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INTRODUCCION

EL SIGUIENTE DOCUMENTO PRESENTA LOS RESULTADOS DE UNA REVI-
SION DEL PRESUPUESTO DEL MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y BIEN-
ESTAR SOCIAL, CON EL FIN DE ANALIZAR EL PRESUPUESTO REAL EJE-
CUTADO DURANTE EL PERIODO 2008 - 2013.

El estudio hace un recorrido por las Politicas y Programas mas importantes que se
han implementado y luego toma el caso especifico del Programa Alimentario Nu-
tricional Integral (PANI) para su analisis.

Posteriormente se vincula con los mecanismos establecidos en la Direccién Gene-
ral de Contrataciones Publicas para los llamados a licitaciones publicas para las
compras de productos alimenticios o nutricionales, requeridos por el Programa; y
se procede a triangular la informacion, entre lo presupuestado, lo llamado a licita-
cion, con los resultados obtenidos por el Programa.
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DIAGNOSTICO

El presupuesto del Ministerio de Salud pasé
de 1.050.301.232.082 guaranies en el afio 2008
aun total de 2.848.268.352.977 en el ano 2013,
es decir, tuvo un crecimiento de mas de un
100%. Los programa prioritarios fueron: el de
Atencién Primaria en Salud que en el periodo
2008-2010 pas6 de Gs. 325.685.298.639 a Gs.
551.679.286.164. Las Redes integrales de sa-
lud que en el ano 2011 tuvo un presupuesto de
Gs. 618.267.901.613, para el ano 2013 alcanzé:
Gs. 969.152.886.469.

La Asistencia Médica Especializada obtiene
un presupuesto alto para el ano 2013 con
Gs. 522.795.589.135. En el caso de asisten-
cia médica en Emergencias, su presupuesto
pasd de Gs. 46.103.665.116 en el ano 2008, a
Gs. 160.823.681.957 en el ano 2013. Practica-
mente cuadriplica sus recursos, a raiz de los
accidentes en motocicleta.

Vigilancia de la Salud, por las epidemias
de Dengue, muestra un crecimiento
sostenido. En algunos anos su
crecimiento es de un 20% con relacion
al afo anterior (2010y 2011), y

en otros anos un crecimiento

de mas del 40% (2009 y 2012).

I TABLA 1:

PROVEEDOR 2010 2011

Al analizar el nivel de ejecucion alcanzado por
el Ministerio de Salud, con relacion a lo que
fue presupuestado, entre los anos 2009 a 2011
el Ministerio pudo ejecutar mas del 90% de
su presupuesto. Una mejoria considerable con
relacion al afo 2008, en donde Unicamente
se habia ejecutado el 75%. De nuevo en el ano
2012y 2013, la ejecucion presupuestaria vuel-
ve a mostrar una caida importante alcanzando
cifras de un 82% y un 75%.

El &rea de Atencion Primaria en Salud' con-
sume entre un 25% a un 30% del presupues-
to. En el rubro de los servicios personales el
porcentaje se mantiene constante, por arriba
del 90%. Entre los anos 2009 y 2011 se obser-
va una mayor preocupacién por abastecer de
insumos a los servicios de salud.

En este contexto, se analizo el
Programa Alimentario Nutricional
Integral (PANI), que beneficia a unas
59.000 personas, ubicadas en 15
regiones sanitarias. El programa
representa solo un 0,5% a un

0,8% del presupuesto del

Ministerio de Salud Publica.

LICITACIONES POR ANO Y PROVEEDORES
SELECCIONADOS PROGRAMA PANI

ANO 2012

TOTALES

Adguisicion de
Productos Alimenticios

Adguisicion de
Productos Alimenticios

Adquisicion de Leche
en Polvo Fortificada para
el LN.AN. - Plurianual

CHACOMER SAE 17.968.508.910 18.032.619.000 - 36.001.127.910
NILCOS S.R.L. = = 9.795.689.096 9.795.689.096
TROVATO C.I.S.A. 17.367.249.895 17.367.249.895
UNPARS.A. - - 1.356.120.571 1.356.120.571

TOTALES 17.968.508.910 18.032.619.000 28.519.059.562 64.520.187.472

Fuente: http://analisis00.esy.es/msp_00.html




Durante el periodo analizado, en las paginas
de Contrataciones Publicas se encontraron 3
(lamados de licitaciones publicas para la com-
pra de Productos Alimenticios (2010 y 2011.
Llamados: 203.796 y 224.248), posteriormen-
te “Licitacion para la Adquisicion de Leche en
Polvo Fortificada para el I.N.A.N. - Plurianual”
(Identificacion 231.427).

Enelano 2010y 2011 la empresa Chacomer se
adjudicd la licitacion con Gs. 17.968.508.910; y
18.032.619.000, respectivamente. Para el ano
2012 fueron 3 empresas las que se adjudicaron
la Licitacion: Nilcos S.R.L.; Trovato C.I.S.A.y
UNPAR, S.A. (un monto total de 28.519.059.562
millones de guaranies). En total en estos tres
anos se asignaron 64.520.187.472 guaranies.

Llama la atencion que del presupuesto total
del periodo, practicamente Chacomer ha sido
adjudicada con el 55,8% del total. Las otras tres
empresas (NILCOS S.R.L.; TROVATO C.L.S.A.;y
UNPAR S.A] se distribuyen el 14,18%; 26,92%
y 2,10% respectivamente.

No existe ni el portal de Contrataciones Publica,
ni en el portal del Instituto Nacional de Alimen-
tacion y Nutricién -INAN-; ni en el Programa
Alimentario Nutricional Integral [PANI], datos
que orienten hacia qué regiones fueron dis-
tribuidos los alimentos. Tampoco existen de
manera publica indicadores que permitan
evaluar la progresién en la implementacion
del programa.

En la Memoria Institucional del Programa Ali-
mentario Nutricional Integral - PANI del ano
2012 se da cuenta que 112 servicios de salud
implementan el Programa Alimentario, en
10 Regiones Sanitarias (Caaguazu, Caazapa,
Canindeyd, Concepcion, Guaira, Pdte. Hayes,

San Pedro Norte, San Pedro Sur, Central, Alto
Paraguay, Boquerdn). Con esto se ha logrado
una cobertura a 32.600 ninos y nifas y 8.291
mujeres embarazadas’.

CONCLUSIONES Y
RECOMENDACIONES

El periodo 2008-2013 se destaca por la expan-
sion de la Estrategia de Atencién Primaria en
Salud (APS) como eje fundamental del Minis-
terio de Salud Publica y Bienestar Social, con
un presupuesto que consume entre el 25y
30% del total del presupuesto del Ministerio,
lo que deberia de estar indicando que dicha
estrategia vino para quedarse.

Elanalisis del Programa Alimentario Nutri-
cional Integral (PANI) expone la necesidad de
una mayor inversiéon del presupuesto publi-
co para combatir el problema nutricional de
ninos, ninas y adolescentes en Paraguay, ya
que el mismo alcanza Unicamente entre un
0,5% a un 0,8% del Presupuesto del Minis-
terio de Salud Publica, a pesar de que dicho
Programa se encuentra amparado en la Ley
N° 4.698 “De Garantia Nutricional en la Pri-
mera Infancia”, que define esta intervencién
como de prioridad para el pais.

En Paraguay, se estima que

el 17,5% de los ninos y ninas menores
de 5 anos padecen de desnutricion
cronica (talla baja); de la misma
manera, tres de cada diez mujeres
embarazadas presentan bajo peso
aumentando el riesgo de dar a luz a
recién nacidos con peso deficiente

y con mayor probabilidad

de enfermar y morir.

! Como parte de la estrategia se instalaron en el periodo 704 Unidades de Salud de la Familia, en un determinado terri-
torio social, con el objetivo de promover la calidad de vida de la comunidad.
2 Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social. Instituto Nacional de Alimentacién y Nutricién. Programa Alimentario

Nutricional Integral -PANI. Memoria Institucional 2012. 7 pp.




Por otra parte, para esta investigacion
“ubicar” o "rastrear” los pliegos licita-
torios del Instituto Nacional de Alimen-
taciony Nutriciéon con relacién a las li-
citaciones publicas para el Programa
de Asistencia Alimentaria Nutricional
requirié de cierto tiempo de blsque-
da. Adicionalmente, ni el INAN, ni el
PANI, cuentan con indicadores de me-
dicién, o bien de Presupuesto basado
en resultados que permitan hacer una
comparacién entre el presupuesto in-
vertido y los resultados alcanzados en
las acciones gubernamentales.

Podemos decir, que tanto la Platafor-
ma Boost?®, como la plataforma utiliza-
da por la Direccion de Contrataciones
Publicas son valiosas para mostrar la
informacion presupuestariay de contra-
taciones de bienesy servicios; pero aun

hay mucho por hacer para que dicha
informacién se convierta en informes
analiticos que permitan medir de ma-
nera adecuada metas e indicadores
precisos de las intervenciones de los
Programas.

Los auln altos indices de

muerte de ninos y ninas menores
de 1 ano, de ninos y ninas
menores de 5 anos; las altas
tasas de mortalidad materna; asi
como los porcentajes tan altos
de desnutricion para la region,
siguen poniendo en evidencia
todo el trabajo que aun hay que
realizar en término de

politicas de salud.

3 Es una base de datos digital utilizada por el Ministerio de Hacienda en su pagina web, para ofrecer
de forma publica y abierta datos sobre el gasto publico nacional de los afios 2003 al 2013.
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