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MINUTA DE REUNIONES ENTRE
LA MISION JAPONESA PARA LA EVALUACION FINAL Y
LAS AUTORIDADES CORRESPONDIENTES
DEL GOBIERNO DE LA REPUBLICA DE BOLIVIA
SOBRE LA COOPERACION TECNICA JAPONESA PARA
EL PROYECTO DE FORTALECIMIENTO DE LA RED DE SALUD REGIONAL PARA EL
DEPARTAMENTO DE SANTA CRUZ EN LA REPUBLICA DE BOLIVIA

La Misi6n Japonesa para la Evaluacion Final (en adelante denominada como “Ia Misién”) del Proyecto de
Fortalecimiento de la Red de Salud Regional para el Departamento de Santa Cruz en la Repiblica de Bolivia
(en adelante denominado como “ef Proyecto™) organizada por la Agencia de Cooperacién Intemacional del
Japén (en adelante denominada como “JICA™} y encabezada por ¢l Dr.Yojiro Ishii, visit6 la Repiiblica de
Bolivia (en adelante denominado como “Bolivia”) desde 10 a 21 de julio de 2006, analizando los
resultados encontrados en el proceso de la ejecucién de actividades, los factores de contribucién,
factores de impedimento y dirigir las lecciones posteriores. Ademads de realizar los estudios
tomando en cuenta las sugerencias para el periodo restante de 3 meses de actividades, /ﬁe

Durante su estadia en Bolivia, la Misién cumplié el andlisis de las actividades realizadas y resultados M
adquiridos por el Proyecto, mediante una serie de reuniones con las autoridades correspondientes del
Gobierno de la Reptiblica de Bolivia (en adelante denominada ‘‘Autoridades Bolivianas™) y las
informaciones relacionadas al Proyecto. En consecuencia, la Misién elabord y presentd el Informe de
Evaluacién Final al Comité de Coordinacién Conjunta, el Comité aceptd y acordd elaborar un informe.

Como resultado del intercambio de opiniones y elaboracién del informe, la Mision y las Autoridad
Bolivianas (en adelante denominados “ambas partes™) acordaron los témminos referidos en el documenio
adjunto.

Santa Cruz de la Sierra, 18 de julio de 2006

\
\' ‘g - < P <
\ \ I PP it =
Dra. Nila Heredia Miranda
Minisira de Salud
Misidn Japonesa Ministerio de Salud y Deporte
Agencia de Cooperacion Internacional del Japon Reptblica de Bolivia

Japdn JICA
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DOCUMENTO ADJUNTO

Resumen de la Evaluacién

Este proyecto se ha iniciado con el objetivo de fortalecer los sistemas de salud que posibilitan
oftecer los servicios adecuados a la poblacion del érea piloto del Departamento de Santa Cruz-
Bolivia. La mayor parte de las actividades tienen previsto concluir hasta el final del Proyecto y
también se tiene previsto lograr cada resultado. Por lo tanto, tiene gran prevision de lograr la meta
del proyecto dirigida por los resultados; “Fortalecer el sistema de salud para que la poblacién del
4rea piloto cuente con las prestaciones de servicios de satud adecuada.”

Con la inversién de lado boliviano, de la Prefectura fue dispuesta oficina para Proyecto y la
asignacion de 8 personas contrapartes (funcionario del Proyecto exclusivo), el Municipio de Santa
Cruz de la Sierra invirtié para la construccion de IME, dotacién de ambulancias para SISME, A
ademas otros 7 municipios también invirtieron recursos econdémicos para las actividades de salud

con la participacién comunitaria. Bl municipio de Santa Cruz de la Sierra invirti6 5.34 millones de

bolivianos que equivale a 1.5 veces mas que el costo local del lado japonés.
La operacion del proyecto (el proceso de realizacidén) estaba muy inestable al inicio, sj
embargo, ha sido mantenido un sistema de operacion estable del proyecto por la expansién del
equipo de expertos japoneses y la presentacion activa de los recursos humanos y el costo local de # ‘i
parte del gobierno boliviano. _ .,
El Proyecto tiene concordancia con la politica de desarrollo boliviano y ia politica de f
asistencia japonesa, tiene coincidencia con la necesidad del 4rea piloto, y tiene alta relevancia, por
otro lado, tiene alta efectividad porque han funcionado los 5 subsistemas y se ha observado ¢l
cambio de conciencia y su accion en la poblacion. Enla eficiencia, por la participacion subjetiva de
los ex becarios que se han motivado por la capacitacién en Japén. Con la inversién adecuada de los
expertos japoneses y equipos, se puede valorar su realizacién eficientemente, ademas se puede
valorar el impacto por ver el movimiento de la implementacién del Modelo FORSA en el nivel
nacional, se puede esperar la sostenibilidad técnica, sin embargo se tiene muchos problemas sobre
la estabilidad funcionario de los recursos humanos y la sostenibilidad organizativa, por lo tanto, se
requiere la orientacién, coordinacion y supervision del SEDES.
*E] detalle de resultados de esta mision, se describio en el Informe de Evaluacién Final en el
ANEXO-1.



Propuesta /
(1) Propuesta a corto plazo hasta final del Proyecto /

[ Propuesta para SEDES]
' Debe asignar encargado de la coordinacién y orientacién del sistema de Referencia y
Contrarreferencia.

+ Debe asignar personal técnicos paramédicos para SISME.

[Propuesta para Municipio Santa Cruz de la Sierra)
+ Asegurar el prepuesto a DMS y esforzar su ejecucién répida para no estancar todas las
actividades de atencién médica.
* Culminar la realizacién de capacitacion de la administracién técnica del sistema en el
Comité de informacién hospitalaria de]l Municipio y mismo tiempo esforzar a ordenar el i
\ : sistema del SIAF en los 3 CS (CS Universitario Norte, San Antonio y 10 de Octubre) con el
Iﬂ' apoyo de dicho Comité,
Aprobar que el IME esté en la estructura oficial del Municipio y debe asignar oficialmente
itern municipal correspondiente para todos los funcionarios que estdn trabajando
actualmente, también realizar rdpidamente el procedimiento de compra de los repuestos
para ejecutar la actividad de reparacién de equipos médicos sin retraso. Ademés apoyarala

realizacion continua de capacitacién de los técnicos de mantenimiento de equipos médicos L

del 4rea rural en IME, debiendo firmar un convenio con cada Municipio de acuerdo al
reglamento interno. !

* Aprobar que el SISME esté en la estructura oficial del Municipio y debe asignaf
oficialmente item comespondiente para todos los funcionarios que estin trabajando ™
actualmente. Asegurar y ejecutar el prepuestb necesario y al mismo tiempo asegurar la

oficina del Centro de Control.

{Propuesta para cada Municipio rural]

+ Cada Municipio debe asegurar el prepuesto y ¢jecutar adecuadamente el costo relacionado
con el Comité de mejoramiento de la calidad de atencién integral de Salud y el Comité de
salud comunitaria. '

El Municipio Fernando Alonzo debe asignar un técnico vacante.
* Apoyar para la realizacién continna de capacitacién a los técnicos de mantenimiento de

equipos meédicos del 4rea rural en IME. Cada Municipio debe firmar un convenio con el

"
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Municipio de Santa Cruz de la Sierra de acuerdo al reglamento interno de IME.

[ Propuesta para cada Red)

El Comité de mejoramiento de atencion peditrica de cada Red debe realizar seguimiento y
capacitacion sobre la actividad en el lugar de trabajo de la Guia técnica de atencién

pediatrica.

(2) Propuesta a largo plazo después de terminar el Proyecto

El SEDES debe demostrar el liderazgo y la capacidad de coordinacitn, v desarrollar los
resultados del Proyecto. Para este punto debe asignar los recursos humanos adecuados en
SEDES. Ademas debe fortalecer unidad de Promocién de Salud para seguir desarrollando
actividad de Promocion de Salud.

El SEDES debe realizar la asignacién y el cambio de personal adecuadamente
considerando suficienteniente la funcién del Iugar de trabajo en consenso en DILOS,
Para resolver los problemas administratives de los establecirmientos de salud es
imprescindible apoyo integral, no solamente de los establecimientos de salud, sino de la
Red correspondiente, SEDES, DILOS v DMS, las organizaciones relacionadas deben
coordinar suficientemente.

Las Redes deben apoyar v supervisar adecuadamente las actividades que estan realizando
en su 4rea para mantener y promover las actividades de salud con la participacién
comunitaria.

Los municipios deben apoyar para la realizacion continua de capacitacion a Ios téenicos de
mantenimiento de equipos médicos del 4rea rural en IME. Cada Municipio debe firmar u
convenio con el Municipio de Santa Cruz de la Sierra de acuerdo al reglamento interno de
IME.

Lecciones aprendidas

(D

En

El aprovechamiento de la participacion comunitaria en las actividades de salud
comunitaria

la gjecucion de actividades de salud comunitaria con el modelo FORSA, se ha establecido

el sistema que la comunidad que es beneficiaria pueda tomar parte en el plan en el estado del

mismo rango con las instituciones para planificar las actividades, gjecutarlas y evaluarlas en

cada fase. En los CS donde se realizan el mismo modelo, se ha conformado el Comité de
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Promocidn de Salud que realizan actividades sobre promocion de la lactancia materna. Los
resultados de la participacién comunitaria aclararon las necesidades de la comunidad de las
actividades salud en las 4reas, ademés el nivel de la ejecucién establecieron un sistema que la
comunidad se encarga una parte de actividades con su propia iniciativa, pudiendo observar los
resultados claros que aseguran la eficiencia y continuidad de las actividades. Desde estos
resultados, se clarificd el aprovechamiento de la comunidad que toma parte en la
programacion de las actividades de salud comunitaria y preparacion para la ejecucion como

pasos preliminares.

(2) Complementacién de la comunicacion en la organizacién e Inter-organizacién
Con el Proyecto, se ha establecido el Iugar para intercambiar la opinién e informacion como

ser el “Comité de mejoramiento de la calidad de atencién integral de salud” donde puedan

participar cada nivel en forma interna ¢ Inter-organizacional. Para cada tipo de temarios,
mediante la reunién con diferente personal, estado y situacidén, con diversos dngulos de
opiniones, produciendo y manteniendo la voluntad para las actividades de los participantes.
Ademas el Proyecto se ha esforzado para expandir la manera de comunicacion adecuada a
través de la capacifacion sobre relaciones humanas. Estos fortalecimientos de comunicacion

entre los relacionados han contribuido positivamente para mejorar la calidad de actividades.

(3) Asignacion de personal adecuado
Hubo estancamiento de actividades por el cambio de destino y el despido del trabzjo de
personas principales de las actividades. Es inevitable el cambio de destino dentro de un

organismo, pero es necesario considerar continuidad de la actividad, equilibrio de nimero de
personal y la cantidad de frabajo teniendo suficiente periodo de transicién. K

(4) Complementacion de gestion de salud regional con a los 3 fases del Proyecto de
cooperaéién )
Como se ha mencionados anteriormente este proyecto ha realizado las actividades en base a
Proyecto de Sistema de abastecimiento del Proyecto del Hospital General de Santa Cruz,
Proyecto de Sistema de Provisién de Atencion Sanitaria y Médica en Santa Cruz, tratando de
establecer enfocando al sistema de salud que estaba atrasado y el fortalecimiento de actividad
de salud con la participacion comunitaria, En la etapa de planificacién se ha elaborado un plan

de actividades utilizando informacién obtenido en los anteriores proyectos, y también en la
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etapa de gjecucion contaban con el apoyo de Jared y personal relacionados entre profesionales
bolivianos —japoneses establecido, pudiendo desarrollar actividad del Proyecto eficientemente.
En este Proyecto, hubo colaboracion del Hospital Municipal Universitario Japonés como

contraparte de anferior proyecto, complementando su mejor funcién hospitalaria.

(5) Extensién de los resultados de este Proyecto

Los 5 subsistemas realizados por este Proyecto(Comité de Mejoramiento de la Calidad de
Atencidn Integral, Modelo FORSA, Mantenimiento de equipos médicos, Sistema de referencia
y contrarreferencia, Sistema Integrado de Administracion Financiera) son muy eficientes en el
fortalecimiento de sistema de salud, se ha identificado que grandes aportaciones para mejorar
Ia salud de la poblacidn, también en otras dreas, se puede esperar en mejoramiento de salud

comunitaria mediante ta implementacién de aproximacidn de este Proyecto y su gjecucion.

Anexol Informe de Evaluacién Final
Anexo Il PDM Versién 4
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Capitulol Resumen de Evaluacion Final

1-1 Objetivo del Envio del Equipo de Evaluacién

Este Proyecto se inicié en noviembre de 2001 para que logre el objetivo del proyecto que

menciona en la parte inferior. En esta ocasién, al finalizar el proyecto en octubre fue

enviado un equipo de evaluacion para revisar el estado de las actividades de hasta ahora e

identificar el estado de logro de los indicadores del Matriz de Disefio del Proyecto (PDM).

Por otra parte, analizando los resultados encontrados en el proceso de la ejecuciéon de

actividades, analizar los factores de contribucidon, factores de impedimento y dirigir las

lecciones posteriores. Ademas, realizar los estudios tomando en cuenta las sugerencias

para el periodo restante de 3 meses de actividades.

1-2 Miembros de Misién

Nombre Campo de trabajo Periodo Afiliacién
Director de Grupo
Dr.Yojiro ISHII | Jefe de Misién 9/Jul-23/Jul | Grupo III, Departamento de Desarrollo

Humano., JICA

Dr.Tamotsu

Sistema de Salud

9/Jul-23/Jul

Director,2d Divisién de Servicio de
Experto
Direccién de Cooperacién Internacional

NAKASA Centro Internacional de Medico del
Japon
Funcionaria de Seccién de
Lic.Ritsuko Planificacion del | 9/Jul-23/Jul Administracién de Salud
YAMAGATA Proyecto Grupo III, Departamento de Desarrollo
Humano., JICA
Dr.Shigeki Monitoreo y 4/Jul-23/Jul Gerente General
TANIHO Analisis TA Networking S.A.

1-3 Periodo de Misién
Desde 4 a 23 de Julio del 2006
(EL detalle ver adjunto)




1-4 Resumen del proyecto

(1) Objetivo superior

El nivel de salud de la poblacion del Departamento de Santa Cruz esta mejorado.

(2) Objetivo del Proyecto

Fortalecer el sistema de salud para que la poblacion del area piloto cuente con las

prestaciones de servicios de salud adecuada.

(3) Resultados esperados

1)

2)

3)

La atencién preventiva, curativa y de promocién de los establecimientos de
salud de primer nivel, esta suficientemente utilizada por la poblacion.
1-1)La actividad preventiva, curativa y de promocién de cada establecimiento

de primer nivel de salud estd mejorada.
1-2)La poblacién participa en la ejecucién de las actividades relacionadas a
los problemas de salud de su propia area.

Los subsistemas de apoyo de la red de fortalecimiento en servicios de salud
estan funcionando adecuadamente.

2-1) Los equipos médicos de establecimientos de salud estdn suficientemente
mantenidos.

2-2) El sistema de referencia y contrarreferencia est4 mejorado.

La capacidad de gerencia administrativa en los niveles de decisién esta

suficientemente mejorada.

3-1) La capacidad de planificacién, ejecucién y control del Directorio Local de
Salud (DILOS), Servicio Departamental de Salud (SEDES), Direccién
Municipal de Salud (DMS), Redes ( Gerencia y areas) y Establecimientos de
Salud est4 mejorada
3-2) La capacidad gerencial administrativo financiera y logistico de DILOS,
SEDES, REDES y Establecimientos de Salud estan mejorada.

(4) Actividades de la cooperacién (Principales componentes)

1)

2)
3)
4)

Mejoramiento de la calidad de atencién Integral de Salud en los
establecimientos de salud de primer nivel

Promocion de actividades de salud con participacién comunitaria
Fortalecimiento de mantenimiento de equipos médicos

Mejoramiento del sistema de referencia y contrarreferencia



5) Fortalecimiento de gerencia administrativa

6) Mejoramiento de administracién financiera

(5) Area Piloto del Proyecto
Area del Proyecto es 4 Red de Servicio de Salud, Red Sur y Norte de la Cuidad de
Santa Cruz de la Sierra y Red Warnes y Obispo Santistevan de la Provincia. Objeto del
Proyecto es poblaciéon y CS que estan en el territorio de estos Redes. El Principales CS
del Proyecto es 7 CS de 24 horas de la Ciudad de Santa Cruz de la Sierra y 9 CS que

trabaja mas de un médico, total de 16 CS.



Capitulo 2 Método de Evaluacion Final

2-1 Procedimiento de evaluacién

La evaluacién se realizé en base al método de Manejo de Ciclo del Proyecto (PCM). El

procedimiento concreto de evaluacién fue como sigue;

(1) Revisién de los indicadores de la PDM 4 (Anexo 1), que es el PDM actual y reajuste
de estos indicadores para la evaluacién.

(2) Realizacién de la evaluacién relacionada al logro del objetivo del proyecto y de los
resultados, y a la perspectiva del logro del objetivo.

(3) Realizacién de la evaluacién y andlisis del proceso de ejecucién y de los resultados
logrados desde el punto de vista de gerencia de la ejecucién del proyecto.

(4) Evaluacién y anéalisis del proyecto desde el punto de vista de los 5 criterios de
evaluacién (Relevancia, Efectividad, Eficiencia, Impacto y Sostenibilidad).

(5) Obtencién de las recomendaciones sobre el proyecto y las lecciones aprendidas del

proyecto.

2-2 Método de recoleccién de la informacién

Las principales fuentes de la informacion utilizadas son las siguientes;

1) Documentos previos para el estudio de la evaluacién final, elaborado por el
equipo japonés del proyecto

2) Informes diversos del proyecto

3) Registros de las actividades y de las inversiones del proyecto

4) Respuestas del cuestionario realizado y resultados de las entrevistas a las
personas relacionadas del proyecto

5) Reuniones individuales y de grupo con las personas relacionadas al
proyecto

6) Visitas a los sitios del proyecto
2-3 Evaluacién a través de los 5 criterios de evaluacién
(1) Relevancia

Se evalua si el objetivo del proyecto y el objetivo superior coinciden con las politicas de

desarrollo de Bolivia y con las necesidades de los beneficiarios, también verifica que



concuerda con la politica de cooperacién del Japdn.

(2) Efectividad
Se evalta el nivel de alcance del objetivo del proyecto y el contenido de beneficio que

produjo a los beneficiarios.

(3) Eficiencia
Se evalua el nivel de contribucion de las inversiones a los resultados desde el punto de

vista del tiempo oportuno, calidad y cantidad.

(4) Impacto
Se evaliia los efectos directos y/o indirectos, positivos y/o negativos que surgieron

mediante la ejecucién del proyecto.

(5) Sostenibilidad
Se evalta la posibilidad de continuacién y desarrollo de los resultados logrados por el
proyecto después de la culminacién del proyecto desde el punto de vista institucional,

técnica y financiera.



Capitulo 3 Resultado del proyecto y el proceso de ejecucién
Los siguientes describen resultado de evaluacién sobre la inversién, la actividad, el
resultado, objetivo del Proyecto y el logro de objetivo superior de acuerdo a Disenio de
Matriz del Proyecto (PDM4).

3-1 Inversi6n

(1) Inversién del lado Japonés

Se ha enviado los 9 expertos japoneses a largo plazo (total de meses 289.3per./mes) y los
19 a corto plazo (total de meses 23.7per./mes) para este Proyecto.

25 contrapartes han recibido entrenamiento y capacitacion en el Centro Internacional
Médico del Japén y otras instituciones en Japén (becas).

Los equipos médicos, laboratorio y diagnostico, equipos y herramientas para
mantenimiento y Equipos para capacitacion etc. fueron dotados en total 1383 articulos
(total Bs. 8,205,971.00 que equivale US$ 1,025,746.00), los cuales fueron entregados a
CS, oficinas de Redes y hospitales.

Ha invertido como costo local Bs.3,590,677.15 (US$ 448,834.63), también se ha invertido
Bs.654,150.18 (US$ 81,768.77) para construccién del Centro de Capacitacién para Salud

Comunitaria.

(2) Inversién del lado boliviano

La Prefectura ha proveido la oficina del Proyecto en el edificio de la Prefectura y hubo
asignacién de 8 personas de contraparte exclusivo (Funcionarios del Proyecto que
trabajaron en la oficina del Proyecto) como coordinador del Proyecto y otros, también un
total de 272 contrapartes han trabajado con los expertos japoneses durante la ejecuciéon
del Proyecto.

El Municipio de Santa Cruz de la Sierra ha invertido el terreno y construido el Instituto
Municipal de Equipos Médicos(denomina posterior el IME), 5 ambulancias para
Sistema Integral de Servicios de Médicos de Emergencia (denominado posteriormente el
SISME). La inversién del lado boliviano para el Proyecto fue total de Bs.8,263,411.84
(US$ 1,032,926.40) , es 2.3 veces més grande que el costo local del lado japonés, también
han invertido 8 municipios del area piloto incluyendo Municipio de San Pedro y
Fernandez Alonzo que fue establecido como municipios recientemente en enero de 2005.
En la siguiente pagina se muestra un resumen de Inversién segin afo fiscal, el

contenido en detalle se encuentra en documentos adjuntos.



[€)] Inversién lado Japones

JFY2001 JFY2002 JFY2003 JFY2004 JFY2005 JFY2006 * Total
Envio de Experto
(Personalmeses)
Experto de Largo Plazo|5 (19.3M/M) 6(59.7M/M) 7 (57.5M/M) 5 (56.3M/M) 5 (60.8M/M) 5 (35.7M/M) 33 (289.3M/M)
Experto de Corto Plazo|2 (1M/M) 2 (2.8M/M) 5 (TM/M) 5 (8.2M/M) 4 (4.1M/M) 1 (0.6M/M) 9 (23.7M/M)
Becarios en Japoén| 9 9 8 5 8 0 25
(perosna)
Dotacion de Eauipos (i 20235 25,384 15,200 47,959 18,467 0 127,239 Bs 8,205,971.00
Costo Local (BS) Bs 183,640.03] Bs 478,841.52] Bs 341518.17| Bs 757,759.44| Bs 1,477,167.99] Bs 351,750.00] Bs 3,590,677.15
Construccién de Centro del Bs 0.00) Bs 0.00) Bs 0.00) Bs 000 Bs 654,160.18 Bs 000 Bs 654,160.18
Capacitacién Comunitaria
2) Inversién lado bolivianas
Py
BFY2001 BFY2002 BFY2003 BFY2004 BFY2005 BFY2006%* et
SEDES
Oficina de Proyecto Ordenamiento Utilizada| Utilizada| Utilizada| Utilizada| Utilizada|
Distribucién Personal (Per.)
Personal del Proyecto 2| 3| 2| 2| 1 1 11]3 per. Fueron retirados
-Personal de SEDES 0) 2] 3] 10| 4 1 20)
*Personal de RED 0) 0) 5 12] 14 4 35)
= Personal para Centro de|
|Capacitacién (Personal de 9 9 9 9 3 9 3
*Personal de CS 0) 7 8| 26 47, 1 99|
Personal de Hospitales 0l 0| 6) 27 3| 0) 36)
*Comunidades 0) 6 3 12] 17 9 47
Gasto Operativos (BS) Bs 0.00] Bs 411,655.84] Bs 410,717.00 Bs 386,434.00 Bs 377,799.00] Bs 440,100.00] Bs 2,026,705.84}
Municipio de Santa Cruz de|
|la_Sierra
Construccién de IME Bs 0.00] Bs 200,000.00] Bs 200,000.00f Bs 0.00] Bs 0.00] Bs 0.00] Bs 400,000.00}
Gasto operativo de IME Bs 52,000.00] Bs 52,000.00] Bs 75,200.00] Bs 264,600.00 Bs 349,600.00] Bs 800,000.00] Bs 1,593,400.00Incluye gasto personal

Gasto operativo de SISME

Bs 343,000.00]

Bs 343,000.00]

Bs 343,000.00]

Bs 343,000.00)

Bs 503,000.00]

Bs 1,429,800.00]

Bs 3,304,800.00f

Incluye gasto personal

Gasto Operativo apoyo para|

N 4 Bs 0.00f Bs 0.00f Bs 0.00] Bs 0.00] Bs 132,000.00 Bs 0.00] Bs 132,000.00fadqusicion de Computadoras
Sistema de Referencia
Distribucién Personal (Per.)
Numero total de personas que
*Funcionario de Municipio 0] 0] 1 7| 7 1 16fhan participado a las
Jactividades
Personal de IME 1 0] 6] 2] 3 7| 1944 per. fueron retirados
+Personal de IME 7 0f 0f 0f 0f 19) 26|
Gasto Operativos (BS)
*Otros Municipios
Construccién de Sala de Rayo
Warnes Bs 0.00| Bs 16,500.00 Bs000| Bs1980000| Bs341,60000| Bs 5200000 Bs 429,900.00] ¥ Ecoerafo, compra de
muebles para Ecografo,
Computadoras para SIAF
Okinawa Bs 0.00 Bs 0.00 Bs 0.00 Bs 0.00 Bs 000 Bs 1000000  Bs 10,000.00)325te eperativo para Modelo
Montero Bs 000 Bs 14400000 Bs 14,40000] Bs 23440.00| Bs 4044000 Bs 72,960.00] Bs 165,640.00 ?g;‘; :"e“““’ para Modelo
Saavedra Bs 0.00] Bs 1,000.00 Bs 16,600.00 Bs 16,600.00| Bs 62,100.00| Bs 8,500.00] Bs 104,800.00fInstaracién Eléctrica
Construccion de Sala de
Minero Bs 0.00] Bs 0.00] Bs 0.00] Bs 0.00] Bs 27,600.00] Bs 30,600.00] Bs 58,200.00fEcografo y compra de Aire
acondicionador
Construccion de Sala de
Fernandez Alonso Bs 0.00] Bs 0.00] Bs 3,000.00] Bs 3,000.00 Bs 24,000.00] Bs 21,166.00] Bs 51,166.00fEcografo y compra de Aire
acondicionador
Construccién de Sala de
San Pedro Bs 0.00] Bs 1,000.00 Bs 1,000.00 Bs 1,000.00] Bs 35000.00 Bs 15400.00] Bs 53,400.00§Ecografo y compra de Aire
acondicionador
Distribucién Personal (Per.)
 Personal de  Otros 0 0 1 0 4 2 7|Técnicos de Matenimiento
[Municipios

Total de Costo Local (BS)

Bs 395,000.00]

Bs 1,039,555.84]

Bs 1,063,917.00)

Bs 1,057,874.00)

Bs 1,893,139.00]

Bs 2,880,526.00

Bs 8,330,011.84]

*Afio 2006 es segun planificado



3-2 Logro de los Resultados

Los resultados del Proyecto en los siguientes 3 puntos.(6 partida de resultados)

1. El servicio de prevencién, curacién y promocién de los establecimientos de salud del
primer nivel esta eficientemente utilizado por la poblacion.

I-1. Mejoramiento de la actividad preventiva, curativa y de promocion de cada

establecimiento de salud de primer nivel

I-2. La poblacién participa en la ejecucién de las actividades relacionadas a los

problemas de salud de su propia area.
II. Los subsistemas de apoyo a las redes de salud estan fortalecidos y funcionando
adecuadamente.

II-1. Los equipos médicos de establecimientos de salud estan suficientemente
mantenidos.

I1-2. El sistema de referencia y contrarreferencia esta mejorado.

ITI. La capacidad de gerencia administrativa en los niveles de decisién esta
suficientemente mejorada.

III-1. La capacidad gerencial de planificacién, ejecucién y control de los
Directorios Locales de Salud (DILOS), Servicio Departamental de Salud
(SEDES), Direcciones Municipales de Salud (DMS), REDES vy
establecimientos de salud estan mejoradas.

III-2. La capacidad gerencial administrativa financiera y logistica del DILOS,

SEDES, REDES y establecimientos de salud estan mejoradas.

Los resultados son los siguientes;

(DI-1. Mejoramiento de la actividad preventiva, curativa y de promocién de cada
establecimiento de salud de primer nivel
El Comité de Mejoramiento de la Calidad de Atencién Integral de Salud es un comité
que busca mejorar técnicas médicas para mejorar el funcionamiento de CS que pueden
ofrecer mejores servicios de salud estandarizados. Este comité ha sido organizado por la
Red y esté conformado por el gerente, supervisora de Red, médicos y enfermeras de CS.
De la Red Norte y Obispo Santistevan por la recomendacién del Proyecto en Noviembre
de 2004, en la Red Sur se ha instruido para fortalecer un Comité de Educacién Continua
existente para que este comité tenga misma la funcién del Comité de Mejoramiento de
la Calidad de Atencién Integral de Salud en Marzo de 2005, en Red Warnes se ha

formado en Julio del 2005 logrando mejorar la calidad de atencién en los CS.



Indicadores verificables

objetivamente

Resultados (en la Evaluacién Final)

Ne. de

realizadas del comité de

reuniones

mejoramiento de calidad
de atencién integral de
salud / Reunién periddica

mensual

Se ha conformado comités en las 4 Redes (Fortalecer un
comité similar en caso de Red Sur) en 4&rea piloto,
realizando periédicamente reunién promedio mensual,
logrando su objetivo.

Red Norte (Formado Noviembre de 2004): Se realizé 9
reuniones.

Red Sur(Realizé las actividades dentro del Comité de
Educacién Continua existente desde Marzo de 2005):Se
realiz6 10 reuniones.

Red Warnes (se ha conformado en Julio de 2005): Se
realiz6 8 reuniones

Red Obispo Santistevan (se ha conformado en Noviembre

de 2004): Se realizb 17 reuniones.

Ne°. de actividad
planificadas y ejecutadas
por el comité de
mejoramiento de calidad
de atencion integral de

salud

Numero total de actividades realizadas desde su formacién
del Comité y el resultado de promedio anual son los
siguientes, logrando su objetivo.

Red Norte: se realizé 8 capacitaciones (Promedio anual es
5.3 veces)

Red Sur: se realizé 7 capacitaciones(Promedio anual es 5.4
veces)

Red Warnes: se realizé 5 capacitaciones(Promedio anual es
5.0 veces)

se realizé6 7 capacitaciones

Red Obispo Santistevan:

(Promedio anual es 4.7 veces)

N°. de participantes en el
curso de capacitacion
planificada por el comité
de mejoramiento de
calidad de atencién
integral de salud / Unos
30 participantes en cada

capacitacion

La capacitacién para facilitadores de AIEPI se realizaron a
24 participantes, Curso de retro alimentacién por
facilitadores de AIEPI a 149 participantes, Taller de
infecciéon hospitalaria a 152, Seminario de explicaciéon
Guia Técnica de Pediatria a 42 participantes, Curso de
Ecografia a 65 participantes, Curso Técnica de Obstetricia
a 109 participantes, Taller fortalecimiento de relaciones

humanas para facilitadores a 18 participantes, Curso de

Capacitacién de relaciones humanas a 58 participantes,




Taller de Evaluacién de la Estrategia AIEPI a 157
participantes, Capacitacion para mejorar la calidad de
atencién respecto a la madre y al nino a 25 participantes.

Se logro el objetivo con un promedio 79.9 participantes.

Elaboracién de materiales
por el comité de
mejoramiento de calidad
de atencién integral de

salud / 3 tipos materiales

Se logr6 el objetivo con 9 tipos de materiales didacticos
elaborados: textos, videos.

-Textos: “Protocolos de Obstétricos para Atencién en
Servicios” 500 ejemplares, “Guia técnica de Atencion

Pediatria” 400 ejemplares, de “Guia Técnica de Atencién

didacticos Pediatria” de tamafo bolsillo 1000 ejemplares, “Guia
Practica de  Ecografia Obstetricia”. -Videos (CD):
“Practica para el Curso de Ecografia Basica I y II”
-Videos (VHS): “Técnica del lavado de Manos”, “Manejo
correcto del Pupinel”
-Cuadro Plastificado: lavado técnica de manos.

Cambio de actitud del | Casi se ha logrado el objetivo segun los resultados del ler.

salud /

mejorar 70% de actitud de

personal de

personal de salud

estudio (octubre del 2004) y 2do. (junio del 2006) estudios
de nivel de satisfaccién del personal de salud.

-El resultado del ler estudio: hubo 29 % de personal de
salud que sentia insatisfaccion en relaciones humanas en
el nivel operativo, y en el 2do. estudio hubo 36%
respondieron “se ha mejorado relaciones humanas en
comparaciéon con anterior situacion”, y 52% respondieron
“bueno sin cambios” sumando los dos 88%.

- El resultado del 2do. estudio: los que respondieron 70%

“esta ofreciendo un mejor servicios que antes”.

Cambio del grado de
satisfaccion de los
usuarios del

establecimiento de salud
de primer nivel  /
Identificar a través de “el
cambio en comparacién
con la anterior situacién”
en el 2do estudio por lo

que hubo dificultad de

Segun el resultado del ler estudio de nivel de satisfaccion
de los usuarios (Octubre de 2004), respondieron 8% de
los usuarios “ La atencién del personal de salud es mala,
muy mala y el médico es bueno pero la enfermera es mala”.
El 2do estudio (Junio de 2005), 0% respondieron que su
atencién ha sido peor, 75 % respondieron que ha mejorado
su atencién, 25% respondieron que es bueno igual que
antes. Se logr6 el objetivo con el 59 % que respondieron;

“Personal de salud ha sido méas amable y mejord su

atenciéon personal” como razén de sentir un servicio




medicion mejorado.

N°. de CS que aplican | -Protocolo de Gineco —Obstetricia fue elaborado en
protocolos / 70% Diciembre de 2004, se ha distribuido 4-6 libros en los CS
del area piloto. Por una encuesta realizada para personal
de salud, respondieron que el 57% se utiliza.

La Guia técnica fue elaborado en mayo de 2006, se
distribuyeron realizando seminario de uso de la Guia a

todos los 68 CS del area piloto.

N°. de estudio ecografico | Curso de Ecografia basica ha realizado 2 veces (2004 y
obstétricos realizados en | 2005), 14 participantes del ler curso que trabajan
los establecimientos de | actualmente en los CS, con el promedio de 333 casos por

salud de primer nivel / 50 | persona. Se logro el objetivo.

casos por un participante

(2) I-2. La poblacién participa en la ejecucién de las actividades relacionadas a los
problemas de salud de su propia area.
Modelo FORSA es un modelo de actividad de salud con la participacién comunitaria con
el objetivo de “Una vida saludable y feliz” enfocando principalmente madres con nifios
de menor de 5 afos, que tiene 5 etapas. En la primera etapa establece la meta que
quiere realizar por la comunidad, en Segunda etapa selecciona la metodologia necesaria
y realizable para lograr la meta. En la tercera etapa analiza “Quién”, “Con quien”, “Con
que”, “Como realizar la actividad” para lograr la meta. En la cuarta etapa levantar un
plan de actividad concreta en base de lo que se ha analizado durante ler a 3ra. etapa.
En la ultima Quinta etapa, evalia el proceso de realizacion de la actividad, resultado y
el desarrollo de cada miembro del comité. El Proyecto desarrollé el Modelo FORSA que
es una metodologia que tiene como objetivo de realizar la actividad con la iniciativa de
la comunidad, contribuyendo a mejorar la toma de conciencia de los problemas sobre la
salud comunitaria por la realizacién de diferentes actividades como mejoramiento de
higiene, alimentacién para los nifios utilizando los CS. El Modelo FORSA ha definido
formar el Comité de Salud conformado por la comunidad, personal de salud de CS para

impulsar las actividades de salud con la participacién comunitaria.

Indicadores verificables Resultados (en la Evaluacién Final)

objetivamente

N°. de CS que realizan | En 2002 se implementé el Modelo FORSA a 1 CS, en 2003
actividades comunitarias | a7 CS, en 2004 a 2 CS, en 2005 a 10 CS, sumando total de




implementadas por el

proyecto / 20CS

20 CS. Se logré el objetivo.

Ne°. de CS que han iniciado
actividad comunitaria de
los 16 CS principales / 16
CS

Los CS
participacién comunitaria con la implementaciéon del
Modelo FORSA han llegado a 12 CS. Los CS que no ha

implementado por razén de que “esta funcionando la

que realizan la actividad de salud con

activamente Red Social”’, “Ha realizado anteriormente la
actividad de promocién de salud por la ONG”. El logro es
75%.

N°. de Actividades de
promocién de salud
realizadas en la

comunidad / Por minimo
en cada Red una vez por

mes

La poblacion y las actividades de promocion de salud ha
venido incrementando con la realizacién de la actividad
por el Proyecto. El nimero de realizacién de actividades
En Red Norte 92 actividades; en Red Sur 69

actividades; en Red Warnes 30 actividades y en Red

fue;

Obispo Santistevan 161 actividades, sumando total de 352
actividades con el promedio de 5.3 actividades por mes. El
total de fueron 4,455 (Red
Red Sur: 710; Red Warnes: 432, Red Obispo

Santistevan: 1,799), se logré el objetivo en forma general.

numero participantes

Norte:1,514;

Sin embargo en Red Sur ocurrié cambio de personal y
disminucién de personal en 2004, obligando a dedicarse
solo a la parte asistencial, quedando interrumpida la
actividad de promocién de salud. En la Red Warnes inici6
su actividad desde 2005 por lo que no ha desarrollado la
actividad por el conflicto sufrido por la alcaldia durante

gestion 2003 a 2004.

N°. de seminarios-taller

realizados sobre informe
de actividades y N°. de

participantes / 2 veces por

Se ha realizado 6 Seminarios sobre la actividad de
Participacién Comunitaria contando 200 participantes .Se

logré el objetivo.

ano , cada actividad 30

participantes

N°. de facilitadores y | Se ha formado 25 facilitadores de area y 8 facilitadores
Facilitador superior | superiores por la capacitacién realizada en 2005. Se logrd

capacitados / 15 persona ,

Spersonas

el objetivo.




Ne. de reuniones | Realizacién de las Reuniones peridédicas del Comité de
peridédicas realizadas /| salud se ha incrementado con el avance del Proyecto, en
cada comité una vez por | 2001: 21 reuniones; en 2003: 32 reuniones, en 2004: 5
mes reuniones, 155 reuniones en 2005; fueron total 263

reuniones realizadas. Con el resultado del 2005 se marcé

con el promedio de 0.9 veces por mes. Casi se logr6 el

objetivo.

(3) II-1. Los equipos médicos de establecimientos de salud estan suficientemente
mantenidos.
Se ha inaugurado IME en abril de 2004 que realiza en forma centralizada los
mantenimientos de equipos médicos de los 5 hospitales (Hospital Municipal
Universitario Japonés, Hospital Municipal de Nifios Mario Ortiz Suarez , Hospital de
Maternolégico Percy Boland, Instituto Oncolégico del Oriente Boliviano y Hospital
Municipal San Juan de Dios) de tercer nivel. Ademas IME realiza apoyo técnico para
los municipios 4rea piloto fuera de Santa Cruz de la Sierra a través de capacitacion
para técnicos, también realiza las actividades de mantenimientos para los 9 CS de

Santa Cruz de la Sierra ( 7 CS son principales CS del Proyecto ), los resultados son los

siguientes;

Indicadores verificables Resultados (en la Evaluacién Final)

objetivamente

N°. de personas capacitadas | Se realiz6 capacitacién 2 horas por la semana para los 16

por IME y el grado de | ingenieros y técnicos de IME y 5 horas por la semana
conocimiento de los técnicos | para los 11 técnicos de las provincias y de los hospitales
/ 29 participantes, una vez | de Santa Cruz de la Sierra. Se logro el objetivo casi en su

por la semana totalidad.

N°. de ordenes de trabajos
realizados / Reparaciéon de
un equipo médico por
semana por un técnico de

IME

Se realizar reparacién de un equipo médico por semana
por los 16 ingenieros y técnicos de IME desde el
momento que di6 resultado la capacitaciéon, abril de
2004 hasta final del Proyecto.
Actual de

reparaciones(Hospital Municipal de Nifios Mario Ortiz

resultado reparacion es 1655
Suarez 140 , Hospital de Maternolégico Percy Boland
406, Hospital Municipal Universitario Japonés 568,

Hospital Municipal San Juan de Dios 323, Instituto




Oncolégico del Oriente Boliviano 172, 9CS 46), con el
promedio semanal por un técnico 0.95 reparacién. Se

logré el objetivo casi en su totalidad.

Tasa de registro de equipos
médicos existencia /
100% (Hospitales de tercer

nivel 100%, CS 50%)

en

Actualmente logré el Hospital Municipal de Nifios Mario
Ortiz Suarez 100%, Hospital de Maternolégico Percy
Boland 10%, Hospital Municipal Universitario Japonés
30%, Hospital Municipal San Juan de Dios 100%,
Instituto Oncolégico del Oriente Boliviano 80%, 9CS
60%, se logré el objetivo en 2 hospitales de los 5

hospitales de tercer nivel, y en CS se logré el objetivo.

Participantes de

capacitacion para  nivel
operario (Los médicos, las
enfermeras, los bioquimicos
que manejan equipos
médicos) / total de 600

participantes

Numero de participantes son los siguientes; Hospital
Ortiz 58
participantes , Hospital de Maternolégico Percy Boland

Municipal de Ninos Mario Suarez

48 participantes, Hospital Municipal Universitario
Japonés 69 participantes, Hospital Municipal San Juan
de Dios 136 participantes, Instituto Oncoldgico del

Oriente Boliviano 102 participantes, 9CS y otras

instituciones 451 participantes, sumando total de 864

participantes(logro 144%), se logro el objetivo.

Porcentaje de ejecucién | En 2003 fue 30%, en 2004 fue 30%, en 2005 fue 38%, no

presupuestaria  municipal | se ha logrado el objetivo.

para el mantenimiento de
los equipos médicos en
relacién a su asignacién /

70%

II-2. El sistema de referencia y contrarreferencia esta mejorado.

Por la iniciativa del Proyecto se ha formado el Comité de fortalecimiento de Referencia y
Contrarreferencia en junio de 2004, se inicié las actividades para mejorar la situacién
del En
Noviembre de 2004, se ha realizado el estudio piloto en Red Norte y Este con el Hospital

sistema de Referencia Contrarreferencia que no estaba funcionando.

Universitario Japonés. Por este resultado se formé el Comité de Referencia
contrarreferencia para toda la area de ciudad de Santa Cruz de la Sierra, se desarrolld
actividades para establecer el sistema realizando educacién continua y monitoreo para
los 4 Redes y los 5 hospitales de la ciudad. El formulario de Referencia contrarreferencia

ha sido mejorado por el comité y fue reconocido por el Ministerio de Salud y Deportes




como el formulario oficial de referencia y contrarreferencia en Septiembre de 2005.

Por el resultado del estudio piloto, se elaboré el plan de fortalecimiento del Sistema

Integrado de Servicios Médicos Emergencias SISME, con inversion de Municipio de

Santa Cruz de la Sierra y la coordinaciéon con bomberos, ambulancias y ONG, logrando

el equipamiento de ambulancia por el Programa de Apoyo para Comunidad de la

Embajada del Japén(aprobado en febrero de 2006),se establecié una sistema de

transferencia de pacientes. Actualmente es necesario implementar nuevo terreno y

construccién para renovar actual centro de operacién. Por otra parte, todavia no ha

concretado distribuciéon de los paramédicos de ambulancia que ha sido comprometido

por SEDES.

Indicadores verificables

objetivamente

Resultados (en la Evaluacién Final)

Porcentaje de pacientes
referidos adecuados / 70% de

todos los referidos

Por el resultado de estudio realizado en Hospital
Municipal Universitario Japonés en julio de 2004, el
porcentaje de referencia adecuada fueron 53.3%.
Actualmente Hospital Municipal de Ninos Mario Ortiz
Suéarez 71%, Hospital Maternolégico Percy Boland 24%,
Hospital Municipal Universitario Japonés 78%, Hospital
Municipal San Juan de Dios 94% con el promedio de

63%. Se logré el objetivo casi en su totalidad.

Ne. y

contrarreferencia a CS/ 70%

porcentaje  de

de todos los referidos

Actualmente Hospital Municipal de Nifios Mario Ortiz
Suarez 80%, Hospital Maternolégico Percy Boland 82%,
Hospital Municipal Universitario Japonés 66%, Hospital
Municipal San Juan de Dios 36% con el promedio de

69%. Se logré el objetivo casi en su totalidad.

N°. vy porcentaje de | Transferencia de los pacientes estd planificado para

transferencia / Lo que | aplicar en la cuidad de Santa Cruz de la Sierra,

realiza actualmente Red Norte es el 9.8% Red Sur es el 1.3% de
todos los pacientes referidos.

N°. vy  porcentaje de | El resultado del porcentaje de pacientes referidos de los

pacientes referidos | pacientes internados en los hospitales. Segin los datos

hospitalizados / lo que

tiende en el crecimiento

de junio de 2006 en HUJ, el 27 % de todos los pacientes

internados son pacientes referidos. Se logré el objetivo.

(5)III-1. La capacidad gerencial de planificacién, ejecucién y control de los Directorios

Locales de

Salud (DILOS),

Servicio Departamental de Salud (SEDES),




Direcciones Municipales de Salud (DMS), REDES y establecimientos de salud estan

mejoradas.

El Proyecto realizé actividades de planificacion; 1.Fortalecimiento y mejoramiento

de la Supervisiéon (orientacién y sugerencia para autoridades de la instancia

superior y nivel operativo ) que se permita optimizar la distribucién de personal, el

control presupuestario, control financiera, el control de insumos y control de

estadistica, 2. Mejoramiento de metodologia de elaboraciéon de POA de los diferentes

establecimientos de salud, 3.Planificacion de redistribucion de establecimientos y

personal

Indicadores verificables

Resultados (en la Evaluacién Final)

objetivamente
N°. de organizaciones y |-En Junio de 2005, se ha elaborado Manual de
establecimientos de salud | elaboracion de POA para estandarizar la metodologia de
que utilizan la  Guia | elaboracién de POA pudiendo elaborar el personal de

metodoldgica de POA. / 80%

salud que no tiene la experiencia de administracion. Se
ha aplicado en 2 Redes de las 4 Redes en area piloto. En
Marzo del 2006 se ha publicado oficialmente, se esta
promoviendo para expandir a través de seminarios.
-Hasta ahora 7 DILOS, 7 municipios y 54 CS

-Se ha aplicado en los 9 CS de los 16 principales CS
(56%), en los 7 DILOS de los 8 DILOS (88%), en los 2
Redes de los 4 Redes(50%).

Tasa de realizacion de
supervisén / 3 veces por ano
para un CS, 80 % de los 16

principales CS

El estudio de establecimientos de salud realizado por el
Proyecto, ha planificado la Supervisién Integral,
tratando estandarizar la metodologia se elabor6 Manual
de Supervision y Hoja de andlisis de la Supervision.

En el area piloto, hasta 2004 a los establecimientos de
salud de primer nivel y hospitales rurales se realizaron 3
supervisiones por cada establecimiento, desde 2005 se
realizaron 2 supervisiones totalizando 120
supervisiones. En el area piloto se ha enfocado para 16
CS, entre los cuales se realizaron a 13 CS, por lo que, se

logré el objetivo (el 81% ).

Tasa de actividades

mejoradas por la

Por la realizacién de Supervision, hubo 20 problemas

indicados en 2002 en los 4 Redes y los 16 principales CS




supervision/ 70%

del Proyecto, gradualmente han subsanado, en 2006 fue
5 problemas indicados disminuyendo 75%. Se logré6 el

objetivo.

Realizacion del plan de
reorganizacion de
establecimientos de salud de
primer nivel/ lo que se

realizaran.

En base al plan de salud comunitaria aprobado por el
DILOS Santa Cruz de la Sierra en 2003, basado en las
condiciones geograficas y actividades de atencién
médica, se ha programado en aumentar establecimientos
con funcionamiento de 24 horas (septiembre de 2004),
alcanzando la meta con la ejecucion desde 2005 a 2006.
El resultado de la ejecucion son: de los 15 CS de 24 horas
a 18, se aumentaron de 21 CS de 12 horas a 24;

disminuyeron de 4 CS de 6 horas a 2.

Reorganizacién y asignacién

de los recursos
humanos/aumento del
personal.

Entre el Comité de reorganizaciéon de establecimientos
de salud de primer nivel arriba mencionado, también se
ha elaborado la estandarizacion del nimero de personal
de CS de 3 tipos: 24 horas, 12 horas y 6 horas
(septiembre de 2004), se ha ejecutado equilibradamente
con la reorganizacién de establecimientos. Para 16 CS
enfocados fueron asignados el aumento del personal mas
de lo planificado siendo: 31 médicos, 11 licenciadas en
enfermeria, 24 auxiliares de enfermeria, 10 bioquimicos,

12 odontédlogos, se logré el objetivo.

El1 N°. de CAI realizado con
metodologia nueva/ por

Red 3 veces por ano

El Comité de Anélisis de Informacién (CAI) es una
técnica para evaluar periddicamente el POA, en CS se
realizan mensualmente, en la red en forma
cuatrimestral y al nivel de SEDES en forma semestral.
Utilizan la metodologia simplificada y adecuada por el
Proyecto, en total 52(en 2002: 3 veces, en 2003: 3veces,
en 2004:3 veces, 2005: 3veces, en 2006: 1 vez ) veces se
realizaron y orientaron el CAI en 4 Redes del area piloto,

logrando el objetivo.

(6) Resultado: “ITI-2. La capacidad gerencial administrativa financiera y logistica del
DILOS, SEDES, REDES y establecimientos de salud estan mejoradas”.

Para medir la estandarizacién de funciones de establecimientos de salud y de cada

institucién, con el uso del manual de organizacién y funciones,

mediante la




implementacién del

sistema Integrado de Administracién Financiera (SIAF)

recomendado por el Ministerio de Salud y Deporte, se observd el mejoramiento de la

capacidad de la gerencia administrativa.
El Proyecto, con el convenio con MEDICUS MUNDI que es una ONG, desarrolla la

implementacién del sistema computarizado de la informacién hospitalaria a los 5

grandes hospitales y realiza el apoyo técnico del fortalecimiento basico gerencial en los

hospitales rurales. En base a estos resultados, esta implementando el SIAF a los CS

piloto de las Redes.

Indicadores/ valoraciéon del

objetivo

Resultados (en la Evaluacién Final)

El N° de CS que utilizan el

manual de funciones/ 80%

- En base a los resultados de la Supervisién, fueron
actualizados y elaborados por el comité: el manual de
funciones de establecimiento de salud de primer nivel,
segundo nivel y Red de servicio de salud en enero del
2005, pero fueron culminados en marzo de 2006 por el
atraso y tardanza en los tramites del SEDES.

- Actualmente, esta en plena planificacién con cada Red
para realizar reuniones instructivas sobre el uso de los
manuales en los CS. Sin embargo, atin no se ha logrado,
pero se puede esperar el uso del mismo hasta que

finalice el Proyecto.

El N° de CS que han
implementado el programa
de administracion de los
medicamentos (la tasa de
implementacién a los CS
del) / 7

establecimientos

enfocados

El item mencionado en el inferior es el programa
incluido al Sistema de Integrado de Administracién
Financiera; sin embargo, coincide con el Numero de
establecimientos de salud implementados. Los CS de 24
horas implementados en el area piloto dentro del
Municipio Santa Cruz de la Sierra, en total son 4 CS

entre los 7 CS, siendo la tasa de cumplimiento el 57%.

El N° de implementacion
del Sistema Integrado de
Administracién Financiera
entre los hospitales de
tercer nivel del Municipio
Santa Cruz de la Sierra / 3

hospitales.

Estan considerados los 4 hospitales: el Hospital
Municipal Universitario Japonés que brinda la atencién
Médica del tercer nivel para area piloto, el Hospital
Municipal de Ninos Mario Ortiz Suarez, el Hospital
Municipal Maternolégico Percy Boland Hospital
Municipal San Juan Dios. Hasta ahora el avance se ha
culminado en el Hospital Municipal Universitario

Japonés Hospital y del hospital Municipal de Nifios




Mario Ortiz Suarez, otros dos hospitales exceptuando
el médulo de administracién de compras, casi esta por
culminar la implementacién, por lo que se ha logrado

casi el objetivo.

El N°. de CS que han
implementado el Sistema
Integrado de
Administracién Financiera
entre los CS enfocados del
Municipio Santa Cruz de la

Sierra./ 7 establecimientos

En el Municipio Santa Cruz de la Sierra, desde 2004 se
dirige al fortalecimiento de la gerencia administrativa de
los establecimientos de salud de primer nivel se equip6
con computadoras a los CS que funcionan 24 horas y
las gerencias de Redes e implementaron el SIAF
utilizando eficientemente dichas computadoras. En la
actualidad, los resultados reales de CS de 24 horas son 4
establecimientos, 2 establecimiento de CS de 12 horas,
ademéas se estd implementado en dos Gerencias de

Redes. La tasa de logro es el 57 %-

El N° de

1identificado la

CS que han
tasa de
ejecucién para el fondo
aprobado del presupuesto/16

establecimientos.

Mediante las supervisones continuas, se ha observado
el mejoramiento en el estado de la identificacion del

del

presupuestaria en zonas rurales. Los CS del Municipio

monto  aprobado presupuesto y  ejecucion

Santa Cruz de la Sierra, hubieron grandes diferencias
del IDH previsto en suministrar desde el Gobierno
Central a la Alcaldia Municipal, teniendo que
reprogramar, por ende hay retraso en la ejecucion. El

logro son 9 establecimientos entre los 16 CS enfocados.

3-3 Nivel de logro del objetivo del proyecto

Objetivo del Proyecto: Esta definido “Fortalecer el sistema de salud para que la

poblacién del area piloto cuente con las prestaciones de servicios de salud adecuada”.

Segun los 3 resultados, se implementaron 5 subsistemas: mejoramiento de la calidad de

atencién integral de salud, el modelo FORSA, mantenimiento de equipos médicos,

sistema de referencia y contrarreferencia, y sistema de administracién financiera

(SIAF), los cuales funcionan. Por otra parte, junto a esto se logré el objetivo del proyecto

con el aumento de nimero total de consultas externas, nimero total de control prenatal,

numero de cuarto control prenatal, nimero de control de crecimiento y desarrollo en las

Redes Rurales de Servicios de Salud.




Los indicadores determinados después de la evaluacién intermedia del Proyecto son los

siguientes. Los cuales si comparan con los valores basicos de la gestion 2003, es el

periodo en el que los recursos humanos fueron ordenados para realizar plena ejecucién

con las actividades del proyecto como la guia de atencién y capacitacién.

Indicadores:

@D El nimero total de Consultas Externas en area piloto, se aumentara el 10%

en comparacion a los resultados reales de la gestién 2003.

@ El nimero total de Control Prenatal en 4rea piloto, se aumentara el 10% en

comparacion a los resultados reales de la gestién 2003.

@ El nimero total de Cuarto Control Prenatal en area piloto, se aumentari el

10% en comparacién a los resultadotes reales de la gestion 2003.

@ El nimero de Control de Crecimiento y Desarrollo en 4rea piloto, se

aumentara el 10% en comparacién a los resultados reales de la gestion

2008.

® El ntmero de partos institucionales en 4area piloto, se aumentara el 10% en

comparacion a los resultados reales de la gestién 2003.

® El ntmero de Centros de Salud (CS) que realizan las principales

actividades del proyecto, alcanzara al 80% de los

principales 16 CS.

Los indicadores de (D a ® est4n en el siguiente cuadro:

Indicadores

Resultados (al momento de la evaluacién final)

El nimero total de
Consultas Externas en
area piloto, se
aumentara el 10% en
comparacion a los
resultados reales de la

gestion 2003.

Total: se aumento6 6%

Red Norte: se disminuy6 12%

Red Sur: se disminuyé 3%

Red Obispo Santistevan: se aument6 28%

Red Warnes: se aument6 38%

Hasta que finalice el proyecto en 2006, hay posibilidad de lograr

suficientemente el objetivo.

El ntimero total de
Control Prenatal en area
piloto, se aumentara el
10% en comparacién a

los resultados reales de

Total: se aumentd 1%

Red Norte: se aumenté 6%

Red Sur: se disminuyé 12 %

Red Obispo Santistevan: se aument6 2%

Red Warnes: se aumentd 13%




la gestion 2003.

El nimero total de
Cuarto Control Prenatal
en area piloto, se
aumentara el 10% en
comparacion a los
resultados reales de la

gestion 2003.

Total: se aumentd 12%

Red Norte: se aumenté 13%

Red Sur: se disminuyé 7%

Red Obispo Santistevan: se aument6 19 %

Red Warnes: se aumentd 28%

El ntimero de Control de
Crecimiento y Desarrollo
en area piloto, se
aumentara el 10% en
comparacion a los
resultadotes reales de la

gestion 2003.

Total: se aumentd 15%

Red Norte: se aumenté 7%

Red Sur: se aument6 2%

Red Obispo Santistevan: se aument6 24%

Red Warnes: se aument6 40%

El numero de partos
institucionales en area
piloto, se aumentara el
10% en comparacién a
los resultadotes reales
de la gestién 2003 (Nota:
Los datos de SNIS no
reflejan la tasa de partos
institucionales de la
comunidad, los cuales se
utilizaran como valores

de referencia).

Total: se aumento6 3%

Red Norte: se aumenté 4%

Red Sur: se disminuyé 17%

Red Obispo Santistevan: se disminuyé 6%

Red Warnes: se aument6 11%

Nota: La tasa de partos institucionales de la Red Warnes en la gestién 2005 es 59%. El
cual segun los estudios realizados por el Proyecto en las instituciones publicas de la

comunidad es 73%; de la Red Obispo Santistevan son 87% y 78% respectivamente.

Sobre el indicador 6, es como estd en el siguiente cuadro, el subsistema que estd
funcionando en los 16 CS en su totalidad es de 95 %, se ha logrado el valor del objetivo
El nimero de Centros de Salud (CS) que realizan las principales actividades del

proyecto, se alcanzara el 80% de los principales 16 CS.



Subsistema N° de CS|N°de CS que | Proporcion de | Total
que estan | no estan | CS que estan
funcionando | funcionando funcionando (%)

Comité de Mejoramiento de 16 0 100

la Calidad de Atencién

Modelo FORSA 12 4 75

Mantenimiento De equipos 16 0 100

médicos 95.0%

Sistema de referencia y 16 0 100

contrarreferencia

Sistema integrado de 16 0

administracion financiera

3-4 Expectativa para logro del objetivo superior

El Objetivo Superior del Proyecto esta definida: “El nivel de salud de la poblacién del

Departamento de Santa Cruz esta mejorado”.

La tasa de mortalidad infantil en el Departamento Santa Cruz, se ha disminuido desde
1998 que era 47 por 1,000 nacidos vivos a 37 en 2003; por otra parte, la tasa de
mortalidad de mujeres embarazadas también se ha disminuido desde 1998 que era 239
por 100,000 nacidos vivos a 207 en 2003; segun estos indicadores tienden a mejorar el
estado de salud de la poblacién departamental. Por otro lado, los indicadores del
objetivo de Proyecto como las consultas externas, el control prenatal y, el control de
crecimiento y desarrollo, etc. en los establecimientos de salud de primer nivel, los cuales
también tienden en aumentar el nimero de casos fuera del area piloto con la promocién
del SUMI. Ademas, con lo que se ha indicado el funcionamiento de los 5 subsistemas, los
cuales si se extendieran en todo el Departamento Santa Cruz, se puede esperar en

fomentar el mejoramiento del estado de salud de toda la poblacién departamental.

3-5 Proceso de ejecucién del Proyecto

(1) Estado de avance del Proyecto

Los 2 primeros afos, fue asignada como contraparte boliviana: el coordinador del




Proyecto, administrador, posteriormente otras 5 personas; con el envio de expertos de
parte del Japén, se ha avanzado regularmente las actividades del campo de actividades
de salud con participacién comunitaria del Resultado I. En el campo de mantenimiento
de equipos médicos del Resultado II, se atrasoé la construccién que tenia que terminar la
Honorable Alcaldia Municipal Santa Cruz de la Sierra, tampoco no hubo suficiente
asignacion de los recursos humanos, se estancaron las actividades. Sobre el campo de
gerencia administrativa de salud y administraciéon de las instituciones de salud del
Resultado III, con la eleccién y cambios del Gobierno Presidencial y Municipal en
Bolivia, hubieron cambios de autoridades en la Prefectura y Municipio, SEDES, DILOS,
Redes, especialmente el personal jerarquico y personal de CS, por lo que frecuentemente
quedaban interrumpidas las actividades obligandolos a cambiarlas. Especialmente el
director de Sedes que es el nivel decisivo del Proyecto se cambi 6 veces, lo cual atrasé el
avance de todo el Proyecto, haciendo que el liderazgo de SEDES sea indeciso para el
Proyecto. En otras medidas se envid al experto a largo plazo en el campo de gerencia
administrativa del lado japonés, asi como otros expertos a largo y corto plazo para
fortalecer a los establecimientos de salud de primer nivel, después de la evaluacién
intermedia, se estabiliz6 el director de SEDES, especialmente con las redes rurales
relacionadas con el Proyecto y la iniciativa de la contraparte boliviana en el nivel de CS
incluyendo el Resultado III, se observ6 grandes avances en todo los resultados.

S1 miramos el estado de avance en general, en la primera mitad del Proyecto con la
implementacion centrada del Modelo FORSA en los establecimientos de salud de primer
nivel y el fortalecimiento del subsistema de salud de las actividades de salud con
participacién comunitaria, que basicamente han sido las actividades desarrolladas. Y
con la segunda mitad del Proyecto con el fortalecimiento del sistema de gerencia
administrativa de las instituciones de salud con los comités de mejoramiento de la
calidad de atencién integral de salud, sistema de mantenimiento de equipos médicos,
sistema de referencia y contrarreferencia, sistema integrado de administraciéon
financiera, etc. se ha establecido una red de servicios regional fortalecido, pudiendo

verse muchos resultados, que pueden brindar una buena atencién a la comunidad.

(2) Modificaciones del PDM

E1 PDM-0 establecido al realizar estudios a corto plazo antes del iniciar el Proyecto (
Abril de 2001), fuera de 3 Resultados estaba establecido otro item de Resultado de
capacitacién de los recursos humanos(Cursos). Después de iniciar el Proyecto, al
siguiente ano en agosto de 2002, la capacitacién formé parte en cada item; por otra parte,

se elabor6 el PDM-1 con modalidad de mencionar las actividades de salud con



participacién comunitaria en el item de Resultados. En noviembre de 2002, cuando fue
enviada la Mision Orientadora, se sugiri6 el PDM-2 para aclarar a las “instituciones
administrativas de salud” como "SEDES y DMS, Gerencias y Areas” .

Con la implementacién del SUMI que basicamente es la politica de salud, hubo cambio
del area piloto, de Distrito II y III que eran de la antigua distritalizacion del Municipio
Santa Cruz de la Sierra a Gerencias Metropolitanas de Salud Norte y Sur, siendo
reorganizado el mismo area piloto. Ademdas, fue agregado a las instituciones
administrativas de salud: el DILOS, siendo elaborado en junio de 2003 el PDM-3 que
refleja dichos cambios. Posteriormente, en marzo de 2003 recibié la sugerencia de la
Misién enviada para la Evaluacién Intermedia, quien indicé poner enfocar a 16 CS.

Por otra parte, se cambié al PDM-4 desde mayo de 2005 hasta ahora, incluyendo los
cambios de la Red Obispo Santistevan que es una parte del area piloto que abarca al
municipio Minero el cual ha sufrido la divisién en 3 secciones municipales: Municipio

Minero, Municipio Fernandez Alonzo y Municipio San Pedro-

(8) Metodologia de aproximacién del Proyecto

En el Proyecto, en el proceso de la ejecucion como aproximacién a la contraparte, se
vino enfocando en el respeto a la iniciativa del liderazgo del lado boliviano y la
comunicacion estrecha de rutina con los expertos del Proyecto. No obligar lo que el
lado japonés ha creado, sino mediante la comunicacién de rutina con los expertos del
lado japonés, haciendo coincidir con las necesidades de la realidad, siendo la
contraparte el sujeto en las actividades adecuadas, desarrolladas y ejecutadas.
Mediante esta metodologia de la aproximacién, se puede decir que se fomenté la

motivacion y la iniciativa del lado boliviano.



Capitulo 4 Resultado de evaluacion

4-1 Relevancia

(1) La necesidad del area piloto

Las areas enfocadas estan notables por el incremento de la poblacién y la ampliacién
de su zona residencial, especialmente la mayoria son emigrantes del interior los cuales
han sido parte de la causa de estos cambios son gente de escasos recursos econdémicos y son
los prioritarios para el fortalecimiento de las actividades de Salud centralizado en el area
Materno infantil y el servicio de atencién médica, la expansién y el mejoramiento de la
accesibilidad a los servicios de salud. El Proyecto ha apoyado integralmente al
fortalecimiento del sistema de Salud regional como las actividades con participacién
comunitaria en cada comunidad, el fortalecimiento de CS que es el establecimiento de
Salud méas cercano a la comunidad, y ademas incluye la cooperacién entre los
establecimientos de Salud y tener un sistema de apoyo para la administracién gerencial de

Salud. Por lo tanto, el Proyecto tiene coincidencia con la necesidad del area piloto.

(2) Concordancia con la politica de desarrollo nacional de Bolivia

Durante el periodo del Proyecto hubo dos veces cambio de gobierno, sin embargo no
ha cambiado la prioridad a las medidas de lucha contra pobreza y la Salud, potro lado en
la planificacién de Salud el fortalecimiento a la Salud regional ha sido coherentemente
uno de las estrategias de Salud.

El Proyecto iniciado en noviembre del 2001 ha formado e iniciado con el contenido
relacionado con la politica de Salud del Plan quinquenal de estrategia de Salud (del 1997
al 2002) de esa época el cual mencioné la expansién de accesibilidad a la atencién médica
de ler. nivel, la promocién y la participaciéon social hacia la formacién de una ciudad
saludable, etc. Por otro lado, el Proyecto estaba en correspondencia con a la politica de
Salud del anterior gobierno que se inicié en agosto del 2002 que dice “la poblacién goza sin
excepcion del servicio de Salud integral”; y ajustdé la anterior distritacion a nueva
conformacién de Red enfocando el impulso de la actividad con participacién comunitaria,
el mejoramiento de la calidad de atencién integral de salud en los establecimientos de 1ler.
nivel, etc. Ademas el actual gobierno que se inicié en enero del 2006 tiene la tematica
prioritaria del enpoderamiento de la poblacién y el fortalecimiento de la Salud regional y
también tiene coincidencia con el lineamiento del Proyecto.

Por lo tanto, el Proyecto tiene alta concordancia porque coincide con la tematica



para el desarrollo perdurable y el plan de Salud de Bolivia, que habia venido modificando
el PDM por el cambio de la politica de Salud, etc. Por otro lado, la politica de Seguro que se
inicié con el seguro basico (SB) que realizé la atencién gratuito parcial continué con el
Seguro Universal Materno Infantil (SUMI) que actualmente estd programado su
expansién de servicio gratuito. Entonces, tiene alta prioridad los resultados del proyecto

que toman las medidas a la necesidad incrementada al establecimiento ptblico de Salud.

(3) Concordancia con la politica de la AOD japonesa.

El apoyo para fortalecer los sistemas de Salud en la Salud regional corresponde a las
medidas contra la pobreza de las 4 tematicas importantes que menciona la “politica en el
mediano plazo sobre la Asistencia Oficial para el Desarrollo”, ademas segin el plan de
ejecucion por pais de JICA, este Proyecto corresponde al mejoramiento del sistema de
Salud que es una de las tematicas de desarrollo situado en el desarrollo social dentro de
las 3 tematicas principales de cooperaciéon. También se relaciona con la contribucién a la
Salud Reproductiva por la razén de poner importancia a la accesibilidad del ler. nivel de
establecimiento de salud a la comunidad y el 90% del usuario de dicho establecimiento es

madre e hijo.

(4) Superioridad comparada con el Japén.

El Japén habia venido cooperando durante muchos afios en el campo de Salud en Bolivia.
En particular en el departamento de Santa Cruz que es objeto de cooperacion del proyecto,
ha construido y equipado el Hospital General de Santa Cruz (actualmente el Hospital
Universitario Japonés) con la cooperacién financiera no reembolsable en la gestién 1994 y
1995, ademas se realizé el proyecto de cooperacién técnica del Hospital General de Santa
Cruz para el fortalecimiento de la funciéon del hospital desde diciembre del 1987 a
noviembre del 1992.

Ademas, realizé el proyecto del sistema de abastecimiento de atencion médica de Santa
Cruz teniendo el objetivo del mejoramiento de la Salud Regional en base a dicho hospital
desde diciembre del 1994 a diciembre de 1999.

Este actual proyecto ha profundizado las actividades regionales.

La cooperacion japonesa ha venido realizando constantemente el desarrollo del hospital a
la comunidad el cual tiene gran superioridad por la utilidad que ha prestado a la red

formando muchos recursos humanos por la transferencia técnica.

4-2 Efectividad



(1)  Objetivo del Proyecto y el logro de resultado.
El objetivo del Proyecto ha funcionado los 5 subsistemas excepto una parte.
En el servicio del establecimiento de Salud de ler. nivel (Resultado I-1) ha
formado y fortalecido el Comité de mejoramiento de la calidad de atencion
integral de Salud en las 4 Redes enfocadas por el Proyecto. Ha contribuido
también al cambio de actitud del personal de los 16 CS que son mayormente
enfocados por el Proyecto y a la satisfaccién del usuario por la realizacién de
capacitacion, elaboracién y utilizacién de materiales didacticos por el Comité de
Salud.
En la actividad con participacién comunitaria (Resultado I-2) ha implementado el
Modelo FORSA, realizado dinamicamente la actividad de promocién de la Salud.
Se ha observado el cambio de conciencia de la comunidad y el mejoramiento de la
capacidad para la accidn.
En el mantenimiento de equipos médicos (Resultado II-1) se ha formado
especialistas técnicos, ha aumentado la tasa de rendimiento y ha elevado la
capacidad de administrar informacién de los equipos y mantenimiento preventivo
a través de las actividades de IME.
En Referencia y Contrarreferencia (resultado II-2) ha avanzado la Referencia
adecuada del CS, ha organizado el CSR del hospital y ha implementado la
transferencia entre los CS. También ha avanzado el fortalecimiento del sistema
de traslado de pacientes.
En la capacidad de planificacién, ejecucién y supervisiéon (resultado III-1) ha
mejorado la metodologia de elaborar el POA, la atencién médica y la
administraciéon organizacional a través de manuales de procedimiento de POA y
Supervisién en cada nivel de las instituciones de Salud. Ha ejecutado el Plan de
reorganizacién de establecimientos de ler. nivel para la utilizacién efectiva del
establecimiento y el fortalecimiento de la atenciéon médica.
En la capacidad de administracién gerencial (resultado I1I-2) ha actualizado y
elaborado los manuales de funcionamiento en cada nivel de las instituciones de
Salud y ha avanzado en el mejoramiento de su funcién centralizado en el CS. Por
otro lado, ha fortalecido la administracién financiera en los hospitales de 3er.

nivel y CS con la implementacién del SIAF.
(2) Factor de fomento y de impedimento

1) Factor de fomento

Ha mejorado el acceso de pacientes a los establecimientos de Salud de ler. nivel



por la continuidad de la Ley de Participacion popular y el SUMI que ha emitido
durante el periodo del Proyecto. Y también ha apoyado por ser la politica la
actividad de Salud con participacién comunitaria.

Ha fortalecido el subsistema del Proyecto por el DILOS constituido por
representante del Municipio, SEDES y comunidad como la maxima autoridad
decisiva de Salud en cada regién.

Ha impulsado la actividad de salud con participacién comunitaria con el resultado
de crear la direccién de Promocién de la Salud en el Ministerio de Salud y Deporte
en el 2004 y el Area de Promocién de la Salud en el SEDES Santa Cruz en el 2005.
Ha impulsado la actividad del Proyecto con el resultado de colaborar los hospitales
de 3er. nivel como el Hospital Municipal Universitario Japonés y el Hospital
Municipal de Ninos Mario Ortiz Suarez con la elaboracion de los manuales clinicos

y el proyecto piloto del Sistema de Referencia y Contrarreferencia.

2) Factor de impedimento
Personal del nivel decisivo de las autoridades ha sido extremadamente corto
tiempo de tener relacién con el Proyecto por el cambio frecuente.
Obstaculizé6 a la actividad general del Proyecto el atraso de la ejecucién del
presupuesto del Municipio Santa Cruz de la Sierra.
Se atraso la realizaciéon de actividad de IME por retraso de con la construccién y
asignacion de personal.
Se estancé la actividad de Salud con participacién comunitaria por la disminucion
de personal en nivel de CS en Red Sur.
Se estancé las actividades del Proyecto por el conflicto social de autoridad
municipal en Red Warnes.
En la primer mita del tiempo del Proyecto no se podia realizar la transferencia
técnica de la actividad de Salud con participacién comunitaria por la ausencia de
contraparte del dicho campo en SEDES.
Se estancé la actividad de Salud con participacién comunitaria en la Red Sur por
causa de competencia con actividades de una ONG, falta de coordinacién de
SEDES y Red.
Se atras6 el mejoramiento de la administracion gerencial por el retraso de
aprobaciéon de SEDES de los manuales de supervisién y funcionamiento para el

establecimiento de Salud de ler. y 2do. nivel y Red.

4-3 Eficiencia



(1) Envié de los expertos japoneses
Mayor parte estaba adecuado el nimero, su periodo y tiempo de asignacién del
envio de experto.
Se atrasé la actividad de Pediatria que es la otra rueda de la Salud Materno

infantil. por el retraso de envio de los expertos de dicho campo.

(2) Capacitacién en el Japén.

Se ha capacitado 27 contrapartes en el Japén durante el periodo del proyecto.

Los campos de capacitaciéon son todo los campos de la creacién de valores humanos
del proyecto; Mejoramiento de la calidad de atencién integral de salud, actividad
de salud con participacién comunitaria, Mantenimiento de equipos médicos, y
Administracién gerencial de salud.

En particular el curso de capacitacién de relaciones humanas y Promocién de la
Salud han impulsado las actividades del Proyecto por elevar la motivacién de los

participantes y observar la participacion subjetiva.

(3) Dotacién de equipos
Se ha dotado los equipos médicos a los establecimientos de salud de ler. 2do. y 3er.
nivel. En particular la dotacién del equipo de ecografia ha contribuido
grandemente al mejoramiento del control de la mujer en el embarazo.
Se ha dotado los equipos relacionados con el mantenimiento de equipos médicos al
IME que han contribuido a la construccion del sistema de mantenimiento por
IME.
Se ha dotado los equipos relacionados con capacitacién al Centro de Capacitacién
de Salud Comunitaria y se ha contribuido al enriquecimiento de las actividades de
capacitacion.

Los equipos dotados mayormente han sido utilizados adecuadamente.

(4) Recursos humanos y financiamiento de la parte boliviana.
Se ha contribuido grandemente a la realizacién de empresa sin dificultad porque
se ha asignado en total 8 contrapartes especialmente al Proyecto, en particular el
coordinador del Proyecto se mantiene durante los 5 anos.
Se ha contribuido grandemente a la realizaciéon de empresa sin dificultad porque
hubo inversién de todos los 8 Municipios auténomos relacionados con el Proyecto

como aseguramiento del terreno para IME y el Centro de Capacitaciéon de Salud



Comunitaria y abastecimiento de las ambulancias.

4-4 TImpacto

ey

&)

4-5

ey

Impactos positivos

Por el resultado de prestar atencién el Ministerio de Salud y Deporte a la
efectividad de la actividad de salud con participacién comunitaria con el Modelo
FORSA, se ha realizado el seminario para presentar el modelo FORSA y realizar
la actividad utilizando el modelo para personal de la Direcciéon de Promocién de la
Salud del Ministerio, los responsables de Promociéon de la Salud de SEDES de
cada departamento y personal relacionado del Municipio.

Empezé a llegar a IME no solamente la solicitud de mantenimiento de equipos
médicos, sino la consulta sobre la construccién y reforma del hospital y
implementacién y conservacién de los equipos.

Ha levantado y ejecutado el plan de reorganizacion de los establecimientos de
salud de ler. nivel en el Municipio Montero utilizando misma metodologia del
Municipio Santa Cruz de la Sierra.

Se ha definido utilizar en el departamento en general los manuales de
organizacién y funciones de los establecimientos de salud de ler. y 2do. nivel
actualizados y elaborados por el Proyecto asi mismo se ha elaborado el plan de
capacitacion para su utilizacién.

Ha sido muy dinamico las actividades de capacitacién de otros campos de Salud a
través de la construccién del Centro de Capacitaciéon de Salud Comunitaria por el

Proyecto.

Impactos negativos

Ninguno en particular.

Sostenibilidad

Previsto a la sostenibilidad técnica

Ha sido juzgada la seguridad de sostenibilidad técnica por el establecimiento de
los manuales.

Se ha implementado el equipo de Ecografia y se ha realizado capacitacion técnica.
Observandose el incremento de los casos del estudio Se puede esperar la

continuidad del resultado.



Se espera la sostenibilidad de la actividad de Salud con participacién comunitaria
por razéon de asegurar los recursos humanos como facilitadores superiores y
facilitadores formados sobre el Modelo FORSA.

Se ha establecido el mantenimiento de equipos médicos por IME del Municipio
Santa Cruz de la Sierra y por esa razoén se espera la sostenibilidad técnica.

Se ha implementado el sistema de Referencia y Contrarreferencia, sin embargo,
todavia tiene muchos problemas y se necesita el esfuerzo constante.

Se puede esperar la sostenibilidad por razén de pedido de implementar el SIAF a

CS y Red facilmente y en corto tiempo.

(2) Previsto a la sostenibilidad organizativa
Se queda problema sobre la sostenibilidad en adelante por razén de ser débil el
liderazgo y la capacidad de coordinacién del SEDES que esta en posiciéon de
administrar en general.
El Comité de mejoramiento de la calidad de atencién integral de Salud y el Comité
de Salud comunitaria esperan la sostenibilidad organizativa por razén de estar
establecido y centralizado por cada Red.
IME y SISME tienen problemas para su sostenibilidad por razén de no estar
situados oficialmente en el organigrama del Municipio.
En el campo de mejoramiento de la calidad de atencién integral de salud
actualmente se ha realizado la coordinacién y orientacién por la experta japonesa,
sin embargo, después de terminar el Proyecto quedara el problema para su
sostenibilidad organizativa.
En la funcién del sistema de Referencia y Contrarreferencia actualmente se ha
realizado la coordinaciéon y orientacién por el experto japonés, sin embargo,
después de terminar el Proyecto quedara el problema para su sostenibilidad

organizativa.

(3) Previsto a la sostenibilidad financiera
Actualmente se ha manifestado el impedimento a las actividades de salud y
asistencia médica general por el retraso de aprobacion y ejecuciéon del prepuesto
de DMS el cual es problema.
Algunas Redes han cargado personalmente el costo de transporte a cada miembro
para participar en el Comité de mejoramiento de la calidad de atencién integral de
Salud y es problema.

Algunas Redes han asegurado el prepuesto para la actividad de Salud con



participacién comunitaria y se puede esperar la sostenibilidad financiera.
En IME ha retrasado la actividad por no asegurar los repuestos por el atraso del

procedimiento de compra y es problema.

4-6 Conclusién

Este proyecto se ha iniciado con el objetivo de fortalecer los sistemas de salud que
posibilitan ofrecer los servicios adecuados a la poblacion del area piloto del Departamento
de Santa Cruz- Bolivia. La mayor parte de las actividades tienen previsto concluir hasta
final del Proyecto y también se tiene previsto lograr cada resultado. Por lo tanto, tiene
gran prevision de lograr la meta del proyecto dirigida por los resultados; “Fortalecer el
sistema de salud para que la poblacién del area piloto cuente con las prestaciones de
servicios de salud adecuada.”

La operacién del proyecto (el proceso de realizacién) estaba muy inestable al inicio,
sin embargo, ha sido mantenido un sistema de operacién estable del proyecto por la
expansién del equipo de experto japonés y la presentacién activa de los recursos humanos
y el costo local de parte del gobierno boliviano.

El Proyecto tiene concordancia con la politica de desarrollo boliviano y la politica de
asistencia japonesa, tiene coincidencia con la necesidad del area piloto, y tiene alta
relevancia, por otro lado, tiene alta efectividad porque han funcionado los 5 subsistemas y
se ha observado el cambio de conciencia y su accion en la poblacion. En la eficiencia, por la
participacién subjetiva de los ex becarios que se han motivado por la capacitacién en Japén.
Con la inversiéon adecuada de los expertos japoneses y equipos, se puede valorar su
realizacién eficientemente, ademas se puede valorar el impacto por ver el movimiento de
la implementacion del Modelo FORSA en el nivel nacional, se puede esperar la
sostenibilidad técnica, sin embargo se tiene muchos problemas sobre la estabilidad
funcionario de los recursos humanos y la sostenibilidad organizativa, por lo tanto, se

requiere la orientacion, coordinacién y supervision del SEDES.



Capitulo 5 Propuesta y Leccién

5-1 Propuesta

(1) Propuesta a corto plazo hasta final del Proyecto
(Propuesta para SEDES]
Debe asignar encargado de la coordinacién y orientacién del sistema de Referencia
y Contrarreferencia.

Debe asignar personal técnicos paramédicos para SISME.

(Propuesta para Municipio Santa Cruz de la Sierra]

Asegurar el prepuesto a DMS y esforzar su ejecucién rapida para no estancar
todas las actividades de atenciéon médica.

Culminar la realizaciéon de capacitacién de la administracién técnica del sistema
en el Comité de informacién hospitalaria del Municipio y mismo tiempo esforzar a
ordenar el sistema del SIAF en los 3 CS (CS Universitario Norte, San Antonio y 10
de Octubre) con el apoyo de dicho Comité.

Aprobar que el IME esté en la estructura oficial del Municipio y debe asignar
oficialmente item municipal correspondiente para todos los funcionarios que estan
trabajando actualmente, también realizar rapidamente el procedimiento de
compra de los repuestos para ejecutar la actividad de reparacién de equipos
médicos sin retraso. Ademas apoyar a la realizacién continua de capacitaciéon de
los técnicos de mantenimiento de equipos médicos del drea rural en IME, debiendo
firmar un convenio con cada Municipio de acuerdo al reglamento interno.

Aprobar que el SISME esté en la estructura oficial del Municipio y debe asignar
oficialmente item correspondiente para todos los funcionarios que estan
trabajando actualmente. Asegurar y ejecutar el prepuesto necesario y al mismo

tiempo asegurar la oficina del Centro de Control.

(Propuesta para cada Municipio rural]
Cada Municipio debe asegurar el prepuesto y ejecutar adecuadamente el costo
relacionado con el Comité de mejoramiento de la calidad de atencién integral de
Salud y el Comité de salud comunitaria.
El Municipio Fernando Alonzo debe asignar un técnico vacante.

Apoyar para la realizacién continua de capacitacion a los técnicos de



mantenimiento de equipos médicos del area rural en IME. Cada Municipio debe
firmar un convenio con el Municipio de Santa Cruz de la Sierra de acuerdo al
reglamento interno de IME.

(Propuesta para cada Red]
El Comité de mejoramiento de atencién pediatrica de cada Red debe realizar
seguimiento y capacitacion sobre la actividad en el lugar de trabajo de la Guia

técnica de atencién pediatrica.

(2) Propuesta a largo plazo después de terminar el Proyecto
El SEDES debe demostrar el liderazgo y la capacidad de coordinacién, y
desarrollar los resultados del Proyecto. Para este punto debe asignar los recursos
humanos adecuados en SEDES. Ademas debe fortalecer unidad de Promocién de
Salud para seguir desarrollando actividad de Promocién de Salud.
El SEDES debe realizar la asignacién y el cambio de personal adecuadamente
considerando suficientemente la funcién del lugar de trabajo con la aprobacién
mutua del DILOS.
Para resolver los problemas administrativos de los establecimientos de salud es
imprescindible apoyo integral, no solamente de los establecimientos de salud, sino
de la Red correspondiente, SEDES, DILOS y DMS, las organizaciones
relacionadas deben coordinar suficientemente.
Las Redes deben apoyar y supervisar adecuadamente las actividades que estan
realizando en su area para mantener y promover las actividades de salud con la

participacién comunitaria.

5-2 Lecciones aprendidas

(1)  El aprovechamiento de la participacién comunitaria en las actividades de salud
comunitaria
En la ejecucion de actividades de salud comunitaria con el modelo FORSA, se ha
establecido el sistema que la comunidad que es beneficiaria pueda tomar parte en el
plan en el estado del mismo rango con las instituciones para planificar las actividades,
ejecutarlas y evaluarlas en cada fase. En los CS donde se realizan el mismo modelo, se
ha conformado el Comité de Promociéon de Salud que realizan actividades sobre
promocién de la lactancia materna. Los resultados de la participacién comunitaria
aclararon las necesidades de la comunidad de las actividades salud en las areas,

ademads el nivel de la ejecucion establecieron un sistema que la comunidad se encarga



una parte de actividades con su propia iniciativa, pudiendo observar los resultados
claros que aseguran la eficiencia y continuidad de las actividades. Desde estos
resultados, se clarific6 el aprovechamiento de la comunidad que toma parte en la
programacion de las actividades de salud comunitaria y preparacién para la

ejecuciéon como pasos preliminares.

(2)  Complementacién de la comunicacién en la organizacién e Inter-organizacién

Con el Proyecto, se ha establecido el lugar para intercambiar la opinién e informacién
como ser el “Comité de mejoramiento de la calidad de atencion integral de salud”
donde puedan participar cada nivel en forma interna e Inter-organizacional. Para
cada tipo de temarios, mediante la reunién con diferente personal, estado y situacion,
con diversos angulos de opiniones, produciendo y manteniendo la voluntad para las
actividades de los participantes. Ademas el Proyecto se ha esforzado para expandir la
manera de comunicacién adecuada a través de la capacitacién sobre relaciones
humanas. Estos fortalecimientos de comunicacién entre los relacionados han

contribuido positivamente para mejorar la calidad de actividades.

(3)  Asignacién de personal adecuado

Hubo estancamiento de actividades por el cambio de destino y el despido del trabajo
de personas principales de las actividades. Es inevitable el cambio de destino dentro
de un organismo, pero es necesario considerar continuidad de la actividad, equilibrio
de nuimero de personal y la cantidad de trabajo teniendo suficiente periodo de

transicion.

(4)  Complementacién de gestién de salud regional con a los 3 fases del Proyecto de
cooperacion
Como se ha mencionados anteriormente este proyecto ha realizado las actividades en
base al Proyecto de Sistema de abastecimiento del Proyecto del Hospital General de
Santa Cruz, Proyecto de Sistema de Provisiéon de Atencién Sanitaria y Médica en
Santa Cruz, tratando de establecer enfocando al sistema de salud que estaba
atrasado y el fortalecimiento de actividad de salud con la participacién comunitaria.
En la etapa de planificacion se ha elaborado un plan de actividades utilizando
informacién obtenido en los anteriores proyectos, y también en la etapa de ejecucién
contaban con el apoyo de la red y personal relacionados entre profesionales bolivianos
—japoneses establecido, pudiendo desarrollar actividad del Proyecto eficientemente.

En este Proyecto, hubo colaboraciéon del Hospital Municipal Universitario Japonés



como contraparte de anterior proyecto, complementando su mejor funcién

hospitalaria.
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I Dr. Andrez Quintana C.S. San Antonio RE ERSMRRE 2004%5H IR TR F 2%
200529 £ TCS
I  |Lic. Elena Reynaga oS f,zzrﬁ'l‘:‘}”::apem R—S— 1A — ERSMEREH 20034128 E*EH%EE% 54 f’f‘; Q.’Eomox_"o_
JICAREBHES
I |Lic. Veronica Rengel G.S. San Antonio PETERYE EREMEMEH  |2005458 LAERTBEX o,
I Sra. Benita Garrido C.S. San Antonio HEFEE ERSMRETEES 2002%7A {u};;&{&#ﬁ% EER 45
I Sra. Elena Daza C.S. San Antonio HEEEM ERSMARTES 2004454 {IJZ:_ILZMEH? RS 2%




PoM|  croRE 0 om FFIHH BHE AR RifisaE o1 Rpmao W%
I Sra. Ruperta Taborga C.S. San Antonio ERREZESR ERSMRETEES 2003454 1|J£2,k{ij$§¥ LEES 3%
I |Sra. Editha Daza C.S. San Antonio EREREES EESMEMED  [2003458 Ll
I Sra. Marcela Castedo C.S. San Antonio ERERZER ERS MR EEE 2004458 AR F 14478
I Sra. Jovita Segovia C.S. San Antonio TRERZES ERSMREEE 2005%E5H WAIERF 14
I Sra. Maria Eguez C.S. San Antonio ERGEREES ERSMRETE 200445H AL F 1544 A
I [y Meria del Garmen de 2 16 . san Antonio EREREAS ERSMREED 2005458 WA AT 84 3
I Dr. Ernesto Salvatierra  [C.S.10 Octubre & ERSMRETES 2003454 Ejﬁﬁ&% EEEES 45
I Lic. Juana Dominguez C.S.10 Octubre R—18— /(' — FERSMARRES 2003458 {IJ;ZK{EH?'Eﬂﬂi 4%
I Sra. Lidia Soleto C.S.10 Octubre JZa=TF—RE ERSMRETE 2003%5A AR F A%
I |Sra. Gloria Leafios C.S.10 Octubre ST —RE ERSMERTEY 2004%5H AR F 14
I Sra. Martha Salvatierra C.S.10 Octubre aZa=F—REK ERSMFRTED 2004458 AR F 64 F
I Dra. Ma. Lenny Sanchez  |Pochola Trapero R FERSMRRES 20054114 AR ERF 14
I [Sra. Victoria Temo Pochola Trapero #E A ERSMEETEH 20054 11H ILAIERF 14
I Sra. Juana Mendez Pochola Trapero HEF A ERS MR ETE 2005511 H AL F 25
I Dra. Ma. Deysi Paz Pochola Trapero INRRE EREMRETE 20054 11H AR ERF 26
I [ora Lida Melgar de Pochola Trapero EREREAS ERSMREED 20054118 AR F 14
I Sra. Eugenia Molina Pochola Trapero FERREZER EREMRETE 20054 11H AR ERF 15
I Sra. Navel Daza Pochola Trapero =T —RE ERS NIRRT 2005%1H IR TR F 4sR
Red de Salud Metropolitana
Sur
I e e EREMBHED 200347 A IWAERT 3% JICAREITHE R
I Dra. Alessha Zuleta Red Sur ;ilsz;E::/ayj_ ERSMREEE 2003478 IIARER:F 3F CIPHHES
I Dr. Jaime Bilbao* Red Sur Redf ERSERTED 2003%7H WA F 3%
I Lic. Leonor Flores. Red Sur R— 18—\ H— ERSMREEE 2003478 AL F 3F
I Dra. Magdalena Marcelo |CS. Antofagasta 23 ERSMEREE 2003%410A AL F 3%
I Lic. Janeth Medina CS. Antofagasta R— 18—\ H— ERSMIREEE 2005438 AL F 1§35 AR JICAIREFHER
I Lic. Margarita Bruno Antofagasta FRRBZESR ERSMEREE 2003%410A AL F 3%
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I Sra. Otilia Aratiz Antofagasta ERRBEES ERSMREES 2003%10A AR F 35
I Sra. Lucy Antelo Antofagasta FRRBZESR ERSMEREE 20054E3 A8 AL F 2%
I Sra. Maida Fernandez Antofagasta FREREES ERSMREES 2005438 AR F 2%
I Sra. Martha Salek Antofagasta ERERZESR ERSMERTEE 20034108 AR ERF 3%
RED DE SALUD
WARNES
I Dra. Shirley Cernadas*  |Red de Salud Warnes |Red& ERSMREES 2005495 AR F 2464 A CIPHHES
I Lic. Flora Tancara* Red de Salud Warnes  [R—/S—/ A +'— ERS IR EEE 20054E9A AR ERF 124 JICAREHHER
I Dr. Julio Cesar Vasquez |C.S. Ignacio Warnes  [fR& ERSMERES 20054E9 A AL F 6%
I Lic. Emilia Sarmiento* C.S. Ignacio Warnes | R—/8—/\fH'— ERSMREEE 2005498 IIARER:F 1E145 8 C/PBHEER
I Sra. Cecilia Vaca C.S. Ignacio Warnes HEREE EESMERTEE 200549 A AR ERF 8%
I Sra. Maria Elena Roca  |C.S. Ignacio Warnes  |#5& &8 ERSMREES 200549 A AR F 1048
I Lic. Alicia Yampara C.S. Ignacio Warnes  |fmBREHE ERSMERES 20054E9 A AR ERF 15§45 8
I Sra. Audelia Alpire Barrio Santa Rosita EREREZES ERSMRREE 20054108 AL F 67 A
I Sra. Pura Vaca Barrio Santa Rosita FRAREES FERSMREES 20054104 AR F 647 A
I Sra. Elvia Romero Calle Monasterio TRRBEER ERSMREED 20054£10H WA F 600
I Sra. Justa Manjon Barrio Guajojo ERERZESR EESMERTEE 20054108 AR ERF 600
I [Sra. Adriana Limpias C/Chocolate J2a=F—RE ERSMERTED 20054108 AR F 600
I Sra. Roxana Masai Barrio Guajojo ERERZESR EESMERTEE 20054108 AR ERF 600
I Dr. Osman Gonzales C.S.R.P. Miguel Gould [(RE ERSMREES 20054104 AR R F 54
I [|Lic. Lorena Gutierrez C.S.R.P. Miguel Gould [ R—/ 83—/ A +— ERSMRRES 20054107 IIAERRF 3%
I Dra. Mary Pefia C.S.R.P. Miguel Gould  |E=&f ERSMRREE 20054108 AL F 45
I [Dra. Leonor Condori C.S.R.P. Miguel Gould  [EE&f ERSMRBED 20054107 WA EREF 1048
I Lic. Kelly Franco C.S.R.P. Miguel Gould | & :&Ef ERSMRREE 20054108 AL F 64 JICAIREFHES
I [Sra. Elvira Rosales C.S.R.P. Miguel Gould |#F&3ER ERSMRBED 20054107 WA EREF 1487 R
I Sr. Severiano Alba Okinawa ERERZES ERSIMREES 20054104 AR ERF 600
I Sra. Albina Vaca Okinawa FRAREES FERSMREES 20054104 INAAERF 600
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I Sra. Cristina Cabrera Okinawa ERRBEES ERSMREES 20054104 WWARIERF 600
RED DE SALUD OBISPO
SANTSIESTEVAN
— =
. . ; Red Obispo . AR F-FHHEZE stDilos-MonteroX &
I Lic. Ma. Pilar Villarroel it e 8 Red& FERSMRRES 200446 A = 3% =3 _
CIPHHES
. = Red Obispo e egar :
I Lic. Rosa Mufioz Laura o2 (R INAH ERS MR EES 200642 A WWARIERF 4R
. . DILOS de Obispo N = o=
I Dr. Miguel Garcia Santiestevan Montero DILOSE ERSMRAREEE 200642 8 AR EREF 548 JECS Warnesfz&
. Hospital Alfonzo ANLRTOE—3VR— g — ;
I Lic. Victoria Mayta Tusco Gumucio Reyes S A FERSMEREFS 20064E2 H AR IEREF 134 JtRed Supervisora
] A Hospital Alfonzo e s &2
I Dr. Jaime Mamani Gumucio Reyes SKREE ERSMREES 2004468 AR F 154 CIPBHEE
I Dr. Lucio Lépez CS. Hardeman (33 ERSMRREE 2005458 AL F 3%
I Dra. Jimena Soliz Revollo |CS.Hardeman EERm ERSMEREE 2005454 AR ERF 2%
1 [a Perona Hurtado 15 Hardeman B AT ERSMERED 2005458 WA ERT 14
I \?irli ;:J’;;A Chacon CS. San Pedro =3 ERSMERES 2005458 WA ERF 74 JICAREFESR
I Aux. Felipa Lopez Siles  |CS. San Pedro B EET ERSMRREE 2005458 AL F 1%
I égé;dsri;abem Calvi CS. San Pedro B ERSMERES 2005458 A EREF 54
I Sra. Claudia Balcazar San Pedro Q21=F4—HKER RS MR EES 2005454 WWARIERF 15
CS. Municipal Dr. René JTREDE
I |Dr. Fernando Ortega | MUNICIPABF: RONE | s Red &, R EE RS MRRETH 2005458 IWAERTF 54 FEDILOSE
Balderas Lopéz Guabira. CIPFHER
. CS. Municipal Dr.René _, o & .. g &=
I Lic. Teresa Flores Choque| -~ © Lopéz Guabira|~ "¢ N ERSMREEE 2004410A4 IIARER:F 54 CIPHHES
) CS. Municipal Dr. René |, . ” . = & =
I Aux. Vicenta Mayta Tusco | =\ Lopéz Guabiré, HEEEM ERSMEREE 20044108 AR ERF 4% JICAREMES
I Sra. Laura Ferrufino Guabira ERRRBEES ERSMREES 200545 A WWARIERF 15258
I Dr. Javier Salguero Torrez |SC. San Alberto (23 ERSMEREE 200545 A AR ERF 8%
I Lic. Irma Galvan Gamon |SC. San Alberto R—/8— N H— RS MR EES 2005454 WWARIERF 5%
I Aux. Mario Quispe SC. San Alberto HEEEM ERSMEREE 200545 A AL F 1%
I Sra. Martha Limachi San Alberto ERRRBEES ERSMREES 200545 A WWARIERF 15
I Sra. Marina Suarez San Alberto ERERZESR ERSMEREE 2005454 AR ERF 14
I Elra" rﬂgcesar vaca SC. Saavedra BE ERSMEREDH 2005458 WAERT 3%
I Lic. Edwina Alvis Mendez |CS: Saavedra R— /8= H— ERSMEREE 200545 A AR F 84
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I Aux. Luciano Sosa fj:eszsiﬁijv‘(a:iri;gi?)to HEFEE FERS IR EES 2005458 AR ERF 165

I Sra Martha Guzman Saavedra FRAREES FERSMREED 2005458 AR F 1%

I Sra. Roxana Sanchez Saavedra ERERZES ERSMERED 200545 F AR F 1%

I Lic. Marcelina Copagira  |CS. Distrito de Salud # 5|fx& ERSMREES 2005458 AL F 146~ AR
I Dr. Limber Flores Usnayo |CS. Sagrado Corazon [fRE ERSMEREE 2005458 AL F 2%

I Aux. Carlos Cesari S. Sagrado Corazén mEREE ERSMEREE 200545 A AL F 18%

I Sr Carlos Tabanut Sagrado Corazén ERRBEES ERSMREES 200545 A AR F 1074

I Dr. Wilson Lépez Vaca grsdn'\g;rlii)lgaza & ERSMEREE 200545 A AL F 3%

I Dra. Rosmery Reinaga C. grsan'\gs:g;:iaza B ERSMRREE 2005458 AL F 5%

I o> Marlo baza RS 18— ERSMBRED 2005455 AR T 8%

I Auxliar Dolores Prado grsan'\gs:g;:iaza EFEE FERS IR EES 2005458 AR ERF 3F

I Sra Roxana Melgar Minero FRRBZESR ERSMEREE 200545 A AL F 1%

I Sra. Magaly Vallejos Minero EREREZES ERSMRREE 2005458 AL F 1%

I Sra. Mariluz Perez Minero ERRERZER ERSERTEDY 200545H AR F 15

1 [Qr CarlosCalderon -GS Virgen ¢e Fatma e g ERSME@ED  [2005%5H WA T 25

I Lic. Rosse Mary Silvestre [CS. Virgen de Fatima | R—/8—/3(+H'— EREMRBEEE 2005468 WA F 1%

[ Crona BAACTAMA es, virgen de Fatma | s RS MBEED 200545 5 WA T 20%

I Sra. Sabina Garret Fernandez Alonzo FRAREES FERSMREED 2005458 AR F 1%

I Dr. German Patsi CS. Chané & ERSIREES 20044 7R AR ERF 106

I gL ;rz\gﬁir Achocalla CS. Chané B ERSMEEED 2004478 {'J_;ij'f&? L I

I Lic. Margarita Alvaro CS. Chané R— 18—\ H— ERSMREEE 2004478 AL F 1F15R
I [sr. Ariel Avendario CS. Chané EHE ERSMRBED 20044678 IIAERRF 3%

I Aux. Hilda Marquéz CS. Chané B EHT ERSMRREE 2004478 AL F A%

I Sra. Juana Caceres Chané Independencia [XREREES ERSMERTEE 2004478 AR F 2145 R
I Sra. Julia Tomicha Chané Independencia |FREREER ERS MR EES 200447 A AR R F 215 R
I Sra.Yovana Huasace Chané Independencia [XREREES ERESMERTEE 2004478 AR ERF 2%100
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I Sra. Eulalia Flores Chané Independencia |[{IREREES ERSMREES 200447 A AR F 2100

I Sra. Josefina Barrios Chané Independencia |[{IREEZEES ERSMEREE 200447 A AL F 2%100

I Dra. Zulma Rocabado.  |CS. El Naranjal (33 ERSMRREE 20044127 AL F 1%

I [Aux. Cora Ortiz CS. El Naranjal BT ERSERTEDY 20044128 AR F 18%F

I Sra. Cristina Vaca El Naranjal ERRBEES ERSMREES 20044128 AR F 1564 A

I Sr. Raul Ortiz El Naranjal ERRERZER ERSERTED 20044128 AR F 1565 R

I Sra. Eliana Roca El Naranjal ERRRBEES ERSMREES 20044128 AR F 1564 A

1 Isnf.SESiuard Sergio Soliz ME 3 E A AT+ R gggggg T PRIT=E: 114 C/PHHER
I [eAfredoE Sanchez iy BRI I L BT EEEHALTF VR |20034108 ~ IS8T 8%

I [geDavd Eduardo IME HEm EFMHMALTFUR 20035110 ~20044 18 |AILSHA FRISENA~FRIOEI T 558

I  [Orlando Ochoa Calvimontes |IME Tec.Superior ERWMATFUR ﬁggigfﬂ} B ks |[PHUET 25647 A C/PHHER
I  |ingHernan Huanca Paucara |IME 25‘5’%‘%&% EEEH AL TR ﬁgggi;f& B (&35 AILEBA 2F64 8 C/PHHER
I X'I:: di‘:'g':”ar Vargas IME Tec.Superior EREMATFUR ggggg;%ﬁ;z Bk |PUER 256+ A C/PHHES
m [Serios Brmesto fbarra Ortufl g Tec.Superior EREHALTFUR (20035128 ~ AL E B 24645 8

I  [David Moreno Selaez IME Tec.Superior EEMM AL TR (20035128 ~20055F11 8 |#LILSEEA FRI5E12R ~FRITENA )

I Mario Bustamante Rappu  [IME Tec.Superior EEMM AL TR (2004528 ~2005538  |ALILEEA FR165F2H ~FR1TE3A )

I  |Felipe Camacho IME Tec.Superior EEEH AL TR (2004528 ~58 AILERA FHR164F28 ~FR1645R LI

I [gus Fernando Furtado g Tec.Superior EREHALTFUR (2004538 ~ AL E B 2437 A

T [peMerio Redl Jimenez e i EREH A TR [NFIRT s MBS 2624 A c/PHHER
I [Eosé Luis Montova e fld— EmMH TR |t ER ks |LEE 2427 A C/PHHER
I  |ing.Guadalupe Pozo Tapia |IME FRER EEEH A TR (2005548 ~128 FINITI=Y:):| ER175E4A~128

I  [John W. Gutiérrez Montafio |IME Tec.Superior EEEM AL TFUR (2006548 ~ ALEBA 25 A

I Nelson Eddy Meneses Alfaro|IME Tec.Superior EBEEMATF R |20065E48 ~ HLILEBA 241
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I  |lvan Mike Seoane Roca IME Tec.Superior EEEHM A TR (200654 H ~ AL EBA 27 A

I [pareo Antomioferrera g Tec.Superior EREHALTFUR (2006548 ~ ALILE B 27 A

i Limber Tola Yupanqui IME Tec.Superior EEEM AL TT R (2006548 ~ AL EBA 24 R

T (Welter Eguez Gutiorre | 05Pal General Alfonco | BB A TF R gggﬁ;%ﬁ:é JYS ETL 846, A C/PHHER

I |Felix Chuy petituto Oncologioo del |1 cnico ERHM AT VR gggig;?ﬁ:é B (ks LB 114 C/PHHER

I |Adan Susrez Aramayo  [foseital de Ninos Mario oo EmH o rrox [OOFIR~ L |awes 174 C/PHHER

I  |Alvino Canaviri Yucra Hospital San Juan de Dios [Tecnico EREMATFUR gggig;?ﬁ:é Bk [PUET 20% C/PHHER

I Richard Parada Roca Municipio Minero Tecnico EEEH A TR (200651 H ~ AL EBA 15448

I  [Nmecio David Serna Mario Daza Tecnico EEEHMALTF R (2006858 ~ FLILERA 97 A

I ;:fi‘;g“ﬁm Aguayo Municipio Saveedra Tecnico EEMM AT X (2005518 ~ AILERA 6434 A

I  |Walberto Estrada Sejas HMUJ Tecnico EEEMALTFURX (2005528 ~ AIEHA 14848

I  |Malquiades Julio Justiniano 3:5';;?;;1“'3““ Sefiora |7 cnico EEMHALTHUR (2005438 ~ HLILE B 1445 R

i Freddy Yupanqui Mendoza Zi’:i"m Fernandez Tecnico EEEM A TF R (2005438 ~ FSNITI=Y:):| 14358

I |Pablo Vedia Municipio San Pedro Tecnico EEEH AT R (2005578 ~ AILERA 1148

i Dr.Franz Hinojosa* SEDES SNISET & beg=a 200241 H ~ WA EER 54

O  [DraMaria Eidy Roca* OMDH OMDHZE ;D)E[I:/*/Ig;i% LI7 |2005428 ~ FuLFe-E—B |104A

I Dra.Carmen Alba * DMS mEREEIVYILEVE LI7JIL-ORT L 20055 2H ~ LR 64 A ?/%“%fggﬁ
I Dr.Freddy Gutierrez HUJ AAERRE LI73IL L RT L 20034F4H ~ T — AR 20% JICAIREWHE R
I  |DraGloria Bacherer SEDES REpy—EXE LI7TI-2RT L (200446 A T R—ER 104

I Dra. Dolly Montafio SEDES R A EAE LI73IL-RT L 200446 A B E—ER 64

I  |Dra. Carmen Pefa SEDES SUMIE & L7 RT L (2004468 B R 44

I |Dra. Teresa Flores DIRECOION MUNICIPAL e & LI75L-YRTL |200446 A B E— 14648 JCARERHEER
I  [Dr. Roger Almaraz DIRECOION MUNICIPAL 1| g LI75L-YRATL |2004568 B O 87 A

I |Dr. Cheng Chao Hseig Wei [Dr g oioN MUNIGIPAL ey ezimg L7750 -LRFL  |200446 7 B E—ER 1464 A

DE SALUD
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I [Dr. Orlando Jordan HOSPITAL JAPONES |9} k&R LI7TIL-2 AT L [20044E6 B B H—Hp 20%

I Lic. Maria Morales HOSPITAL JAPONES  |B#&E LI7II2 AT L (200446 A B R 204

I Dra. Norma Vésquez (I-)I:tsigi}al COLLES L ETD LI75IVERESRER L2732 AT L 200446 A B E—ER 2%

Dra. Maria del Carmen HOSPITAL DE NINOS = =1, = _

I | rieren MARIO ORTIZ SUMIEEE LI75)L-2RT L (200446 A ¥ R 3%

I Dr. Mario Arano EE)SSIYTS(L)LDAENLDA MUJER Bl & L2733 AT L 200446 A B E—ER 144

I Dra. Maria Lourdes Escébar E(EjlggIYTQ;BENLDA MUJER SUMIEEFE LI75I- RT L 200446 A T BE—ER

I Dr. Luis Queirolo Hospital San Juan de Dios| B MR- LI7IIEEE |LI7IIVRTL 200446 A B BT—ER

I Dr. Jhon Parra Hospital San Juan de Dios | AE-L 775/ EEE LI75I- RT L 200446 A B B—ER

I Dra. Rosario Callai BI%SSPITAL SAN JUAN DE TESE-RAHETE L2733 AT L 200446 A B E—ER 1464 R
INSTITUTO

I  |Dra. Martha Alicia Arrien  |ONCOLOGICO DEL TEHE LI7JI -2 AT L [2004%E6 A B E—Hp 184
ORIENTE

I Dra. Patricia Calvo* Red Metropolitana Norte |Redf& LI7JIL-ORT L 200446 A B E—ER 2464 H

I Dr. Jaime Bilbao* Red Metropolitana Sur Red& L2733 AT L 200446 A T B—ER 3%

I Dra. Alessha Zuleta* Red Metropolitana Sur RedR7 I RAUk LI75I- RT L 200446 A B E—ER 3F C/PHHEE

I Dr. Carlos Chavez Red Metropolitana Centro |fEf L2775 AT L 200446 A B BH—ER 2%

I Dra. Elsa Subero Red Metropolitana Este  |Redf& LI75I- RT L 200446 A B B—ER 15

I  |Dr. Justo Quezada J. HOSPITAL OBRERO # 3 |fz& LI7JIL -2 AT L [2004%6 A B E—Hp

I Dr. Fernando Antelo gﬁEGDPETROLERA DE RE LI75I-RT L 200446 A T B—ER 15

I Dr. Hugo Foianini gGiAR:(EISSILERA [ L2733 AT L 200446 A B E—ER 15

I  [Dr. Fernando Lacoa HOSPITAL DE FRANCIA |E& LI75)L-2RT L (200446 A B R 107 8 JICAIREFHER

I Dra. Odile Bodo Charpigny ngﬁggsA'SION TV AEMRAEMR L2733 AT L 200446 A B E—ER 1464 R
HOSPITAL HERNANDEZ

I Dra. Mary Luz Aimendros  |[VERA, VILLA 1° DE RE L2733 RAT L 200446 A B E—ER 184
MAYO

I Dra. Patricia Tapia u(;i?ital Siquidtrico Benito BEE LI75I-RT L 200446 A B E—ER 24

I Dr. Gerson Uzquiano OPS/OMS SANTA CRUZ |a—F4%—% L2733 AT L 200446 A B E—ER 2%

I Dr. Javier Carreén SISME XEA LI75I-RT L 200446 A T B—ER

I  [Dr. Walter Soliz SISME EHE LI7JIL -2 AT L [2004%E6 A B H—Hp 15148
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i Lic. Minerva Guerrero igglgggg&g“f%‘ﬁ?& aA—F1F—4 LI73IL - RT L 200446 A B R=—H 14648

I  |Dr. Franz Hinojoza* SEDES SNISEEE HHEERT L 200545 B E—HR 54

II  |Dr.Jaime Quinteros* SEDES ELR HBEBRRAT L 200545 H % RE—HR 64 A

I  |Pedro Hoyo DIRECTION MUNICIPAL e e s 2 7 108 24 BEEESRTL 2005455 B R 146458

Il |Dra Teresa Flores DIFCCOONMUNICIPAL | & HBEELRT L 20054E5 B R 146478 JCARERES
Il [Dr. Roger Almaraz DIRECUION MUNIGIPAL | w2 PHEEURATL |2005458 B R 14

I  [Dr. Cheng Chao Hseig Wei BIEREiEEJ%N MUNICIPAL g g4 — 1 2 80 5 BBEBRRAT L 2005458 % E—HR 15

I |Dr Garlos Rober Pefia  |DEeGU N MUNCPAL gz HBEEORTL 200545 B E—E 14

II  |Dr. Jaime Bilbaox Red Metropolitana Sur  |Red& HEEERATL 20054E5 8 % E—HR 3%

I  |Dra. Alessha Zuleta* Red Metropolitana Sur  [Red & 7L 2BV HHEBRT L 200545 H B R—H 34 C/PHHER
II |Lic. Antonio Pedriel Red Metropolitana Sur  |E#%& HHEEERT LA 20054E5 8 % FRE—ER 14648

Il  |Dra. Patricia Calvo* Red Metropolitana Norte |Red& MEEERT L 2005458 B EH—HR 34

II  |Lic. Claudia Roca Red Metropolitana Norte [E#& BEEE AT A 20054E5 B R—H 1464 A

I [Dra. Shirley Cernadas* Red Warnes Redf MBEEERAT L 20054E5 8 B R 2464 A C/PHHER
m o Mara Leticia Pérez a4 Warnes EBR HBEELRTL 200545 3 B R 14678

Il |Dr. Julio César Vésquez  [C.S Ignacio Warnes [ MBEEERAT L 20054E5 8 B R 14

I |Lic. Cataline Paniagua C.S Ignacio Warnes E=HE HHEEEBRT L 20054E5 8 % E—HR 15

I  |Lic. Maria Pilar Villarroel*  |Red Obispo Santisteban [Red& HHEELRT L 200545 B EH—HR 164 C/PHHER
I  [Sra Teresa Ruiz Méndez |Red Obispo Santisteban |E#& HHEEERT LA 20054E5 8 % FRE—ER 14

I |Dr. Julio César Vaca pioro Hospitar Abelardo g g HHBEESRTLA 200545 B R 564 A

I |Lic. Javier Dorado "S":;rr‘;z”“pitar Abelardo | g BMEEBESRT L 20054E5 8 T B 1564 A

I  |Dra. Daloy Ramallo CSS. Los Olivos RE HMBEEIRATL 200545 H B R 34

Il  |Dra. Nancy Pérez C.S. Sagrada Familia RE HFEEE AT L 200545 H M E—ER 44

I [Dr. Marco Antonio Marquez |C.S. La Fortaleza RE HHEERT L 200545 B RH—HR VX3

Il  |Dr. Enrique Aguilera C.S. Anita Leigue RE HFEEE AT L 200545 H M E—ER 3%
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M  |Dr. Jhonny Ruiz C.S. Lazareto 523 HEEES AT A 200545H M E—ER 3%
I  [Dr. Jaime Quinteros* SEDES TEIE HBEBEORATL 20054E5 8 B OR—8 6+ H
I  |Dr.Carlos Oropeza SEDES TEHE %Zﬁ/ﬁ;_t 232 AT 003548 ~200644 8 | FRILES - Martinez 3%
I  |Dr.Jaime Quintero* SEDES TEHE %'_ﬁ;}%—e:)a‘/ " AM 200654 H ~ FULLFE - Martinez 64 A
I  |Dra.Doly Montafio SEDES FRRBTR R ER Al il 2004448 ~ R —EB 54
Dr. Erik Martinez Monzon ~[FORSA IRz yra—Far—4— 20014E 118 20064F10H C/PHHER
Lic. Romulo Rivero Parada [FORSA TOCIOLEBR 20014118 2006510H
Sra. Nancy Mendez de Osun{FORSA Wz 2002418 ~200247H 2002474
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2002 2003 2004 2005 2006
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2002 2003 2004 2005 2006
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&t MUNICIPIO SCZ 1 7 9 10 8 35
MUNICIPIO 0 1 0 4 2 7
HOSPITAL 0 6 27 3 0 36
cS 7 8 26 47 11 99
COMUNIDAD 6 3 12 17 9 47
16 33 96 99 35 279
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Analisis por 5 criterio de evaluacién

Ttem Preguntas informaciones Fuentes de Método de
Temas de estudio Temas subdivididas de estudio informaciones estudio
documento del Revisié
Coincidencia a las necesidades del Informacioén social y de|proyecto evision
departamento de Santa Cruz (drea piloto) [salud Secretaria de salud Entrevista
(SEDES)
. documento del
El proyecto coincide a a la L. . ., . .
. . Coincidencia a los recursos humanos de los (Informacién regional |proyecto, datos de Revisién
1 necesidadade la comunidada | 2 .. .. ’
| 4rea de piloto? establecimientos objetivos de salud. de salud FORSA
ene p : staffs de CS Entrevista
documento del
3 Coincidencia a las poblaciones Informacién regional |proyecto, datos de Revisién
comunitarias del 4drea piloto de salud FORSA
habitantes Entrevista
documento del Revisié
1 Coherencia con el plan nacional de Plan nacional de provecto evision
desarrollo (de salud) desarrollo (de salud) |secretaria de salud Entrevista
. . (SEDES)
El proyevto tiene coherencia documento del Revisis
2 con la politica nacional de 9 Coherencia con el plan departamental de |Plan departamental de|proyecto evision
Relevancia salud? salud en Santa Cruz salud secretaria de salud Entrevista
(SEDES)
Coherencia con el plan munincipal de Plan munincipal de documento del Revisién
3 salud en Santa Cruz salud proyecto .
DMS Entrevista
1 Relacién con los programas priorizados de |Politica de cooperacién |documento del Revisién
El proyecto coincide con la cooparacién de Japon a Bolivia proyecto
3 politica de cooperacién del documentos del Revisi6
3 P, p 9 Relacién con el plan de operaciéon JICA a  |Plan de cooperacién provecto evision
apon: Blivia JICA a Bolivia oficina JICA en .
.. Entrevista
Bolivia
1 El objetivo del proyecto es una medida
eficaz para lograr el objetivo superior? actividades del )
. 2 El area piloto es apropiadp de seleccion proyecto, opiniones de equipo del proyecto, Revisién,
La estrategia y proceso del Los 3 resultados son efectivo para lograr el personas . .
4 3 o las personas ; questionario e
proyecto es adecuado? obijetivo del proyecto? . relacionadas de .
relacionadas al entrevista

vista equidad?

El proyecto tiene relevancia desde punto de

5 Hay ventaja de teclonogia japonesa?

proyecto

SEDES, DMS, etc.




Efectividad

En que grado se han logrado la actividad

Ejeccion de las

equipo del proyecto,

preventiva, curativa y de promocién de actividad de los personas
cada establecimineto del primer nivel de estableciminetos de relacionadas de CS,
salud? %alud' deldnri)mer nivel lete. T
.. ., eccion de las equipo del proyecto,
En que grado se ha participado la poblaci6 jece dwib proy
. ., .. actividades de personas
n en la ejecucién de las actividades a los L., .
., participacion relacionadas de
problemas de salud de su propia area? . .
comunitaria comunidad. etc

Ejection de las

equipo del proyecto,

En que grad se han mantenido los equipos |actividades de personas
médicos de establecimientos de salud? mantenimiento de los |relacionadas de IME, |Revision
En que grado se ha logrado el egionas médicos et . S
objetivo del proyecto? Ejeccion de las equipo del proyecto, |questionario e
En que grado se ha mejorado el sistema de |actividades de personas entrevista
referencia y contrareferencia? referencia y relacionadas de
] ] contrareferencia REDES. etc
En que grado se ha mejorado la capacidad .,
. o, . ., Ejeccién de las
gerencial de planificacion, ejecucién y actividades de POA _
control del DILOS, SEDES, DMS, REDES SUpervision. ete > |equipo del proyecto,
v @stab]e(‘ir(rilient(})iq de sa]u%’) T e P R personas
n que grado se ha mejorado la capacida " |Ejeccion de las relacionadas de
gerencial administrativa, financiera y logi actividades de CAT SEDES, DMS, etc.
stica del DILOS, SEDES, REDES y ’
L SIAF, etc.
establecimientos de salud?
La actividad preventiva, curativa y de Ejeccion de las equino del provecto
promocién de cada establecimiento del actividades quip proy ’
. . . personas
promer nivel de salud mejorado por el relacionadas a los .
. . o relacionadas de CS,
proyecto contribuye a fortalecer el sistema |establecimientos de ..
. cominidad, etc.
de salud? Jqﬂa]ud dt—‘-]dmr‘i)mpr nivel
) jeccion de las )
Los resultados contibuyen a Los submstemgs de apoyo a las redes de actividadaes equipo del proyecto,
.. salud fortalecidos y funcionados . personas
2 logro del objetivo del . relacionadas a los . Revisi6
royecto? adecuadamente por el proyecto contribuyen subsistemas de apoyo relacionadas de IME, evision,
P ’ a fortalecer el sistema de salud? 4 REDES, etc. questionario e
a las redes de salud .
entrevista

La capacidada de gerencia administrativa
en los niveles de decisién mojorado por el
proyecto contribuye a fortalecer el sistema
de salud?

Ejeccion de las
actividades
relacionadas a la
capacidad de gerencia
administrativa

equipo del proyecto,
personas
relacionadas de
SEDES, DMS, etc.

Hay algun factor que inhibe
3 a logro del objetivo del

Hay alguan infuluencia de las condiciones
exteriores escritas en PDM4?

actividades del
proyecto, opiniones de

equipo del proyecto,
personas




provecto?

Hay otras condiciones exteriores?

las personas

relacionadas de

La calidada, cantidada y

La especialidad, namero, periodo y
momento de los expertos japoneses son

La especialidad, namero, periodo y
momento de contrapartes bolibianos son

Los areas de especialidad, nimero,

actividades del

equipo del proyecto,

momento de inversiones son contenido, periodo y momento de proyecto, opiniones de personas Revision,
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Sostenibilida
d

La capacidada de gerencia administrativa
en los niveles de decisiéon mojorado por el
proyecto se mantendra su organizacion,
presupuesta v recursos humanos"

Los edificios, equipos y
recursos humanos recibidos
la transferencia técnica
utilisard eficazmente?

Cada organizacion ejecutora
mantendra los recursos
humanos, prospuesta y
sistema para continuir los
resultadaos del nravecto?

Cuales son factores de
contribucién e inhibich6n?

Cueles son factores positivo y negativo que
influyen a sostenibilidad de las actividades
v los resultados del provecto?

personas relacionadas
al proyecto

relacionadas de
SEDES, DMS, etc.

questionario e
entrevista
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