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Breve Descripcion

Venezuela, atraviesa una severa crisis que afecta a todos los sectores, dificultandose la reactivacion, el mantenimiento y la operatividad
de todos los sistemas de servicios publicos (salud, educacion, energia eléctrica, agua potable, transporte, gas domeéstico, etc.) y en
general de toda la estructura operativa de las instituciones. La crisis en el suministro del servicio eléctrico se ha venido agravando en
los Gltimos 3 afos con interrupciones, mas frecuentes y de mayor duracion, del suministro a nivel nacional. La falta del servicio eléctrico
a nivel nacional ha evidenciado el déficit y algunos problemas de funcionamiento de los sistemas de respaldo eléctrico de emergencia
y de suministro de agua para hospitales, lo cual genera dificultades para realizar gran parte de los procedimientos médicos, incidiendo
en la exacerbacion de otros problemas publicos como el aumento de la mortalidad materna. En el marco de la estrategia nacional de
salud concertada para la reduccion de la mortalidad materna, el Ministerio del Poder Popular para la Salud ha dado prioridad a 13
estados del pais por tener el mayor nimero de muertes maternas. Atendiendo a esta estrategia del MPPS, el PNUD - en alianza con el
UNFPA - en el marco de este proyecto, pretende apoyar a 10 hospitales en tres de los estados priorizados por el Ministerio: Miranda,
Distrito Capital y Anzoategui. En marzo de 2019 UNFPA realizé un diagnostico general sobre algunos componentes de los servicios de
energia eléctrica de emergencia, iluminacion, suministro de agua potable e instalaciones sanitarias que sirven a las areas de sala de
parto y hospitalizacion de obstetricia en estos 10 hospitales. El diagnostico concluyé que en estos hospitales la infraestructura de
servicios requiere mantenimiento y no se dispone de estos servicios de forma confiable y segura ante los frecuentes cortes de
electricidad, lo cual representa un cuello de botella que impide que otras acciones ejecutadas por el UNFPA para contribuir a reducir la
mortalidad materna, como capacitacion y dotacion de insumos, tenga el impacto deseado. En atencion a lo expuesto, el PNUD, en
alianza con el UNFPA, ha acordado apoyar el mejoramiento de los sistemas de suministro de energia eléctrica de respaldo y de
suministro de agua potable para las areas de sala de parto y hospitalizacion de obstetricia en estos 10 hospitales.

Este proyecto contempla los siguientes productos:

Producto 1: Sistemas de suministro de energia eléctrica de respaldo e iluminacion en centros de salud priorizados, rehabilitados.
Producto 2: Sistemas de bombeo y suministro de agua potable e instalaciones sanitarias en centros de salud priorizados, mejorados.
Producto 3: Plan de fortalecimiento de capacidades para la respuesta ante crisis y disminucion de riesgos de los sistemas de suministro
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I DesAFios DE DESARROLLO

Venezuela atraviesa una severa crisis en que afecta a todos los sectores. De acuerdo con las
estadisticas del Banco Central de Venezuela (BCV), el PIB se contrajo en 2018 por quinto afo
consecutivo. La contraccion acumulada en el periodo 2014-2018 del PIB y la Inversién es de 51.1%
y 89.3% respectivamente. En ese mismo periodo, la manufactura y el comercio se redujeron
alrededor de un 75% y las importaciones en un 78%. En 2013 y 2014 la inflacién anual super6 el
50%, mientras que en 2015 y 2016 fue de tres digitos y en 2018 el BCV reporto un incremento de
los precios de176.323,2%. Todos los sectores econdmicos en el pais se ven afectados por esta
situacién, incluyendo: la manufactura, el comercio, las telecomunicaciones, los servicios, la industria
petrolera y los sistemas financieros, bancarios y crediticios. La disminucion de la inversion afecta
especialmente a la infraestructura y los servicios publicos. Aunque el Gobierno ha hecho frente a
estos problemas mediante diversos programas sociales y un plan de estabilizacién
macroeconomica (agosto de 2018), estos programas han tenido un efecto limitado, como
consecuencia de un sinnimero de desafios.

En este contexto existe el riesgo de reversion de logros alcanzados en términos de cobertura,
calidad y acceso a servicios basicos y publicos en el pais (salud, educacién, suministro de energia
eléctrica, abastecimiento de agua potable, seguridad publica, saneamiento y transporte, entre
otros), considerando que se han visto reducidas las inversiones sectoriales ante las dificultades
para adquirir los insumos necesarios para asegurar la reactivaciéon, el mantenimiento y la
operatividad de todos los sistemas de servicios publicos y en general de toda la estructura operativa
de las instituciones. Adicionalmente, el gobierno enfrenta graves dificultades en la importacion de
repuestos, equipos y otros productos necesarios para mantener los servicios basicos en
funcionamiento y reparar aquellos que estan fallando.

La crisis en el suministro del servicio eléctrico se ha venido agravando en los ultimos 3 afios con
mayores interrupciones del suministro a nivel nacional. En el mes de marzo 2019 Venezuela sufrié
la mayor crisis eléctrica que el pais registra en su historia, producto de cuatro interrupciones del
suministro de energia eléctrica por varios dias que afectaron todo el pais, con secuelas que
persisten en gran parte de los 23 estados y el Distrito Capital, debido a una falla en el sistema de
generacion hidroeléctrica del pais, El Guri. Como medida ante las interrupciones del servicio, el
Presidente de la Replblica aprobé un plan de 30 dias para ir a un régimen de administracién de
carga y equilibrio, entre todos los procesos de generacion, transmisiéon y de consumo a lo largo y
ancho del pais 6.

Los cortes eléctricos han dado lugar a fuertes restricciones del suministro de agua. Adicionalmente,
el acceso al agua potable presenta limitaciones en términos de calidad, cantidad y continuidad,
debido a dificultades para importacion de repuestos y tecnologia para efectuar mantenimiento a los
sistemas de suministro.

'CEPAL, Balance preliminar de las economias de América Latina y el Caribe 2018. Capitulo Venezuela. hitps://www.cepal orgles
2Informe mensual de la OPEP sobre el mercado del petréleo, enero de 2019

? Informe de mercado de bienes y servicios. Economeétrica, Enero 2019,

4 Ecoanalitica, Economeérica, Asamblea Nacional, Centro de Documentacion y Analisis Social de la Federacion Venezolana de Profesores
(CENDAS).

° hitp://www.asambleanacional.gob.ve/prensa

®Maduro anuncia plan de racionamiento eléctrico en medio de una crisis (+Video)

https:/feltiempo.com.ve/2019/04/01/maduro-anuncia-plan-de-racion - r Extraido el 10 de abril de 2019.




El sector salud ha sido uno de los mas afectados con la crisis energética. Un estudio realizade por
la coalicion de ONGs CODEVIDA, en septiembre de 2018, reveld que el 79 por ciento de los
establecimientos de salud sufren cortes de electricidad, afectando a unos 67.000 pacientes 7. Seglin
el Ministerio del Poder Popular para Ja Salud (MPPS), un diagnéstico realizado en los hospitales del
sistema de salud nacional arroj6 que 94 hospitales necesitan insumos para la rehabilitacién de
sistemas de suministro de agua y electricidad (Bombas hidroneumdticas, sumergibles, plantas
eléctricas y baterias para plantas eléctricas).

En la actualidad el Sistema de Salud de Venezuela cuenta con 268 hospitales en toda la geografia
venezolana, distribuidos entre los tipos 1, i, Hll y IV (anexo 1), como se indica a continuacion:

Cuadro 1. Distribucion de hospitales del sistema de salud de Venezuela, por tipo de entidad de
adscripcion. 2018

| 127 6 2 135 20-50
i 50 5 1 56 60-120
n 30 19 1 1 51 250-300
v 21 4 26 MAS DE 300
TOTAL | 228 34 2 1 3 268
Fuente: Carballo, 20t4. Actualizado por el gulor an 2018, hit/201.249.62.222/index phpicentro-de-descargasinish3-libras-y-pubi [3888-2014--experiencias académicas.

volumen-urganizative-funtional-y-operativa

Adicionalmente la infraestructura de salud de Venezuela se ha deteriorade por la falta de
suministros, medicinas, equipo bésico v servicios, ademas de la salida de personal técnico, Ei
deterioro de los servicios del sector privado y del mantenimiento de la infraestructura se ven
agravados por la emigracion de unos 4 mitlones de personas, incluidos profesionales y téchicos de
todos los sectores &.

La fatta del servicio eléctrico a nivel nacional en el mes de marzo 201 9, evidencié el déficit y algunos
problemas de funcionamiento de los sistemas de respaldo eléctrico de emergencia para hospitales
a nivel nacional, debido a requerimientos de mantenimiento o necesidad de colocar generadores.
También se vieron afectados los sistemas de suministro de agua potable en emergencia, necesarios
para cumplir con los estandares de higiene, lo cual genera dificultades para realizar gran parte de
los procedimientos médicos, incidiendo en la exacerbacion de otros problemas pablicos como el
aumento de la mortalidad materna.

Entre 2015 y 20186, el nimero de muertes maternas aumentd 65.8% en Venezuela. Muchas de
estas mujeres viven en &reas rurales y remotas con dificultades para llegar a grandes centros de
salud. Es comun que las mujeres en trabajo de parto vayan a varios centros de salud porque faltan
suministros médicos en los centros a los que acuden.

“Informe sobre fa sitvacian del derecho a fa safud de la publacion venezolana. COBEVIDA, septiembre 2018,
¥ ACNUR estima que al menos 4 millones de personas han armigrado de Venszuala en los tiltimos afos; véase hitps://rav.infofesfsituations/platform
news/press{2018/2/5c612d04 venezuelan-outflow-continues-unabated-stands-34-million html




Alguncs centros de salud no tienen el equipo y los suministros necesarios para las condiciones
minimas de seguridad (precauciones estandar) para prevenir infecciones nosocomiales y €l manejo
de surninistros como la preservacion de la cadena de frio para suministros como la oxitocina v 1a
sangre segura, el aimacenamiento de agua limpia, entre otros. Los hospitaies, especialmente en
las zonas rurales, y ias condiciones asepticas son muy pobres y no cuentan con suministros limpios.
El equipamiento de insumos Come el colchén, las bombillas, las bolsas de desechos bioldgicos, etc.
carece de practicas seguras, lo que limita brindar servicios minimos a las mujeres embarazadas.
{UNFPA, 2018)

En el marco de la estrategia nacional de salud concertada para la reduccién de ia mortalidad
materna, el Ministerio del Poder Popuiar para la Salud ha dado prioridad & siguientes estados por
tener el mayor nimero de muertes maternas: Amazonas, Anzoategui, Aragua, Bolivar, Carabobo,
Delta Amacuro, Distrito Capital, Lara, Miranda, Sucre, Téchira, Vargas. En esos estados se da
prioridad a 26 centros de salud con atencién obstétrica de bajo riesgo, que pueden manejar partos
vaginales, complicaciones dei aborio y muchos de ellos cesareas.

En marzo de 2019 UNFPA realizé un diagntstico general sobre algunos componentes de los
servicios de energia eléctrica de emergencia, iluminacion, suministro de agua potable e
instalaciones sanitarias que sirven a las areas de sala de parto y hospitalizacion de obstetricia en
10 de los hospitales a los que el MPPS dio prioridad. El diagnostice concluyd que la infragstructura
de servicios de agua potable, iluminacion y clectricidad, en caso de emergencias, requieren
mantenimiento y no se dispone de estos servicios de forma confiable y segura ante los frecuentes
cortes de electricidad, lo cual representa un cuello de botella que impide que otras accionas
ejecutadas por el UNFPA, coma capacitacién y dotacion de insumaos, tengan el impacto deseado al

no poder proporcionar la atencién adecuada a las parturientas.

Especificamente, el diagnostico arrojo que la mayoria de estos hospitales cuentan con planta
eléctrica de respaldo ante emergencias, gue no funcionaron adecuadamente durante los apagones
ocurridos debido a la falta de mantenimiento en los altimos afios por disminucion del presupuesto y
dificultades para importar partes y piezas necesarias para mantenimientos preventivo y correctivo,
como consecuencia de la crisis socioeconomica que experimenta el pafs. El diagndstico también
reportd que se requiere la dotacion de luminarias para quiréfanos, salas de parto 'y hospitalizacion
de obstetricia.

Con relacién al servicio de agua potable, el diagnostico establecid que las fallas en el servicio
eléctrico también afectaron este suministro. La capacidad de almacenamiento de agua de esios
hospitales es reducida, sobre todo para atender las areas de sala de parto y hospitalizacién de
obstetricia. Una proporcién considerable de estos hospitales cuenta con sistemas de suministro
independientes de agua potable conectados a pozos profundos como fuente de agua, pero se
encuentran inoperantes por faita de repuestos y mantenimiento de sistemas de bombeo. En caso
de estar conectados al sistema de red de agua potable, no cuentan con capacidad de.
almacenamiento suficiente. Adicionalmente las instalaciones sanitarias presentan fugas de aguay
ausencia de partes y piezas, que limitan la eficiencia del sistema de suministro de agua y dificultan
labores de higiene de areas criticas.

En atencidn a lo expuesto, el PNUD, en alianza con el UNFPA, ha acordado como esfera de trabajo
apoyar el mejoramiento de los sistemas de suministro de energia eléctrica de respalde y de
suministro y de agua potable en 10 hospitales priorizados, a fin de coadyuvar en la reduccién de la
mortalidad materna y en el mantenimienta del funcionamiente de los servicios en los hospitales, aun
en condiciones criticas de suspensién del servicio eléctrico y de suministro de agua.



A continuacién se indica el efecto previsto conforme lo establecido en el MANUD y el Producto del
Programa de Pais del PNUD con el cual se vincula el proyecto:

Efecto MANUD N° 1.1.-Para fines de 2019, el Sistema de las Naciones Unidas habra contribuido a
la aplicacion de politicas publicas tendientes a reduccion de la paobreza, promocién de la igualdad,
la inclusion social y el desarrollo sostenible, tomando en consideracion la dinamica demografica del
pais, entre otros.

Indicador de efecto MANUD: 1.1.1- Nimero de programas y planes que incorporan la dinamica
demografica, los principios del desarrolio sostenible y la reduccion de la pobreza con énfasis en los
temas de mujer, juventud y NNA. (Igualdad social).

Producto del Programa de Pais dei PNUD, asociado:

Producto N° 2: Mejoradas las capacidades institucionales para la formulacién, gestion y seguimiento
de programas y planes dirigidos a la reduccion de la pobreza bajo un enfoque de desarrolio humano
sostenible.

Producto N°7: Iniciativas de promocion de acceso a servicios basicos con énfasis en poblaciones
aisladas y vulnerables, apoyadas en su implementacion y sistematizadas.

Efecto MANUD: 4.1.

Indicador de efecto MANUD: 4.1.2. Numero de programas y Servicios de Salud, que mejoran el
acceso calidad y pertinencia, en el marco de los requerimientos propios del curso de vida de fa
poblacién. (Mortalidad materna, mortalidad neonatal, embarazo adolescente, ITS, VIH, trasmisién
madre hijo VIH, inmunizaciones, malaria y dengue, enfermedades no trasmisibles, tabaco, alcohol
y drogas; procura de insumos y medicamentos.

Il ESTRATEGIA

Los servicios sociales basicos representan los componentes esenciales en gue se funda el
desarrollo humano y, de hecho, actualmente se reconoce a tales servicios la condicién de derechos
humanos. Las Naciones Unidas han reconocido a los derechos econdmicos, sociales y culturales
{DESC) como derechos humanos, pues hacen a la vida misma. Sin alimentacian, vivienda,
educacion y salud, no existe dignidad para el ser humano y sus derechos estan conculcados. La
energia eléctrica es la base de derechos basicos como: alimentacion adecuada, salud, vivienda
digna y educacion. El 28 de julio de 2010 la Asamblea General de las Naciones Unidas declard que
el acceso al agua potable segura y limpia y al saneamiento es un derecho humano esencial para el
pleno disfrute de la vida y de todos los demas derechos humanos.

Esta propuesta se orienta a contribuir a favorecer ef derecho a la salud mediante el mejoramiento
del suministro de electricidad y agua potable, para higiene y saneamiento. La cantidad y calidad de
la energia eléctrica vy agua potable disponibles en caso de emergencia, tiene incidencia en los
servicios ofertados por los hospitales, al afectar su capacidad resolutiva en caso de una suspensicén
del servicio. Por tanto, es necesario el suministro eléctrico y de agua potable de calidad y con
seguridad para los equipos, el personal y los pacientes, a fin de atender a la poblacién de manera
eficiente,

La estrategia de esta propuesta se centra en contribuir a mejorar la calidad de los servicios de salud,
con énfasis en los servicios de sala de parto y hospitalizacion de obstetricia, a través del
fortalecimiento de capacidades institucionales y del mejoramiento y mantenimiento de [a
infraestructura de servicios existentes en 10 centros de salud priorizados, indicados en el Cuadro
2.



En el abordaje planteado en este proyecto, considerara el fortalecimiento y puesta en marcha de
los sistemas de suministro de agua existentes a través del mantenimiento correctivo y preventivo,
rehabilitacién de instalaciones sanitarias y el aumento de la capacidad de almacenamiento de agua
para zonas criticas de maternidad, emergencia y hospitalizacion. También, segin la situacion
especifica del suministro de energia de emergencia para cada hospital, la dotacién de componentes
complementarios necesarics para el funcionamiento del sistema de generacion de energia eléctrica
en caso de emergencia, la realizacién de tareas de mantenimiento especifico para la puesta en
marcha de plantas eléctricas existentes, asf como el mejoramiento de la iluminacion, rehabilitacién
de los sistemas de suministro de agua potable, sistemas de bombeo y de las instalaciones
sanitarias, instalacién y conexién de bombas y tanques locales de agua potable, reposicién de

piezas sanitarias, griferias y herraduras.

La propuesta considera el mejoramiento de la infraestructura y ja factibilidad de proporcionar
servicios de mantenimiento para componentes especificos por un periodo de al menos un afio,
mientras se estabiliza el sistema eléctrico nacional y |a gestién presupuestaria del Sistema Nacicnal
de Salud. También se contempla un componente de fortalecimiento de capacidades para la gestion
del riesgo y preparacion de respuesta en areas criticas como sala de parto y hospitalizacion de
obstetricia para asegurar la operacion de sistemas de suministros de agua y electricidad y su
adecuada gestion, ante fallas en los sistemas nacionales.

En ese sentido, la gestion del riesgo se constituye en un aporte concreto hacia ja bisqueda dela
sostenibiiidad de los sistemas de abastecimiento de aguay electricidad en caso de emergencia. Se
espera que el mejoramientc de estos sistemas en los centros de salud contribuya a mejorar la
continuidad de la prestacion de servicios especializados en los hospitales, que aunado a los aportes
de insumos médicos y capacitacion para la reduccion de la mortalidad materna por parte del
UNFPA, redunde en un resultado favorable en la disminucion de mueries en las madres en estos
hospitales y en el beneficio de la pobiacion que acude a ellos.

Cuadro 2. Distribucion de los hospitales priorizados por tipo y entidad.

TG . RECHBN BA
miaterno Infantii Dr. Pastor | Av. Principal de Ruiz Pineda, al lado | Distrito Materno 400,000 habitantes
Oropeza / Materno infantil | del Comando de la GNB. Caricuao. Capitai infantil. Tipo
del Oeste Caricuao Caracas it
Maternidad Hugo Chavez Cafla 1 de Los lardines del Valie. £i Materno 400.000 habitantes
Frias Yalle. Caracas Infantile, Tipo

ll
Dr. José Gregorio Fina! Calle 1 Lz Laguna de Catia. Los Tipo IV 1.000.000 habitantes
Hernandez/Magallanes de Magaflanes de Catia. Caracas
Catia ) )
Dr. Demingo Luctani / El Av. Rio de Janeiro, Urb. El Llanito. Miranda Tipo IV 1.000.000 habitantes
Llanito Petare. Edo Miranda
Materno Infantif Joel Calle 3 ¢/c Calle 1 La Urbina, La Materno 100.000 habitantes

valencia Parpacen/ Petare Urbina. Petare. Edo Miranda Infantil. Tipo il
Dr. Miguei Osio / Hospital Calle losé Maria Carrero. Cla. £do Tipo | 60.000 habitantes
de Cila Miranda
Hospital General de Los Calle Principal de La Acequia. Tipo il 100.000 habitantes
Valles del Tuy "Simon Ocumare del Tuy, Edo Miranda
Bolivar” / Hospital General
de Ocumare )

Hospital Universitario Dr. Av. Argimire Gabalddn, Urb. Vista Anzodtegui | Tipo iV 1.000.000 habitantes
Luis Razett] Hermosa. Barcelona. Edo
Anzoategui




Dr. Luis Felipe Guevara Av. Winston Churchil ¢/c Av. Tipo li 100.000 habitantes
Rojas Pefialver, El Tigre. Edo Anzodtegui

Dr. Pedro Gomez Rolingson | Av, Fernandez Pefialver. Puerto Tipo | 60.000 hahitantes
Piritu. Edo Anzodtegui

La reduccién de vulnerabilidades y riesgos en los sistemas existentes de electricidad de emergencia
y agua potable tomara en cuenta las lecciones aprendidas por los mismos centros de salud. No se
debe esperar a que ocurra una nueva suspension de los servicios a nivel nacional, que impacte en
los sistemas, para tomar las medidas correctivas. Es necesario promover un diagnostico detallado
que permita identificar debilidades operativas e implementar las medidas necesarias para minimizar
los daiios y asegurar la continuidad de los servicios a la brevedad.

kn la estrategia se considerara el uso de materiales y tecnologias adecuadas a las condiciones de
riesgo existentes. Para ello los trabajos se realizaran de forma coordinada con los actores del sector
salud y asistencia técnica que contribuyan en la seleccion y el desarrollo de tecnologfas, en los que
se tenga en cuenta la reduccion de la vulnerabilidad para lograr que los sistemas de agua y
saneamiento mejoren.

Para el mejoramiento de sistemas de suministro de energia eléctrica y de agua potable de respaldo,
se contemplaran las medidas para procurar la compatibilidad de las soluciones tecnoldgicas a
propener con los sistemas eléctricos y de agua nacional, la adecuada preparacion de las
especificaciones técnicas y la correcta adquisicion, instalacion y funcionamiento de los
componentes a rehabilitar.

Como punto de partida, con base en el diagndstico preliminar realizado por el UNFPA
conjuntamente con las Direcciones de Salud y directivos de los hospitales, se estableceran los
componentes criticos para rehabilitacion de cada sistema. Luego se realizara un diagndstico
detallado en sitio junto con los equipos técnicos de cada uno de los hospitales priorizados. El
diagndstico permitirad establecer priorizacién de necesidades y requerimientos a ser atendidos,
seleccion de mejores opciones de respuesta, configuracién de especificaciones técnicas,
cuantificacion de partidas de obra, precision de estimados de costo, preparacién de términos de
referencia y disefio de la estrategia de abordaje para gestionar ia procura de los componenies
requeridos y para concretar su instalacion en sitio, tomando en cuenta economias de escala y las
mejores opciones para desplegar secuencialmente las intervenciones en los hospitales de acuerdo
a su ubicacion en el territorio.

La instalacion y puesta en marcha de fas soluciones tecnoldgicas se realizara en coordinacion con
los empleados de los centros de salud, responsables del mantenimiento y funcionamiento de los
sistemas en aquellos centros de salud donde aun se dispone de personal capacitado, En aquellos
centros en los que el personal no esté disponible se propiciaran las gestiones y articulaciones
institucionales necesarias para la asignacion y entrenamiento del personal.



RESULTADOS Y ALIANZAS

Resultados Esperados
A continuacién se menciona los productos de esta propuesta:

Producto 1: Sistemas de suministro de energia gléctrica de respaldo e iluminacion, en
centros de salud priorizados, rehabilitados.

Actividades:

1.1 Realizar diagnostico detailado de requerimientos de rehabiiitacion de los componenies
priorizados, asociados a las areas de sala de parto y hospitalizacion de obstetricia, que
forman parte de sisiemas de energia eléctrica de respaido e iluminacién. También se
incluiran ventilacion y aire acendicionado, con miras a orientar intervenciones
complementarias, de acuerde a prioridades de cada hospital. El diagndstico serd realizado
en coordinacién con las Direcciones Regionales de Salud y personal directivo y técnico
especializado y de mantenimiento de cada centro de Salud. Inciuye establecer factibilidad
de mejor opcién de suministro confiable, preparar especificaciones técnicas, partidas de
obra y términos de referencia para adquisiciones y contratacion de instalacién de
componentes y servicios de mantenimiento.

Este producto incluye las siguientes “Listas de requerimientos” que definen las
actuaciones relativas a la procura y a la instalacion de los elementos, piezas o equipos
necesarios pata la rehabilitacion de los Sistemas eféctricos, ventilacién, aire
acondicionado y de iluminacién en cada uno de los Centros de Salud, por separado, enire
los cuales se cuentan baterias 0 acumuladores de energia eléctrica, bombas de agua,
tanques de almacenamiento de diversas capacidades, luminarias, ventiladores, aparatos
de aire acondicionado:

. Listas de partidas de suminisiro de elementos, piezas, equipos, para cada uno de
los Centros de Salud. Cada lista debe inciuir: Descripcion del suministro, detallan-
do su ubicacien, caracteristicas, dimensiones, tipo, especificaciones técnicas,
codigo de identificacién, cuando aplique, voltajes, potencias; unidades de pago,
cantidades requeridas de cada elemento pieza o equipo.

. Lista de Partidas de obra para [a instalacion de los elementos, piezas o equipos,
detallando la descripcién detallada de los trabajos requeridos, las unidades de
pago y las cantidades de elementos, equipos o piezas a instalar. Debe tomarse en
consideracion que parte de los recursos de mano de obra para la instatacion de
las equipos, repuestos o elementos para estos sistemas, podréa ser provisto por &l
personal técnico especializado de mantenimiento de los Centros de Salud.

+ Listas de partidas de suministro e instalacién de elementos, piezas y partes para
la reparacion de sistemas de seguridad, vinculados a la proteccion y resguardo de
los componentes a ser rehabilitados en el marco del proyecto, de puertas,
ventanas, etc., para cada uno de los Centros de Salud. Cada lista debe incluir:
Descripcidn del suministro, detallando su ubicacién, caracteristicas, dimensiones,
tipo, materiales, especificaciones técnicas, codigo de identificacion, cuando
aplique; unidades de pago, cantidades requeridas de cada elemento pieza o
equipo. Debera considerarse que parte de ia mano de obra para la instalacion de



las piezas, repuestos o elementos, podra ser provista por el personal especializado
de mantenimiento de cada Centro de Salud

1.2 Gestionar adquisicion, suministro ¢ instalacion de componentes de sistemas de energia
eléctrica de respaldo e iluminacidn existentes a ser rehabilitados.

1.3 Inspeccién de actividades de rehabilitacién y puesta en funcionamiento de sistemas.

1.4 Capacitacion del personal de mantenimiento para la optimizar la operacién de sistemas
rehabilitados.

Producto 2: Sistemas de bombeo y suministro de agua potable e instalaciones
sanitarias en centros de salud priorizados, mejorados.

Actividades;

2.1 Realizar diagndstico detaliado de requerimientos de rehabilitacién de los componentes
pricrizados que forman parte de sistemas de suministro de agua potable e instalaciones
sanitarias. Incluye: Establecer factibilidad de mejor opcién de suministro confiable, preparar
especificaciones técnicas, partidas de obra y términos de referencia para adquisiciones y
condratacidn de instalacion de componentes y servicios de mantenimiento,

Este producto incluye las siguientes listas de requerimientos que definen las actuaciones
relativas a la procura y a la instalacion de los elementos, piezas o equipos necesarios para la
rehabilifacion de los Sistemas de bombeo y almacenamiento de agua potable e instalaciones
sanitarias en cada uno de los Centros de Salud, por separado:

+ Listas de partidas de suministro de elementos, piezas, equipos, para cada uno de los
Centros de Salud. Cada lista debe incluir: Descripcion del suministro, detalfan-do su
ubicacién, caracteristicas, capacidades, dimensiones, tipo, materiales,
especificaciones técnicas, codigo de identificacion, cuando aplique; Unidades de pago,
Cantidades requeridas de cada elemento pieza o equipo.

+ Lista de partidas de obra para [a instalacién de los elementos, piezas o equipos,
detallando la descripcidn de los trabajos requeridos, las unidades de pago vy las
cantidades de elementos, equipos o piezas a instatar. Debe tomarse en consideracion
que parte de los recursos de mano de obra para la instalacion de los equipos,
repuestos ¢ elementos para estos sistemas, podra ser provisto por ef personal técnico
especializado de mantenimiento de los Centros de Salud.

+ Listas de partidas de suministro e instalacion de elementos, piezas y partes para la
reparacion de sistemas de seguridad vinculados a la proteccion y resguardo de los
componentes a ser rehabilitados en el marco del proyecto, para cada uno de los
Centros de Salud. Cada lista debe incluir. Descripcién del suministro detallando su
ubicacion, caracteristicas, dimensiones, tipo, materiales, especificaciones técnicas,
codigo de identificacion, cuando aplique; Unidades de pago, Cantidades requeridas de
cada elemento, pieza o equipo. Debera considerarse que parte de la mano de obra
para la instalacidn de las piezas, repuestos ¢ elementos, podra ser provista por el
personal especializade de mantenimientio de cada Centro de Salud.

2.2 Gestionar adqguisicién de suministro e instalacién de componentes de sistemas de
suministro de agua, con la participacién del personal de mantenimiento de los centros de
salud.

2.3 Inspeccidn de actividades de rehabilitacién y puesta en funcionamiento de sistemas.

2.4 Capacitaciéon del personal de mantenimiento para la optimizar la operacion de sistemas
rehabilitados.



Praducto 3: Plan de fortalecimiento de capacidades para la respuesta ante crisis y
disminucion de riesgos de los sistemas de suministro de agua y electricidad
implementado en los centros de salud priorizados.

Actividades:
3.1 Asistencia técnica para el disefic de un plan de respuesta para cada hospital priorizado.

3.2 Capacitacién de equipo técnico de los hospitales priorizados para la implementacion del
plan.

Recursos Requeridos para lograr los Resultados Esperados:

- Consultores nacionales para realizar diagnostico y preparar términos de referencia

- Empresas para instalacién de componentes de sistemas de servicios de energia eléctrica y
agua potable y realizacién de servicios de mantenimiento.

- Consultores o firmas nacionales, para la inspeccion de obras en sitio.

. Plataforma de adquisiciones del PNUD Venezuela y centros de servicio de ser necesario.

- Consultores nacionales para el programa de capagcitacion para la respuesta.

- Especialistas de la unidad de programas y de la unidad de adquisiciones del PNUD en
Venezuela,

- Visitas de seguimiento a los 10 hospitales

Talleres de capacitacion en los 10 hospitales.

Alianzas:

Abordaje inicial de hospitales conjuntamente con UNFPA, en coordinacion con el Ministerio del
Poder Popular para la Salud y las Direcciones Regionales de Salud, para priorizar conjuntamente
con el personal de los centros de salud las acciones y componentes a ser mejorados, con incidencia
en mejoras en los servicios de maternidad y en general la atencion proporcionada por 1os centros
de salud.

Riesgos y Supuestos

Se han definido como riesgos las actuales y eventuaies futuras medidas internacionales o
bilaterales de caracter econdmico y punitivo, que restringen el acceso de la economia publica
venezolana a mercados internacionales, incluyendo mercados de bienes y servicios, mercados de
transporte y mercados financieros y de seguro. Estas medidas son un riesgo que puede afectar al
proyecto. EI PNUD mitigaré este riesgo mediante una prudente gestion de las licitaciones y del pago
a proveedores, asi como de la gestion de contratos, compras y transporte.

Participacién de las Partes Involucradas

Beneficiarios:

Los centros de salud priarizados se veran beneficiados por los resultados de proyecto, ya que la
estrategia supone el mejoramiento del funcionamiento de los sistemas de suminisiro de electricidad
y agua de respaldo en caso de emergencia con lo cual se vera favorecida la capacidad resolufiva
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de los hospitales, especificamente en las areas de sala de parto y hospitalizacion de obstetricia y
en general todas las areas de los centros de salud.

El personal responsable del mantenimiento de componentes electromecanicos en los
centros de salud priorizados y el personal operativo clave se veran beneficiados al contar con
mejores herramientas y capacidades para el cumplimiento de actividades de mantenimiento
correctivo y preventivo y para responder mejor ante emergencias derivadas de fallas en los sistemas
nacionales de servicios de energia y agua potable.

Poblacion beneficiada: Se beneficiaran de manera especifica mujeres que asisten a las salas de
partoy hospitalizacion de obstetricia y de forma general las personas que acuden a estos hospitales.
La poblacién a beneficiar se ha estimado atendiendo al area demogréfica definida por tipo de
hospital de acuerdo & la Clasificacion de Establecimientos asistenciales del Sistema Publico
Nacional de Salud en Venezuela, seglin la Ley Nacicnal de Hospitales.

Este proyecto beneficiara a tres hospitales tipo |V, dos hospitales tipo 11, tres hospitales tipo Il y dos
hospitales tipo |.

Los establecimientos destinados a la prestacién de servicios de atencién médica del sub-sector
publico se clasifican como sigue:

Articulo 10° - Los hospitales tipo [ tienen las siguientes caracteristicas:
1.- Prestan atencién ambulatoria de nivel primario y secundario, tanto médica como odontolégica.
2.- Sirven de centro de referencia de nivel ambulatorio.

3.- 8e encuentran ubicados en poblaciones hasta de veinte mil (20.000) habitantes y con area de
influencia demografica hasta de sesenta mil (60.000) habitantes.

4.- Tienen enire 20 y 60 camas.

5.- Estan organizados para prestar los siguientes servicios basicos: medicina, cirugia, gineco-
obstetricia y pediatria.

6.- Cuentan con los siguientes servicios de colaboracién: laboratorio, radiodiagndstico, farmacia,
anestesia, hemoterapia y emergencia.

Articulo 11° - Los Hospitales tipo Il tienen las siguientes caracteristicas:
1.- Prestan atencion de nivel primario, secundario y algunos de nivel terciario.

2.~ Se encuentran ubicados en poblaciones mayores de veinte mil (20.000) habitantes y con area
de influencia hasta de 100.000 habitanies.

3.- Tienen entre 60-150 camas de hospitalizacion.

4.- Podran desarroliar actividades docentes asistenciales de niveles pre y post-grade, paramédico
y de investigacion.

Paragrafo Primero: Los Hospitales tipo Il, prestan los siguientes servicios:

1.- Servicios clinicos basicos de:

a.- Medicina, servicio de Cardiolegia, Psiquiatria, Dermato-venereologia y Neumonia.
b_- Cirugia; Traumatologia, Oftalmologia y O.R.L.

¢.- Gineco-obstetricia; Ginecologia y Obstetricia,

d.- Pediatria.

2.- Servicios de colaboracion y diagnostico.

3.- Servicios diferenciados de enfermeria, trabajo social y dietética.

4.- Pueden contar con una seccidn de Fisioterapia.
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Articulo 12 - : Los Hospitales tipo It tienen las siguientes caracieristicas:
1.- La Prestan servicios de atencién médica integral a la salud en los tres niveles clinicos.

2 - Se encuentran ubicados en poblaciones mayores de sesenta mil (60.000) habitantes, con areas
de influencia hasta de cuatrocientos mil {(400.000) habitantes.

3.- Dentro de su organizacion contaran con una capacidad que oscilara entre 150 y 300 camas.

Articulo 13.- Los Hospitales tipo IV tienen las siguientes caracteristicas:

1 .- Prestan atencién médica de los tres niveles con proyeccion hacia un érea regionai.

2.- Se encontraran ubicados en poblaciones mayores de cien mil (100.000) habitantes y con area
de influencia superior al millén (1.000.000) de habitantes. :

3.- Tienen mas de 300 camas.

4.- Cuentan con unidades de larga estancia y albergue de pacientes.

l.as mujeres venezolanas se beneficiaran especialmente considerando el andlisis de género de la
mayoria de las intervenciones previstas. Por tanto, ¢l area de infiuencia demegrafica se muestra a

continuacién segun e! articulo 10 de la ley y de acuerdo a las proyecciones de poblacién por
municipio Distrito y estado para el afio 2019:

ROSPE P/ E 4]
HOSPITALES: - -
Maternc Infanti! Dr. Pastor | Materno Dtto. Capital Municipio 400,000 habitantes
Oropeza / Materno Infantil | Infantil. Tipo 2.089.012 Libertador. 2,089.012
del Deste Caricuao 1l habitantes Parroguia Caricuao
Maternitiad Hugo Chavez Materno Municipio 400.000 hahitantes
Frias infantil. Tipo Libertador.
) [H] Parroquia El Valle
Dr. losé Gregorio Tipo IV Municipio 1.000,000
Hernandez/Magallanes de Likertador. habitantes
Catla Parroguia sucre
Dr., Bomingo Luciani / El Tipo iV Miranda Estado Miranda. 1.000.000
Llanito 3,323,073 Mupnicipio Sucre 711.885 habitantes
Materno Infantii Joel Materno hahitantes Estado Miranda. 100.000 hahitantes
valepcia Parpacen/ Petare | Infantil. Tipo il Municipio Sucre
Dr. Miguel OsiO / Hospitat | Tipol Estade Miranda. 60.000 habitantes
de Coa Municipio Urdaneta | 172.938
Hospital Generat de Los Tipo Il Estado Miranda. 100.000 habitantes
Valles del Tuy "Simén Municipio Lander 176,346
Bolivar" / Hospital General
de Ocummare
Hospital Universitario Dr. Tipo IV Anzoategui Estado Anzodtegui. 1.000.000
Lufs Razetti f1.777.816 Municipio Simdn 489.976 habitantes
tabitantes Bolivar
Dr. Luis Felipe Guevara Tipo It Estado Anzodtegui, 100.000 habitantes
Rojas Municlpio Simon 219,622
Rodriguez
or. Padro Goémez Rolingson | Tipot Estado Anzodtegui. 60.000 habitantes
Municipio Pefialver | 43.893
Poblacidn total
3.913.672 4,220,000
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Conocimiento

Las lecciones aprendidas seran recopiladas mediante el informe de resultados del proyecto y
compartidas con el Ministerio del Poder Popular para la Salud y con las Agencias del Sistema
de Naciones Unidas que realizan intervenciones complementarias en los hospitales del
sistema de salud en Venezuela, en et marco de la atencion a la crisis humanitaria compieja.
El contexto genera desafios operativos y de coordinacion interinstitucional que seran
abordados para desplegar las intervenciones y permitiran establecer lecciones en términos
de:

* mecanismos para consensuar la priorizacion de necesidades criticas y con impacto positivo
en el mejoramiento de la operatividad de los hospitales ante la existencia de multiples
necesidades en los centros de salud;

* mecanismos para la realizacion de diagnésticos en los hospitales que orienten la coordinacion
de la ayuda humanitaria tomando en cuenta que la falta de informacién detallada podria
generar solapamientc de acciones u omisidn de requerimientos criticos y dificultades de
coordinacion con las demas agencias del Sistema de las Naciones Unidas, como UNICEF,
UNFPAy OPS que realizan intervenciones en los hospitales, y el Ministerio del Poder Popular
para ia Salud.

Sostenibilidad y Escalamiento

« Al final del proyecto los hospitales contaran con la organizacidén y capacidades necesarias
para operar, realizar mantenimiente y aplicar medidas de seguridad para procurar la
permanencia y buen funcionamiento de los componentes suministrados y el seguimiento de
forma coordinada entre las Direcciones Estadales de Salud y directivos de cada hospital. Dado
que la mayoria de los hospitales que conforman el sistema de salud a nivel nacional se
encuentran en condiciones similares a los que han sido priorizados para este proyecto, esta
intervencién generara una fa hoja de ruta para facilitar intervenciones similares en el resto de
los hospitales, partiendo de los diagnésticos especificos realizados conjuntamente con el
personal clave del hospital para priorizar componentes criticos de los sistemas a rehabilitar,
dada la especificidad de cada hospital.

IV. GESTION DEL PROYECTO

4.1 — Eficiencia y efectividad de ios Costos

Los recursos del proyecto se administraran de acuerdo con los procedimientos, normas y
directrices del PNUD, garantizando eficiencia, eficacia, transparencia e imparcialidad. El
PNUD se encargara de gestionar los recursos, de llevar a cabo las comunicaciones e
informes y de velar por la supervision fiduciaria. Para desempefiar su rol, el PNUD contara
con el apoyo directo y con el acompafiamiento de su equipc operativo y programatico en
Venezuela a fin de garantizar agilidad y respuesta oportuna ante los requerimientos
asociados al proyecto.

En fodas las operaciones el PNUD aplicara un marco de control interno que asegura la
division de responsabilidades segun fas practicas internacionales de buena gobernanza.
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El PNUD, siguiendo sus politicas vy procedimientos, asegura la realizacion de auditorias
mandatorias durante ia ejecucién de los fondos que administra.

4.2, Gestion del Proyecto

4.2.1 Planificacion

El proyecto serd ejecutado siguiendo un plan operativo anual de trabajo (POA) el cual
debera ser aprobado a inicio del proyecto y ratificado por el Director del proyecto (Ver
organigrama).

Ei POA inciuira un pian de trabajo detallado con su respectivo presupuesto, un plan de
compras, un ptan de contrataciones y jas actividades de monitoreo.

4.2.2 Modalidad de gestion de fondos

La modalidad de gestidn de fondos sera impiementacion Directa por el PNUD (DIM). Bajo
esta modalidad, el PNUD lleva a cabo el proceso desde la requisicién hasta el
desembolso/pago.

4,2,3 Pagos de impuestos

De conformidad con el Acuerdo Bésico de Asistencia entre el Gobierno de |la Republica de
Venezuela y el PNUD y sus Privilegios e inmunidades, publicado en fa Gaceta Oficial No
36.183 de fecha 11 de abril de 1997, en sus articutos IX y X se establece respectivamente:

“Ef Gobierno aplicara tanto a las Naciones Unidas y sus drganos comprendidos el PNUD y
los Organos subsidiarios de las Naciones Unidas que actien como Organismos de
Ejecucién del PNUD, como a sus bienes, fondos y haberes y a sus funcionarios, incluidos
el Representante Residente y ofros miembros de la misién del PNUD en el pais, las
disposiciones de fa Convencién sobre Prerrogativas e Inmunidades de las Naciones
Unidas”

“El Gobierno adoptara todas las medidas necesarias para que el PNUD vy cualguier
organismo de ejecucion, asi como sus funcionarios y demas personas que presten
servicios por cuenta de ellos estén exentos de los reglamentos u otras disposiciones
legales que puedan entorpecer las operaciones que sé realicen en virtud del presente
acuerdo, y les daré las demas facilidades necesarias para ia rapida y eficiente ejecucion
de los proyectos.”

Por lo tanto, y con base a todas las consideraciones previas, no es practica en los Estados
parte de la citada Convencion, la constitucion del PNUD como agente de retencion de
impuestos, en ninguna de las operaciones llevadas a cabo por el organismo internacional
en el desarrollo, ejecuciéon o implementacion de proyectos, independientemente de las
funciones que asuma en cada uno de los proyectos en los que participe

E! PNUD utilizara sus prerrogativas para cumplir con esta disposicién. Sin embargo, esto
no exime al personal del programa/proyecto pagado con fondos dei programa/proyecto, ni
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a los consultores o empresas contratadas para la provision de los bienes o servicios, de
sus obligaciones fiscales ante el SENIAT.

4.2.4, Compras y contrataciones

El PNUD actuara como asociado en la implementacion, proporcionando asistencia técnica,
fortaleciendo capacidades, brindando servicios de adquisiciones y contrataciones, asi como
el seguimiento del proyecto. Para implementar las compras y contrataciones, el PNUD
aplicara sus propias reglas y regulaciones, politicas y procedimientos. Se elaborara un plan
de adquisiciones el cual debera ser aprobado por la Junta Ejecutiva anualmente. E| PNUD
conservara la documentacion original de los procesos de adquisiciones de bienes y
contratacion de servicios.

El Ministerio del Poder Popular para la Salud, a través de sus Direcciones Regionales y el
sistema nacional de hospitales, asumira la responsabilidad del manejo y custodia de los
insumos, bienes o productos, en cuanto éstos sean entregados en los hospitales.

El Proyecto operard en tres fases: Diagndstico, compras y contrataciones y entrega e
instalacion del bien y capacitaciones.

Las compras de bienes requeridos seran realizadas por el PNUD en mercados nacionales
e internacionaies. Tales bienes son propiedad del PNUD hasta que se entregan y sean
instalados en el centro de salud.

El Proyecto podra articular una modalidad de compra y transporte “fast-track” para
adquisiciones que por su naturaleza necesiten estar disponibles lo antes posible en
territorio nacional. A tal efecto, se limitaran los tiempos tanto de compra como de
transporte, recurriendo a carga aérea.

El Proyecto solo trabaja con proveedores que, por su nacionalidad, tugar de
residencia, sistema financiero o cualquier otra circunstancia, no tienen resfricciones
para operar con, y transportar carga por mar ¢ avion a Venezuela.

4.2.5. Contratacién de personal

Todo proceso de contratacion de personal seguira las politicas ¥ procedimientos del PNUD.
El Proyecto podré financiar el desarrollo de capacitaciones del personal, de sus socios y
beneficiarios siempre que las acciones formativas contribuyan al togro de los resultados
del proyecto.

4.2.6 Manejo de equipo, suministros y otros bienes

La propiedad del equipo, suministros y otros bienes financiados con cargo a fos recursos
del proyecto, sera del PNUD hasta que se realicen los procedimientos de transferencia a
los hospitales.

4.2.7 Informes financieros

El Informe Combinado de Gastos (Combined Delivery Report o CDR por sus siglas en
inglés) es el estado financiero oficial del PNUD que detalla la ejecucion financiera del
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proyecto en un periodo determinado. Este informe sera preparado por el PNUD basadoe en
la informacién registrada en su sistema ATLAS.

4.2.8 Gastos de administraciéon

Todas las contribuciones de este proyecto estan sujetas a la politica de recuperacion de
costos de PNUD y Costos Directos del Proyecto (DPC por sus siglas en inglés). Los costos
correspondientes seran cargados al presuptiesto y acreditados directamente por el PNUD
utilizando las politicas y procedimientos vigentes.

Por los servicios generales de gestion (GMS) se imputara un 7% del total de la contribucion.
Este porcentaje serd cargado directamente a Ja cuenta de cada una de tas actividades que
conforman este proyecto por parte del PNUD, sobre la base del monto pagado
financieramente por el proyecto en el periodo.

El Proyecto se implementara fundamentaimente en El Distrito Capital, el estado Miranda y
el estado Anzoategui. Adicionalmente a la capacidad instalada en la Oficina del PNUD en
Caracas, actuara como oficina de enlace con la estructura de licitaciones internacionales
del Centro Regional del PNUD en Panama, Copenhague (Dinamarca), Kuala Lumpur
(Malasia) y los servicios financieros de la sede, cuando se estime necesario.

Los Servicios de Apoyo Directo a ser provistos por la Oficina de Pais del PNUD seran
fundamentalmente los de gestién de apoyo al diagnostico de necesidades, coordinacion
con el Ministerio del Poder Popular para la Salud, Direcciones Regionales y Hospitales,
seguimiento en el terreno, gestién de apoyo a la procura y entrega de bienes, contratacién
de consultorias y desarrollo de actividades de capacitacion. Los Servicios de apoyo del
Centro Regional de Panama (o en su caso otros Centros del PNUD u otras agencias de las
Naciones Unidas, especializadas en el bien de que se trate) seran los de organizacion de
la licitacion, compra y transporte internacionales.

4.2.9 Audiforia

El proyecto estara sujeto a una auditoria en la periodicidad y bajo los criterios establecidos
por la Oficina de Auditoria del PNUD. La Auditoria tiene por objetivo proveer al PNUD la
seguridad sobre el manejo y utilizacion adecuada de los recursos y sera realizada en
conformidad con las normas gue regulan ta ejecucion de proyectos apoyados por el PNUD.

4.2.10 Derechos de propiedad intelectual y uso de logo en productos a entregar

Los derechos de patente, derechos de autor y otros derechos similares resultantes de este
proyecto, perteneceran al PNUD, de acuerdo a sus normas y regulaciones. El uso del
nombre, abreviaturas y emblemas del PNUD no podran ser utilizadas ni en relacién con las
actividades del proyecto ni de ninguna manera, salvo cuando medie la expresa aprobacion
previa por escrito del PNUD, para cada caso en particular.
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4.2.11 Revisiones al proyecto

El Proyecto tendré una vigencia inicial desde el momento en que se reciben los recursos
hasta el 21 de junio de 2020.

Cualquier modificacion del plazo del proyecio acordado se reflejara en un cambio en el
plazo del presente documento de proyecto mediante una revision del mismo.

El PNUD podra introducir modificaciones al documento de Proyecto en cualquier momento
y cuando sea apropiado, en respuesta a cambios producidos en el contexto del desarrollo
0 para ajustar el disefio y la asignacion de recursos con el fin de garantizar que el proyecto
funciona de manera efectiva. Los cambios al proyecto que no afecten su ambito de
aplicacion, su fecha de terminacion o el costo total estimado no requieren de un documento
de revision firmado,

Las revisiones pueden ser.

(a} Modificaciones en los ohjetivos inmediatos;
{b) Modificaciones en las actividades y resultados;
) Modificaciones en el marco institucional:
(d)} Extension, reprogramacion, cancelacion;
) Otras modificaciones que merezcan consideracion especial.

El presente proyecto terminara: 1) por vencimiento del término previsto para su duracion;
2} por cumplimiento de sus objetivos inmediatos antes o después de lo previsto; 3) por
fuerza mayor o caso fortuito.

Las obligaciones contraidas en virtud de este documento de proyecto permaneceran
vigentes después de su expiracion en la medida necesaria para posibilitar la conclusion
ordenada de las actividades, la retirada del personal, ia atribucion de los fondos y los
bienes, el cierre de las cuentas entre las paries vy la liquidacion de las obligaciones
contractuales estipuladas con respecto al personal, los contratistas, los consultores o los
proveadores, respetando las disposiciones del PNUD en materia de cierre de proyecto y de
reconocimiento de gastos elegibles.

En caso de necesitarse, el Director Nacional del proyecto podra solicitar la reasignacion de
recursos financieros de una partida presupuestaria a otra, siempre y cuando no se
modifique la obtencion de los resultados previstos y los valores a reasignar no sean en
porcentajes superiores al 10% de lo presupuestado. En caso de que se requiera reasignar
porcentajes superiores al 10%, se debera proceder a una revision del proyecto.

En caso de ejecucion financiera inferior al 20% de lo presupuestado para el frimestre, se
convocara a reuniones con el Director del proyecto y el equipo responsable de la
implementacion del proyecto, para gue tome las medidas que correspondan para apoyar la
implementacion financiera.
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VIil. ARREGLOS DE GESTION Y GOBERNANZA

De acuerdo con el Marco de Cooperacion del PNUD, y con base en el manual de programacion, se
creard una estructura del proyecio que contemplara:

Director de! Proyecto - Representante Residente del PNUD

Garante del Proyecto
DRR

Oficial de Programa

Apoyo de la unidad de Unigad de Programa
Adquisiciones a la
implementacion

Director del Proyecto: s |a instancia responsable de tomar las decisiones ejecutivas de gerencia
para el proyecto de acuerdo a informes presentados por elfla Gerente y elila garante, incluyendo la
aprobacién de las revisiones de éste. La Direccion del proyecto sera presidida por el PNUD y se
reunira al menos dos veces por afic con el equipo del proyecto para revisar los avances y proveer
direccién estratégica al proyecto. Ademas, proporcionara direccién y generard acuerdos sobre
posibles acciones a fin de abordar los riesgos y problemas especificos encontrados durante la
gjecucion del proyecto; revisara y aprobara el informe anual sobre la marcha dei proyecio y
proporcionara recomendaciones para asegurar la obtencidn de los objetivos y productos esperados
segtn el plan de trabajo; valorard el informe de revision anual del proyecto y hara recomendaciones
para &l plan de trabajo del afio siguiente.

Garante dei proyecto: Apoyara al Director del Proyecto, llevara a cabo de forma objetiva e
independiente las actividades de monitoreo y supervision del proyecto, Durante la implementacion
del proyecio, asegura que los hitos de éste son administrados y completados adecuadamente.
Tiene la responsabilidad primordial de asegurar que el proyecto obtenga los productos
especificados en el documento de proyecto y deniro del marco de calidad, tiempo y costo
especificados en los planes de trabajo. El {|2) Garante del Proyecto sera nombrado/a por PNUD.

Oficial de Programa PNUD: EiLa Oficial de Programa tiene la autoridad de coordinar
ejecutivamente todas las actividades de implementacion para ejecutar el proyecto diariamente en
nombre del PNUD dentro de las restricciones y orientaciones establecidas por el Director dei
Proyecto. ElfLa Oficial de Programa es responsable de la administracién diaria y la toma de
decisiones para proyecto. La responsabilidad principal de elfta Oficial de Programa es garantizar
que el proyecio produzca los resultados (productos) especificados en el documento dei proyecto,
con el estandar de calidad requerido y dentro de las restricciones de tiempo y cosio especificadas
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en coordinacidén con el MPPS, las Direcciones Regionales de Salud de los estados Miranda y
Anzodtegui v del Distrito Capital v demas instituciones locales pertinentes, y establecer
coordinaciones con ef UNFPA, en el marco de las intervenciones gue han venido realizando en los
hospitales priorizados.

Apoyo de la Unidad de Adquisiciones del PNUD a fa Implementacién: Estos son los apoyos
operativos especializados en adquisiciones y gestion de contratos. Se contara con apoyo del Equipo
de adquisiciones PNUD {Venezuela, Centro Regional Panama y otras unidades PNUD global) y de
especiglistas en Sectores Especificos.

Apoyo de la Unidad de Programas a gestién de procesos: El PNUD un{(a) funcionario{a) que
sera responsable de la coordinacién de las actividades en la gestién diaria del proyecto. Debera
asegurar el suministro oportuno de la informacion y documentacion necesarias para la correcta
ejecucion del proyecto. También se asegurard de realizar las articulaciones necesarias con las
entidades que considere pertinentes en el marco de la provision de los servicios y productos
acordados en el Proyecto.

IX. CoNTEXTO LEGAL

Este Documento de Proyecto constituira el instrumento al que se hace referencia en el Articulo | del
Acuerdo Basico de Asistencia firmado el 19 de enero de 1995 y publicado en la Gaceta Oficial el
11 de abril de 1997 entre el Gobierno de Venezuela y el Programa de las Naciones Unidas para el
Desarrollo. Toda referencia que se haga en e! Acuerdo SBAA a la “Agencia de Ejecucion” se
interpretara como una referencia al “Asociado en la Implementacién”.

Ef Asociado en la Implementacién debera asegurar Ia mejor relacion calidad-precio, imparcialidad,
integridad, transparencia y competencia internacional efectiva en Ia gestidn financiera de la
implementacion del proyecto. Este proyecto sera implementado por el PNUD que sera el encargado
de implementar el proyecto de conformidad con sus reglamentaciones, reglas, practicas y
procedimientos financieros y de gestidn.

X. GESTION DE RIESGOS

1. Bl PNUD como Asociado en la Implementacién cumplira con las politicas, procedimientos y
practicas del Sistema de Gestién de Seguridad de las Naciones Unidas (UNSMS por sus siglas
en inglés

2. El PNUD como Asociado en la Implementacidén acuerda realizar todos los esfuerzos que
resulten razonables a fin de asegurar que ninguno de los fondos del proyecto bajo su custodia
se utilicen para brindar asistencia a personas o entidades vinculadas con el terrorismo, y que
los receptores de los fondos provistos por el PNUD en el marco del presente proyecto no
aparezcan en la lista del Comité del Consejo de Seguridad, creado por Resolucion 1267 del afio
1989. Este listado puede consultarse en
http:/fwww.un.org/sc/committees/1267/aq_sanctions list shiml. Esta disposicion debe incluirse
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en todos los subcontratos y sub-acuerdos firmados en ei marco del presente Documento de
Proyecto.

De acuerdo con las Politicas y Procedimientos de Operaciones y Programas del PNUD, se
reforzara la sostenibilidad social y ambiental a través de la aplicacion de los Estandares Sociales
y Ambientales del PNUD (http://aww.PNUD.org/ses), y del Mecanismo de Rendicion de
Cuentas (bitp:/fwww. PNUD.org/secu-srm).

E! PNUD como Asociado en la Implementacion (a) realizara jas actividades relacionadas con &l
proyecto y programa en conformidad con los Estéandares y Ambientales del PNUD; (b)
implementara el plan de gestion o mitigacion para que el proyecto o programa cumpla con
dichos estandares; y (c) participard de un modo constructivo y oportuna para abordar cualquier
inquietud o queja planteada a través del Mecanismo de Rendicion de Cuentas. El PNUD se
asegurara de que los organismos y otras paries interesadas estén debidamente informados de
la existencia del Mecanismo de Rendicion de Cuentas y puedan acceder al mismo.

En la implementacion de las actividades bajo este Documento de Proyecto, €l PNUD, como el
Asociado en la Implementacién, manejara cualquier denuncia de explotacién y abuso sexual
(EAS) y acoso sexual (AS) de acuerdo con sus regulaciones, reglas, politicas y procedimientos.

 Todos los firmantes de! Documento de Proyecto colaboraran de buena fe en los ejercicios
destinados a evaluar los compromisos del programa o proyecto, o el cumplimiento con los
Estandares Sociales y Ambientales def PNUD. Elloincluye el acceso a sitios defl proyecto, personal
relevante, informacion y documentacion.

£l PNUD como Asociado en la Implementacion velard que las obligaciones siguientes sean
vinculantes para cada parte responsable, subcontratista y sub-beneficiario:

a) De conformidad con ei Articulo Hi de la SBAA [o las Disposiciones Suplementarias del
Documento de Proyecto), cada parte responsable, subcontratista y sub-beneficiario tendré
ja responsabilidad de la seguridad y proteccién de cada parte responsable, subcontratista y
sub-beneficiario, de su personal, de su propiedad, y de los bienes del PNUD que se
encuentren en su custodia. Con este fin, cada parte responsable, subconiratista y sub-
beneficiario:

i} Instrumentara un plan de seguridad adecuado y sostendré dicho plan, teniendo en
cuenta la situacion de seguridad del pais en el que se desarrolla el proyecto;

i) Asumira todos los riesgos y responsabilidades relacionados con la seguridad de la parie
responsable, del subcontratista y del sub-beneficiario y la plena implementacion del plan
de segquridad.

b) El PNUD se reserva el derecho de verificar si dicho plan estd en vigor y de sugerir
madificaciones al plan cuando sea necesario. El incumplimiento de mantener e implementar
un plan de seguridad apropiado como se requisre en este documento se considerara un
incumplimiento de las obligaciones de la parte responsable, subcontratista y sub-receptor
bajo este Documento de Proyecto.

c) En el desempefio de las actividades bajo este Proyecto, el PNUD como el Asociado en la
Implementacion, asegurara, con respecto a las aclividades de cuaiguiera de sus partes
responsables, sub-receptores y otras entidades involucradas en el Proyecto, ya sea como
contratistas o subcontratistas, su personal y cualquier persona que preste servicios para
ellos, que esas entidades cuenten con procedimientos, procesos y politicas adecuadas y
apropiadas para prevenir y/o abordar la EAS y ei AS.

d) Cada parte responsable, subcontratista y sub-beneficiario adoptara las medidas apropiadas
para evitar el uso indebido de fondos, fraude o corrupcion por parte de sus funcionarios,
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e)

h)

consultores, subcontratistas y sub-receptores en la ejecucion del proyecto o programa o
utilizando los fondos del PNUD. Garantizara que sus politicas de gestion financiera, lucha
contra la corrupcién y lucha contra ef fraude se apliquen y se apliquen a todos los fondos
recibidos de o por conducto del PNUD.

Los requisitos de los siguientes documentos, vigentes en el momento de la firma del
Documento de Proyecto, se aplican a cada parte responsable, subcontratista y sub-
beneficiario: (a) Politica del PNUD sobre Fraude y otras Practicas Corruptas y (b) Directrices
de la Oficina de Auditoria e Investigaciones del PNUD. Cada parte responsable,
subcontratista y sub-beneficiario acepta los requisitos de los decumentos anteriores, los
cuales son parte integral de este Documento de Proyecto y estan disponibles en linea en
www.undp.org.

En caso de que se requiera una investigacion, el PNUD realizara las investigaciones
relacionadas con cualquier aspecto de los proyectos y programas del PNUD. Cada parte
responsable, subcontratista y sub-beneficiario proporcionara su plena cooperacion, incluida
la puesta a disposicion del personal, la documentacién pertinente y el acceso a sus locales
(y de sus consultores, partes responsables, subcontratistas y sub adjudicatarios), en las
condiciones razonables que sean necesarias para los fines de una investigaciéon. En caso
de que haya una limitacién en el cumplimiento de esta obligacion, el PNUD consultara con
la parte responsable, subcontratista y sub-beneficiario para encontrar una solucién.

Cada parte responsable, subcontratista y sub-beneficiarioc mantendra informado al PNUD,
como Asociado en la Implementacién, de manera inmediata de cualqguier incidencia de uso
inapropiado de fondos, o alegacién creible de fraude o corrupcidn con la debida
confidencialidad. Cuando la parte responsable, subcontratista y sub-beneficiario sepa que
un proyecto o actividad del PNUD, en su totalidad o en parte, es objeto de investigacién por
presunto fraude o corrupcion, cada parie responsable, subcontratista y sub-beneficiario
informarda al Representante Residente / Jefe de Oficina del PNUD, quien informara
prontamente a la Oficina de Auditoria e Investigaciones del PNU} (CAl). Cada parte
responsable, subcontratista y sub-beneficiario proporcionara actualizaciones periddicas al
jefe del PNUD en el pais y la OAl del estado y las acciones relacionadas con dicha
investigacion.

El PNUD tendra derecho a un reembolso por parte de la parte responsable, subcontratista
0 sub-beneficiario de los fondos que hayan sido ufilizados de manera inapropiada,
incluyendo fraude o corrupcion, o pagados de otra manera que no sean los términos y
condiciones del Documento del Proyecto, Dicho monto puede ser deducido por el PNUD de
cualquier pago debido a la parte responsable, subcontratista o sub-beneficiario bajo este o
cualquier otro acuerdo. Cuando dichos fondos no hayan sido reembolsados al PNUD, [a
parte responsable, subcontratista o sub-beneficiario estd conforme con que los donantes
del PNUD (incluido el Gobierno), cuya financiacién sea la fuente, en su totalidad o en parte,
de los fondos destinados a las actividades previstas en el presente Documento de Proyecto,
podran solicitar recurso a la parte responsable, subcontratista o sub-beneficiario para la
recuperacion de cualesquiera fondos determinados por el PNUD gue hayan sido utilizados
de manera inapropiada, incluse mediante fraude o corrupcion, o que hayan sido pagados
de otra manera que no sea conforme a fos términos y condiciones del Documento del
Proyecto.

Nota: El término "Documento del Proyecto”, tal como se ufiliza en esta clausula, se
considerara gue incluye cualquier acuerdo subsidiario pertinente posterior al Documento del
Proyecto, incluyende aquellos con lags partes responsables, subcontratistas y sub-
receptores.
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i}

)

k)

Cada contrato emitido por la parte responsable, subcontratista o sub-beneficiario en relacion
con el presente Documento de Proyecto incluira una clausula declarando que, en relacién
con el proceso de seleccién o en la ejecucion del contrato, no se han dado, recibido ©
prometido ningln honorario, gratificacion, descuento, regalo, comisidon u otro pago gue no
sean los mostrados en la propuesta, y gue ef receptor de fondos cooperara con todas y cada
una de las investigaciones y auditorias posteriores al pago.

En caso de que el PNUD se refiera a las autoridades nacionales pertinentes para que se
adopten las medidas legales apropiadas en relacién con cualquier presunto incumplimiento
relacionado con el proyecto, el Gobierno velard por que las autoridades nacionales
pertinentes investiguen activamente las mismas y adopten las medidas legales adecuadas
contra todas las personas que hayan participado en el proyecto, recuperara y devolvera los
fondos recuperados al PNUD.

Cada parte responsable, subcontratista y sub-beneficiario se asegurara de que todas sus
obligaciones establecidas en esta seccién titulada "Gestion de Riesgos" se traspasan a cada
parte responsable, subcontratista y sub-beneficiario y que todas las clausulas bajo esta
seccidn tituladas "Clausulas Estandar de Gestion de Riesgos” se incluyen, mutatis mutandis,
en todos los subcontratos o sub-acuerdos celebrados con posterioridad al presente
Documento de Proyecto.
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Xl.  ANEXOS
ANEXO 1

EXEMPLARY (5) HIGHLY SATISFACTORY (4) SATISFACTORY (3) NEEDS IMESOVEMENT IN’;EE(,'Q;} A
2eRe® 2QOPO SO@O0 90000 ®0000
At least four criteria | All  criteria  are rated | Atleast six criteria are | At least three criteria | One  or
are rated Exemplary, | Satisfactory or higher, and { rated Satisfactory or | are rated Satisfactory | more
and alt criteria are | at least four criteria are | higher, and only one | or higher, and only | criteria
rated High or | rated High or Exemplary. may be rated Needs | four criteria may be | are rated
Exemplary. Improvement.  The | rated Needs | Inadequa
Principled  criterion | Improvement. te, or five
must be rated or  more
Satisfactory or above. criteria
are rated
Needs
Improve
ment.

» APPROVE —the project is of sufficient quality to be approved in Its current form. Any management actions must be
addressed in a timely manner.

+ APPROVE WITH QUALIFICATIONS — the project has issues that must be addressed before the project document
can be approved. Any managament actions must be addrassad in & timely manner.

» DISAPPROVE - the project has significant issues that should prevent the project from being approved as drafted.

CRITERIOS DE RATING

1, Does the project specify how it will contribute to higher levef change through linkage to the
programme's Theory of Change?

» 3: The project is clearly linked to the programme’s theory of change. It has an explicit change pathway that
explains how the project will contribute to outcomne level change and why the project’s strategy will likely lead to
this change. This analysis is backed by credibte evidence of what works effectively in this context and includes
assumptions and risks.

» 2: The project is clearly linked to the programme’s theory of change, [t has a change pathway that explains how
the project will contribute to outcome-level change and why the project strategy will likely lead to this change.

» 1; The project document may describe in generic terms how the project will contribute to development results,
without an explicit link to the programme’s theory of change.

Response 3:

En el documento del proyecto se expone la teoria de cambio con una trayectoria definida y describe
por qué es el mejor enfoque atendiendo a los intereses y prioridades detectadas en los centros de
salud, y atendiendo al contexto socioeconémico nacional, determinado por un proceso de
hiperinflacion, medidas econémicas internacionales impuestas, disminucion de ingresos petroleros y
no petroleros, caida de un 50% de la produccién petrolera entre otros factores, que estan limitando
las inversiones e importacién de insumos, y afectando el funcionamiente de los sistemas de servicios
pibklicos a nivel nacional.
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La estrategia de respuesta estd basada en la trayectoria y experiencia del PNUD en materia de
fortalecimiento de capacidades en el area de adquisiciones publicas.

Se establece como estrategia de accion, la rehabilitacion de infraestructura de servicios de electricidad
y agua potable. Lo cual se enmarca en el alcance de los paquetes de respuesta del PNUD, en este
caso para una crisis compleja, extendida a todas las instituciones nivel nacional. El andlisis incluye
supuestos y riesgos. Se explicita cuales son los productos del Programa de Pais a los cuales tributara
el proyecto.

2. Is the project aligned with the UNDP Strategic Plan?
s 3: The project responds to at laast one of the development settings as specified in the Stratagic Plan® and adapts
at least one Signature Solution’. The project’s RRF includes all the relevant SP output indicators. (alf must be true)
e 2:The project responds to at least one of the developrnent settings as specified in the Strategic Plan. The
project’s RRF includes at least one 5P output indicator, if relevant. {(both must be true}
o 1:The project respends to a partner’s identified need, but this need falls cutside of the UNDP Strategic Plan. Also
select this eption if none of the relevant SP indicators are included in the RRF.

Response 3:

Ei proyecto responde al entorno de desarrollo: Erradicar la pobreza en todas sus formas y
dimensiones vincula con la siguiente solucion y producto del Plan estratégico del PNUD 2018-2021
Solucién emblemaética 1; Mantener a las personas al margen de la pobreza

Output 1.1.2: Los grupos marginados, particularmente los pobres, las mujeres, las personas con
discapacidad y los desplazados estan facultados para obtener acceso universal a servicios basicos y
activos financieros y no financieros para crear capacidades productivas y beneficiarse de medios de
vida y empleos sostenibles.

Indicador; Niimero y proposcion de personas con acceso a servicios basicos desagregado por grupos
objetivo: Pobres, mujeres, personas con discapacidad, jévenes poblacion desplazada, otros grupes
marginados.

3. 1s the project linked to the programme outputs? (i.e., UNDAF Results Group Workplan/CPD, RPD or Strategic Plan
IRRF for gtobal projects/strategic interventions not part of a programme)

Efectos del Marco de Asistencia de las Naciones Unidas para ei desarroilo (MANUD} a los que
contribuye el proyecto;

N° 1.1.-Para fines de 2018, el Sistema de las Naciones Unidas habré contribuido a la aplicacion de
politicas piiblicas tendientes a reduccidn de la pobreza, premocion de la igualdad, {a inclusion social
y el desarrollo sostenible, tomando en consideracion fa dinamica demografica del pais, enire otros.
Producto del Programa de pais del PNUD:

N° 2. Mejoradas las capacidades institucionales para la formulacién, gestion y seguimiento de
programas y planes dirigidos a la reduccién de la pobreza bajo un enfoque de desarrolio humano
sostenible.

N°7: Iniciativas de promocién de accesc a servicios basicos con énfasis en poblaciones aisladas y
vulnerables, apoyadas en su implementacion y sistematizadas.

& The three development settings in UNDP's 2018-2021 Strategic Plan are: a) Eradicate poverty in all its forms and
dimensions; b) Accelerate struclural transformations for sustainable development; and c) Build resilience to shocks and
crises

7 The six Signature Solutions of UNDP's 2018-2021 Strategic Plan are: a) Keeping people out of poverty; b} Strengthen
effective, inclusive and accountable governance; ¢) Enhance national prevention and recovery capacities for resilient
societies; d) Promote nature based solutions for a sustainable planet; e} Close the energy gap; and f) Strengthen
gender equality and the empowerment of women and girls.
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4. Does the project target groups left furthest behind?
* 3: The target groups are clearly specified, prioritising discriminated and marginalized groups left furthest behind,
identified through a rigorous process based on evidence.

e 2: The target groups are clearly specified, prioritizing groups left furthest behind,
» 1: The target groups are not clearly specified.

Response: 3

El proyecto define come grupos beneficiarios a los:

-Centros de Salud;

-Funcionarios Publicos;

-Poblacion beneficiada: Grupos sociales en situacion de pobreza y vulnerabilidad Yy mujeres
venezolanas que el proyecto tiene un especial énfasis en el mejoramiento del servicios gue prestan
los centros de salud en saldas de parto y de hospitalizacion de obstetricia.

*Note: Management Action must be taken for a score of 1. Projects that build institutional capacity shouid stilf identify targeted
groups fo justify support

5. Have knowledge, good practices, and past lessons learned of UNDP and others informed the project
design?

¢ 3:Knowledge and lessons learned backed by credible evidence from sources such as evaluation, corporate
policies/strategies, and/or monitoring have been explicitly used, with appropriate referencing, to justify the
approach used by the project.

* 2: The project design mentions knowledge and lessons learned backed by avidence/sourceas, but have not been
used to Justify the approach selected.

* 1:There is little or no mention of knowledge and lessons learned informing the project design. Any references
made are anecdotal and not backed by evidence.

Response 3:

El proyecto se basa en lecciones aprendidas de otros proyectos implementados en la oficina de pais,
basados en el apoyo directo a fa procura de bienes publicos. Se han estudiado asimismo los
mecanismos de licitacién y la capacidad de la organizacién de ofrecer un servicio de calidad, con
mejores precios y tiempos de entrega, para atender los requerimientos del sector salud.

*Note: Management Action or strong management justification must be given for a score of 1

6 Does UNDP have a clear advantage to engage in the role envisioned by the project vis-a-vis
nationailregional/global partners and other actors?

* 3: Anznalysis has been conducted on the role of other partners in the area where the project Intends ta work,
and credible evidence supports the proposed engagement of UNDP and partners through the project, including
identification of potential funding partners. It is clear how results achieved by partners will complement the
project’s intended results and a communication strategy is in place to communicate results and raise visibility vis-
a-vis key partners. Options for south-south and triangular cooperation have been considered, as appropriste. {aff
must be true}

* 2: Some analysls has baen conducted on the role of other partners in the area where the project intends to work,
and relatively limited evidence supports the proposed engagement of and division of labour between UNDP and
partners through the project, with unclear funding and communications strategies or plans.

* 1 Noclear analysis has been conducted on the role of other partners in the area that the project intends to work.
There is risk that the project overlaps and/or does not coordinate with partners’ interventions in this area.
Opticns for sauth-south and triangular cooperation have not been considered, despite its potential relevance.

Response 2:

En e documento de proyecto se hace referencia a las ventajas del PNUD en cuanto a sus
capacidades organizacionales (estructura, politicas y procedimientos equipos de trabajo
(experiencia y conocimiento) en materia de procura de bienes publicos, 10 gue ha sido
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reconocida por el Gobierno Nacional. Se han considerado las capacidades de otras Agencias
del Sistema de las Naciones Unidas con las que se ha previsto colaborar.

*Note: Management Action or strong management justification must be given for_ a

7. Does the project apply a human rights-based approach?

e 3:The project is guided by human rights and incorporates the principles of accountability, meaningful
participation, and non-discrimination in the project’s strategy. The project upholds the relevant international and
national laws and standards. Any potential adverse impacts on enjoyment of kuman rights were rigorously
identified and assessed as relevant, with appropriate fnitigation and management measures incorporated into
proiect design and budget. (alf must be true}

e 2:The project is guided by human rights by prioritizing accountability, meaningfui participation and nen-
discriminaticn. Potential adverse impacts on enjoyment of human rights were identified and assessed as relevant,
and appropriate mitigation and management measures incorporated into the project design and budget. {both
must be true}

e 1: No evidence that the project is guided by hurnan rights. Limited or no evidence that potential adverse impacts
on enjoyment of human rights were considered.

Responseé:’3

Este Proyecto pretende fortalecer las capacidades de gestién operativa de los hospitales,
asegurar el suministro oportuno de los insumos necesarios para contribuir a garantizar a
toda la poblacion el derecho a fa saiud, a través del acceso al consumo de agua potable y
el suministro de energia eléctrica.

El proyecto no podria implicar ningdn impacto negativo sobre fos derechos humanos. En
cuanto a la obligacién de rendicién de cuentas, se ha previsto una particular atencién a la
rendicidn de cuentas financieras y al analisis de valor por dinero asi como al impacto sacial
y ambiental en las adquisiciones.

*Note; Managetment action or strong management justification must be given for a score of 1

3. Does the project use gender analysis in the project design?

s 3: A participatory gender analysis has been conducted and results from this gender analysis inform the
development chalienge, strategy and expected results sections of the project document. Outputs and indicators
of the results framework include expiicit references to gender equality, and specific indicators measure and
monitor results to ensure women are fully benefitting from the project. {alf must be true}

e 2: A basic gender analysis has been carried out and results from this analysis are scattered {L.e., fragmented and
not consistent) across the developrent challenge and strategy sections of the project document, The results
framework may include some gender sensitive outputs and/or activities but gender inequalities are not
consistently integrated across each output. {oif must be true)

s  1: The project design may or may not mention information and/or data on the differentia! impact of the project’s
development situation on gender relaticns, women and men, but the gender inequalities have not been clearly
identified and reflected in the project document.

Response 2:

Se ha utilizado un andlisis y un enfoque de género a la hora de disefiar el proyecto: ello se
hizo analizando especiales dificultades generadas sobre las mujeres. Manifestadas en el
aumento de la tasa de mortalidad materna. La estrategia de respuesta es un énfasis en los
servicios cuyo pronto restablecimiento tendria mayor impacto de género.

*Note: Management Action or strang management justfication must be given for a score of 1

9. Did the project support the resilience and sustainability of societies and/or ecosystems?
= 3: Credible evidence that the project addresses sustainability and restiience dimensions of development
challenges, which are integrated in the project strategy and design. The project reflects the interconnections
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between the social, economic and environmental dimensions of sustainable development. Relevant shocks,
hazards and adverse social and environmental impacts have been identified and rigarously assessad with
appropriate management and mitigation measures incorporated into project design and budget. (off must be
true}.

» 2:The project dasign integrates sustainability and resilience dimensions of development challenges. Relevant
shocks, hazards and adverse social and environmental impacts have been identified and assessed, and relevant
management and mitigation measures incorporated into project design and budget. fboth must be true)

* 1 Sustainability and resilience dimensions and impacts were not adequately considered.

Response 2

El Proyecto asegurara mediante las Politicas y Procedimientos de Operaciones y Programas de!
PNUD reforzar la sostenibilidad social y ambiental, priorizando adquisiciones “verdes”, de productores
que operan con criterios de sostenibilidad, de productos cuya longevidad y servicio postventa asegura
mayor recorrido y menor consumo temporal con reemplazos no sostenibles, y cuyos materiales sean
mas sostenibles

"Note: Management action or strong management justification must be given for a score of 1

10. Has the Social and Environmental Screening Procedure {SESP)} been conducted to identify potential
social and environmental impacts and risks? The SESP is not required for projects in which UNDP is
Administrative Agent only and/or projects comprised solely of reports, coordination of events, trainings,
workshops, meetings, conferences and/or communication materials and information dissemination, [if yes, upload
the completed checklist. If SESP is not required, provide the reason for the exemption in the evidence section.]

El proyecto no ha realizado el screening ya que la iotalidad de sus actividades consiste en iniciativas formativas,
la adquisicion de bienes y productos en mercados internacionales.

11.Does the project have a strong results framework?

¢ 3: The project’s selection of outputs and activities are at an appropriate level. Outputs are accompanied by
SMART, results-oriented indicators that measure the key expected development changes, each with credible data
sources and populated baselines and targets, including gender sensitive, target group focused, sex-disaggregated
indicators where appropriate. {afl must be true)

* 2: The project's selection of utputs and activities are at an appropriate level. Qutputs are accampanied by
SMART, results-criented indicators, but baselines, targets and data sources may not yet be fully specified, Some
use of target group focused, sex-disaggregated indlcators, as appropriate. {aff must be true)

» 1:The project’s selection of outputs and activities are not at an appropriate Jevel; outputs are not accompanied
by SMART, results-crientad indicators that measure the expected change and have not been populated with
baselines and targets; data sources are not specified, and/or no gender sensitive, sex-disaggregation of
indicators. {if any is true)

Response 2:
El proyecto cuenta con un marco de resultados adecuado. Los productos y actividades se encuentran

en un nivel de desagregacion apropiado. Se indican productos con linea base e indicadores
especificos,

*Note: Management Action or strong management justification must be given for a score of 1

12. is the project's governance mechanism clearly defined in the project document, including composition
of the project board?

* 3: The project’s governance mechanism is fully defined. individuals have been specified for each position in the
governance mechanlism (especially all members of the project board.) Project Board members have agreed on
their roles and responsibilities as specified in the terms of reference. The ToR of the project board has been
attached to the project document. {afl must be truel.

= 2: The project’s governance mechanism is defined; specific institutions are noted as holding key governance roles,
but individuals may not have been specified yet. The project document lists the most important responsibilities of
the project board, project director/manager and quality assurance roles. {alf must be true)
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« 1:The project’s governance mechanism is loosely defined in the project document, only mentioning key roles
that will need to be filled at a later date. No information on the responsibilities of key positions in the governance
mechanism is provided.

Response 3:
El documento de proyecte contiene un organigrama y contempla Jos roles, responsabilidades vy
términos de referencia de sus integrantes.

“Note: Management Action or strong management justification must be given for a scare of 1

13. Have the project risks been identified with clear plans stated to manage and mitigate each risk?

« 3: Project risks related to the achievement of results are fully described in the project risk log, based on
comprehensive analysis drawing on the programme’s theory of change, Social and Environmental Standards and
screening, situation analysis, capacity assessments and other analysis such as funding potential and reputational
risk. Risks have heen identified through a consultative process with key internal and external stakeholders,
including consultation with the UNDP Security Office as required. Clear and complete plan in place to manage and
mitigate each risk, including security risks, reflectad in project budgeting and monitoring plans. (both must be
true)

s 2: Project risks refatad to the achievement of results are identified in the initial project risk log based on a
minimum level of analysis and consultation, with mitigation measures identified for each risk.

» 1:Some risks may be identified in the initial project risk log, but no evidence of consultation or analysis and no
clear risk mitigation measures identified. This option is also selected if risks are not clearly identified, no initial risk
log is included with the project document and/or no security risk management process has taken place for the
project.

Response 2:
El documento contiene riesgos identificados, considerando su vinculacion con la teoria del cambio,
con base en un procesc de consulta. Se anexa tabla de analisis de riesgos.

*Note: Management Action must be taken for a score of 1

14.Have specific measures for ensuring cost-efficient use of resources been explicitly mentioned as
part of the project design? This can include, for example: i} using the theory of change analysis to
explore different options of achieving the maximum results with the resources available; ii) using a
portfolic management approach to improve cost effectiveness through synergies with other
interventions; iii} through joint operations (¢.4., monitoring or procurement) with other partners; iv)
sharing resources or coordinating delivery with other projects, v) using innovative approaches and
technologies to reduce the cost of service delivery or other types of interventions.

Response: 2
Si, con base en la teoria del cambio se contemplan opciones para lograr maximos resultados con los

recursos disponibles. Los costos de gestion del proyecto, y de logistica, se han reducido al minimo
para permitir el mayor impacto de los resultados.

(Note: Evidence of at least one measure must be provided to answer yes for this guestion)

15. Is the budget justified and supported with valid estimates?

» 3: The project’s budget is at the activity level with funding sources, and is specified for the duration of the project
period in a multi-year budget. Realistic resource mobilisation plans are in place to fill unfunded cormponents.
Costs are supported with valid estimates using benchmarks from similar projects ar activities. Cost implications
fram inflation and foreign exchange exposure have heen estimated and incorporated in the budget, Adequate
costs for monitoring, evaluation, communications and security have been incorporated.

= 2:The project’s budgat is at the activity level with funding sources, when possible, and is specified for the
duration of the project in a multi-vear budget, but na funding plan is in place. Costs are supported with valid
estimates based on prevailing rates.

e 1:The project’s budget is not specified at the activity level, and/or may not be captured in a multi-year budget.
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Response 2;
El Proyecto cuenta con un presupuesto justificade y basado en estimaciones validas. E| presupuesto
asia basado en una programacion de un ario,

16.1s the Country Office/Regional Hub/Global Project fully recovering the costs involved with project
implementation?

s 3: The budget fully covers all project costs that are attributable to the project, including programme
management and development effectiveness services related to strategic country programme planning, quality
assurance, pipeline development, policy advocacy services, finance, procurement, human resources,
administration, issuance of contracts, security, travel, assets, general services, information and communications
based on full costing in accordance with prevailing UNDP policies (i.e., UPL, LPL.)

» 2:The budget covers significant project costs that are atiributable to the project based on prevailing UNDP
policies (i.e., UPL, LPL) as relevant,

» 1: The budget does not adequately cover project costs that are attributable to the project, and UNDP is cross-
subsidizing the project.

Response 3:
El presupuesto cubre completamente todos los costos del proyecto que son atribuibles al proyecto.
Asimismo incluye un GMS 7% superior al minime. incluye DPC.

*Note: Management Action must be given for a score of 1. The budget must be revised to fully raflect the costs of implementation
before the project commences.

17. Have targeted groups been engaged in the design of the project?

« 3. Cradible evidence that all targeted groups, prioritising discriminated and marginalized populations that will be
involved in or affected by the project, have been actively engaged in the design of the project. The project has an
explicit strategy to identify, engage and ensure the meaningful participation of target groups as stakeholders
throughout the project, including through monitoring and decision-making (e.g., representation on the project
board, incluston in samples for evaluations, etc.}

* 2: Some evidence that key targeted greups have been consulted in the design of the project.

= 1. No evidence of engagement with targeted groups during project design,

Response-1;

Para el disefic del proyecte se han considerado los requerimientos de [os centros de salud, en su rol
de asegurar fa entrega de servicios publicos de calidad a la poblacion, considerande gue los grupos
sociales mas vulnerables son los més afectados ante la ausencia de servicios.

18. Does the project plan for adaptation and course correction if regular monitoring activities, evaluation,
and lesson learned demonstrate there are better approaches to achieve the intended results and/or
circumstances change during implementation?

En el plan de seguimiento se contemplan medidas para realizar la gestion adaptativa del proyecto, y
medidas de contro! para cerrar brechas en el cumplimiento de la planificacion y avance hacia el logro
de los resultados,

19. The gender marker for ail project outputs are scored at GEN2 or GEN3, indicating that gender has
been fully mainstreamed into all project outputs at a minimum.

El proyecto tiene una calificacion GEN 2.
El proyecto proporcionara una contribucion al mejoramiento de la calidad de vida de las mujeres y de

la pobtacion en general, en la medida en que pueda mejorar el suministro de servicios en los centros
de salud.
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20. Have national/regionaliglobal partners ied, or proactively engaged in, the design of the project?
» 3: National partners (or regional/global partners for regional and global projects) have full ownership of the
project and led the process of the development of the project jointly with UNDP,

s 2:The project has been developed by UNDP in close consultation with national/regional/global partners.
e 1:The project has been developed by UNDP with limited or no engagement with national partners.

Response 2:
El proyecto ha sido desarrollado por el PNUD en estrecha consulta el MPPS y el UNFPA.

21. Are key institutions and systems identified, and is there a strategy for strengthening specific/
comprehensive capacities based on capacity assessments conducted?

# 3:The project has a strategy for strengthening specific capacitias of national institutions and/or actors based on a
completed capacity assessment. This strategy includes an approach to regularly monitor natlonal capacities using
clear indicators and rigorous methods of data collection, and adjust the strategy to strengthen national capacities
accordingly.

e 2: Acapacity assessment has been completed. There are plans to develop a strategy to strengthen specific
capacities of national institutions and/or actors based on the results of the capacity assessment.

& 1:Capacity assessments have not been carried out.

Response 2!

Se ha completado una evaiuacion de capacidad pero el proyecto tiene como una de sus primeras
actividades precisamente hacer un diagnostico detallado de requerimientos de los hospitales, para
rehabilitacién de la infraestructura y fortalecimiento de capacidades.

22. Is there is a clear strategy embedded in the project specifying how the project will use national
systems {i.e., procurement, monitoring, evatuations, etc.,} to the extent possible?

E) proyecto prevé apoyarse en los sisternas de adquisiciones, monitoreo, evaluacion del PNUD.

23. Is there a clear transition arrangement/ phase-out plan developed with key stakehotders in order to
sustain or scale up results (including resource mobilisation and communications strategy)?

Se ha contemplado en el proyecto un plan de fortalecimiento de capacidades de los departamentos
de mantenimiento, para asegurar el adecuado uso y resguardo de los bienes, asi como para

proporcionar una mejor respuesta ante contingencias por falas en los sistemas nacionales de
servicios basicos.
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Aprohacién definitiva

Asesor de 17-07-2019 | Funcionario del PNUD responsable del proyecto,
certificacién de normalmente es un oficial de programa def PNUD. Su
calidad (QA) firma final confirma que ha “verificado” para garantizar
_ que el SESP se ha ejecutado correctamente.
Aprobador de 1a 17-07-2018 | Director superior del PNUD, normaimente el Director
garantia de calidad Adjunto para el Pais (DCD), Director para el Pais ({CD),
(QA) Representante  Residente  Adjunto  (DRR) o
Representante Residente (RR). Este funcionaric no
puede ser el mismo que el Asesor en asuntos de QA.
La firma finat confirma que han ‘visado” el SESP antes
de enviarlo al PAC.
Representante Presidente del PAC de parte del PNUD. En algunos
Residente a.i casos, también puede ser el Oficial de aprobador de
QA. La firma final confirma que el SESP se consideré
parte de la evaluacion del proyecto y tomado en cuenta
en las recomendaciones del PAC.

Anexo del SESP. Lista de verificacion del diagndstico de los riesgos
sociales y ambientales

. -|''Respuest -
oal
(SilNo)

1. . Puede el proyecio traducirse en impactos adversos refativos al disfrute de los derechos humanos
{civiles, politicos, econdmicos, sociales o culturales) de la poblacion afectada y particularmente de NO
los grupos marginados?

2. ¢ Hay alguna probabilidad de que el proyecto tenga efectos adversos en materia de desiguatdad o
discriminacién para las poblaciones afectadas, particularmente de tas personas que viven en NO
pobreza o grupos o individuos marginados o excluidos?®

3 . Es posible que el proyecto restrinja la disponibilidad, ia calidad y el acceso a los recursos o

servicios basices, en particular para los grupos ¢ individues marginados? NG

4. Existe alguna probabilidad de que el proyecto excluya a posibles actores claves afectados, en NO
particular a grupos marginados, de participar plenamente en decisiones que los afectan?

6. ¢ Hay algin riesgo de gue los garantes de derechos no tengan la capacidad necesaria para cumplir NO
con sus obiigaciones en este proyecto?

7. . Hay algdn riesgo de que los titulares de los derechos no tengan la capacidad de reivindicar sus NO
derechos?

8. Habiendo tenide la oportunidad de hacerlo, ¢las comunidades o individuos locales han planteado
inquietudes en materia de derechos humanos con respecto al proyecto durante el proceso de NC
involucramiento de los actores claves?

9, ¢ Hay algiin riesgo de gue el proyecto agrave conflictos o genere violencia entre comunidades e NO
individuos afectados?

% No se admite !a discriminacidn por razones de raza, etnia, género, edad, idioma, discapacidad, orlentacidn sexual, refigion, opinién
potitica o de ofro tipo, arigen nacional, social o geografico, propiedad, nacimiento u otro astado, incluido como Indigena o miembro de
una minoria. Se entiende que fas referenctas a “mujeres y hombres™ u otros similares incluyen a hombres y mujeres, nifios y nifias, y
otros grupos discriminados sobre (a2 base de su identidad de género, como personas {ransgénerc a transexuales.
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Principio 2:1gualdad de género'y eipodeéramionto de la muje

1.

i Existe alguna probabilidad de que &l proyecto que se propone tenga impactos adversos scbre la

! : o : e NO
igualdad de género y/o la situacion de mujeres y nifias?

2. ¢ Potencialmente, e proyecto podria repreducir situacicnes de discriminacion contra la mujer sobre
la base de su género, especialmente con respecio a la participacién en el disefic y la NO
implementacion y acceso a oportunidades y beneficios?

3. élos grupesflideres mujeres han planteade inquietudes en materia de igualdad de género en
relacién con el proyecte durante el procese de involucramiento de los actores claves y estas se han NO
incerporado en la propuesta general del proyecto y en la evaluacién de los riesgos?

4. ¢Limitard el proyecto la habilidad de tas mujeres de usar, desarroflar y proteger los recursos
naturales, tomando en cuenta los distintos roles y posicicnes de hombres y mujeres en el acceso a
bienes y servicios ambientales? NQ

Por ejemplo, las actividades podrian desembocar en la dagradacion o agotamienio de Jos recursos
naturales en comunidades que depenten de estos rocursos para su sustento y bienestar,

i

- Pris _bi gt
.se.incliyen en las pregunias relacionsads

Esténidar 1; Conservacion de fa bicdivarsid

1.4

&Podria el proyecto afectar adversamente los hébitats (por ejemplo, habitats modificados, naturales
y ocriticos) ylo en los ecosistemas ¢ los  servicios que estos  prestan?

Por ejemplo, a través de fa pérdida, la conversion, la degradacion o la fragmentacién de los habilats
y fos cambios hidrofdgicos.

NO

1.2

¢ Se encuentran algunas de las actividades propuestas para el proyacto dentro de habitats criticos
y/o zonas ambientalmente sensibles o sus alrededores, incluidas areas protegidas legalmente (por
ejemnplo, reservas naturales, parques nacionales), zonas cuya proteccion ha sido propuesta o areas
reconocidas como tal por fuentes validadas y/e pueblos indigenas o comunidades locales?

NG

1.3

ZInvolucra el proyecto cambios en el uso del suela y los recursos que podrian afectar adversamente
los habitats, los ecosistemas y/o los medios de sustento? {Nota: Si se deben aplicar restricciones
yfo limitaciones de acceso a las tierras, vea el Estandar 5).

NO

14

¢ Las actividades del proyecto plantean riesgos para especies en peligro de extincion?

NO

1.5

¢ El proyecto plantea el riesge de introduccién de especies exdticas invasivas?

NQ

1.6

¢involucra el proyecto ta cosecha de bosques naturales, desarrollo de plantaciones o reforestacion?

NG

1.7

iInvolucra el proyecto la produccidn y/o cosecha de poblaciones de peces u ofras especies
acuaticas?

NC

1.8

&Involucra el proyecto la extracoion, el desvio ¢ la acumulacion significativa de aguas superficiales
o subterraneas?

Por ejemplo, construceidn de represas, embalses, desarrollo de cuencas fluviales, extraccion de
aguas sublerréneas.

NO

¢involucra el proyecto el use de recurso genéticos {es decir, recoleccién y/o cosecha, desarrallo
comercial)?

NO

¢Plantea el proyecto preccupaciones ambientales transfronterizas ¢ mundiales potencialmente
adversas?

NG

¢Redundard el proyecto en actividades de desarrollc secundarias o relevantes que podrian
desembocar en efectos sociales y ambientales adversos, o generaré impactos acumutativos con
oftras actividades actuales o que se estan planificando en la zona?

For gjemplo, un camino nuevo a fravés de zonas forestadas producira impactos sociales y
ambientales adversos directos (entre ofros, tala forestal, movimientos de lierra, posible reubicacién
de habilantes}. Ef camino nuevo también puede facilitar la usurpacion de terrenos de parte de
colonos ilegales o propiciar la instalacién de recintos comerciales no planificados a lo largo de /a
ruta, incluso en zonas polencialmente sensibles. Se frata de impacios indirectos, secundarios o
inducidos que se deben considerar, Ademas, si se planifican actividades simifares en la mizma drea
forestada, deben considerarse los impaclos acumulativos de milliples actividades (incluso si po
forman parte del mismo proyecto).

NO




21  jElproyecto que se propene producird emisiones considerablest? de gases de efecto invernadero NO
o agravara el cambio ¢iimatico?

22  ¢Los posibles resultados del proyecto serdn sensibles o vuinerables a posibles impactos del cambio NO
climatico?

23  ¢Es probable qus el proyecto que sé propone aumente directa o indirectamente la vulnerabilidad
social y ambiental ai cambio climatico ahora o en el futuro (conocidas también como practicas
inadaptadas)?

o NG
Por sjemplo, los cambios en la planificacién del uso del suelo pueden estimular la urbanizacion
ulterior de ferrenos inundables, posiblemente aumentando fa vuinerabilidad de la poblacién al
cambio climético, especialmente a las inundaciones
31 ;Algunos elementos de la construccion, 1a operacion o el desmantelamiento del proyecto implicaria NO

posibles riesgas para la comunidad local en materia de seguridad?

3.2  :El proyecto plantea posibles riesgos para la salud y la seguridad de la comunidad debido al
fransporte, el aimacenamiento, el uso y/o la disposicién de materiales peligresos {por ejemplo, NO
explosives, combustibles y otros productos quimicos durante la construccidn y la operacion)?

3.3 ;Ei proyecto involucra obras de infraestructura a gran escala {por gjemplo, embalses, caminos, NO
edificiosy?
3.4  ¢las fallas de componentes estructurales del proyecto plantean riesgos para la comunidad (por NO

gjemplo, et colapso de edificios o infraestructura)?

35  ;Sera el proyecto que se propone sensible a terremotos, subsidencia, deslizarmientos de tierra,

erosion, inundaciones o condiciones climéticas extrernas o redundara en una mayor vulnerabilidad NO
aellos?
3.8  ¢El proyecto redundard en un aumento de los riesgos sanitarios (por gjempla, enfermedades NO

transmitidas por el agua u otros vectores o infecciones contagiosas come el VIH/Sida?

3.7  ¢El proyecto piantea posibles riesgos vy vulnerabilidades relacionados con la y la seguridad salud
ocupacional debide a peligros fisicos, quimicos, bioldgicos y radiclégicos durante las fases de NO
construccion, operacién y desmantelamiento?

3.8  .El proyecio apoya empleos ¢ medios de sustento que pueden contravenir normas laborales NO
nacionales e internacionales {come principios y normas de convenios fundamentales de Ia oITy?

3.9  ;Comprende el proyecto personal de seguridad que puede plamtear un posible riesgo para la salud
y la seguridad de las comunidades yfo individuos {por gjemplo, debido a la falta de capacitacién o NO
responsabilidad adecuadas)?

41 ¢ Resultara el proyecio que se propone en intervenciones que podrian afectar negativamente sifios,
estructuras u objetos de valor histérico, cultural, artistico, tradicional o religioso o patrimonio cultural

intangible (por ejemple, canccimientos, innovaciones, practicas)? {Nota: Los proyectos destinaos a NO
proteger y conservar el Patrimonio cultural también pueden tener impactos adversos inesperados).

42  ;Propone el proyecto el usc de formas tangibles y/o infangibles de patrimonio cultural para fines NO
comerciales u otres?

‘Estindar 5: Desplazsmiento y reasentamiento -

5.1 ¢Involucra ef proyecto desplazamiento fisico total o parcial y transitoric 0 permanenie? NO

52  ¢Existe alguna posibiidad de que el proyecto derive en desplazamiento econdmico {por ejemplo,
pérdida de activos o acceso a recursos debido a la adquisicion o restricciones de acceso a la tierra, NO
incluso sin que exista reubicacion fisica)?

5.3  .Existe el riesgo de que el proyecto provoque desalojos forzados?'! NO

‘°Respecto_del CO,, "emisiones considerables” significan en general mas de 25.000 toneladas por afio (de fuentes directas e indirectas).
[La Nota orientativa sebre mitigacién y adaptacién al cambio climético provee informacion adicional sobre emisiones de GEH.

" Los desalojos forzados incluyen accionas y/u omisiones que implican el desplazamiente cbligado o involuntaric de individuos, grupos
o comunidades de su hagar y/o tiefras y recursos comunitarios que ocupaban o de los cuales dependen, dejando de ese modo al
individun, grupe o comunidad sin la capacidad de vivir o trabajar en una vivienda, residencia o ubicacién en particufar, sin provesr ni
permitir ¢l acceso a formas adecuadas de proleccidn tegal u otras.
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54

L Existe alguna posibilidad de que el proyecie que se propone afecte sistemas de tenencia de la
tierra yfo derechos comunitarios a la propiedadfderechos consuetudinarios a la tierra, los territorios

NO

Esténdar 6: Pusblos indigenas -

y/0 los recursos?

JHay pueblos indigenas en el area del proyecto {incluida el &rea de influencia del proyecto)?

NG

6.1

6.2  jExiste la probabilidad de que el proyecic o paries de él se ubiquen en tierras y territorios NG
reivindicados por pueblos indigenas?

6.2 ¢ Podria ef proyecto que se propone afectar los derechos, las tisrras y los territorios de pueblos
indigenas {independientemente de si dichos pueblos tienen titulos de propiedad legales sobre NO
dichos terrenos)?

64  tHan faltado consultas culturalmente apropiadas destinadas a conseguir el consentimiento pravio,
libre e informado scbre temas que podrian afectar los derechos e intereses, las tierras, los recursos, NO
los territorios y los medios de subsistencia tradicionales de los puebios indigenas involucrados?

6.4  ;lmplica el proyecto que se propone el uso y/o el desarrollo comercial de recursos naturales en NG
tierras y territorios reivindicados por pueblos indigenas?

6.5 Existe la posibllidad de que se produzecan desalojos forzados o el desplazamiento econdmice o
fisico total o parcial de puebles indigenas, incluide a través de restricciones de acceso a tlerras, NG
territorios y recursos?

6.6  iAfectara el proyecto negativamente las prioridades de desarrolio de los pueblos indigenas, tal y NO
como ellos las definen’?

6.7  ¢Podria el proyecto afectar las formas de vida tradicicnates y la supervivencia fisica y cultural de NO
tes pueblos indigenas?

6.8 ;Podria el proyecto afectar et patrimonio cultural de los pueblos indigenas, incluido a través de la NO

comercializacion o uso de sus conocimientos y practicas tradicionates?

LPadria el proyecio redundar en la emisién de contaminantes al medicambiente debido a

circunstancias rutinarias y no rutinarias, con | potencial de causar impacios adversos locales,
regionales y/o transfronterizos?

NG

7.2

¢ Podria el proyecto que se propone redundar en la generacion de desechos {tanto peligrosos como
no peligrosos)?

)]

7.3

¢ Podria el proyecto gue se proponeg involucrar la fabricacion, comercializacién, liberacion y/o uso
de productos quimicos y/o materiales peligrosos? ¢ Fropone el proyecto el uso de productes ¢
materiales quimicos prohibidos internacionalmente ¢ sujetos a procesos de eliminacién gradual?

Por efemplo, DDT, PCB y otros productos quimicos que estan inciuidos en convenios
internacionales como ef Convenio de Estocolmo sobre Cortaminantes Organicos Persistentes y o
ef Protocolo de Montrasl.

NO

7.4

ilnvolucra el proyecto que se propone la aplicacién de pesticidas que pueden tener efectos
negativos sohre el medicambiente o la salud humana?

NG

7.5

¢Incluye el proyecto actividades que requieran el consumc de cantidades considerables de
materias primas, energia y/o agua?

NG
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ANEXQ 4.Términos de Referencia de la Junta Directiva del Proyecto y de las principales
posiciones gerenciales

Director del Proyecto

Responsabilidades Generales

Responsabie de tomar las decisiones de gestion para un proyecto cuando elfla Oficial de Programa
requiere orientaciéon, incluida la recomendacidn para la aprobacién de planes y revisiones del

proyecto por parte del PNUD / Asociado en la implementacion.

Para garantizar la responsabilidad final del PNUD, las decisiones del Director del Proyecto deben
tomarse de acuerdo con las normas que deben garantizar la gestion basada en resuliados de
desarrollo, la mejor relacion calfidad-precio, equidad, integridad, transparencia y competencia
internacional efectiva. El Oficial de Programa consuita al Director para las decisiones cuando se
han excedido las tolerancias del COficial de Programa (normalmente en términos de tiempo y
presupuesto) (flexibilidad). Sobre la base del plan de trabajo anual o plurianual aprobado, el
Director del proyecto puede revisar y aprobar los planes trimestrales del proyecto cuando sea
necesario y autoriza cualquier desviacion importante de estos planes acordados. Es la autoridad
que firma [a finalizacion de cada plan trimestral, asi como autoriza el inicio del préximo plan
trimestral. Asegura que se comprometen los recursos necesarios y arbitra cualquier conflicto dentro
del proyecto o negocia una sclucién a cualquier problema entre los proyectos y los organismos
externos. Ademas, aprueba el nombramiento y las responsabilidades delfla Oficial de Programa y
cualquier delegacién de sus responsabilidades de Aseguramienio del Proyecto. Ei objetivo es crear

un mecanismo para la gestion eficaz del proyecto.
Responsabilidades especificas

Inicio del proyecto

¢ Acordar las responsabilidades del/la Oficial de Programa , asi como las responsabitidades
de los otros miembros del equipo de Gestidn del Proyecto,

e Delegar cualquier funcion de aseguramiento del proyecto segln corresponda;

» Revisar y evaluar el plan detallado ¢l plan de trabajo anual, incluidos los informes de Atlas
que cubren la definicion de actividad, los criterios de calidad, el registro de problemas, el

registro de riesgos actualizado y el plan de monitoreo y comunicacion.

Ejecucién del proyacto
e Proporcionar orientacidon general y direccién al proyecto, asegurando que se mantenga
dentro de las restricciones especificadas;

« Abordar los problemas del proyecto como los plantea elfla Oficial de Programa;
47



Cierre

Proporcionar orientacion y ponerse de acuerdo sobre posibles medidas de
gestion/contramedidas para abordar riesgos especificos;

Acordar las tolerancias delfla Oficiat de Programa en el Plan de Trabajo Anual y los planes
trimestrales cuando sea necesario,

Llevar a cabo reuniones periédicas para revisar el Informe de progreso trimestral del
proyecto y brindar orientacion y recomendaciones para garantizar que Jos resultados
acordados se produzcan satisfactoriamente de acuerdo con los planes.

Revisar los informes de entrega combinada (CDR).

Evaluar el Informe de revision anual del proyecto, realizar recomendaciones para el préximo
plan de trabajo anual.

Revisar y aprobar el informe final del proyecto, hacer recomendaciones para acciones de
seguimiento;

Proporcionar orientacion y asesoramiento ad hoc para situaciones de excepcion cuando se
excedan las tolerancias del gerente de proyecto;

Evaluar y decidir sobre los cambios del proyecto a través de revisiones.

Revisar las conclusiones de los de informes de auditoria y dar las instrucciones para aplicar

los correctivos necesarios y recomendaciones.

de! proyecto

Asegurar que todos los entregables del Proyecto se hayan producido satisfactoriamente;
Revisar y aprobar el Informe final de revisién del proyecto, incluidas las lecciones
aprendidas;

Hacer recomendaciones para las acciones de seguimiento;

Asegurar ia realizacion de la evaluacion del proyecto;

Natificar la finafizacion operativa del proyecto.
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Oficial de Programa

Responsabilidades generales

Tiene la autoridad para gestionar la excusién diaria del proyecto diariamente en nombre del Director

del Proyecto. Es responsable de la administracion diaria y la toma de decisiones para el proyecto.

La responsabilidad principal delide la es garantizar que el proyecto produzca los resultados
gspecificados en el documento del proyecto, con el estandar de calidad requerido y dentro de fas

restricciones de tiempo vy costo especificadas.

El Asociado en la Implementacion designa al/a la Gerente del Proyecto, quien debe ser diferente

del representante del Socio de Desarrollo en la Junta,

Responsabitidades especificas

¢ Velar por la implementacién del proyecto y realizar las actividades previstas en pro de la
obtencién de los objetivos y productos establecidos en el presente documento de proyecto.

» Proporcionar orientacion al equipo del proyecto;

¢« Mantenerse en contacto con la Junta o el Garante del Proyecto designados para asegurar
la direccién general y la integridad del proyecto;

o Identificar y obtener el apoyo y el asesoramiento necesarios para la gestion, planificacion y
control del proyecto;

¢ Responsable de la administracion del proyecto;

e Servir de enlace con otras instituciones invelucradas en la gestion de! proyecto;

Responsabilidades especificas
Ejecucion del proyecto

Planificar las actividades del proyecto y monitorear el progreso con respecto a los criterios de

calidad iniciales.

o Movilizar bienes y servicios para desarrollar las actividades de la iniciativa, incluida la
redaccion de términcs de referencia y especificaciones de trabajo;

o Supervisar los eventos segin lo determinado en el Plan de Monitoreo y Comunicacion, y
actualizar el plan segin sea necesario;

» Gestionar las solicitudes de adguisiciones.

e Elaborar los términos de referencias de las consultorias, capacitaciones y gestionar la
obtencion y verificacion de las especificaciones técnicas de los bienes y equipos, de ser
aplicable, en base a lo establecidos en los Planes Operativos Anuales.

49



Apoyo en la identificacion de expertos/as en caso de ser requerido y coordinar las
capacitaciones que correspondan segun las actividades previstas en el Proyecto.
Gestionar realizacién de contrataciones de consuitoria y asegurar su ejecticiéon segin los
terminos de referencia.

Supervisar la ejecucion de recursos financieros y (a contabilidad para garantizar ia precision
y confiabilidad de los informes financieros;

Administrar y monitorear los riesgos del proyecto como se identificd inicialmente en el
documento del proyecto evaluado por el LPAC, enviar nuevos riesgos a la Junta del
Proyecto para su consideracidn y decision sobre posibles acciones, si fuera necesario;
actualizar el estado de estos riesgos mediante el mantenimiento del Registro de riesgos del
proyecto;

Ser responsable de administrar los problemas v las solicitudes de cambio al mantener un
registro de problemas.

Preparar el Informe de progreso trimestral del proyecto (progreso en relacion con las
actividades planificadas, actualizacion sobre riesgos y problemas, gastos) y envie el informe
a la Junta de proyecto y a la Garantia de proyecto;

Preparar el Informe de revisién anual y enviar el informe a la Junta de Proyecto.

Generar los acuerdos interinstitucionales necesarios que garanticen la obtencion de los
productos previstos.

Elaborar las actas de reuniones de la Junta Directiva del Proyecto.

Sobre ia base de la revision, preparar e plan de trabajo anual para el afio siguienie, asi
como los planes trimestrales si es necesario.

Capacitar a las contrapartes sobre las politicas y procedimientos del PNUD gue apliquen
para el presente proyecto.

Procesar los pagos, en el marco del proyecto y que cumplan y contengan todos los soportes
requeridos (contratos, factura, acta de aprobacién de informe, informe, recepcion de bienes
cuande apliquen).

Realizar reuniones seguimiento y sesiones especiales, para informarse sobre el avance del
proyecto.

Asegurar que los recursos sean utilizados en cumplimiento a fas normativas del PNUD.

Cierre del proyecto

»

Preparar los informes finales de revision del proyecto que se presentaran a la Junta del
Provecto;

Identificar acciones de seguimiento y enviarlas para su consideracién a la Junta de Proyecto;

Gestionar la transferencia de los entregables, documentos, archives, equipos y materiales
del proyecto a los beneficiarios.

Preparar el CDR final para que lo firme ei PNUD.
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Garante del proyecto

Responsabilidades generales

La Garantia del Proyecto es responsabilidad del Director del Proyecto, sin embargo, el rol puede
ser delegado. El Garante del Proyecto apoya al Director del Proyecto para llevar a cabo funciones

de supervision y monitoreo objetivo e independiente del proyecto. Esta funcion garantiza que los

hitos de gestién de proyectos adecuados se gestionen y completen.

El Garante del proyecto tiene que ser independiente del Project Manager; por lo tanto, el Director
del Proyecto no puede delegar ninguna de sus responsabilidades de aseguramiento alfia Oficial de

Programa.

L.a siguiente Tista incluye los aspeclos clave sugeridos que deben ser verificados por el Garante del

Proyecto a lo largo de la ejecucion:

Verificar que se estan controlando los riesgos.

Adhesion a la Justificacion del Proyecto (Business Case)

Verificar gue el proyecto encajan con el programa nacional de pafs.

Asegurar que las personas adecuadas estan involucradas.

Verificar que se esta desarrollando una solucién aceptable.

Asegurarse de que ei proyecto sigue siendo viable.

Asegurarse del cumplimiento del alcance del proyecto.

Asegurarse de que las comunicaciones internas y externas estan funcicnando.
Verificar que se estan observando las normas y regulaciones aplicables del PNUD.
Verificar que se observan las restricciones legislativas.

Adherencia a los requisitos y estandares de monitoreo.

Se cumplen adecuadamente los procedimientos de gestion de la calidad.

Se cumplen las decisiones del Director del Proyecto y las revisiones se adminisiran de

acuerdo con los procedimientos requeridos.

Responsabilidades especificas

tnicio del Proyecto

Asegurar que las definiciones de los resultados del proyecto y la definicidn de la actividad,
inciuida la descripcion y los criterios de calidad, se hayan registrado correctamente en el

moédulc de gestién de proyectos de Atlas para facilitar el seguimiento vy fa presentacidn de

informes;

Asegurar que las personas involucradas estén completamente informadas sobre el

proyecto.
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Asegurar que todas las actividades preparatorias, inciuida la capacitacion del personal del

proyecto y los apoyos logisticos, se realicen oportunamente.

Ejecucioén del proyecio

Asegurar que los fondos estén disponibles para ef proyecto;

Asegurar que los riesgos y los problemas se gestionen correctamente y que los registros en
Atlas se actualicen peribédicamente;

Asegurar que la informagion critica del proyecto se supervisa y actusliza en Atlag, utilizando
el registro de Calidad de la Actividad en particular;

Asegurarse de que los informes frimestrales de progreso del provecto se preparen y
presenten a tiempo, y de acuerdo con los esténdares en terminos de calidad de contenido
y formato;

Asegurarse de que las CDR se prepare y envie a la Junta del Proyecto.

Realizar actividades de supervisién, tales como visitas de monitorec periddicas y “controles
al azar".

AsegUrese de que el Panel de calidad de datos del proyectc permanezca en ‘verde"

Cierre de un proyecto

-

Asegurarse de que el proyecto esté cerrado operativamente en Atlas;
Asegurarse de que todas las transacciones financieras se realicen en Atlas segin la
contabilidad final de los gastos;

Asegurese de que las cuentas del proyecto estén cerradas y el estado establecido en Atlas

en consecuencia.
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