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INTRODUCCION

Como una linea estratégica en apoyo a la rectoria de la Secretaria de Salud, en abril del afio
2008, se emitié el acuerdo ministerial No. 450 de la Politica Nacional para la Reduccién
Acelerada de la Mortalidad Materna y de la Nifiez (RAMNI 2008-2015). El proposito de dicha
politica es “de alinear y armonizar las intervenciones y recursos orientados a la atencién de la
salud materna e infantil. Por lo tanto, es un documento politico, estratégico y operacional
para que “todas las organizaciones de salud, sean estas publicas como privadas, mixtas y no
gubernamentales o agencias de cooperacion vinculadas con el desarrollo de la salud en el
impulso del proceso de reduccion acelerada de la mortalidad materna e infantil.”

La politica RAMNI contiene 19 intervenciones (actualmente 22) para lograr su objetivo. Se
destaca por motivo de ésta propuesta la Estrategia Metodologica de los servicios de
Planificacién Familiar la cual permite definir los compromisos institucionales necesarios para
la gestion adecuada en el manejo de los anticonceptivos y conlleva el propdsito de contribuir
ala promocidn y prevencion de problemas de salud como una herramienta técnica y operativa
porque permite sistematizar los procesos en todos los niveles operativos y gerenciales, al
mismo tiempo permite lograr el acceso de las usuarias y usuarios a los métodos
anticonceptivos con el fin de contribuir a evitar la muerte materna e infantil, asi como el de
prevenir los embarazos no planificados.

Dados los avances en el incremento de la cobertura con métodos de planificacion familiar y en
la disminucion de la tasa global de fecundidad, en el afio 2013, Honduras se considera un
“pais graduado para desarrollar sus acciones de Planificacion Familiar sin la ayuda
internacional”. El hecho es que, los métodos anticonceptivos durante décadas eran obtenidos
por medio de donaciones. Este dato es importante, porque a partir del afio 2006, la SESAL se
hace responsable de todo el proceso del ciclo logistico para el suministro de anticonceptivos,
en el marco de este proceso de graduacion. En este caso, la Estrategia Metodoldgica de los
Servicios de Planificacion Familiar (EMSPF) es la herramienta fundamental para lograr este
objetivo, porque abarca todos los puntos de ciclo logistico que le permiten realizar una
adecuada gestion de los métodos de Planificacion Familiar.

Este documento describe como la SESAL ha desarrollado los procesos para la estimacion de
necesidades, adquisicién, almacenamiento y distribucién de anticonceptivos, a fin de
sistematizarlos.
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MARCO REFERENCIAL

El proceso de adquisiciéon de productos anticonceptivos se fundamenta en los principios
basicos para cumplir las etapas hasta entregar, con oportunidad, cantidad y calidad los
métodos a los usuarios y usuarias. Entre los principios estan la eficacia en la gestion de la
adquisicion, la transparencia, precios competitivos y la garantia de calidad del producto. Los
equipos de adquisiciones sustentan su trabajo en estos preceptos que guian las etapas basicas
de adquisicion que son la planeaciéon, la ejecucion de la adquisiciéon, el monitoreo y
supervision y la evaluacion del proceso de adquisicion.

Las acciones en materia de planificacion familiar promovidas por el programa de
planificaciéon familiar de la SESAL han impactado de manera favorable el ejercicio de los
derechos reproductivos de la sociedad Hondurefia, el acceso a métodos anticonceptivos ha
tenido una reduccion de los niveles de fecundidad en el pafs, a lo largo de mas de 30 afios. Sin
embargo, aun existen desigualdades en el acceso real a los mismos por parte de algunos
sectores de la poblacién, tales como las mujeres adolescentes, la poblacién con baja
escolaridad, residentes en localidades rurales o la poblaciéon Indigena. Estas diferencias y
atrasos en el acceso a métodos anticonceptivos se traducen en un ejercicio desigual de los
derechos reproductivos entre la poblacion. Esta situaciéon se refleja en la estimacién de las
Necesidades Insatisfechas de Anticoncepcién (NIA), un indicador elocuente que permite
identificar a las mujeres que, a pesar de no desear procrear o preferir posponer el nacimiento
de su proximo hijo, no utilizan ningiin método anticonceptivo.

Debido al retiro gradual de la asistencia técnica y financiera de los organismos internacionales
en la donacién de anticonceptivos, Honduras ha realizado acciones para sostener la compra
de estos insumos con fondos del sector publico.

La “estimacion de necesidades de métodos anticonceptivos” toma como fuente primaria la
informacion surgida de los componentes de Programacién y Logistica de la Estrategia
Metodologica de PF, de la siguiente manera:

» La Programacion de Actividades de Planificaciéon Familiar en los servicios de salud,
estd basada en datos reales de consumo de los métodos entregados a las mujeres y/o sus
parejas que asisten por diversas causas a los establecimientos de Salud. Otro dato que
forma parte de la programacion es la informaciéon sobre demanda insatisfecha de los
hombres y mujeres que también se espera cubrir con los métodos de PF en el afio a
programar y finalmente el analisis de la capacidad de oferta y de la demanda. Esta
programacion es un proceso participativo que se realiza en todos los niveles de atencion
haciendo uso de diferentes instrumentos de los diferentes disefiados para tal fin, hasta
obtener un consolidado nacional de programacion de métodos de planificacién familiar.

» Administracion Logistica de los Suministros Anticonceptivos en Unidades de Salud y
Redes de Servicios: La esencialidad de éste componente consiste practicamente en
6
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garantizar la existencia permanente en cantidad, calidad y oportunidad de toda la gama de
insumos anticonceptivos con que deben contar los servicios de salud. Para los efectos de
estimar necesidades se consideran los saldos existentes en los diferentes niveles de
almacenamiento

Ademas de estos dos componentes, se debe contar con un sistema de Supervisiéon, Monitoria y
Evaluacion de las actividades de planificacion Familiar, el cual debe ser un eje transversal,
porque es a través de esta herramienta que se obtienen los datos cualitativos y cuantitativos
del desarrollo de todas las actividades de Planificacién Familiar y permite conocer los avances,
logros y obstaculos para hacer las correcciones oportunamente. Este componente permite dar
seguimiento de todas las actividades a través de una vigilancia del cumplimiento de sus
objetivos en el tiempo y direccién trazada; igualmente éste componente es el que realmente
vigila y mide todas las actividades que la estrategia utiliza para realizar sus acciones.

Una vez que se cuenta con la estimacidon de las necesidades, se prosigue con el proceso de
Adquisiciones, que debe tener como objetivo el ver mas alld de simplemente asegurarse que
un producto llegue a su destino, sino en ayudar a que cualquier cliente tenga una
disponibilidad asegurada de insumos y para ello se debe iniciar con la Planificacién, la cual
implica “cudnto necesito” de un insumo, para garantizar la disponibilidad de los insumos
seleccionados, en las cantidades correctas, a precios razonables y bajo normas de calidad. La
Adquisicion es el proceso que incluye “los métodos de compra; la gestion de los concursos
publicos, la fijacion de las condiciones para los contratos, la garantia de calidad de los
medicamentos y el cumplimiento de las estipulaciones contractuales”. Como también la
definicion presupuestaria/financiera para tal fin. En palabras concretas es “cuanto
presupuesto necesito y qué método de compra utilizar”.

Un proceso efectivo de adquisicion debe de proporcionar los insumos debidos en las
cantidades correctas; lograr un precio de compra lo mas bajo posible; organizar los plazos de
entrega de tal manera que no se produzcan insuficiencias ni falta de existencias y tampoco
sobre abastecimiento.



Sistematizacion de los procesos logisticos de planificacidn familiar en la secretaria de
salud con énfasis en la estimacion de necesidades, adquisicién de métodos
anticonceptivos, almacenamiento y distribucion

La Secretaria de Salud, es la instancia responsable de dotar de insumos anticonceptivos a la
poblacion, lo cual obliga a hacer un analisis exhaustivo de lo que se necesita comprar para
satisfacer las necesidades estimadas, de manera que los fondos que se eroguen por esta causa
deben ser eficientados adecuadamente, a fin de tener disponibilidad de insumos y métodos en
la cantidad y los tiempos oportunos que hombres y mujeres demanden en los
establecimientos de salud.

OBJETIVO

Sistematizar los procesos logisticos de planificacion familiar en la secretaria de salud de
Honduras, con énfasis en la estimacion de necesidades, adquisicion de métodos
anticonceptivos, almacenamiento y su distribucion.

DESCRIPCION DE LOS PROCESOS LOGISTICOS

Los procesos logisticos para garantizar la entrega métodos anticonceptivos suficientes, de
calidad y de manera oportuna requieren del desarrollo de una serie de pasos
interrelacionados entre si y que deben de realizarse en los tiempos estipulados y por personal
capacitado, a continuacion se describen los pasos que fueron disefiados y diseminados
mediante la capacitacion a todos los recursos vinculados al proceso y que ya se encuentran en
aplicacion:

La programacion es un proceso gerencial que se realiza anualmente, idealmente entre los
meses de Octubre a Diciembre, a nivel nacional en los distintos niveles de atencion.

Inicia por instrucciones oficiales del nivel central hacia las regiones y de estas a las Redes
Integradas de Servicio y las establecimientos de Salud incluyendo las ONGs y proveedores
descentralizados. Es un trabajo de equipo técnico que ha sido capacitado y maneja la
informacion a usar. Se realiza a través de cinco momentos que se describen en el siguiente
cuadro:
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CUARTO MOMENTO

MOMENTOS DE NIVEL REGION UNIDADES UNIDADES NO REDES INTEGRADAS DE
PROGRAMACION VRS. CENTRAL DEPARTAMENTAL HOSPITALARIAS Y HOSPITALARIAS, ONG Y SERVICIOS DE SALUD
EL NIVEL DE cMmi DESCENTRALI
ATENCION ZADAS
PRIMER MOMENTO RECOPILACION DE LA INFORMACION EN LAS US

CONSOLIDACION DE

LA PROGRAMACION

A NIVEL REGIONAL
EN EL INST. 1.7

1. El primer momento se inicia donde el nivel central informa via oficio en el mes de Octubre,

a las regiones departamentales, del inicio del proceso de programacidén. Detalla las fechas
exactas en el que todos los niveles deberan desarrollar los cinco momentos. Por lo que las
regiones también informan de manera oficial a los demas niveles que les corresponden. En
este primer momento cada unidad de salud conforma el equipo que recopilara y
analizara la informacidon obtenida de los instrumentos disefiados en el sistema de
informacion de la SESAL (Kardex y ATA), de donde se obtendran los datos de consumo,
mas los datos de proyeccion de la poblacién que se espera cubrir.

El segundo momento, estd basado en el registro de los datos de produccién y
programacion en base al cumplimiento en el afio anterior. Se hace un analisis de la oferta
y la demanda y también se define la poblacion total a cubrir para el siguiente afio y
segun el tipo de métodos, utilizando los instrumentos definidos en la Estrategia
Metodologica de PF de acuerdo al nivel de complejidad de cada establecimiento de salud.

El tercer momento, consiste en la entrega de la informacién de los establecimientos de
salud centralizados y descentralizados y ONG a las Redes Integradas de Servicios

(RISS). La RISS analiza los datos de programacion y si estos estan correctos, los
consolida en el instrumento correspondiente y envia el consolidado a su nivel regional.

En el cuarto momento, es donde en el nivel regional se analizan todos los consolidados de
las RISS y se corrigen los errores que puedan encontrarse junto con los responsables.
Aprobada la informacién, ambos, responsables de las RISS y de la Regién trasladan la
informacion en el instrumento correspondiente y lo firman como un acto de compromiso.
Se analiza también en la Region, el instrumento de la Programacion de los Hospitales que
corresponde a esa regién. Tanto la informacion consolidada de las RISS y de los Hospitales
que pertenecen a la Region, es enviada al nivel Central en la fecha estipulada.
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5. En el quinto momento, se reciben y se consolidan en el nivel central todos los
instrumentos de las regiones y de todos los centros hospitalarios, para finalizar con la
obtencidn del “Consolidado Nacional de programacion de las actividades de PF”.

Para efectos de la estimacion y calculo de necesidades de métodos de PF, se incluy6 en el
componente de Sistema de informacién de la Estrategia Metodolégica de, el uso de
instrumentos diseflados para el registro de los movimientos ocurridos en cada uno de los
establecimientos de salud (datos logisticos), y de consolidaciéon de informacién la que se
realiza durante las reuniones mensuales de monitoria de la ejecucién de las actividades de PF,
a través de los siguientes pasos:

1. Llenado del instrumento 3.1 para establecimientos de salud ambulatorios y 3.2 para
establecimientos hospitalarios.
Estos instrumentos deben ser llenados de manera mensual y ser presentados, analizados y
discutidos en la reunién de monitoria de la RISS. Las fuentes primarias para la obtencion
de la informacidn son el Kardex, el ATA para los servicios ambulatorios y el Registro Diario
Mensual para los hospitales.

2. Consolidacion de los instrumentos 3.1 y 3.2 en la RISS para la elaboraciéon del informe
mensual de movimientos y solicitud de métodos anticonceptivos utilizando el instrumento
3.3

3. Presentacion, discusion y analisis del informe mensual producido por la RISS ante
autoridades del nivel regional, quien consolida los informes de las RISS en el instrumento
3.4

Para fortalecer el sistema de informacién de la Estrategia Metodoldgica de PF, a finales del
afio 2013 y durante el 2014 se contraté una consultoria para redisefiar y capacitar a los
personas usuarias, la Herramienta Consolidadora de Datos Logisticos (HCDL), cuyo propésito
principal es la sistematizacion de la informacion descrita en los momentos previos y que
permite alimentar informacion logistica de manera electronica desde el nivel de redes
integradas de servicios de salud hasta el nivel central. Actualmente esta aplicacién esta
implementada en el 100% del nivel regional, sin embargo a nivel de redes integradas esta
utilizandose en un 25%.

10
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4.

6.

Consolidacion de la informacion logistica de todas las regiones en el nivel central.
Utilizando la informacién enviada desde las regiones departamentales, al nivel central
atraves de la herramienta consolidadora de datos logisticos.

Elaboracion de las proyecciones de compra de métodos anticonceptivos. El nivel
central, utilizando la informacién logistica obtenida a través de la Herramienta
Consolidadora, introduce estos datos en la aplicacién PIPE LINE para obtener las
proyecciones de compra. Para realizar estas proyecciones también es valido utilizar otras
aplicaciones electronicas como PROJECT o SPECTRUM.

Analisis de las proyecciones de compra versus datos de estimacion obtenida en la
programacion de actividades de PF. En este momento se hace un andlisis de los datos
obtenidos en la proyeccién de compra relaciondndolos con los datos estimados segun la
programacion de las actividades de PF, haciendo los ajustes necesarios para lograr
equilibrar las necesidades requeridas de insumos anticonceptivos a adquirir. El
requerimiento de compra basado en los resultados obtenidos debera de ser presentado a
la unidad encargada de la gestidon de suministros para continuar con el debido proceso.

11
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Para la implementaciéon de un proceso de compra es necesario contar con el presupuesto
aprobado para tal fin, asimismo tener definidas las especificaciones técnicas y cantidades a
comprar de acuerdo a la solicitud recibida por la unidad ejecutora. En base al monto
disponible se define el método de compra a utilizar segtn lo establecido en las Disposiciones
Generales de Presupuesto y la Ley de Contratacion del Estado y su Reglamento, el cual puede
ser por:

1. Cotizacién: Adquisicién de un bien menor a Lps. 180,000.00, solo se hace uso de
requisitos minimos, no exige ningun tipo de garantia ni penalizaciones. Conocida también
como compra directa.

2. Licitacion Privada: Adquisicién de bienes y/o servicios menor de L. 450,000.00. La
oficina de Gerencia Administrativa de la SESAL selecciona de la lista de proveedores
existente, un minimo de tres proveedores y los invita a participar de la licitacién de
acuerdo al producto que se quiere adquirir.

3. Licitacion Publica: Adquisicién de bienes y/o servicios mayor o igual a L. 450,000.00
Esta licitacion puede ser nacional o internacional. Ambas son publicadas en diarios de
mayor circulacion en el pais, en el portal de Honducompras y en La Gaceta.

» Licitacién publica nacional: Para esta se utilizan fondos nacionales y puede participar
todo proveedor nacional.

» Licitacion publica internacional: Generalmente se hace cuando la compra es con fondos
externos, ya sea por préstamos o por donacion, ya que una de las exigencias al recibir
estos fondos es que se haga de esta manera. Pueden participar empresas nacionales o
extranjeras que hayan adquiridos los pliegos. Esta se publica ademas en portales de
internet a nivel internacional.

4. Utilizando agentes de compra: Esta modalidad se puede realizar mediante la firma
de un convenio o carta de entendimiento, por las siguientes razones:
a) No hay proveedores locales.
b) Para abaratar costos
c) Para asegurar la calidad de los productos

d) Por exigencia de quien asigna presupuesto (donacién o préstamo) para la compra de
un determinado producto.

12
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Una vez definido el método de compra, se elaboran el Pliego de Condiciones cuando se trate
de una licitacion privada o publica. Actualmente para la compra de medicamentos existe un
modelo propuesto por la Oficina Nacional de Compras y Adquisiciones del Estado (ONCAE).
Este documento fue elaborado en conjunto con la Secretaria de Salud, [HSS, OPS y Hospital
Militar. Los requisitos que debe contener un Pliego de Condiciones son los siguientes: Legales,
Técnicos y Administrativos.

Una vez que se ha definido el mecanismo de compra se procede a lo siguiente:

- Compra por cotizacién: la unidad ejecutora envia la solicitud directamente a la Gerencia
Administrativa y de aqui a la oficina de compras para que realice el proceso.

- Compra por licitacion privada o publica: la unidad ejecutora envia la solicitud a la Gerencia
Administrativa, quienes la envian a la ULMIE para el tramite respectivo.

- Utilizando agentes de compra: La Jefatura de la Unidad ejecutora remite directamente a la
oficina de la Secretaria de Estado en el Despacho de Salud, quien a su vez envia la solicitud
acompafada de un compromiso de remisiéon de fondos, al Representante del agente de
compra (OPS, UNFPA, COMISCA, PNUD etc.) para aprobacidén y ejecucion de la compra.

Tomando en cuenta estas consideraciones, desde el afio 2011 ULAT y DELIVER apoyaron a la
SESAL a establecer una “linea Presupuestaria” para blindar los fondos para la compra de
métodos, lo cual se logr6, incluyendo un  monto inicial de Lps. 24,000.000.00.
Simultaneamente y como resultado de las gestiones realizadas en el marco del CIDAIA, se
logré que la SESAL suscribiera un acuerdo para adquirir sus anticonceptivos a través del
mecanismo de compras a terceros del UNFPA.

13
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Una vez adquiridos los métodos son recepcionados en el Almacén central de medicamentos de
donde posteriormente son distribuidos a los almacenes regionales y de alli y las redes y
establecimientos de salud, para garantizar en todos ellos un correcto almacenamiento se
incluyd en el capitulo de logistica de la EMSPF los contenidos de condiciones ideales de
almacenamiento para garantizar:

e Laintegridad de los medicamentos e insumos de salud, para que conserven su eficacia.
*  Que los medicamentos e insumos estén disponibles cuando se necesiten.

e Prevencién de pérdidas y dafios de los medicamentos de insumos.

e Suuso antes de la fecha de vencimiento.

Estas cuatro cosas se logran aplicando los conceptos basicos de iluminacién, ventilacién,
distancias entre los estantes y las paredes, pisos y techo; entrega mediante primeras
entradas-primeras salidas, control de plagas y otras medidas. Para cumplir con todas estas
buenas practicas es necesario que los responsables de los almacenes conozcan estos
contenidos por lo que se planificé una capacitaciéon para los responsables, pero no se ha
podido llevar a cabo, por los cambios ocurridos en la re estructuracion de la SESAL.

La evaluacion realizada a la EMSPF en 2011-12 mostr6 que una de las debilidades para la
entrega oportuna de los anticonceptivos era el mal funcionamiento de los mecanismos de
distribucidn, por lo que en la adaptacidn de esa estrategia se disefiaron los mecanismos que
se describen adelante los que fueron el resultado de acuerdos logrados entre los Directores
regionales y los responsables del almacén central de medicamentos.

“Mecanismo para distribuciéon de métodos anticonceptivos y Condones masculinos de
doble propdsito en la red de servicios

Para garantizar una distribucion adecuada y oportuna de métodos anticonceptivos y
condones de doble propésito se implantardan los acuerdos logrados entre una
representacion de las direcciones regionales con la gerencia de almacén central de
medicamentos y que son los siguientes:

—De almacén central a almacén regional
1. El Almacén central aporta los camiones, los motoristas y el combustible para la
distribucidn a las regiones que no tienen camiones
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2. Las regiones pagaran los viaticos del personal que se moviliza a través del mecanismo
que acuerden entre el almacén y la regién ( via fondos recuperados o presupuesto
nacional)

3. Las regiones que tienen camiones deben avisar oportunamente al almacén central el dia
que llegaran a traer los anticonceptivos para que tenga listo el pedido

4. En la primera semana del cuarto mes el PAIM hara una planificacion de distribucion el
cual debera de ser presentado al almacén central y a las regiones para que den inicio al
proceso de negociacion del traslado de los mismos

5. En caso de problemas con la disponibilidad de camiones del almacén central o de las
regiones la alternativa es que el Programa ITS/VIH facilite un camidn, para lo cual se
debe hacer una negociaciéon es entre el programa de VIH SIDA, almacén central y
regiones departamentales

—De almacén regional a las redes

1. La primera o segunda semana de febrero, junio y octubre los almacenes regionales
distribuiran y transportaran los condones a las redes

2. Las regiones enviaran con anticipacion el cuadro distribucion para que se preparen para
la recepcién y el transporte

3. El resto de métodos seran retirados del almacén regional mensualmente por los
responsables de las redes

4. Las regiones entregaran condones a las ONG cada 4 meses en base a la
distribucidon que hayan realizado en el periodo”

Sin embargo en la practica, debido a varias situaciones especiales, entre ellas que la
responsable del almacén central vacé en su cargo y los cambios administrativos que
aumentaron las medidas de control en ese almacén han impedido que estas disposiciones se
implementen, por lo que esta situacidon sigue siendo un cuello de botella que causa
problemas en la distribucién de los métodos.

En 2014 la SESAL con asistencia técnica de ULAT hizo la recolecciéon de informacién con
todos los responsables de PF en las regiones de salud, sobre los problemas de distribucion
los principales hallazgos fueron los siguientes:

Del almacén Central al regional
a) El tramite administrativo en el almacén central para la aprobacion de la entrega de los
métodos anticonceptivos es dificultoso.
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b)

b)

No hay suficiente personal en el almacén central para el despacho oportuno de las
solicitudes, lo que atrasa de manera importante el proceso.

Los horarios de atencién se consideran complicados, ya que la mayoria de las veces es
necesario esperar mucho tiempo a que esté disponible la persona encargada de la
autorizacion de salida y la entrega de los métodos.

Del Almacén Regional al de Red

No hay disponibilidad de recursos humanos para que realicen la tarea de transportar los
métodos, y tampoco hay disponibilidad de fondos (viaticos) del personal para que se
movilicen en transporte local.

En las regiones aisladas (Islas de la Bahia y Gracias a Dios) el transporte es alin mas
complicado por las distancias entre las redes y los establecimientos de salud, que la

mayoria son de dificil acceso, por via maritima y con costos sumamente elevados.

Del almacén de red al establecimiento de salud:

El transporte de los insumos de la red a los establecimientos de salud es complicado,
especialmente el de los condones cuyo volumen es grande.

No hay medio de transporte (vehiculo) disponible para realizar esta actividad.

El espacio fisico en las redes y establecimientos de salud para el almacenamiento de estos
insumos es insuficiente por lo que se dafian y se convierten en pérdidas para la unidad.

d) Actitud negativa y poco colaboradora del personal encargado de las bodegas de los

almacenes.

Del almacén central o regional al Hospital:

La entrega de anticonceptivos al hospital, aunque se hace desde el almacén central,
siempre requiere un tramite de aprobacion de parte de la unidad normativa del nivel
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central de la SESAL, lo cual enlentece el proceso, el cual dicho sea de paso, se hace
tardiamente, cuando muchas veces ya el hospital esta desabastecido.

b) El Hospital tiene dificultades para el transporte de estos insumos, ya que muchas veces
no hay vehiculo ni combustible.

c) No hay personal que tenga como responsabilidad esta asignacion, por lo que hay que
estar buscando a una persona que quiera o pueda hacer el favor de recoger los métodos.

La solucion de esta problematica requiere del disefio e implementacion de un Plan de trabajo,
el cual no ha sido posible porque no se tiene todavia claridad sobre quien es la unidad técnica
responsable de las actividades de PF y con la unidad de logistica no se ha podido establecer
una buena coordinacién.
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