cred por Resolucion Minislenal N
08/2000 la Unidad de Financiamiento Internacional {Denominacion asignada por la Resolucion N* 80501 del
Ministerio de Salud), que funciona bajo la dependencia directa del Minisiro de Salud de la Nacion.

Los ohjetives de esta Umdad fueran

«  Orientar y coordinar cen las distintas Secrelarias y Subsecrelarias del Minislerlo y de olras
jurisdicclones de orden nacional y provingial y con las Agencias y Organismos Internacionales, la
geslion de los programas y proyectos de cooperacion técnico financlera del Mimstena.

»  Vincular estos programas y proyectos de financlamiento extemao con los programas estables y
permanentas de la estructura del Ministerio de Salud de la Nacién, estimulando entre ellos |a
comunicacion, fa interaccian y el inlercambio.

»  Controlar el cumplimiento de los compromisos asumidos y evaluar la oportunidad y conveniencia
del desarrolio de nuevos emprendimlentos con esta modalidad, en el ambito del Minisleric de
Salud da la Macion

En al marco de |a Ley N® 25 561 de Emergencia Pablica y de Reforma del Regimen Cambiano se reformutan con
el Banco Interamericano de Desarrollo 6 préstamos y se redireccionan los saldos disponibles para solventar los
gastos del Plan de Emergencia Social hacla otros 6 préstamos en ejecucian reformulados, entre los cuales se
encontraba especificamente en el ambito de Salud, &l Préstamo BID N° 1193/0C-AR E| Decrelo BOB del 13 de
mayo de 2002 aprueba el Modelo de Contrato Madificatorio Omnibus de los préstamos del BID, y en el Anexo 12
de dicho Convenio Omnibus, comn Anexo A-3 al Contrato de Préstamo 1193/0C-AR se eslablece en su punio
11.2.06 que la UFI del MSN realizara la coordinacion ejecutiva del programa, asl como  estara encargada de
mantener las relaciones con el Banco, coordinar, consolidar y presentar los informes de avance y resultados que
se acuerden

Se emile, asimismo, el Decreto N° 2443 el 2 de diciembre de 2002, aprobatorio de la Enmienda Omnibus producto
del| financiamiento de la Emergencia Samitana por &l Banco Mundial, en cuya enmienda a los Convenios de
Prastamo M°s 3921-AR: 4093-AR, 4117-AR, 4150-AR, y 4163-AR, se designa a ia UF| como una unidad
administraliva con la responsabilidad de asistir a la prestataria en cuestiones adminisiralivas, inciulda la gestion
financiera y las adnulsiciones y la coordinacion de los programas y fo proyecios financlados por organismos
multilaterales y o bilateraies tanto en lo referido al Préstamo VIGIA como al PROMIN

Es en esle marco de emergencia sanilana que la UFI-S refuerza su rol estratégico de coordinacion de las
relaciones con |os arganismos financiadores externos para el Ministerio de Salud y con los programas con
financiamianto Internacional en su caracter de articulador y de apoyo administrative y financiero para la ejecucion
técnica por parte de las unidades coordinadaras o ejecutoras de los proyeclos del Mineslerio

Desde enlonces, y con la experiencia desarrollada |, ha consolldado su respensabilidad come Inlerloculor experto
ante los efganismos de financlamiento imernaclonal asl como internministerialimente con las areas de Incumbencia
da E}:dnum]s y Jefatura de Gabinete de Ministros, Presidencia de la Nacion, Auditorla General de la Nacion, slc.,
tanto desde el punio de wista de cenfralizar las funciones comunes a todos los proyeclos con la consecuente
i
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raclonallzacion de costos, asl como el de polenciar la capacidad de negociaclan  en la gestién de 105 racursos
necesarios para apoyar la implementacion de los objetives del sector salud.

Hacia dentra del Ministerio, la UFI-S desarrolld aclividades de asistancia {écnica en aspectos lales como el (rabajo
an red, la programacian y la evaluacion de proyectos, en lo referenle a inversiones en arquileciura y eguipamiento,
en materia adminlstrativa, financiera, presupueslaria y contable de los proyectos, y apoyo legal & infarmaltico
reguerido para su acgionar.

Esta pnimera etapa de funcionamiento de la Unidad se efectivizd con la cooperacion técnica brindada por el PNUD
a fravés del Proyecto ARG/OO/MD "Foralecimiento y Apoyo al Ministerio de Salud de la Macion para la
Implementacion de la UFIS"

Programas y Proyectos con financiamiento externo

Se modifica

Los Programas y Proyectos con financiamiento externo establecen sus cbjetivos a partir de las politicas recloras
establecidas por el Minisierio de Salud de le Nacidn y reclben de parte de los organismos y agencias
internacicnales |a asistencia técnica y experiencia acumulada en la materia

Con un enfoque integral de las necesidades y los instrumenios disponibles, eslos programas y proyeclos se
onientan a ejecular acciones lendientes a dar cumplimiento con la las polllicas de promocion de planes que
reduzean las ineguldades en las condiciones de salud de la poblacion, en el marco de un desarralio humana
integral y sostenible mediante el establecimiento de mecanismos participalivos y la construccion de consensos a
nivel federal, intra e intersectorial  Asimismo, cada programa y proyecto define objetivos especificos en el ambito
de su incumbencia, lales como;

+  Cubrir a los habitanles en caso de patologias especificas y grupos poblacionales determinados
en situacion de rnesgo.

« Elaborar y ejecular acciones lendientes a disminuir la mortalidad infantil,

»  Erradicar enfermedades endémicas, la rehabilitacion de anfermos y la deteccion y prevencion de
enfermedades no fransmisibles

= Vigilar las enfermedades epidemiologicas y nolificar nuevas enfermedades

Promover la educacidn sanilarla a lravés de las escuelas primarias, secundarias o aspaciales,

para crear desde la nifez conciencia sanitaria en la poblacion

Programar y dingir campanas de vacunacion & inMmunizacionas

Proteger a las comunidades aborigenes

Carregir los efectos adversos del amblenle sobre la salud humana

Promaver accionas tendientes a readaplar y reeducar al discapacitade o invalido

Imtervenir con crilero prevantiva en la disminucian de |a morbilidad por Wxicos y riesgos quimicos

an todas las elapas de| ciclo vital

Asimismo es Iimportante sefalar gque la UFIS desde sus inicies ha administrado los Proyecios que a continuacion
se detallan y que permien entender la importancia que el rol de esta Unidad ha cobrado en esta primera elapa de
consalidaclon:

PROYECTO PNUD ARG/S8/003 VIGIA BIRF 4516-AR

PROYECTO PNUD ARG/S7/046 PROMIN || - BIRF 4164-AR

PROYECTO PNUD ARG/02/026 GRANT — PREPRACION PISMIP

PROYECTO PNUD ARG/S6/11 - LUSIDA — BIRF 4168-AR

PROYECTO PNUD ARG/S4/0M2 PRESSAL - BIRF 3831-AR

PROYECTO PNUD ARG/04/023 — NACER - BIRF 7225-AR — BIRF7408-AR

PROYECTO PNUD ARG/OXO10 — UFIS - Fondos De Gobiemo Nacional y Participacion De Todos Los
Prestamos De La Carlera

" = ® 8 & & 8

Para Una mejor llustracion se presenta a conlinuacion la evaluacion de la cartera de Proyecios con Financlamiento
pxterno {del Banco Interamericano de Desarrollo y del Banco Mundial) desde el aflo 2002 hasla la aclualidad, asi
como el peso relativo del monto total de la cartera administrada por la UFI-5 en el presupuesio comrespondiente a
la Administracion Cenltral del Ministerio de Salud de la Nacion.
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Mdgunos de los Proyeclos que aclualmente se encueniran en ejecucion son los sigulentes

Plan Macor: con el objelivo de brindar mas y mejor salud a las mujeres embarazadas y nifos y nifas hasla los &
afios de edad sin obra social, &l Ministeno de Salud de la Nacion formuld el Plan Nacer, que planiea como desalio
social cuidar y proteger el futuro de los nifios y madres, en una sociedad que se proyecta hacla un camino justo y
distribulive, Resulla una herramienta estralégica para disminuir el componenie sanltario de la morialidad matemo
e infantil an la Argenlina, y de esta manera reducir las muertes evitables, aumentar la inclusion social y mejorar |a
calidad de atencion de la poblacian.

Cerado ¢ 31/07/2010 el Proyecto de Cooperacion Técnica con el PNUD, continua |a vigencia del PLAN NACER
con financiamiento del BIRF 7408-AR, incorporando las provincias del primer lramo y prestaciones como
cardlopatias congénitas,

Asimismo se encuentra en elapa de Negociacién un nueve tramoe APL Il con el Banco Mundial que ampliara |a
coberlura asl como Ia poblacién o
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Remediar: cumple con los objetivos de forialecer el modelo de alencion pnmaria y promever paolilicas saludables
con gestion parlicipativa y de asegurar el acceso a los medicamentes esenciales a la poblacion mas vulnerable
En especial para quienes estén bajo 1a linea de pobreza o no tienen coberwa de obra social. Para alcanzar tales
objetives, Remediar se propuso proveer medicamenlos esenciales buscando llegar a todos los Centros de
Atencidn Primaria de la Salud del lerritorio nacional para su prescripcion y suminisiro gratuito a fa poblacion
objetivo.

FESP: el Proyeclo de Funclones Eserciales v Programas priorlzados de la Salud Pablica (FESP) procura disafiar
un nuevo modelo sanitario basado en la construccion y forlalecimiento de redes de atencion reconociendo su base
primordial en la estrategia de atencién primaria: esle enfoque es considerado como el mas efeclivo en el
mejoramianto de |a salud de la poblacién y en el logro de una coberlura mas uniforme. Para ello, &l Minislerio de
Salud de la Nacién liene a su cargo las responsabilidades de rectoria, coordinacién y armenizacion de los
sisternas, al llempo gque tiende a facilitar y propiciar la compensacion de las diferencias regionales e
interprovinciales.

A continuacion se presenta un detalle de |a cartera total de Proyecios con Flnanciamienta Externo que aclualmente
coarding la UFL-5 (datos presentados en miles de pesos).
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1}  Situaclén actual del Problema a abordar

El principal rector del desempefio global def sistema de salud de un pais es el gobierno nacional, pero tambian
resulta fundarmental |a buena rectoria de las reglones, municipios y cada una do las inslituciones sanltarias

El Gobieme Nacional promueve la consclidacion de un Sistema Nacional de Saiud delerminando una vision
compartida enlre las diferentes jurisdicclones, definiande orientaciones estralégicas globales y generando &l grado
de singrgia necesario en la programacion y ejecucion de politicas mullisectoriales.  Para ello resulta necesaria la
coordinacion efectiva de las diversas inslilucionas y sectores del pals, eslableciendo polilicas, planes de accion y
pregramas deslinados a garantizar el derecho a |a salud de los habitantes.  La sislemalizacion de las normas
reglamentaciones y estructuras del Ministerio de Salud de la Nacion vinculadas a los procesos de adguisiciones y
gestion de los recursos financieros disponibles, resulla fundamantal para |a ejecucion eficaz de las aclividades
iendientes a la optimizacion de los procedimientos en pos del logro de los objetives estralégicos del Gobierno
MNacional,

La deflnicidn de una estralegla Integral en la geslién da insumos meédicos puede garantizar un acceso oparluno a
los fondos necesarios, una efisiente ecucidn de las actividades de adquisicidn y la generacion de economias de
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escala en pos de un aumento de las posibilidades de eleccién de los proveedores y la consecuenle reduccion de
los precios de los medicamanlos y de olros Insumos madicos

Adicionalmente, s bien |a descentralizacion de |a responsabilidad sobre las adguisiciones puede ser positiva, debe
estar enmarcado en un sistema coordinado de gestion en el que se encueniren delineados los mecanismos de
coordinacian del desempefo local y de buenas practicas da adgulsiciones

Las dificulladas de acceso a la informacion sobre el mercado que indigue |a disponibilidad de los produclos,
precios comparados, |a calidad y el desempedo de los proveedores da lugar a problemas de disponibitidad de
medicamenlos esenciales y a la adguisicion de producios de mala calidad a precios elevados.

En sequndo lugar, no se ha profundizado en el desarrolio de mecanismos que posibililen un trabajo sistemalico
con los organismos nacionales, provinciales y municipales a fin de integrar y llevar a cabo crilerios comunes en |a
ejecucién de acclones especificas, facllitar su sequimiento y medir su Impacto en la poblacion objetivo

En tercer lugar, y en eslrecha refacion con lo menclonado en el parrafo anterior, las funciones de |a UFI-5 con
respeclto a los mecanismos de seguimiento y evaluacion se han limitado a cuestiones vinculadas a la planificacion
financiara y administraliva de los programas y proyectas con financiamiento extemo que funcionan en el ambito del
Ministerio de Salud de la Nacidn, por o que resulta fundamental ampliar su ambito de accion al resto del Ministerio
y analizar el iImpacio en la poblacion objetivo trabajando sobre Indicadores macro, mese y microsoclales.

En cuarto lugar, resulta necesano establecer politicas rectaras en materia de transparencla, responsabilizacion y
rendiclén de cuentas a los efectos de garantizar un uso eficiente de los recursos disponibles. Mas alla de |a
asistencia brindada en la materia por los arganismaos internacicnales vinculados con |a UFI-5 hasta el momento,
resulla menester el desarmllo de mecanismos al Inlerlor del Ministerio de Salud gue oplimicen los procedimentos
de gestion v el uso eficienle de los recurses disponibles

Faor ullima, la UFI-S hasta o) momento no se ha planieado como abjetivo el de parlicipar en la exploracion de
politicas de innovacidn en el sector. Su aporte podria resullar fundamental teniendo en cuenta su funcian de
unidad Integradora de los programas y proyectos del Minislerio, recencciendo los objelivos especificos de cada
une de ellos y facilitando el trabajo mancomunado en pos de facilitar canales de discusion y participacion

2} Siluacién previsla al final del Proyecto
SIN MODIFICACIONES

Al finalkzar el proyecio se habra consolidado el proceso de generaclon e institucionalizacion de |as capacidades
estralégicas del Ministerio de Salud de la Nacion, lo que se raducita en |a mejora de los procesos de elaboracion,
ejecucion, y fiscalizacion de los programas inlegrados de prevenclon, promocion y atencion de la salud. Se habran
intensificado las relaciones enire las Instituciones sanitarias v los dislintos ambilos de cooperacion.

Los programas involucrados habran mejorado su desempenio y articulacion. Se habra favorecido la transferencia
de conocimientos y |a socializacion de |os aprendizajes a favor de oiras Instiluciones sanitarias, transformandolos
en ventajas sostembles a largo plazo

Se habra aprovechado integralmente el potencial de los programas disponibles, a partir de la definicion e
instrumentacion de mejoras en los procesos de adquisiciones, seguimiento, control y gestidn administrativa y
financiera. Se habrd fortalecido la capacidad del Ministero de Salud y de las instiluciones provinciales y
municipales para disefiar y geslionar programas de prevencian, rehabilitacién y promocion de la salud

Al finglizar el presente proyecto, el Ministerio garantizara la conlinuidad del mismo, para lo cual pondra a
disposicién recursos presupuestanos con vistas a garantizar |a continuidad de |a ejecucion de las actividades. En
esle sentido, se preveran los fondos cormespondientes a la fuente del Tesoro MNacional y se canalizaran fondos de
distintos Organismos Imernaclonales. En el desarrollo de los Produclos de esle Proyeclo se especificardn fas
areas del Ministerio de Salud de la Nacidn con las gue se rabajara en pos de llevar a cabo |a transferencia de
capacidades

3) Beneficlarios previstos
SIN MODIFICACIONES

En primer lugar, serd beneficiaria de la ejecucion de las actividades del Proyecio la poblacian objetivo de los
programas y proyectos Iinvolucrados en las acciones del presente Proyeclo, medianle |a polenciacion de
economias de escala y del forlalecimiento del Sistema MNacional de Salud que conducirdn al acceso de
medicamenlos & Insumos sequros, efoctivos y da calidad. Asimismo. en coordinacion con los programas del
Ministerio, se profundizardn las acciones tendientes a promover la universalizacion del acceso a un SEficio
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sanitario de calidad, con énfasis en los mecanismos de informacion y de prevencion, asl como de diagnoslico
oporuno,

En segunda lugar, se veran beneficiados los programas que se encuentren en ejecucian en la orbila del Ministerio
de Salud de la MNacion, mediante la promocion y el disefio de actividades lendientes a preservar y mejorar la
eficiencia y lransparencia en los procesos de adruisiciones y en la planificacién y ejecucion de las aclividades
como asl también a {ravés del monitoreo permanente, la deteccion de desvios v el impulso de politicas de
innovacion lendientes a fortaiecer e impulsar politicas de de busna gobemanza en salud

Finalmente, tambign sera beneficiario del proyecto el Ministerio de Salud de la Macidn, gue verd [orfalecida su
capacidad [natitucional,

4) Marco institucional
SIN MODIFICACIONES

El presente Proyeclo serd ejecutado por el Gobierno Argenline, a traves del Ministeno de Salud.  E| Director
Nacional del Proyecio sera el Ministro de Salud, y tendra bajo su responsabilidad la ejecucian del mismo, velando
para que éste cumpla con los propositos y objetivos que se estabiecen en este Documento de Proyecto,

Por Resoluclon del Ministerio de Salud Nro, 88 del 27 de Enero de 2000, se cred la Unidad de Coordinacion de
Programas ¥ Proyectos con Financiamiento Extarno (UCPPFE), cuya denominacion, por imperio de |a Resolucian
de la refenda junsdiccion Nro. 905 del 14 de Agoslo de 2001, fue sustiluida por | de Unidad de Financiamiento
Internacional de Salud (UFI-5)

Asimismo, por Resolucidn 627 del 14 de Abril de 2008, se cred ol cargo de Coordinador General en el ambito de la
UFI-S, eon rango y jerarmuia de Subsecrelario, cuyas funciones serdn las de coordinar la formulacion, gestion,
supervision, monitores y evaluacitn de los programas y proyecios con financiamiente mulfilateral que se
desarrollan en al ambito del Ministerio de Salud.

En el marco de esla Unidad de Financiamienta internacional, el rol del Ministerio de Salud de la Macidn sera el de:

s Delinr los Iineamientos estratégicos y las lineas directnces del Froyecto,

= Definir, en consulta con los gobiernos provingiales y municipales los programas que seran asistidos por el
Proyecto,

« Cooperar a efectos de faciitar |as lareas vinculadas a |a realizacion de estudios, desarrollo de
metodologlas da Inlervencidn y formacion de los recurses humanos requeridos para el Proyeclo.

»  Coordinar y supervisar el trabajo territorial y controlar la ejecucion del proyecto

« [Establecer acuerdos de cooperacion estralégicos con organismos nternacionales.

»  Aricular con las diferentes jurisdicciones los mecanismos necesanos

5) Vinculos con el marco de cooperacion con ol pais y con el marco de resullados estralégicos
SIN MODIFICACIONES

Esle proyecto esta directamente relacionado con el objetivo estralégico del PNUD en Argenlina de "Alcanzar los
Dbjetives de Desarrolio del Milenio y reducir la pobreza’, a través del aumento de oporiunidades para la poblacion
desempleada

La Carla de las Naciones Unidas, la Declaracion Unjvarsal de los Derechos Humanos, y la Cumbre Mundial sobre
Desarrallo Secial reconfirman el derecho al desarrollo y a una wida |lbre de pobreza como derechos humanos
béasicos. En la Cumbre y Declaracion del Milenio, en seliembre de 2000, 191 palses se compramatieren a reducir
la pobreza a |la mitad antes de 2015, vy a alcanzar metas aspecificas

El PNUD propone una nueva concepcion de la pobreza, mas alla de |a falla de ingresos considerada un medio
para su superacion: la pobreza humana se refiere a la denegacion de las oparlunidades fundamenltales para toda
persona: vivir una vida larga, sana y crealiva, disfrular de un nivel decente de vida, liberad, dignidad, respelo por
si mismo y por los demas. La pobreza se expresa como una denegacion de los derechos humanos de hombres y
mujeres. La lucha contra la pobreza insiste ante todo en las capacidades, 1as habiiidades y los recursos, tangibles
@ intangioles, que los hogares y las personas pueden movilizar para acceder a una vida digna

Se requiere una nueva estrategia mundial conlra la pobreza, con mas recursos, centrada y comprometida, en la
gue &l crecimiento econdmics esté orientado a reducir las desigualdades y potenciar a los pobres, alendiendo a

« Lawvinculacion de la pobreza con las polilicas nacionales
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Los programas efectives contra la pobreza son comprehensivos, integrados con las polilicas econamicas
nacionales y la construccion de capacidades nacionales, evitando el criterio de "dos pistas” que nunca se cruzan
el crecimiento por una parte y el desarrollo humano per ofra. Asimisme resulta indispensable desarrallar un
sistema para monilorear el progreso de |a lucha contra la pobreza

= La geslion de los asuntos publicos

Una gestibn ineficients suele ser el eslaban perdido de |a relacién entre los esfuerzos y la reduccion efecliva de la
pobreza, Es preciso confar con instituciones democraticas comprometidas y sensibles asi como |a asignacion de
recursos y responsabilidades a goblernos y las comunidades locales. El involucramiento y a organizaclon
comunitaria son criticos para articular necesidades y priondades

» Lawvinculacion de la politica internacional con la pobreza

El impaclo de los programas relativos a la pobreza se relaciona estrechamenie con la politica scondmica y
financiera inlernacional en un mundo globalizado Se necesita un sistema de comerclo internacional con reglas de
juego mas justas, con mercados abiertos y negociacion de acuerdos comerciales y lecnoldgicos mundiales y
reglonales

+ La cooperacion para el desarrollo

Debe focalizarse en apoyar la reduccion de la pobreza y aumentar la capacidad naclonal y local para asumir &l
control y dirigir sus proplas iniciativas canira |a pobreza

El PNUD acompadia el esiugrzo nacianal para afrontar los desallos de la situacion soclal aclual, apoyando la
articulacion & inlegracion de los recursos y nuevas modalidades de geslion, con el fin de polenciar la igualdad de
oportunidades en la salud y educacien, propiciar la igualdad de género, el empoderamiento de las mujeres,
atender especialmante a los grupos mas vulnerables y asegurar el derecho de acceso a un ingraso minimo digne
para los seclores mas poslergados

|_B] Estrategias

SIN MODIFICACIONES
1) Eslraleglia del pais

Luego de la grave crisis econdmice-social que atraveso el pais, el Gobierno Nacional ha marcado lineas recloras
en matena de salud en pos de construir un Sistema Nacional de Salud justo, equitative, universal y de calidad. En
mse marco s que se definieron los sigulentes objelives: reducir |a tasa de monalidad infantl y matema, dlismindir
la incidencia de enfermedades prevenibles en |a lasa de mortalidad, garantizar la cobertura de salud a toda la
poblacién terminando con las ineguidades lerritoriales existentes, integrar a los distinlos organismos e inslilucionas
financiadoras, capacitar a los recursos humanos, oplimizar Ios aspectos lecnices y financieros

Parg el ello el Gobierno Macional se encuenira en sucesivas reuniones de COFESA efectuando los acuerdos
necesarios para aprobar el Plan Federal de Salud 2010-2012.

El Gebierno Macional ha defimdo como una de sus prordades la concrecion de un acuerdo sanilario tendiente a
lograr un sistema integrado de salud, en donde |os esfuerzos de los distintos subseclores —publicos y privados- se
orienten hacia la eficiencia organizativa y la valorlzacion de los procesos de planificacion, andlisis de resultadas,
contral de gestian y transparencia. Defa de ser un gfe priontano

En este mismo sentido, se reconocen las limitaciones de los esfuerzos alslados y puntuales de los subseclores
poblicos y privados, y es por ello que se promueve la integracion de los mismos y la descenlralizacion y
regionalizacion de la atencion médica, garantizando estandares de calidad y aurmentando |a cantidad y capacidad
resolutiva de las instituciones que realizan este flpo de Intervenciones a mivel reglonal, dotandolas del
equipamiento e insumos necesarios.  Defa de ser un aje prontaro,
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2) Estrategia del Proyecto
Se modifica

A partir de la identificacian de la siluacién actual del proeblema a abordar y en linea con fa estrategia del gobiermo
nacional en la materia, este proyecio optimizara los procedimientos de gestion y cenlralizara la asignacion de
recursos de Ios Programas y Proyectos de manera que se garanlice la disponibilldad oportuna de los recurses, |a
carrecta ejecucion de las aclividades planificadas, el cumplimienio de los objeiivos propuestos y la cbservancia
sobre los procesos de lransparencia, rendicidn de cuentas v equidad

En concordancia con lo anterior, la estrategia del proyecio se cenlra en la idea basica de incorporar la vision de
largo plazo, la coherencia v la unidad a fin de dar prioridad a los servicios, infraeslructura y proyectos requeridos
para ampliar 8l alcance y mejorar los resultados de la poblacion cbjelivo de los proyecios del Ministeno de Salud
de la Nacidn.

A pardir de la geslion de salnd gue se hace cargo de fa cardera en Julfo de 2008, a pesar de manienerse 105 gjes y
fineas de accidn que establece el proyecto, las modalidades para el cumphimiento de los objefivas en algunos
casos ha vanmado sustancialmente Es vélido evidenciar que la gestidn actual debid concentrar sus esfugrzos y
esirategias a administrar la Emergencia Sanilana onginada en fa Pandamia de Gripe HINT y del importante Biote
de Dengue, adoptindose las provisiones epidemioldgicas necesarias, para minimizar ef impacto en los periodos
posteriores.

Es por affo que algunas actividades, como la exploracion de allemalivas de compra y el alcance que prelendia
tarsele &l Proyecto en cuanto a es por efle que Ya promocidn de la infegracion de los subseclores publicos y
piivados, la descentralizacidn v regionalizacion de la atencidon médica, garantizando estandares de calidad y
aumentando la cantidad y capacidad resoluliva de las insituciones que realzan este ipo de inlervenciongs a mival
regional, dotandolas del equipamiento g inswmos necesanos” deja de ser una prondad de la presente gestidn
focalizando sus esfuerzos an el sector publico nacional y provincial

Sin embargo, of fortalecimienlo del rol reclor s uno de fos campos priontarios gque esta geslion a traves def
FProyecto, profende oxplorar, ahondando sus acciones sobre fodo en aguellas enfermedades cronicas no
fransimisities caom el “cancer”

A pfectos de mantoner aclualizado el esfade de siluacion del proyecto, o continutacion de cada temalica se
explicita ef status de las mismas y las modificaciones realizadas o a reafizarse de ser necesano

Teniendo en cuenla lo expresado se apoyara la gestion en un conjunto de gjes orlentados a la maximizacion de fas
capacidades Institucionales y rectoras del Ministerio de Salud de |a Maclon y a la generacion de sislamas que
posibiliten al cumplimiento de los objelivos dal Goblarno Nacional en la materia.

Al respecto, el primer eje fundamental que guiard la intervencién en el marco de este Proyeclo se vincula
con la necesaria oplimizacion de los procedimientos de adquisiciones y asegurar la oblencion de precios
asequibles a lravés de la participacion en productos donde se polencien economias de escala, se generen
licitaciones sobre la base de requenmienios definidos por glosa genérica, de modo que se amplie |a ofena
disponible y se obtenga una mayor competencia de precios para ampliar la cobenura de las acciones de salud.
Para ello, se Impulsaran los servicios de asesorla de la UFI-5 a los Programas y Proyecios del Ministerio de Salud
de |a Nacion a objslo de fortalecer las acciones de planificacion y programacion de |as adquisiciones.

En el 4mbilo de la gestién de adguisiciones se ha disefiado una propuesta de lrabajo gue persigue generar
condiciones que permitan aunar la eficiencia de los procesos de adquisiciones con los principlos fundamentales de
transparencla en |a gestidn Esla propuesta se apoya en una serie de pilares que se identifican a continuacion de
manera indicaliva

1. Disefo e implementacion de mecanismos que promueven |a transparencia y eficiencia en ios procesos de
adguisicion, lales como:

a  Genaracion de una base de dalos de proveedores de medicamantos, Insumcs médicos y olros
bienes que son adquiridos asiduamente por los proyectos que se desarrollan en el ambito del
Ministerio de Salud de ia Macion. Los recursos y tiempos para al desarrollo de este sislema se
detallan en la malriz insumo-producto y cronograma de actividades, respectivamente y se preve
ulilizar bases de datos can inlerfaz del cliente basada en paginas web. Se realizarad un analisis
de prefactibiidad de la Instalacion da una platafarma virual de compras, Incluyendo un analisis
de productos extendes en el mercado gue evenlualmente pudieran sopaortar los diferentes
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volimenes de fransacciones allernatlivos a cada posibilldad explorada. Se pravé contar con la
asislencia del PNUD en el desarrollo de dicho sistema,

Esta actividad ha sido fevada a cabo. En la actualidad existe wna Base de Dalos e
Proveedores, una pdgina web tde la UFIS, con acceso a regisiro de fodos los Proveedores que
tengan inlerdés a acceder a lodos los procesos licltatorios de fos Proyectos con financiamianto
extamo de la cartera del Ministerio de Salud de la Nacion, luego se vuelcan en una base de
dafos de los mismos donde se consigna fa mformacion identificatona, controfos adiudicados y
sus precios, grado de desempeno en dichos contratos y calificaciones par volumean de negocio y
expenencia.

En cuanto a la plataforma virtual de compras, por ahara, se ha dejado sin efecto.

b. Desarrollo de mecanismos de publcacion y consulla de proyectos de pliego (o pre-pliegos) a fin
de optimizar la calidad de los pliegos apuntando & evitar la generacidn de posibles
direccionamientos de especificaciaones tecnicas,

Sa deja sin efecto,

Atento a gue se esta creando una base de datos con especilicaciones tecnicas par tipo de
productos y se han implementado los mformes de preparacion de Especificaciones tecnicas que
incluyen andlisis de mercado potenciales licllantes e identificacion de fuentes lécnicas que
justifiquen la definicidn en |as especificaciones. Por olra parle los documentos de licitacion son
de difusidon pablica (Sitlo web ONC; sitio web MSAL, y silio web UFIS) y la discusion de cualauiar
parie del pliego se encuenira habiliteda a través de los mecanismos de consulta

. Elaboracidn de manuales de procedimients y gulas de tramites a fin de transparentar los
mecanismos de operaclon de la geslion de adoguisiciones v facilitar la presentacion de
documentacion por parte de posibles proveedores;

d.  Se ha elaborado la Gula de Procedimiento de adgquisicionas

&. Desarrollo de cursos de capacilacion en adquisiciones para los inlegrantes de la propla UFI-S.
de los proyectos v, eventualmente, de los proveedores,

I Estudios sobre las venlajas de la ulilizacion de las nuevas lecnologias en la geslion de
adguisiciones, analizando las necesidades de adaplacion de las normativas, r(ecUrsos
{ecnoldgicos, recursos humanas, elc

g Publicacian en Inlermet de las oportunidades de licitacion, pliegos, contratos adjudicados, etc.

2 Desarrollo de virculos de cooperacién con olros paises u organizaciones que hayan desarrollado
oxperiencias exilosas en matena de adouisiciones publicas y, en particular, que hayan generado
herramientas de oplimizacidn de la gestién de adquisiciones en el ambilo de la salud
Se deja sin efecto

3 Desarmoilo & implemeniacion de bases de dalos de Informacion sobre precios de medicamenios e
Insumos médices que |os distintos aclores del sistema de salud adquieren, para lo que se podria utilizar
los avances ya desamollados por el PNUD en la maleria,

4. En ejecucian

El segundo eje central de geslion de las acciones de este Proyecto, sera el de fomentar el trabajo en red
con el Ministerio y domas organismos e Instiluciones vinculadas al Sistema Nacional de Salud, cuyo objefo
no serd olro que &l de senlar las bases de un Esquema Integrado de Adquisiciones en materia de medicamenlos &
insumos de uso medico.

Se deja sin efecto,

El tercer ejo del Proyecto se concentrard en la Instrumentacién de un esguema de seguimionto y
evaluacion de los Programas y Proyectos come labor fundamental de un modelo de gestion piblica orlentado a
resultados, y el establecimiento de un sistema de indicadores de desempefo. Por lo lanfo, s eslrategia del
Proyecio sera la de rabajar integradamente a nivel de |a geslian de los programas y proyecios del Minislerio de
Salud de la Nacian independientemenie de cual sea fu financiamisnto, focalizando en principio sobre aguellos que
lengan financiamiento extemo.
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La Identificacion de objetives ia evaluacidn y seguimiento de las aclividades serdn los pasos gue esle Proyeclo
dard en pos de implementar eficaz y eficientemente el trabajo en al primer nivel, Para ello, resulta menestar
establecer una estructura organizacional del proyecto coherente con esta estrategla, forlaleciendo las 4reas que |a
companen & ldentificando sus regquenmientos técnicas, presupueslarios y de recurses humanos, de manera tal que
se consolide el frabajo realizade por la UFI-5 hasta el momento y se [nstrumenten las medldas necesarnas para su
incorporacién definitiva en la estructura permanente del Ministerio de Salud

En su prospectiva, este eje apuniard a la generacion de indicadores que permitan integrar y analizar dalos de
diversas fuentes y producir informacién de allo valor agregado para la toma de decisiones de los responsables
politicos del Ministerio.

Un cuarto eje de gestién se centrara en ol disefo, desarrollo e implementacién de politicas de
transparencia, responsabilizacién y rendicién de cuentas en el ambito del Ministerio de Salud y sus
organismos descentralizados Este eje apunta a definir al Ministerio de Salud de la Nacién como un verdadero
sjemplo y referencia en maleria de pollticas de transparencia en la gestion y de prevencion de |a conupcion En
pos de esos objotivos, se disefaran los mecanismos especificos para |a aplicacion en el ambito de |as politicas de
salud, de las herramientas que garanticen transparencia en los procesos de gestion, rectaria, fiscallzacion, etc. que
son desarrollados por las distintas dreas del Ministerio y sus organlsmos descentralizados

En el marco de este eje, se trabaja en primera inslancia sobre los proyeclos con financiamiento multilateral
analizando en sus esquemas de disefic los mecanismos de buena gobernanza, incentivos y responsabilizacion
con los que cuentan Este analisis busca tanto identificar expenencias exitosas en la malena que puedan ser
consideradas huenas praclicas gue puedan aplicarse en olros casos, asl como Areas dentro de los mencionados
proyecios en las gue esos mecanismos adn no {funcicnan de manera oplima para evaluar las modificaciones que
pudisran resultar necesarias para su mejor funcionamiente. Se proyecta Irabajar en cuestiones relacionados con |a
transparencia de procesos, acceso a la informacian, fortalecimiento de |a élica pablica, entre otros aspectos.

Este aje ha sido frabajado explictamente con ef Banco Mundial esiablectendo un” Plan de accidn de las Medidas
de Gohemanza de los Prayeclos” gue estd siendo Monitoreado por ef Banco perddicamente y que forma parte de
los compromisos insfitucionales que asumid el Goblemo anle los organismos de mullifalerales de crédilo [Se
adjunta comao Anexa)

Asimismo, en este ge se trabajara en la implementacion de mecanismos de fransparencia en areas sensibles del
Ministerio, que por su erilicidad o parlicularidades requieran o hagan convenienle gue se profundicen los
mecanismos que aseguren la transparencia de los procedimientos y permitan oplimizar la gestion.

El mpulso de un gje de eslas caractenstcas dejara una impronta fundamental de la gestion y requerira &1 disefio
de mecanismos inlernos orientados al disefio y oplimizacion de los procesas especificos de gestion de las distinlas
areas, asi como los correspondientes marcos nommativos gque materiaicen la implementacion de esos
mecanismos. Adicionalmente, sera imprescindible generar Ios esguemas de sensibillzacidn y capacilacion de los
recursos humanos, tanto en el nivel de los decisores politicos como de aguellos recursos humanos relacionados
con la gestion. El desarrolio de este eje requerird |a interaccion permanente y el desarrollo de los vinculos de
cooperactén con organismos nacionales, regionales e internacionales en la materia a fin de generar pollticas
consistenfes y susteniables an el mediano y largo plazo.

A manera de ejemplo, aigunas de las lineas de frabajo a explorar &n esta area podrian ser

*  Sislema de prescripcidn electranica (SPE): esta herramienta buscara optimizar y reducir el error médico en la
prescripcién de medicamenios y lralamientos a la poblacidn blanco a fravés de la sistemalizaclon de |a
presctipeibn médica por medio de un apoyo tecnolégico. Al mismo tiempo brinda a las auteridades sanitarias
una herramienta de gobernanza solve los diversos actoras y suscriplores del sistema de salud. Se preve que
gl PNUD brinde asistencia lécnica en aspeclos clave de esle Sistema tales como mecanismos de informacion,
desarrolios informaticos necesarios para el disefio e implementacion de estas heramientas, elc.

Se defa sin efecto

=  Trazabllidad: Se entiende por este concepto aquellos procedimientos preestablecidos y autosuficientes gue
permilen canacer el hisldrico, |a ubicacion y la lrayectoria de un producto o fote de productos a lo largo de la
cadena de suministros en un momenio dado, a lravés de unas herramientas determinadas. En directa
relacién con el punto anlerior, |8 trazabilldad se basard en una herramienta técnico asistencial que se
ardiculara con el sistema de prescnpeitn electronica (como por ejemplo, recetas con codigos de barras). En
este punto se explorara |a posible cooperacion con el PMUD en @l analisis de las condiciones [uridicas,
léenicas y administralivas necesarias para la implementacién de esla politica de conirel sanitario y farmaco
vigitancia

Se deja sin efeclo
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= Hisleria Clinica electrdnica o informatizada: se buscara pramover la implementacidn y puesia en marcha de un
sistema integrado de registro médico en formalo alectranico, basado en las expariancias de grupos piongros
locales y los avances en ésle aspeclo de paises que ya iniciaron este caming

Se deja sin efeclo

= Desarrollo de codigos de ética especificos para los profesionales de la salud piblica, como herramientas
puniuales para el foftalecimiento tanto de las politicas sanilarias como de las politicas de integridad pablica
Se espara la cooperacion de PNUD para recoger expenencias internacionales en esla materia, teniendo en
cuenta los diversos sistemas implementados con el objelo de resguardar los valores élicos.

Se deja sin efeclo

* [Desarrollo de hemramientas orientadas a la implementacion de politicas de cudades pallativos destinadas a
poblacion de pacientes gravemente enfermos que no encuentran tratemientos proporcionados e |daneos para
su siluacion sanltara y vilal dentro de los esquemas (radicicnales de atencion. Entre los aspectos cuya
implementacion podria evaluarse se ancuentran la formacion de recursos humanos, forlalecimienlo de
equipos sanitarios, etc

»  Desarrolio y fortalecimiento del rol rector del Ministerio de Salud de la Nacion en los aspectos winculados a
enfermedades cronicas no fransmisibles
En este marco ol Froyecio apoyard al Ministenio de Salud de fa Nacidn en la implementacion y puesta en
marcha del instituto Nacional del Cancer (INC).
El Instifuto Nacfonal de Cancer Argentino (INC) es una instituto desconcenfrado del Mimsteno de Salud de la
Nacién responsable del desamolio e implementacion de polflfcas de saliid, asl coma de la coordinacion de
acciones infegradas para la prevencion y contral del cancer en la Republica Argentina con el objetivo de
disminuir 84 Incidencia y mortalidad La coordinacidn sanifaria en la prevencién y confrol del cancer
establecerd los olyelivos en imalena de promocidn, prevencidn, proleccidn p asistencia sanilana, y en los
crfenos de evaluacion de la eficacia v rendimionio de los programas, cenlrns y Servicios Sanlanos,

Esfas actividades, mullidiscipinares e intersectorales, incluyen las normativas para fa asistencia integral de
los pacientes con cancer y la asisloncia médica directy y graluita 8 los pacientes de! sistema piablico de salud,
la participacion an aclividades de promocion de la salud ¥ reduceion de los factores de nesgo dentra de fos
lineamientos definidos para las enfermedades no fransmisibles (ENT), la definicidn de estrategias para ln
pravencidn y deteccion precoz; la formacion de profesionales especializados, el desamollo de la investigacitn,
la vigilancia p el andlisis de la informacion epidemioldgica

Las estrategias implemeniadas en la definicion de nomalivas incluyen la participacion de enfidades
cienlificas y ofros agenfes sociales y esfablecen objelvos, acciones y recomendaciones basados en la
avidencia cientifica y en las buenas practicas dispanibles en los dmbilos de fa promecidn, la prevencidn, el
manejo ciinico, la rehabiiitacion y la reinsercidn social, los sistemas de informacian y fa investigacion

Las facultades del INC, en su relacion con el Mimsteno de Safud de la Nacion incluyen:

= participar en la formlacitn de politicas nacionales para la prevencion, diagnostice y
tratamionto del céncer,

s planificar, organizar, ejecutal, gestionar, conlrolar y supenvisar los planes, programas,
proyeclos y achwdades a mivel naciona!, refacionados con la prevencion, diagnostico y
tratamiento de enfermedades malignas y trastornos relacionados,

s giarcer el poder de reclorfa en la formacion, capacitacion y desarolio de recursos
humanos en lodos jog niveles correspondiantes al drea de oneologia,

«  poordingr, planificar y fevar a cabo fa invesfigacidn en cancer basica, clinica y en salud
publeca o aplicada,

«  coordinar la red de alencidn médica de los pactenles con negoplasias y lrastomos
refgcionadas

v Foralecer la geslion asistencia! do prestadoms en maleda de oncaologia y
especialidades refacionadas
-

El sistema asistencial debe coordinar acciones en una misma direccion foralecer &l menu de
prestaciones, consensuar un prolocolo estandar de tralamiento y mejorar el accaso y permanencia en el
sisterna de los pacienles gue reguieren cuidades asistenciales y palialivos. lodo esto haciendo un uso lo
mas eficiente posible de los recursos disponibles. En este sentido, la Coordinacion de Gestion y
Fortalecimiento Institucional pretende arficular y coordinar los esfuerzos existenies, lanlo en la orbila
publica come en la privada, para consolidar un sislema de alencién multidisciplinario, Integral y de calldad
en el lralamiento del Cancer en Argentina.
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Unidad de Financiamiento Infemacional de Salud - UFI-S

Frograma de Gobemanza y Goshian de Salud

e ] L

Argenting

Se ha previsto un guinto eje orientado a la exploracldn de diversos proyectos de Innovaclon en materia de
politicas de gestion aplicadas a la salud. Esle gje. como se menciond, sera fundamantalmente prospectivo y se
gpoyara en el desarrollo de estudios téconicos y nuevos proyectos orlenlados a definir lineas de accion fuluras en
matara de buena gobemanza en polificas de salud

Por sus caracterislicas esle sje sara de naturaleza exploratoria, buscando identificar buenas praclicas innovadoras
en materia de salud que adnen mejoras en los niveles de salud de la poblacidn cen capacidad de gobernanza de
los orgamsmos publicos involucrados en 2s0s procesos

En esle senlido, se llevaran edelanie los procesos de [denlificacion de nuevas fuentes de financiamienio de
manera de asegurar |a viabilldad financiera de los nuevos Proyeclos formulados asl come el apoyo lécnico
requerido en funcion del experiise de Ios organismas financiadores

Finalmente, el sexlo eje de gestion se centrard en la optimizacidn de los procesos de gestion propios de la
UFI-5, & lravas del fortalecimiento de la capacidad lécnica, operaliva e Instilucional de la Unidad Ejecutora del
FProyecto. En este senfido, se prevé lievar adelante los procesos de conirataciones. adquisiciones, maniforeo y
adrministracion de manera inlegral, promoviendo la generacion de economias de escala con el resto de los
Programas y Proyectos del Ministerio de Salud de la Macion e incorporando en sus aclividades |os procedimignios
y metodologias que surjan de la identificacian de buenas practicas en malteria de gobernanza aplicables.

Asimismo, se lrabajara con las Unidades Ejecutoras Provinciales gque funcionen como subejeculoras o co-
gjecutoras de los recursos de los Programas y Proyectos correspondientes, a traves de acclones de analisis,
evaluacion y capacitacion de los Recursos Humanos involucrados.

3) Participacian del PNUD
El Goblermo Macional soliclta la asislencia del PNUD por fas razones que se citan a continuacion

«  Sureconocida experlencia en proyeclos de cooperacion t&cnica

«  Suneutralidad y transparencia,

»  Su experizncia gn el apoyo a programas de gestion de Insumes para los servicios publicos de salud v el
desarollo de producios de gestion del conocimignto en esta tematica

»  La posibilidad de facilitar la disponibilidad de “expertise” nacional @ inlernacional de probada experiencia

Su capacidad para agllizar y Nlexibilizar el manejo operativo — adminstrative del Proyecto

Contribuye a eslablecer relaciones y apoyo lécnlco nacional e internacional

Cuenta con una eslructura Instiluclonal local que proporciena un eficienle apoyo en |a implementacion

Su capacidad para movilizar y transferr experiencias y conocimienlos desde olres programas de

Latinpamérica, lales como CENABAST (Chile) o ABASTO (México).

»  Adaptacion del sistema INSUMED a los requerimientos del Ministerio

4) Estrategla de Sallda

Se modifica

Al lérmino del presente Proyecto la experiencia acumulada quedara transferida al Ministerio de Salud de ia Nacion
gue contara con una melodologia de frabajo gue le permitird replicar fas experiencias desarrolladas durante la
vigancia del Proyecto

Los Manuales Operalivos, Guias y Manuales de procedimignto formaran parle de la {ransferencia de capacidades
al Ministeno da Salud de la Nacian.

En este senlido, se preveran los fondos correspondientes a la fuente del Tesoro Nacional y se canalizaran fondos
de distinlos Organismos Intemacionales. En el desarrollo de los Productos de este Proyecto se especificaran |as
dreas del Ministerio de Salud de |a Macidn con las gue se {rabajara en pos de llevar a cabo la transferencia de
capacidades.

C) Productos

1. Esquema Integrade de Adquisiciones y Contrataciones disefiado e implementado. Tal como se
menciona en la estrategia del Proyecto, en una primera etapa sera disefiado y pussto en luncionamiento un
Esquemna Inlegrado de Adguisiciones y Contralaciones de la UFI-S en el dmbilo de los Programas y Proyectos
del Ministerio de Salud de la Macion Para ello seran ejeculadas las aclividades gque se mencionan a
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