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Proyecto: Evaluaci6n de VISISA, Segunda Fase Mayo 13 a Junio 12, 1985 

E s t a  segunda fase de la eviluaci6n administrativa t c n ~  en c ~ n t a  una m- 

visi6n de trabajo terminado desde el  perlodo de Octubre de 1984, enfocan- 

do l a  administraci6n de suministros, mantenimiento Bio-r&dico, y mante- 

nimiento ck vehlculos, u t i l i z a n b  10s sis- de indicadmes y ajeti-  

vos e s t a b k c i b s  por el grupo TA y m. Debe rrencionarse qu f  que esta 

evaluaci6n de administracidn & la segunda fase recibi6 la tutal coape- 

raci6n y participaci6n activa de 10s gerentes 6-e USAID, Consultores TA 

ds Sistemas de Salud Kkstincjhouse, y 10s gerentes de FJG/MSPAS y e l  per- 

sonal ~cnioo de 10s mismos. 

E l  EMG ha hecho un p r c g ~ s o  significativo durante el p e r f d o  de 8 m- 

ses ( N o v i d r e  1984-Junio 1985). Los siguientes puntos s e ~ r h  cam 

actualizaci6n de cbjetivos a corto plazo programados para s e r  corrple- 

tados durante el perlodo Octubre-Junio: 

1. Cadena Frfa: 

Se recibiercm e instalarm dos unida&s de a h c e n a j e  de cadeaa 

f r f a  a niw1 central (Matasano) , praporcionando suficiente cap- 

cidad para m t e n e r  p d u c t o s  para programas de vacunaci6n/ino- 

culaci6n a nivel nacional a niveles €ptims de existencias . La 

instalacidn de estas uni&&s requirid la md~.ficacl6n de parte 

d.e l a  bodega del bktasano, seccimando e l  &a &l cuwto frlo, 



l a  creacih de una drea con terrperatura de aire acmdicionado contro- 

la&, y l a  instaci6n de un cjenerador auxiliar. Esta instalacl6n se 

hizo antes de abril de 1985, y se u t i l i z6  durante l a  camp& de ino- 

culaci6n del W A S ,  c p  requiri6 la coordinaci6n de distnbucih ff- 

sica por los adrmnistradors de E2G y regimales. Durante la  camp& 

de vacunaci6n,240,000 niiios, seg6n 10s registros del MSPAS, recibie- 

ron vacunas DPT, polio y sararrpih. E l  desarrollo de la  cadma fr ia  

requiri6 coordinaci6n p r  e l  ENS de un n b r o  de i n sms ,  incluyendo 

4,600,000 dosis c?e vacunas,2,800,000 jenngas desechables, y 200 ve- 

hfculos . 

Una introducci6n adicional de USAID de 186 unidades de refrigeraci6n 

eetar6 instalada para eo 30 de Junio, 1985 y en operaci6n en instala- 

cioms regimales para mantener las existencias de biol6gicos dentro 

del-sisteana; as imism,  dos -matzos f r Z o s  suplenentarios programados 

para ser instaladcs en Santa Ana y San lIi.gw& financiados por AID, 

anpletarbn l a  cadena frfa. Estm cuartos frfos deberh llegar en 

Agos to  y d&r& estar instalados antes de 3iiicidre de 1985. 

2. Canstrucci6n - y rrnXficaci6n de l a  bodega central (f&tasano) : 

La construcci6n de espacio adicional para bodega e s 6  progamada para 

ser tenninada el 30 & A g o s t o  de 1985. S i  bien originalnente estaba 

prcgramada para estar tenninada para Junio de 1985, las est;lmacmnes 

iniciales de ti* no tamcaron en ennta demoras debido a negociacio- 

nes de contra- y prcblems no anticlpados con l a  excavacl6n. E l  

presupresto de la construcci6n se prayect6 en @1,098,000 Ge 10s que 



se han desedsada $!!350,000. 

3. ~ f i c a c i o n e s  en bodegas regionales: 

Se han elaborado y qx&ado planos y presup~stos p a a  rdificaciones 

en bodegas regionales . Se es t i m a  que e l  tiempo real de traba 1 o nece- 

sari0 serS de 3 rreses. E l  trabajo incluirg la instalaci6n de &ani- 

cos de escape, instalaci6n tk matenales & cielo ram, y, en varios 

casos anpliaci6n del espacio de planta actual. 

A c t u a h e n t e  se usan formatas para seguir l a  pista a1 inventario. E l  

EZG ha elaborado un proyecto de juego de documentos de a2ministraci6n 

de inwntarao, que deber5 sorreterse a prueba dwante Junio y Julio & 

1985 ; Un sistenaa de rastreo de inventario definitim , con fomtos  y 

pautas axpxhados, deber5 estar l is to para poner en p~gctica an*s 

d e l  10 & Agosto de 1985. 

5. Aclministraci6n de rredicamntos y sununistros &dims (Cksechables) : 

m d i m t m  y suministros financia&s por AID se es* mviendo a 

t rads  del sistema de suministro del W A S .  Las acciones de procu- 

ramiento/distribuu6n de ~dicaentos y sumkistros del Pruyecto 

VISISA se resurren a cmmuaci6n. Debe notzrse qre e l  EPAS, duran- 

te el  rrism narc0 de ti-, tarrbi& procur6 y distribuy6 n-edicam- 

tos y sministrcf; de otras £cakes. Las siguientes cinco acciones 

comprenck el esfwrzo total de ~d ica r ren tos  y suministms a la  fecha 

(6 de Junio de 1985). 



1. Ias d w  enbarcps e e r g e n c i a  de anestEsicos y desechables, 

pedidos en Sept-Octubre de 1983, correnzaran a l legar en &em, 

Febrero de 1984. E s b s  mkr ia les  se  distribuyeron durante 

Febrero, Marzo, A b n l  de 1984 a las Unidades de Salud. 

2. E l  tercer enbarque AID/VISISA, (PIO/T 30113) lleg6 en Junio/ 

Jul io  84. La d i s t r ibuc ih  Ck 10s n-edicartentos se efectub 

durante e l  perfdo Agosto/Septi&re 84. T&vfa hay pequefias 

existencias en l a  b d g a  Central IW. 

3. El cuarto &aqw AID/VISISA, PIO/T 30131, e r r b v s  parcia- 

les del  c u d  comnzaron a llegar en Dic .  84, Wro y Febrem 

85, slnninistm grande & 95 medicmtes, est5 fluyendo ac- 

tualnente a t r a s s  del sistema de sumhistro &1 EPAS. E l  

65% de este abastecimiento de aproxjmahnte  $4 mtllones e s e  

siendo utilizado en l a s  instalaciores operativas &I EPAS: 

e l  35% restante estS en l a  bodega central o (5%) programado 

para llegar en Junio/Julio, 85. 

4. Errba.npes de PIO/T #30151 de 24 articulos, por valor de $1.04 

millones, commaron a llegar en abril/mayo 1985. ISPAS ha 

preparado un plan de distribuciEB1, y l a  d i s t r i buc ih  Hsica ha 

ccntenzado, sacando de las  edstencias  de 10s 10 artlculos qm 

han Ilegado. 

5. Los mdicamentos y surninistrado5 produrados por AID anterior- 

rrente indicadas fueron au~.nentadcx; a nivel local por la corrpra 



de 1) Vacunas contra la rabia, $21,000; 2) mdicmmtos contra l a  

malaria, $240,000; y Etano, $85,000. Estos artfculos han sido 

distribuidos a las htalaciones del S P A S .  

Tcxrrands en cuenta las responsabilidades conbinadas de dislxibuir 

toCbs 10s insums de medicarrentos y ccmcinism, e l  SPAS ha po- 

di* mmejar efectivamnte 10s insumos de AID, debido a la  coor- 

dinaci6n entre el procuramiento de A I D  y el m. Los marc05 dPe 

ti- para distribuci€n en e l  interi6r del pas de productos 

procurados por AID a 10s hospitales, centrcs  de salud, y bodegas 

regimales, sm aceptzibles. Ha habido alguna demra en l a  re- 

oepcih (inspecci& de carga), debido a la llegada de otros em- 

barqws grandes de sudnistros. Sin errbargo, 10s registros in- 

&can p durante este perf& pico hablan productos AID/VISISA 

dispmibles (=om inventario activo a nivel central de l a  bodega 

del IW dentro de lcs treinta dla de ~ c i b i d o s  . 

E l  pr&lem ck la llegada de productos se puede resolver n-edian- 

te mejor coordinaci6n de la secciQl de procuramiento, canit6 de 

corrpras &1 E P P S ,  y e l  l3G. El EEilG ckhsr5 seguir l a  pista dl. 

proculiamiento y llegadas y atregas programadas para reducir a1 

mfrijxo l a  mgesti6n dwante La fase & ~ c e p c i h  (inspecci6n) 

en l a  bodega central. La congestih por la a d a c i h  de lle- 

gadas tanin& se reducir5 cmdo la  v r a c i 6 n  de ahcenaje cen- 

tral se traslade a Matasano, que praporciofia suficiente espacio 

para recepcih, inspccitjn y colocaci&. 



Utilizaci6n de Pkdicarrentos a N i w l  de Ins ta lac ih  de Salud 

Durante e l  perlodo de Mayo 12 - Junio 12 de l a  segunda fase de l a  au- 

a t o r f a  de administraci6n se camplet6 un estudio de caqm de 8 medica- 

men- prioritarios, usando 30 instalaciones del &SPAS, 6 en cada una 

de las 5 regions de salud. (Ver  anem A para e l  Formato del Estudio) . 
E l  estudio estwo destindo a conseguir informacih relativa a l a  car- 

ga de pacientes, m&idez, mdicarrentos recetados y dispo&ilidad 

de rredicamentos durante un perfcdo de dos a k s  y E&O. En tfkminos 

de disponibilidad de r r ed icmtes  e l  fomto  pmporciona una rranera 

eficiente para abtener informaci6n de Hnea base para conparar dis- 

pcinibilidades y tasas de uso. Este mism formato, con poca modifi- 

cac ih ,  se puede uti l izar  tahit5n en el sistema & infomci6n & 

~dicanentos del PEPAS cam base para wrificar l a  disponibilidad y 

controlar l a  tasa de uso. La in fomci tk  asf generada ser5 instuu- 

mntal para detemcinar la  lfemanda (discutida a continuaci6n) y puntas 

de nuevos pedidos. 

Dismnibilidad de Pkdicarrentos e Instalaciones de Salud 

El estudio ck 30 instalacimes de salud del MSPAS indica c p  las si- 

guientes &o m d i c m t o s  prioritarios seleccionados para entrena- 

miento han estado dispcllibles para utilizaci6n durante perTodos de 

tierrpo nbs largos durante el prirer semstre de 1985, en conpara- 

c i h  con perfcdos similares &sde mere de l983: 



2. Trimetropln Sulfa (Bactrin) 

3. Sales Orales 

4. Cloranfenicol 

S i  bien l a  mayor disponibilidad se puede interpretar corm un 

lcgro a mrto plazo, esto es atribuible a las contribuciones 

de productos de AID y asistencia Scnica inicial, rr& bien 

que a una mayor eficiencia institutional del slstema de ad- 

ministraci€m de sutninistros, que es ciertart.lente un objetivo 

a rrds 1-0 plazo que xquerirb  aslstencia Scnica adicional 

y W - c a m b i o s  a los--~?e~~ll~~s-humanos actuahmke dispo- 

nibles en e l  MSPAS. 

Cbmidos a t r a d s  de nmrosas fuentes, e l  MSPAS en-a &- 

m t o s  y suministuos a cuatro niveles bSsicos de aperacih 

(hospital, centro de salud, Unidad Sanitaria, Puesto de Salud) , 
cada uno de 10s cuales enfrenta una sltrraci6n de demanda dife- 

rente. E h  t&m-tinos de lo qus se puede llamar demanda e~ iSnni- 

nos de administraci6n de suministros, cualquier pmn6stico debe 

tcgnar en cuenta la  si tuacih bqo la  4 apera e l   AS actual- 

mte. Hay num-emsas fuentes exhenas de sllministro de mdica- 



mtos y mabxiales que distribuyen cantidades significativas de me- 

d i c m t o s  y suministms a niveles tanto ad hot cam progrd t i cos  a 

sectores de l a  poblacifn que atiende el MSPAS con poca coordinaci6n 

formal. Estas contribuciones o distribuciones tienden a ocultar l a  

demands real, especialnmte a niveles de atenci6n primaria (puestos 

de salud, unidades sanitarias, y clfnicas de pacientes extemos en 

centros y hcspitales. 

Otro factor irrrportante que se debe tcmar en consideraci6n a1 calm- 

la r  l a  demands es la receta no llenada, debido a agotamiento peri6 

dim de existentias. S i  bien l a  f a l t a  de existencias de mdicarren- 

tos prioritarios se pueden revertir rSpidamente a nivel de hospita- 

les y oentros de salud mdiante el uso juicioso de fondos del pa- 

tronato ( c q r a s  de mdica~centos ad hoc del sector priva2o) , no hay 

mg=Gn rcecanism f o d  en e l  sistena para recapilar un registro de 

metasno  llenadas (mdicamentos no entregados] , un f e n b o  que 

l a  que la investigacih p r e k n a r  indica a x n e  con frecuencia. 

De este W, el  pm6s t i co  de l o  que es una d m &  "indepdiente" 

en bhrirm de aCimnistraci6n de inventario est5 oscurecido por 

contribuciones exQenas (30 millones de &laresf valor de una de 

esas contribucrones durante 1984) y faltas de entrega no detecta- 

das a c t u a h t e  &ido a agotmiento & existencias. 

Por otra parte, con una estmtaci6n de 300,000 a 400,000 perscnas 

desplazadas en m a  vanedad de campmntos, algunas relativarrente 

establecidas, otras que aparecen repentinanate en l a  perlferia 



de una poblaci6n. A veces las Unidades Sanitarias se  ven presionadas 

por a m t o s  en l a  dernanda debido a un influjo no anticipado de pa- 

cientes. E s t a  situaci6n tarrb16n se puede volver nbs cr l t ica  se las  

ccmtribuciones de mdicamentos ck fuentes m n a s  (donatives de 

grupos y agencms) cesara repentinamente . 

La situacitjn anterior deSse ser tomada en cmnta por 10s administra- 

dores 6e strministros cuando elaboran pron6shcos para proc~wamiento. 

Otro factor que ccsrrplica e l  pror!&tiw eficiente en particular y el  

sistema de administraci6n de suministras en general e s  que todavfa 

no estS en uso un f o d a r i o  of icial  de rrredicanrentos para 84/85. 

E l  procummiento para e l  afio calendario 85 se ha basado en el for- 

mulario de 1978 refomdo, que no ayuda a los adrninistradores a 

comparar las prioridades terap6uticas contra 10s recursos financie- 

m s  . 

E h  Snninos de administraci6n de suministros el f o d a r i o  de me- 

dicament~~ de l  es e l  documento claw que debe estar en uso 

para facilitar e l  ciclo de pr0cu~amient.o y distribuci6n. 

1. El forriiulario & drogas 85, actuahente bajo revisih, ddxr6 

estar en uso antes del lo de Julio de 1985. N o  se deber5n 

agregar dcmaciones y compras ad hoc de medicamntos de marca 

a1 f o d a r i o  por e l  heclho de que fluyan a t r a 6 s  del inven- 

tar io  del WAS. E l  cmiG de ccanpras del PEPAS deberg uti- 



l i z a r  e l  forrrnilario de rre&carrr?ntus cuando estructure el pro- 

curarttento. E l  f o m l a r i o  mism debsr6. ser stpervisado por un 

comit.15 @ d c o  dentro &l E P A S ,  que deber5 incluir personal 

tanto d d i c o  ccaro administrative q u e  r e p ~ s e n t e  &as aplica- 

bles de cc~1ocirdentos (ver Elcboraci6n e Irrplemntaci6n de 

F o d a r i o s  de &dicamxiW, &Roy, 1984) . 

Tanto e l  aMnistrador de sunbistros TA y el  EMG deber& en- 

focar en ut i l izar  recursos admfnistrativos y gerenciales a 

nivel regional. E l  MSPAS ha creado recientemnte cinco car- 

gos nEvos para l a  admirustraci6n de suministros (gerente de 

sum in is^) . Esta persona r e s p d e  a1 Gerente Ackinistra- 

tivo IRegimal. Estos dos puestos los pw& uti l izar  e l  &SPAS 

para mjorar  e l  desempek de1 sisixwa de administraci6n de 

s e s t r o s .  E l  Gerente Wgional ck Suministros dieJ3erS ela- 

borar planes de procuramiento, transprte, a h c e n a j e  y dis- 

t r ibucih .  Al controlar un sistema de informaci6n adminis- 

trativa y visitar las  instalaciones para poner en prsctica un 

program de auditorla interna, e l  Gerente Fegianal de Suncinis- 

tr;os deberS ser capaz de resolver las deficiencias de s e s -  

tro de ~dicanu3ntcs debidas a agotanrriento de existencias a 

nivel de instalaci€n, acelerando las entregas del alma&n Re- 

gional y las transferencias dentro de la mdades. Durante 

Julio C?& 1985, la A M s t r a c i 6 n  de Suministros TA y E2G de- 

b e r h  dar entrenarniento a Gerentes I;degionales de Suministros 

y Funcionarios Adrninistrativcrs Wgionaks . 



3.  Para facilitar e l  pronCjstico del SPAS 10s gerentes & smi- 

nistsos y mid; deberfa ob-r informaci6n re la t iva  a contsi- 

buciones ex6gena.s de Wdicarrentos y Suministros. 

4 ,  S i  bien e l  formto & estudio (Ver Anexo A) , aplicado dentm 

del  sis- de in fomci&,  praporcionard informaci6n referen- 

te a la disponibilidad de mdicarrr=ntns y utilizaci6n corn fun- 

ci6n de la  disponibilidad, el EPlIG y MSPAS actualrrente no t i ex  

un sistema para recopilar in fomci6n  referente a recetas r ~ o  

se han llenado en unidades aperativas debido a fa l tas  de eds- 

tencia. Se deber6 mntener un registro en las unidades opra- 

tivas para llevar l a  m n t a  de las prescripciones no llenadas. 

E s t e  registm permitirEL a E=MG &tener una his tor ia  nbs c q l e -  

ta de la demands en cada instalaci6n, n-ejorando asf l a  calidad 

de la informaci6n que se utiliza durante el ciclo de prccura- 

miento. 

5. Auditaria Intema de 10s inwntarios de medicazrentos y scuninis- 

tros del W A S  

La supervisi6n de las qeraciones por persand regimal del  

W A S  &herfa inclui r  control continuo de inventarios puestos 

en servicio en las unidades. El mmitoreo de mdLamn.2jos y 

suministros durante l a  visita de supervisi6-i del personal de 

salud a las  unidad&s de servicio ayudarla a los directores 

regionales a controlar e l  f l u  jo de sunoinistros , proporcionan- 

do una verificacibn de los informs smt i dos  y un sistema pa- 



ra detectar prds- y crear aportunidades para &ir las 

existencias en forma eficien* . 

La supervisi6n de medicamntcs y sministros en el  carrp se pue- 

de lograr mdiante un auditor administrative, asignado a contro- 

lar el sistema de distribuci6n regional, o asignando responsabi- 

lidades de control a1 persanal &dicado a funcianes de supenri- 

si& . 

E l  mnitoreo l o g r d a  10s siguientes abjetivos: 

A. Detectar sdxantes y faltantes de rre&camntos y suminis- 

tros vitales 

B. Identificar existencias de poco mvimiento 

C. Asegwcar que l a  gerencia m a n t i e  el en£- en e l  i n m t a r i o  

D. ComprGbaci6n en e l  s i t i o  de recepci6n y entregas 

E. Conprcbaci6n en e l  s i t i o  de 10s procedimientos. 

Se pueden elaborar formates que facilitaran la  ccanprdsaci6n en 

e l  s i t i o  y lcs inventarias ck suministros y ~diciutentos disponibles. 

E l  control se pue& enfocar en e l m t o s  de l a  distribuci6nr 

tales CCB~~O cadena frfa, patrones de existencia de un r r e d i m t o  

esencial, cclnprcbac16n en el  sitio de artlculos prioritarios, u 

auditorlas mSs f o d e s  incluida conteos flslcos y verifi- 

cacimes contra 10s registros regimales de invrsntarios. 



Se deberSn desarrollar cri terios para asegurar p 10s re- 

sultados de1 control lleguen a 10s niveles de decisi6n apro- 

piados de decisi6n dentro del SPAS. 

E l  grupo de aMnist raci6n ejecutlva ha &serrpkdo un papel signi- 

f icativo en el  desarrollo de VISISA. Los cbjetivcs pruyectados para 

el a50 calendario 85 son consistentes con l a s  necesidades Zelproyec- 

to. (El Anexo B es una q i a  de 10s abjetivos programados para 1985). 

Durante e l  resto de 1985, sin enbargo, se recomienda c p  10s mierbros 

de EMG asignen nbs tiew a entrenar p r sona l  regional, supervisi6n 

a nivel regional, y auditorfa en e l  carrpo seleccicmadas. 

a. RI t&mi.nos de planta, la  Bodega Centrd del IW es, desde lwgo, 

c m  se ha indicado en todas las evaluaciones, inferior a la 

noma en todos 10s aspecbs. 

La administrad6n de suministros TA y E3G no enfocado la =or- 

ganizacih de l a  i n s t a l a c i h  &l IVU, ya que l a  nrreva planta de 

Matasano debers estar t e d n a c ? a  antes de Septienbre de 1985. Un 

plan de adnunistraci6n y almacenaje es par& del plan 6e trabajo 

8e WIG y ser5 conpletado antes de la apertura del camplejo Matasano. 



Sin embargo, e l  almacenaje regional en algunos se ha encontrado 

deficiente. Si  bien las bodegas a este nivel tarrbi6n esth pro- 

gramadas para ser mejoradas antes & Dicierrbre & 1985, hay m- 

joras en h c e m m i e n t o  y a8ministraciCm de inventarios que se 

p=&n poner en pr$ctica a corto plazo para fac i l i ta r  e l  inven- 

tar io  ffsico y auditorfa. Se reccmienda que E X  y 10s Adminis- 

tradores Bgionales desarrollen acciones a corto plazo para EC- 

t i f icar  procedimientm de almacenaje abajo de l o  n o d  descu- 

biertos duante las  auditorlas de almacenes regimales realiza- 

das en Mayo de 1985. 

Si bien han habido varios an5lisis penetrantes dr3 l a  secci6n de pro- 

curadurla del SPAS, y a c t u a k t e  CPS est5 ampletando otm, hay 

varias acciores -pr&kicas cp? -&SPAS wde ~ c o ~ - . p l a z o _  para -_ 

facilitar l a  cpraci6n de procuradurla. E s t a s  4 acciones siguien- 

tes no rqyieren c d i o s  de reglamentos de pmcuradurla o el desa- 

rrollo de protoco1os especiales dentro del Ministerio: 

1) Apztura de un Fondo de Caja Chica/Anticip 

2) E l e m d o  l a  cantidad que un funcionario procwrador puede con- 

t ra ta r  a tra&~ de 6rdems de capra de 1,000 colones a 5,000 

colones, de amerdo con el reglarrento general de p-adurfa 

del GCiES. 

3) Actualizar e l  registro de suministrantes. 

4) F&organizar las tareas de importacl6n y r e g i s m  aduanal bajo 



una persona para facilitar la coordinaci6n. 

a. Sistema indicador de dispanibllidad y utilizacih de medicamntos y 
suministros. 

E l  Proyecto VISISA ha elaborado un sistema de estudio (Anem A) para 

ndir tanto la  disponibihdad corm la utilizacitin. E l  sistema se us6 

durante esta segunda fase de amtorfa de administraci6n para evaluar 

la  disponibilidad camparativa de n-edicamentos durante un perlodo de 

2 Y2 para 8 ~ d i c ~ t o s  esenciales. Los funcianarios acbinistra- 

tivos regionales y 10s gerentes & suministros podrh usar este sis- 

indicador tanto ccarro insixmirent0 de aWsfxaci6n corn  cani is- 

nm de evaluaci6n. E l  Gerente Reg-ional de Suministro &kr5 recibir 

instrucci6n en e l  uso del formato del estudio. Este se podrd luego 

utilizar para evaluar la dispontbilidad de r~dicarrrtn-tjos y sumhis- - 

trcx; prioritanos a nivel Rqional y asf Cksarrollar un entendhien- 

to rr6s clam de tasas de utihzaciEjn. Luego e l  sistema se puede 

usar cam l a  base-prayecciories de prcuradwia y la detemdnaci6n de 

punks de n e w  pedidos. 

b. &gistro de mdicarrentos no recetadcrs por falta de existencias 

Es* indicador ayudars a 10s gerentes a determinar ~ 6 s  c l a r m n t e  

l a  dernanlia hisfirica de cada u n i h d .  Se recogerSn los registms cada 

rres y se tabular& a nivel rerponal. Los descub-entos ayudarh a 



10s gerentes a desarrollar pmyeccianes anuales y tarrbign servirh 

c m  instrumento medidor para cmfigurar las distribudiones durante 

el &. 

Este sistema indicador f e  desarrollado durante el estudio de mdi- 

carrentos priori tarios . 

Tomando en cuenta las cinco morbideces m5s frecuentes (diarreas, in- 

f e c c i h  urinaria, catarros, bmnquitis, y parSsitos) 10s gerentes 

pueden rastrear los mdicammtos recetados en diveras instalaciones 

de salud. (Ver  Anem C) . Este estudio, irrphrmtado en 30 unidades 

de salud, indica que se estaban recetando rredicamn& apropiados 

para tratar las cinco enfenrdades anteriomnte mencicmadas, La 

lista de mdicamnt-xts recetados tmbi& indica qcle 10s hospitales 

y centrcis de salud estdn usando -fondos discrecionales- (Patrcmatoj - 

para q r a s  adicionales & n-edicamxttss no disponibles dgntro del 

Sistema de Suministros del &SPAS, 

d, Se sugiexe c p  la  a m s t r a c i 6 n  suministros TA mdio EfilG desamiolle 

antes de %osto de 1985, 10s siguientes controles de in-ntario adi- 

cionales que &be& aperar a nivel tanto central corm regional: 

1. Valor del inventario pmrredio a l a  mano. 

2. Valor del  cansm p m d i o  t r i r restra l .  



3. NGrrero de agotamientm de existencias 

4 ,  Valor de m&carrentos cbsoletos (perdidcs por wncimiento, d 

m j o ,  abcenamiento, etc.) se pue& expresar corn 3 de1 in- 

ventaris  pmdio .  

e .  E l  Asesor de Adrmnistraci6n de Guministms TA tarrbign puede hacer una 

evaluaci6n de los costos de llevar inventario (ver Anem D) para e l  

estudio de costo administrative completado durante es ta  evaluaci6n. 

E s t e  estudio se utilizarZt para calcular las cantidades de pedidos 

e c o ~ c o s  de mdicmntos y suministros prioritarios, qtle se debe- 

rS ccnpletar antes de1 30 de Agosto de 1985. 

Desde Oct&re de 1984, el Asesor TA s&re transpork, que t r k a j a  con 

~ ~ ~ - d e ~ a a s p o ~ - d e L ~ ~  € 2 3  - G e ~ T 4 k & ~ d o r a s - & l  

ISPAS, ha desarrollado y conpletado una serie & actividades que, hasta 

este marento, han produddo resultado6 significativos (ver Anexo E para 

e l  plan de trabajo TA) . 

1. Se ha desarrollado, prabado y est.5. en aperaci€m un sistema geren- 

cia1 y administrative con indicadores de control (MASCI) . Este 

sistema rastrea la  utilizaci6n de vehlcul05 costos de operaci&, 

mantenhiento y reparacitin (ver Anexo F) . El gerente de transpor- 

tes puede u t i h z a r  el sistema corm instmmznto adrrmristrativo y 

sisterra de evaluaci6n. Se han camputarizado tres cmpnentes de 



es.Ge sistem (inventario & vehfculos, control de cost.0 (Anexlo GI, y 

el inventar io de repuestos) . Desde Ehero de 1985, se ha  usado e l  sis- 

tema con 6xito para rastrear la  ef iciencia  de las crperaciones de re- 

paracih y mantenimiento. Utilizando el  indicador de desempek de 

mvimiento' de reparaciones, se puede ver la siguiente rrejorfa en dis- 

pnibilidad de vehlculos: 

vel.LzCul0 

% Operand0 

Ehxlm 59.6 

F e b ~ r o  61.7 

Mamo 63.3 

Abril 64.8 

Mayo 69.8 

Junio* 75 

vehlculo 

% Fecha tope 

40 -4  

38.3 

36.7 

35.2 

30.2 

25 (*pruyectado) 

C m  lo  indica  el cuadro anterior, ha habido una disminuci6n sicpi-.- 

ficativa en tienpo inactivo de Wculrx, durante el perfdo del se- 

nestre an&rior. E l  a m t o  significative en vehlcuLos en aperaci6n 

y disminwi6n en tiengo inactivo, commando en Abril, se debe a la 

apertura de un fondo de anticipos a nivel &? l a  o f i c ina  de transpop 

tes, que facilita la a d p i s i c i 6 n  de repuestcs. E l  tiempo inact ivo 

disminuirs en forma d rd t i ca  con la  llegada de repuestos en Junio 

de 1985. Desde l ~ g o ,  el  c&dito le correspcarde a1 Asesor TA Trans- 

portes, w a s  habilidades gerenciales han sido instrurrentales en ayu- 

dar a1 funcianario ck transportes &1 a reoryanizar la  Divisi6n 

de Transporks.  



2. Se ha disesdo un programa de manteninulento preventive (PEP) , e l  cual 

ha sido prcbado y ahora est5 en operacih. Cada d c u l o  de l a  f lota 

ha recibido un cartapacio PEP, qtre es m a  gufa bkice de mtenimien- 

to premtivo. 

3. l31 el C u a r t e l  General & transporte del WAS, Matasano, se ha ins- 

tala* la siguiente infraestructura de planta: 

1. T a l l e r  de herrandentas 

2. Baiios 

3. Taller de llantas 

4, Taller de radios 

5. Oficina xeceptora de Mculos 

MEts d e l  70% del taller de bateftas y de silenciadores est5 terminado. 

La oonstruccih prayectada de la estacih de gasolina deber6 ccgnenzar 

en Julio. S e g h  el Anexo E, hay constmccianes adicianales prcyecta- 

das para las F&qimes Occidental, Central., Para Cantral y Occidental. 

4. Se han elaborado prqramas de entrenamiento y se han presentado para 

w a r  e l  PMSP y MFSCI. Se ha completado e l  entrenamiento en siste- 

mas & ccar33ustible diesel y enfriamiento; tanbign se coqAet6 un se- 

minario de un &a para mbristas. Se pmyecta entrenamiento adicio- 

nal en x-econstrucciEn ck mtores, frencs y &ado para Junio, Julio 

y Agosto de 1985. 



Con l a  inplerrentaci6n de P W  y MASCI, l a  Seccibn de Transporb del EISPAS 

c l a r a m t e  tiene l a  estructura Ze infonnaci6n g e ~ n c i a l  necesaria para 

aperar s u  f lota  con efectividad y eficiencia. Las contribucianes de m- 

teriales , ~ c u l o s  , repuestos , herrarrrientas , radios, asistencia 6cnica 

de AID han es tado bien dirigidas, si un poco demradas en llegar en e l  

caso & 1os ~ w s t o s .  Sin enbaryo, e l  sistema de adrrcinistraci6n solo 

no podr6 mantener e l  n i v e l  de desarrollo actual con una f l e a  de 473 

vehfculos, 200 de 1- cuales son mdelos posteriores a 1975. Los sis-kmas de 

mantenimiento preventim y administraci6n eficientes no ser5n capaces 

de mtener e l  tienpo inactivo al  mfnimo y ~ d u c i r  10s costos de opera- 

c i h  y rrantenimiento con la mitad & l a  f lo ta  de vehfculos hundigndose 

gradualn-ente en l a  cbsolescencia. . Y nrientras es* aun en e l  inventa- 

r i o  de vehiculos del W A S ,  conpoxLendo par* significativa de la flota, 

estos vehiculos se volver& cada vez mnos costo efectivos , un dreno en 

los presupuestm de mantenimiento. El asesor de transportes de TA ha 

conpletado la fase I de una evaluacih de 10s W c u l o s  ck l a  flota, que 

ha sido instrumental para determinar cuales vehlculos ya no son operables 

emn6micamente. Esta evaluaci6n Ck vehlculos incluye un compo- 

mnte ~ I E  e d g e  que cada divisi6n o program del mPAS somta una jusix- 

0 ficaci6n detallada para c a b  vehlculo. E s t o  ayudar5 a1 SPAS en proaeso 

de presqxesto de capital y a n d ,  en gue son neesarias las ikcisimes 

informadas para manejar can eficiencia una f lota  que actualrrente mtie 

473 whfculos. El TA de transporte es el abjetivo en ~rminos de corto 

y largo plazo. 



1. La instalaci6n de Equip B - W o o  VISISA actualmente en pals &be& 

oconpletarse antes del lo de Julio de 1985. E s t o  mcluye esteriliza- 

dores, pmcesadores de pelfculas, y equip0 de opemcidn y pruebas 

r r d s w .  

El equip0 de Fbyos X y de anestesia han sido pedido. E l  TA B 4 6 d i c o  

pudo incluir tanto la instrucci6n corr~ el entrenamiento corn park  

delpaqmte de prcuraduda, dos e l m t o s  de servicio valiosos que 

no se cantwnplaron en las especificaciones originales. E l  TA B-&d 

y EMG han preparado un plan de entrega para este equip. 

Debe hacerse notar aquf que TA B - W  ha proporcionado una cantidad 

significativa de asistencia adicional en el procuramiento de equipo 

importante (revisando requsrhientos y volviendo a escribir especi- 

ficaciones) para asegurar que las contribuciones de equip de capi- 

tal VISISA fueran t e c n o l b g i m t e  apropiadas. 

E s t e  sistema de administracibn ha sido diseikdo, prabado y puesto en 

aperacidn antes de su fecha programada (Ver Anexo H) . Proporciona 

una rnanera efectiva de rastrear todas las fases de la actividad de 

mantenindento B-Med, inclqen& el control de 6rdenes de trabajo, 



instalacidn de equip, entrenamiento, y control de tiempo. Usando  el 

BEE3 cam instrurrento administrative y sistema Ge rastreo, e l  TA B-&d 

ha prepamdo una evaluaci6n de prodwtividad durante un perlodo de ocho 

meses (de Sept, 84 a Abril 85). La medida de productividad para esta  

fase de l a  implementaci6n del  prayecto es una canparacidn de solicitu- 

des de trabajo contra su tennhacibn. 

Corm indica e l  cuadm a ccntinuacidn l a  prcductividad, o trabajo ter- 

a d o ,  ha subido de un pmmdio de 668 para el perfodo de 4 mtses, a 

82% durante e l  perf& Marzo-Abril 1985. DurantE3 el m i s m  perf& de- 

be notarse que el nfimm de solicitudes aun-entb, un total de 339 soli- 

citudes de trabajo &ante el perlodo de cuatro meses de 1985, contra 

un total de 159 solicitudes durante 10s tiltimos cuatro mses de 1984, 

un aumento de 114% en trabajo solicitado. 

Sept. 1984 53 

Oct. 1984 2 9 

N w .  1984 40 

Dic. 1984 37 

Totales l59 





Comzando en Enem de 1985, se unificamn 130s talleres de manteni- 

miento en San Salvador bajo un suprvisor inrrrediato, l o  que propor- 

ciond rr6s control sobre e l  pmgrarra de tsabajo. Asimismo, e l  Ase- 

sor TA en mrdinaci6n con e l  jefe de mantenimiento, pudo desarro- 

l l a r  un fondo de a n t i c i p s  para la mrpra de repuestos y materiales, 

lo  cual es o t m  factor significativo que i n f l y 5  en e l  amento de 

productividad. 

E l  TA B-Med ha hecho progreso significativo en entrenamiento. Antes 

de Junio de 1985 se concluy6 una evaluacidn de recursos humanos. Se 

ccanplet6 una evaluaci6n de manuales y otra infomci6n de mantenunien- 

to existentes se complet6 antes de Noviembre dE! 1984. E l  TA e s e  

ahora en el proceso de reccpilar informaci6n y manuales para apoyar 

las a c t i v i d a k  de maribximiento. E s t e  proceso debers ser completado 

a rnediados de Agosto. Se debe notar tambi& que TA estS desarrollan- 

do programas de mantenimimta preventive con equivalente para equipo 

B-&kd clave (An- I P. 10). Se ha proporcionado OJT sobre equip de 

laboratorio y esterilizadores, Hay un curso importante de entrena- 

miento programado para 48 horas (6 sEibados) durante el period0 del 

l5 de junio a1 20 de julio, con instalaciones prolprcionadas por el 

Institute ~eaml6gico Centroamericano. E l  entrenamiento cubrid 

equipo de laboratorio, equipo de terqia,  equip de diagnbstiao, y 

equip0 de taller. 



4.  Inventario y clasificaci6n de e q u i p  B e :  

E l  ria B - W  y jefe de grtrpo han preparado un plan para un inventarlo 

de tres semanas de EQuipo B-Eled a nivel de hospital, centro de salud 

y unidad sanitaria. E s t e  i n m t a r i o  estars estructurado para identi- 

f icar  necesidades de reemplazo para procuramientos pster iores ,  y de- 

berd q l e t a r s e  antes del 2 1  de Julio de 1985. E l  TA B - H  tambi6n 

estd iniciando una clasificacidn cle e q u i p  programado para reemplazo 

por contribuciones de equip de capital AID/VISISA para desarrollar 

un plan por vfa de rescate, ~qaraci6n/venta o Reparaci6~traslado 

dentro deL MSPAS. E s t a  clasificacidn deberg estar terminada antes 

del 30 de Julio. 

5. Programs de repuestos: 

El TA B-Med estS elaborando actualmente un program de repuestos. Ya 

se han preparado l i s tas  de repuestos para operacidn de presi6n por 

succi6n, incubadora , refibrilador/mnitor, electrocardidgrafo , cen- 

Mfuga, y procesaibr de pellculas. Deberd haber un p m  de po- 

l f t i c a  sobre repuestos disponible para 10s tamadxes de clecisiones 

delIEPAS el 31 de Julio de 1985. 

6 .  El TA B- ha hedm l a  evaluacidn inicial  que servirfa de base para 

l a  planificacidn posterior de procu~arrcieslto de q u i p  de capital &l 

WPAS. Se reccxnienda que TA scareta un plan para l a  formacidn de un 

amit6 procurador de equip de capital que, caarr, e l  equip procurador 

del PEPAS y e l  a m i t 6  temgut ico  de seleccibn de m e d i m b s  esta- 



r fa  estructwado para evaluar las  necesidades de equip de capital y 

las prioridades de procummiento. E s t e  cornit& desesrpeiiarfa un papel 

mrtante en l a  ccsnpra directa y en estructurar especificaciones del 

equip qw se pone a disposicidn a t r a d s  de dmaciones. 

7. E s t a  segunda fase de l a  evaluacidn de administraci6n encuentra q-w 

e l  ocpnp~nente TA B-Ned est6 cunpliendo. Ids servicios se han pres- 

tado en f o m  efectiva. E l  sisterna BEMS de evaluaci6n/administra- 

ci6n total ,  ahora en operacibn, se utilizard para controlar y eva- 

luar todos 10s aspecbs significativos del ccknp~nente de mantenimien- 

to B-Wd dwante la  tercera fase de l a  evaluacibn de administracibn. 

Desde luego, es rmxy importan@ que el WAS t i e  ahora un sistema 

de administracibn prdctiao que pclede proporcionar a 10s gerentes 

infox~nacibn aportuna. E s t e  sistema manual se puede camputarizar 

tambi6n con muy poca dificultad. 

E s t a  evaluacibn de administraci6n encuentra se han hecho progresos 

significativos en 10s canpcglenes de transporte y B-Med. E l  mmponente 

ria de administraci6n de suministms estS un poco retardado, p r o  p& 

roejorar mediante coordinaci6n m& estrecha con el EMG. Un examen de 10s 

planes de tmbajo de TA y EM3 para el siguiente perlodo de tres meses 

(Junio/Julio/Agosto) W c a  que se pueden alchnzar 10s objetivos de ad- 

ministraci6n de prayectos, entmamiento y TA. 



S i  bien es obvio que hay mcho n6.s trabajo que hacer, se han hechos pro- 

gresos significativos desde Septiemb~ de 1984, en mndiciones mnos que 

6ptimas; esto es una indicacih de la  capacidad de 10s gemtes de VISISA 

para utilizar en form efectiva tanto la asistencia tanto de TA canr, ma- 

terial. 


