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Breve Descripcion

El Fondo Global para la Lucha contra el SIDA, la Tuberculosis y [a Malaria ha aprobado a El Salvador la
propuesta presentada en la Ronda 7 de Financiamiento, la propuesta es denominada “Ampliacién de la
respuesta nacional para poblaciones vulnerables y establecimiento de un sistema de proteccién social

para personas viviendo con el VIH en El Salvador”.
El Mecanismo de Coordinacién de Pais de El Salvador, CGE ha nombrado como receptores principales

de la propuesta al Ministerio de Salud y al PNUD. El presente proyecto constifuye el documento de
implementacién de los componentes para los cuales el PNUD tiene responsabilidad como ejecutor.
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1. ANALISIS DE SITUACION

A pesar de los esfuerzos emprendidos a nivel mundial, el VIH sigue
constituyéndose en un reto importante. Cada dia, mas de 6800 personas se
infectan con VIH y alrededor de 5,700 personas mueren de SIDA, muchas de
ellas debido a que no tienen accesc a mecanismos de prevencion vy
tratamientos. La pandemia del VIH es la mas seria de las enfermedades
infecciosas para la salud publica. En la regién Latinoamericana la epidemia de
VIH permanece estable, y la transmisién continua ocurriendo entre poblaciones
en alto riesgo de exposicién, incluyendo trabajadoras sexuales (TS) y hombres
que tienen sexo con hombres (HSH). El numero estimado de nueves

infesoiones de VIH en Latincamérica en 2007 fue de 100,000 segun datos de =

0

ONUSIDA, liegando a 1.6 millones el nimero total de personas viviendo con el
virus en la regién. Un estimado de 58,000 perscnas murieron de SIDA ei afio

2007,

En E! Salvador, a pesar de haber avanzado mucho en una respuesta nacional
coordinada, ademas de existir liderazgo y compromiso por parte del gobierno
para destinar recursos, todavia quedan algunos temas pendientes para lograr
el cumplimiento del ODM 6 relativo a combatir el VIH/SIDA y la meta de haber
detenido y comenzado a reducir, para el aho 2015, la propagacion del
VIH/SIDA. Hasta mayo de 2008 se contabilizan en los registros oficiales del
sistema de salud 20,789 casos de infeccién por VIH-Sida, de los cuales 12,506
son personas que viven con VIH lo que representa el 60 % y 8,283 (40%) en
fase SIDA. Las muertes por SIDA reportadas por el sistema de salud en el ano
2007 contabilizaron 426.

Cada dia se detectan 5 nuevos casos de personas que han adquitido el virus,
seis de cada diez casos son hombres, es decir que por cada 1.6 hombres que
se infecta, una mujer adquiere la infeccién; esta relacidn varia por
departamentos. A pesar de contar con datos oficiales, todavia exisie un
subregistro de personas infectadas por lo que podrian haber 30,000 personas
viviendo con VIH y SIDA segun datos de ONUSIDA. La epidemia afecta en
mayor medida a fa poblacién sexualmente activa y principal fuerza de trabajo,
ya que solamente el grupo de 15 a 49 afios representa un 84% de los casos. 9
de 10 infecciones nuevas han sido por transmision sexual la cual continua
siendo la principal forma de transmision. Las PVS y sus familias experimentan
impactos importantes, principaimente la disminucién de sus ingresos por la
incapacidad de trabajar o la muerte. Los gastos se incrementan debido a un
incremento en la atencién médica y la pérdida de empleos debido a la
condicion y al ausentismo. Estudios revelan que los efectos mas dramaticos
son para los hogares mas pobres, por lo que la epidemia tiende a empeorar la
pobreza e incrementar la inequidad’.

A la fecha la epidemia se cataloga como concentrada en grupos especificos,
estos grupos en condiciones de alta vulnerabilidad presentan indices de

T World Bank, 1999



prevalencia mucho mayores que ia poblacién en general. Es el caso del grupo
de Hombres que tienen sexo con Hombres con un 1492%, trabajadoras
sexuales el 6.8% y privados de iibertad 6%.

Del total de casos un 40% son mujeres, sin embargo la busqueda activa de
casos sobre todo en las zonas rurales ha develado en el ano 2008 una
variacion en la proporcién hombre-mujer de 1.6:1 a 1.5:1, situacién que
evidencia el incremento del numero de casos de mujeres, sobre todo en el area
rural y el 67% de los casos han sido reportados en el drea urbana.

Hasta marzo/08 se tienen con terapia antiretroviral 6,036 personas en Ias
Clinicas de Atencién infegral de VIH del MSPAS De enero hasta
mayo/08 se registran 701 hospitalizaciones y 125 defunciones asociadas

_asida,

“Aniveliaboratoriail Sehan tamizads 72,000 personas para Vil v cerca™

de 3,200 cargas virales e igual numero de CD4-C8 a PVS que son
atendidos en la red de establecimientos de salud del Ministerio

Casos de VIH-SIDA por departamenfo. El Salvador, 1984 hasta mayo 2008

L 3 ® ¥
Occidente y Area Metropolitana del pais ocupan los primeres cuatro iugares por departamento en el nimero de casos de VIH-SIDA acumulados a la fecha

El proyecto abordara como uno de sus principales objetivos la atencién de las
PVS desde el punto de vista social/econdmico y no solo de salud, construyendo
capacidades para su incorporacion a la vida productiva a través de la creacion
de un sistema de proteccién social. Promovera la prevencidn positiva en las
PVS para mejorar sus condiciones de salud a través del auto cuido y abordara
acciones tendientes a reducir la transmision y ampliar las actividades de
prevencion de la infeccion. Asimismo pretende disminuir la incidencia en
grupos vulnerables con altos indices de prevalencia a través de intervenciones
especificas.

2. ESTRATEGIA DE PROYECTO

2.1 Estrategia de Pais

El Salvador cuenta con una Ley de Prevencion y Control de la Infeccion Provocada por

el Virus de inmunodeficiencia Humana (Ley del VIH) desde el 24 de octubre de 2001.



Tal como lo consigna en su articulado, el principal objetivo de la Ley es prevenir,
controlar y regular la atencién de la infeccidn causada por el VIH y establecer las
obligaciones de las perscnas portadoras y definir de manera general la Politica
Nacional de Alencién Integral ante el VIH/SIDA. Ademas garantiza los derechos
individuales y sociales de las personas viviendo con el VIH-SIDA.

Asimismo, el 28 de abril de 2004 se aprobd el Reglamento a la Ley del VIH. Dicho
reglamento pretende facilitar la aplicacién de fa Ley y regular la organizacién de la
Comisién Nacional Contra el Sida (CONASIDA). Aun cuando el reglamento completd
muchos vacios procedimentales que la Ley no lograba, existe aun aigunas
oportunidades de mejorar tales como dar claridad al mecanismo de reporte de las
denuncias y especificar claramente las penalizaciones a los infractores asi como las
autoridades encargadas de aplicarlas. En la actualidad, la Alianza por la Legisiacion ,

un grupo de trabajo compuesto por ONGs y el Programa Nacional de VIH trabajan en

~las modificaciones-det reglamento necesarias para su correcta aplicacion.-
La CONASIDA se conformd a partir del Reglamento de la Ley del VIH en el afio 2004,

como una Comisién de alto nivel y responsabhilidad, que cumple las funciones de una
instancia politica asesora y de apoyo a las acciones efectivas del Programa Nacional.

La CONASIDA responde a los principios de los “tres unos™:
e Un marco de accidn sobre el SIDA acordado que proporciona la base para
coordinar el trabajo de todos los asociados.
¢ Una autoridad nacional de coordinacién del SIDA con un mandato
multisectorial amplio.
» Un sistema de vigilancia y evaluacién establecido a nivel de pais.

El marco de accidén Gnico sobre el ViIH-SIDA en el Salvador esta definido en el Plan
Estratégico Nacional 2005-2010 (PEN). Su elaboracién se fundamentd en lineamientos
dictados por ONUSIDA y fue formulado a través de un proceso coordinado
multisectorial que conté con la participacidn de las perscenas con VIH o SIDA (PVS).

El andlisis se fundamenté en la situacién epidemioldgica del VIH-SID en El Salvader al
momente de su formulacion. La vision det PEN es /a reduccion de la prevalencia y el
impacfo socral del VIH-SIDA e Infecciones de Transmisién Sexual (ITS) en la
poblacion salvadorefia, bajo un solo marco de accién nacional, que basado en el
enfoque de derechos pueda eliminar toda forma de discriminacién y estigmatizacion,
aspecialmente hacia fos grupos en condiciones de mayor vulnerabilidad

El PEN plantea ocho objetivos estratégicos con sus respectivas actividades. El
Proyecto del Fondo Mundial aprobado en la Ronda 7 de Financiamiento, se inscribe
precisamente dentro esta Estrategia y por tanto se adhiere a los principios de los tres
unos.

El Plan Nacional de Monitoreo, Evaluacion y Vigilancia Epidemioldgica del VIH-SIDA e
ITS 2006-2010 es el marco de referencia para el tercero de los ires unos, la aplicacion
del plan es comandada por la Sub Comisién de Monitoreo y Evaluacion de
CONASIDA, de acuerdo a lo establecido en dicho documento. El Plan tiene como

2 En septicmbre de 2003, durante la Conferencia Internacional sobre el SIDA v las IT'S (JCASA) celcbrada cn Nairobi, Kenya, los fancionarios de los organismos de cooperacion
nacional y los ministros comespondientes de Jas naciones afticanas, asi como Jos representantes de los principales mecanismos de financiacion organizaciones mulilaterales v
bilaterales ONG y el sector privado, se reumieron para exarninar los principios de coprdingeitn de respuesta al VIH/SIDA a nivel nacional, Lo principios fueron identificados a
través de un proceso preparatorio a nivel mundial ¥ nacionad iniciado por el ONUSIDA y el Forde Mundial de Lucha contra el SIDA la Tuberculosis y la Malarz
perfeccionindose ucgoe mediznte le didfogo con otros asociados donamies clave Se alcanzd un elevado consense en tres principics ‘Los Tres Unes" aplicables a tedas las partes

interesadas ea [z respuesta al VILUSIDA a nivel de pais



objetivo monitorear y evaluar el avance en el logro de las metas globales del PEN a
traves de la estandarizacion de pautas y guias de monitoreo y evaluacion,
coordinacién de informes con los actores, desarrollo de normativas nacionales de
monitoreo, evaluacién y vigilancia epidemioidgica y la evaluacién y mejora continua del
sistema.

2.2 Estrategia de Proyecto

Ei Salvador presento al Fondo Mundial para la Lucha contra el Sida, la Tuberculosis y
la Malaria en la Séptima Convocatoria la propuesta denominada “Ampliacién de la
respuesta nacional para poblaciones vulnerables y establecimiento de un sisterna de
proteccion social para personas viviendo con el VIH en Ef Salvador” La propuesta fue
aprobada por un monto de $24,866,086. La primera fase del proyecto correspondiente

a dos afios de ejecucion es por un total de $10,618,309.62. El PNUD ejecutara en la
-.Primera.Fase un-total-de.$8,305,203.62.y ! Ministerio-de-Galud $4,313,105.00 -

El proyecto tiene como finalidad atenuar el impacto social y econdmico de la epidemia,
a través de la reduccién de la transmision, morbilidad y mortalidad ademas de un
énfasis en el aumento de la calidad de vida de las PVS,

Los objetivos contemplados en el proyecto son los siguientes:

1. Mejorar la proteccién social y calidad de vida de las PVS

2. Reducir la transmisién del ViH, ampliando la coberiura y la gama de las
actividades para la prevencion de la infeccién por HIV y la promocién de la
salud en grupos vulnerables.

3. Disminuir la morbilidad y mortalidad facilitando la disponibilidad, el acceso y
calidad de la atencion integral a las PVS

4. Fortalecer el sistema de salud con mejoras en la capacidad de monitoreo y
evaluacion,

El enfoque de género se abordard en los grupos especificos a intervenir.
Particularmente en lo que se refiere al sistema de proteccion social para PVS, se ha
incorporado el desarrollo de capacidades técnicas tomando en cuenta las diferencias y
preferencias entre hombres y mujeres.

2.3 Beneficiarios

Los beneficiarios del proyecto son las Personas con Vih y Sida, los grupos vulnerables
identificados como de mayor riesgo de contraer la infeccién (HSH, TS, adolescentes y
jovenes, miembros de pandillas, privados de libertad, poblacidn mévil) y mujeres
embarazadas.

2 4 Estrategia de Salida

El Gobierno de El Salvador ha mostrade un fuerte compromiso con el tema de VIH-
Sida y ha asumido paulatinamente el gasto en los diferentes programas ejecutados en
el Proyecto financiado por el Fondo Mundial. Tal es el caso del personal de médicos,
enfermeras y odontdlogos contratados quienes han sido absorbidos por el gobierno de
El Salvador a través del MSPAS. Por otra parte ha ido asumiendo el costo de los
medicamentos de las personas en fase Sida de manera que el proyecto cubre
solamente los nuevos casos durante el primer afo de tratamiento.

En lo que respecta a los programas de prevencién, ha asumido algunos programas de
prevencion que surgieron con el proyecto tales como: PTMI, privados de libertad y
poblaciones méviles. Se espera continuar fortaleciendo las capacidades institucionales



para que los programas contemplados en el presente proyecio sean asumidos e
institucionalizados por el Gobierno de El Salvador a través de las diferentes entidades

responsables.

2.5 Proyectos relacionados

El PNUD fungié como Receptor Principal en la Fase i para el proyecto aprobado por el
Fondo Mundial en la Ronda 2 de Financiamiento. La propuesta perseguia tres

objetivos:

1. Incorporar estrategias innovadoras para el abordaje preventivo del VIH/SIDA
en poblaciones vulnerahles de alto riesgo

2. Fortalecer las acciones para el aborda;e preventlvo ia no dlscrlmlnamon y o
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3. Brindar una atencidn integral a las personas gue viven con VIH/SIDA en Ias
diferentes instituciones prestadoras de servicios

Durante la Fase |l de la implementacién de la propuesta, la responsabilidad como RP
se limitd a parte de los objetivos, en tanto que el MSPAS asumio la responsabilidad de
los objetivos relativos a la Atencién Integral y las acciones para abordaje preventivo en
algunas poblaciones (privados de libertad, poblaciones méviles y PTMI}.

Las siguientes son las metas alcanzadas por PNUD en el desarrollo de la Fase Il de la
propuesta: '

Distribucion de N(mero de condones C’iI.S’fl’ibUIdOS 6,000,000 6,000,000 100%
Condones | en grupos especificos
Ntmero de TS y HSH entrenados o
en el uso correcto del condén 2478 2,795 113%
Ndmero de TS, sus clientes,
duefios de bares y HSH 25,758 30,727 119%
alcanzadas por educadores pares .
Programas para en ef uso correcto del conddn
grupos especficos Perscnal de salud {Gobierno y 13,622 14,872 109%
ONGs) capacitados en prevencion Capacitados Capacitados ] 06‘;
de VIH 350 Certificados | 370 Certificados °
Fortalecimiento del personal de
ONGs que dan apoyo a 105 138 131%
poblaciones vuinerables
Educacion de Numero de jévenes alcanzados en 0
Jovenes actividades de pravencion 88,759 89,150 100 4%
NUmero de prestadores de servicio
F%educpmn del caplacnados.en lla Iredtltgc:on c?e! 8,000 8 898 111%
Estigma estigma y disciiminacion hacia
grupos vulnerables y PYS
Programas para NUmero de lideres comunitarios
o capacitados en prevencion de 2,352 4,000 170%
- grupos especificos | VIH/SIDA
Cuidado y apoyo a .
enfermos crénicos se nr\j;jgzrgnd;;;!rsugl;e rsggﬁgt 08 197 235 119%
y sus familias guesy




2.6. Lecciones aprendidas

Durante la Fase Il del Proyecto Ronda 2, el PNUD ha fortalecido el conocimiento y el
trabajo con la sociedad civil en el area de prevencién en grupos vulnerables. El
Proyecto ha capitalizado la experiencia sobre los mecanismos y formas de trabajo de
las ONGs y OG lo que ha permitido un nivel de cumplimiento supericr a las
expectativas, en las metas de abordajes en poblaciones vulnerabies.

De vital importancia ha sido el proceso de fortalecimiento de capacidades que el
proyecto ha realizado con las ONGs y sus miembros, a través de un programa guiado
por especialistas en distintas ramas tales como: Administracion, Finanzas, Monitoreo y
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organizaciones participantes en el proceso. Muchas de ellas actuaron como sub
receptores del Proyecto y superaron las expectativas en las metas alcanzadas.

3. ARREGLOS DE GESTION

3.1 Modalidad de Implementacion

El proyecto se enmarcara en la nueva programacion de pais que inicié a principios del
afo 2007 y en la cual el Ministerio de Relaciones Exteriores, en representacion del
Gobierno de El Salvador, opera como Contraparie Nacional de Coordinacién. La
responsabilidad programatica y financiera sera de PNUD.

El Mecanismo de Coordinacién de Pais, denominade Comité Coordinador El Salvador
(CCE) selecciond ai Ministerio de Salud y al PNUD como Receptores Principales para
la ejecucién de la propuesta. Posteriormente efectud la division de responsabilidades,
nombrando a PNUD como responsable del Objetive 1, y parte de los cbjetivos 2 y 3,
especificamente en lo relativo a las actividades de prevencién en grupos vulnerables
(HSH, TS, jovenes y adolescentes), a la atencion y cuidado de enfermos crénicos y a
la capacitacion del personal de salud. Asimismo y como resuitado de la experiencia
adquirida en la compra de medicamentos y otros productos para el proyecto de Ronda
2 y que estd actualmente finalizando, el PNUD realizarda las adquisiciones de
productos farmacéuticos, condones y otros para la implementacién de la propuesta
estos productos seran entregados al Ministerio de Salud para que ejecute los
componentes de atencion integral y pruebas diagndsticas.

Este proyecto se ejecutard bajo la modalidad de Ejecucién Directa (DEX) y por tanto
se regird por las normas y regulaciones del PNUD establecidas para este tipo de
proyectos en la Guia de Gestion de Proyectos del PNUD (Politicas y procedimientos
de Programa y Operaciones).

Un Acuerdo de implementacion sera firmnado con el Donante en donde se establecen
las obligaciones y responsabilidades del PNUD como receptor principal del proyecto.
Asimismo se firmara un Memorandum de Entendimiento con el CCE para establecer
los mecanismos de coordinacion entre ambas partes.

3.2 Planificacién



El proyecte serd ejecutado de acuerdo a los planes de trabajo y presupuestos
aprobados por el Fonde Mundial para esta primera fase de dos anos. El Fondo
Mundial establece los formatos para completar los planes de trabajo, presupuestos y
planes de monitorec y evaluacion, por lo que se utilizaran dichos formatos oficiales

para efectos de este proyecto,

La planificacién incluye un Plan de Compras que sera presentado y aprobade por el
Fondo Mundial antes del primer desembolso de fondos. La Coordinadora de la Unidad
Ejecutora del Proyecto, en conjunto con la Coordinadora de Desarrcllo de
Capacidades Nacionales establecerdn un Plan Operativo Anual {(POA) para medir el
avance de actividades tendientes a logro de las metas y objetivos del proyecto.

_ 3.3 Estructura Organizativa del Proyecto

La Direccion del Proyecto estard encargada al o la Representante Residente del
PNUD y tendra la responsabilidad general por los resultados del mismo. El grupo
ejecutivo estara formado por Representante Residente y Representante Residente

Adjunto.

La Unidad Ejecutora tendra una estructura funcional bajo la conduccién del o la
Cocrdinadora cuya responsabilidad es sobre la planificacién y coordinacion general de
actividades del proyecto, el logro de los objetivos, ademas de las funciones de
administracién de personal y la coordinacion entre el Agente Local del Fonde y el

PNUD.

El o la encargada de administracion y finanzas tendra la responsabilidad general sobre
las funciones de finanzas, administracion, seguimiento a planes de trabajo,




adquisiciones, controles financieros/administrativos de sub receptores y en general los
presupuestos y gastos de la Unidad Ejecutora.

El o la encargada de Monitoreo y Evaluacion debera desarrcilar el plan de M&E
basado en las metas e indicadores del proyecto, capacitar a subreceptores en temas
de M&E, ademas del seguimiento de campo, control de calidad y la evaluacién de los
Sub receptores y de las actividades del proyecto.

El o la Coordinadora del Programa de Desarrollo de Capacidades tendré la funcién de
Garante del Proyecto.

3.4 Modalidad de Gestion de Fondos

lL.a modalidad de gestién de las actividades ejecutadas directamente por la Unidad

*.F:mf"l ufara sara. nnr Dpﬂne Diractos. o prnuaadnrcaq alorceras. n-;ari'g\g pm- nhhngmgnes., -
contraldas en apoyo a las actividades acordadas en los planes de trabajo anuafes ya
solicitud escrita de la Coordinadora del Proyecto quien sera delegada para ejercer esta
funcién.

En cuénto a la modalidad de gestion con los Sub Receptores, pedrd utilizarse
Anticipos o Pagos Directos Esto dependera del resultado de la Evaluacion de
Capacidades que sera conducida por el PNUD.

Los potenciales Sub Receptores serdn seleccionados a través de una convocatoria
abierta y divulgada ampliamente para la presentacién de expresiones de interés
dependiendo del drea de trabajo y experiencia. Todas las instituciones que presenten
expresiones de interés seran sujetas a la evaluacién de capacidades, posterior a lo
cual se realizard una clasificacién de acuerdo a criterios previamente definidos que
permitiran establecer la modalidad de desembolsos a utilizar con cada una.

La seleccion final de los sub receptores se realizara a través de un proceso
competitivo conducido por el Area de Adquisiciones del PNUD en donde se analizardn
las propuestas presentadas por cada organizacion.

Una vez seleccionado el sub receptor, se procederd a la formalizacién del compromiso
con la entidad para el desarrollo de las actividades comprendidas en la propuesta
ganadora. El encargado en la entidad nombrada preparard y presentard a la Unidad
Ejecutora los informes financieros y de actividades contenidos en el Manual Financiero
para Sub Receptores, el cual sigue los lineamientos de PNUD y del donante. (Anexo

VIl

3.5 Pago de Impuestos

Todas las compras de bienes y servicios del proyecto estan exentas del pago del
impuesto al valor agregado VA e impuestos de importacion. El PNUD utilizara sus
prerrogativas para cumplir con esta disposicion.

3.6 Compras y contrataciones

Toda coniratacién de bienes, obras, servicios, consultores y contratos de personal
suscrito en el marco del presente proyecto seguird las normas, politicas vy
procedimientos del PNUD. La documentacién derivada para el establecimiento de
dichos compromisos sera firmada por el PNUD en su calidad de implementador del

proyecto,



3.7 Revisiones al proyecto

De acuerdo a los instrumentos legales fimados con el donante, este proyecto tendra
una duracién de dos anos, iniciando en septiembre 2608 vy finalizando en agosto 2010.
Cualquier modificacion al plazo del proyecto acordada con el donante se reflejard en
un cambio en el plazo del presente proyecto.

El PNUD podré introducir modificaciones al proyecto en coordinacion con el donante,
en respuesta a cambios producidos en el contexto de la ejecucién o para ajustar el
disefo y/o la asignacion de recursos con el fin de garantizar el cumplimiento de los
objetivos y metas establecidos, asi como los compromisos adquiridos con el donante.

_El presente proyecto terminara: 1)} Por vencimiento del término previsic para su
~guracion -2y Por-cumplintiento-de-sus-oojetivos-inmediaiosantes o despuds-de o

previsto; 3) Por fuerza mayor o caso fortuito.

Las obligaciones contraidas en virtud de este documento de proyecto subsistiran
después de su expiracidon en la medida necesaria para posibilitar la conclusion
ordenada de las actividades, la retirada del personal, la atribucién de los fondos v los
bienes, el cierre de las cuentas entre las partes y la liquidacion de las obligaciones
contractuales estipuladas con respecto al personal, los contratistas, los consultores o
los proveedores, respetando las disposiciones del PNUD en materia de cierre de
proyecto y de reconocimiento de gastos elegibles.

3.8 Gastos de Administracién

Todas las contribuciones de este proyecto estaran sujetas a los acuerdos corporativos
vigentes de recuperacién de costos suscritos entre el Fondo Mundial y el PNUD, los
cuales establecen los porcentajes a aplicar en este concepto,

3.9 Intereses

Los intereses que generen los recursos financieros depositados al proyecto seran
acreditados y wtilizados de acuerdo a las politicas que estipula el donante.

4. SEGUIMIENTO Y EVALUACION

El monitoreo es una funcién permanente que apunta a proporcionar a las partes
interesadas de un proyecto promtas indicaciones scbre la calidad, la cantidad y los
plazos del progreso alcanzado con respecto a la obiencion de los resultados
esperados. Por lo tanto, todas las actividades del proyecto estaran sujetas a continuo
monitoreo del proyecto con respecto a los indicadores determinados en el Plan de
Monitoreo y Evaluacion del mismo.

Un monitoreo efectivo requiere de una evaluacion del progresce conseguido por el
proyecto con respecto al plan vy al manejo de ciertas excepcicnes. El Documento de
Proyecto y el Plan Operativo Anual de Trabajo proporcionan una base para la
evaluacion del progreso alcanzado. Los costos asociados a las acciones de monitoreo
estan incluidos en el presupuesto del proyecto.

El proyecto cuenta con un Plan de Monitoreo y Evaluacién el cual ha sido elaborado
en conjunto con et MBPAS y aprobado por el Fonde Mundial. El mismo consta de una
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serie de instrumentos que serdn utilizados para el monitoreo de las actividades
programaticas:

Informe de progrese y solicitud de desembolso.

E! Fondo Mundial ha definido un formato como el mecanismo principal de seguimiento
y evaluacién del desempefio de los proyectos financiados. El informe de progreso y
solicitud de desembolso se elaborara semestraimente, y su contenido describe los
avances programaticos, la consecucién de las metas y la ejecucién presupuestaria. El
PNUD es responsable de la preparacion de este informe y su remision al Agente Local
del Fondo (ALF} para su verificacion y aprobacidn.

Plan de Trabajo
El plan de frabajo del proyectc es un instrumento que se utiliza para establecer metas
para la produccion de productos y formular una estrateg|a que maximice Ia_

: Aot VRO P | ate i e e
Con x{ﬂbUCan del pry"C{G Y de-las auti‘vlua.uwo vincutadas al-efecto-de los uuleti‘vGS del

marco de resultados estratégicos.

Este plan de trabajo sirve de mecanismo para vincular insumos, presupuesto,
actividades, productos y efectoes. A medida que se aprenden lecciones, puede
requerirse un enfoque maés flexible para implementar el proyecto, de modo de
incorporar los ajustes necesarios.

Es responsabilidad de la Director del Proyecto, con el apoyo del PNUD, utilizar los
planes de trabajo del proyecto como base para seguir el progreso de la
implementacién del proyecto.

Visitas de monitoreo
A realizarse al menos trimestralmente, para analizar el avance hacia los resultados
esperados y principalmente para ayudar a resolver eventuales problemas que surjan

durante la ejecucién.

Auditoria

De acuerdo a lo establecido en Manual Operativo para Proyectos Financiadas por ef el
Fondo Global para la Lucha contra el Sida, la Tuberculosis y la Malaria, PNUD tendra
auditorias sobre las actividades programaticas de acuerdo con sus practicas de
auditoria externas e internas.

Revision Anual

Se desarrollara una revisién anual del proyecto durante e! cuarto trimestre del afio
como base para la evaluacion del desempefo de cada proyecto. En el ultimo afio, este
examen constituirda una evaluacién final Esta involucrara a todas las paries
interesadas mas importantes para el proyecto y se enfocard en el grado de progreso
alcanzado con respecto a los productos y que estos se mantengan acordes a los
resultados adecuados. El entregable principal del proceso de revisién anual es el
Informe de Revisidén Anual que el Coordinador del Proyecto enviard al Garante dentro

del final de cada afo.

5. MARCO LEGAL

Este documento de proyecto, asi como el CPAP y el AWP seran los instrumentos
mencionados como tal, en el articulo 1 del Acuerdo entre el Gobierno de El Salvador y
el Programa de las Nacicnes Unidas para el Desarrollo, firmade el veintiuno de marzo
de 1975 y ratificado por la Asamblea Legislativa por Decreto N° 261, publicado en el
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Diario Oficial Numero ochenta y nueve, Tomo N° 247, del dia dieciséis de mayo de
1975,

Este documento junto con el CPAP firmado por el Gobierno de El Salvador y el PNUD
(hitp:/Awww. pnud.org sv/2007/index. php?option=com_content&task=view&id=12&temi
d=62) constituyen, el Documento de proyecto, segln se hace referencia en el Acuerdo
Basico de Asistencia (SBAA) y todas las provisiones establecidas en el CPAP aplican

a este documento.
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ANEXOS

ANEXO - PLAN ANUAL DE TRABAJO ATLAS
ANEXO il - PLAN DE TRABAJO Y PRESUPUESTO APROBADO POR EL FONDO
MUNDIAL
ANEXO Il - MATRIZ DE INDICADORES, METAS Y PERIODOS CUBIERTOS
APROBADA PCR EL FONDO MUNDIAL
ANEXO IV - PLAN DE MONITOREO Y EVALUACION
.~ ANEXO V - MATRIZ DE RIESGOS
v ANEXO Vi - MATRICES DE MONITOREO Y EVALUACION
ANEXO VIt -MANUAL FINANCIERO PARA SUB RECEPTORES
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Anexo VI: MATRICES DE MONITOREO Y EVALUACION

OUTPUT 1:

Sistema de proteccién social establecido y calidad de vida de las PYS mejorada

Actvity Result L | Shavt ils 16 bs ssed for Aflas vty ID. e
{Atlas Activity ID) | actividad End Date:
Purpose Fortaleciniento de la sociedad civil y creacidn de capacidad institucional para el e stablecimiento de un
sistema de proteccion social para PVS
Description Reforzamiznto y creacion de grupos de apovo de PVS'y desarrollo de capacidades administrativas y
financieras en las organizaciones de PVS

Quality Criteria

Quality Method

Date of Assessment

Numerc y porcentaje de poblacion
en mayor riesgo (HSH, TS, PVS)
que han sido alcanzados con
programas de prevencion de VIH,

Reportes de oficial de monitoreo,
reportes trimestiales de sub receptores

De acuoerdo a plan de
trabajo

Numero de PVS fortalecidos con
habilidades vocacionales para
insertarse en el mercado laboral.

Reportes de oficial de monitoreo,
reportes trimestrales de sub receptores

De acuerdo a plan de
trabajo

Numero de PVS capacitados en
autocuido y adherencia.

Reportes de oficial de monitoreo,
rgportes trimestrales de sub receptores

De acuerdo a plan de
trabajo

Ndamero de prestadores de
servicios capacitados en la
disminucién de estigmay
discriminacién.

Reportes de oficial de monitoreo,
reportes trimestrales de sub receptores

De acuerdo a plan de
trabajo




OUTPUT 2:

La transmision del VIH se ha reducido, y ampliado Ia cobertura en actividades de prevencion de la infeccion y
promocion de la salud en grupes vaulnerables.

Activity Result 1 Short title to be used for Atlas Activity ID Start Date:

{Atlas Activity ID) | actividad End Date:

Purpose Consejeria y pruebas diagndsticas. actividades tendientes al cambio de comportamiento enfocadas en
grupos vulnerables

Description Fortalecer la capacidad de los laborator ios nacionales para la realizacion de pruebas. adguisicion de
reactivos de laboratorio. aplicacién de metodologias innovadoras de prevencion y fortalecer I
distribucidn de condones.

Quality Criteria Quality Method Date of Assessment

-Neimero v porcentaje dejévenes de 15
a 24 afios alcanzados en programas
de prevencién de VIH,

‘Reportes de oficial de monitoreo, reportes. .

trimestrales de sub receptores

Deé acngrdo aplande

trabajo

Niamero de condones distribuidos
de forma gratuita.

Reportes de Bodegas MSPAS y Sanidad
Militar, Reporttes oficial de monitoreo y
evaluacién

De acuerdo a plan de
trabajo
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OuUTPUT 3:

Morbilidad de la poblacién y mortalidad de las PVS se ha disminuido, facilitando disponibilidad, acceso y
calidad de la atencion integral.

“Icomunitarias y dibergues que
recibieron apoyo para tratar a PVS.

Activity Result 1 Short title to be used for Atlas Activity ID Start Date:
(Atlas Activity ID) | actividad End Date:
Purpose Proveer de Terapia antirretroviral a PVS y atencion a los enfermos crénicos
Description Adquisicion de ARY y profilaxis post exposicion. mejora de las dreas de atencion a PVS fortalecer a
albergues y orfanatos para PVS.
Quality Criteria Quality Method Date of Assessment
_Ndmero de organizaciones .. .. ... | Reportes de oficial de monitoreo | Deacuerdoaplande

bt b Rt
uauaJU
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