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Introduccion

La Gran Cruzada Nacional por la Nutricion de
Guatemala (GCNN) persigue el objetivo de mejorar
la salud y nutricion de la poblacion guatemalteca,
con énfasis en la nifez menor de cinco afos de edad,
preescolares y escolares, mujeres en edad fértil,
poblacion rural e indigena, en pobreza y pobreza
extrema.

Esta estrategia desarrolla cinco prioridades de
atencion en concordancia con las lineas de accion
propuestas: a) salud y nutricion; b) disponibilidad y
acceso a una alimentacion saludable; c) proteccion
social; d) agua segura, saneamiento e higiene;
y e) comunicacion para el cambio social y de
comportamiento. En cada linea de accidén se han
definido intervenciones que permiten operativizar la
estrategiay dar respuesta a los resultados esperados.

Este documento es el resultado del trabajo
realizado por el Programa Conjunto “Fortaleciendo
la arquitectura financiera para la financiacion
de la Gran Cruzada Nacional por la Nutricion de
Guatemala”, que cuenta con la coordinacion dentro
de las instituciones de gobierno, de la Secretaria de
Seguridad Alimentariay Nutricional de la Presidencia
de la Republica (SESAN) y el apoyo de la Oficina de
Coordinacion Residente del Sistema de Naciones
Unidas en Guatemala, a través del apoyo del Fondo
de la Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF), el
Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo
(PNUD) y el Programa Mundial de Alimentos (PMA)
esta Ultima como agencia asesora.

Este recopila el ejercicio de costeo de las
intervenciones publicas (bienes y servicios) que
dan respuesta a mejorar la salud y nutricion de las
familias guatemaltecas, en el marco de la estrategia
gubernamental de la Gran Cruzada Nacional
por la Nutricion (GCNN). Ademas, el ejercicio
permitid identificar las brechas de cobertura de
las intervenciones, definiéndolas a través de la
demanda potencial, detallando la poblacién objetivo
por sexo, grupo de edad y distribucion geografica
siguiendo la metodologia de Gestién por Resultados
(GpR), que es de uso oficial y obligatorio para todas
las instituciones del sector publico.

El ejercicio de costeo es una herramienta de uso
estratégico y operativo. Se considera de nivel
estratégico porque permite la toma de decisiones
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para fortalecer y promover la coordinacion
interinstitucional para abordar temas de nutricion,
en cuanto a las intervenciones recomendadas por
evidencia cientifica, su priorizacion, la busqueda de
cierrede brechas, elfortalecimientode lasestrategias
de entrega e implementacion, entre otros. También
es operativo porque apoya el fortalecimiento de los
instrumentos de planificacion y de programacion
del presupuesto de cada intervencion, incorporando
los insumos que se necesitan. Con esta herramienta
las instituciones tendran mas elementos para
cuantificar metas, programar sus adquisiciones
y apoyar la eficiencia de los procesos en la
administracion financiera.

Para elaborar el ejercicio de costeo de las
intervenciones fue necesario alinear previamente
la estrategia de la GCNN con la metodologia de
GpR. Esto implicdé un trabajo coordinado con las
instituciones rectoras de cada linea de accion
(SESAN, SEGEPLAN, MSPAS, MAGA y MIDES), lo cual
permitid la construccion de los modelos requeridos
por dicha metodologia y definir un listado de
intervenciones altamente efectivas para la reduccion
de la malnutricion con base en evidencia cientifica
y que podian ser costeadas. En total se costearon
48 intervenciones, y en la «Linea de accion salud y
nutricion» se costearon 16.

Es importante indicar que el ejercicio se realizd
estrechamente con los enlaces institucionales del
Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social,
en donde se realizd una revision de la matriz de
intervenciones vinculadas con la GCNN que ya
son parte de los programas institucionales, en
concordancia con el modelo prescriptivo, con
el objeto de definir cudles serian aquellas que
formarian parte del ejercicio de costeo de la «Linea
de accion salud y nutricion.

Para obtener una estimacion mas precisa sobre el
costo de las intervenciones se dised un clasificador
de costos que incorpora los costos directos, logisticos
y de capacidad instalada. Para su definicion se
consideraron los siguientes elementos:

® [aetapadeimplementacion de la Guia conceptual
de planificacion y presupuesto por resultados
para el sector publico de Guatemala define la
importancia de elaborar el modelo operativo de
las intervenciones, ya que permite identificar los
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requerimientos logisticos para la entrega de los
bienes y servicios publicos y el costo necesario.

® Esta etapa define los procesos (acciones) e

insumos no solo en el nivel productivo, sino lo que
implica la entrega de la intervencion, la capacidad
instalada institucionaly la meta fisica del producto.
Estos elementos son necesarios para determinar
con un mayor grado de exactitud el costo que
conlleva cada una de las intervenciones, tanto en
su proceso productivo, como en el de logistica.

® | a técnica del presupuesto por programas,

partiendo del analisis desde la programacion de
insumos, subproductos y productos definidos en
la red de categorias programaticas.

® | a herramienta de Marcode Financiacion Nacional

Integrado (INFF, por sus siglas en inglés) con una
metodologia de costeo con enfoque de costos

Fuente: cortesia de Secretaria de Seguridad Alimentaria y Nutricional (SESAN)

unitarios bottom-up, debido a que en Guatemala
los costos de los insumos se establecen por centros
de costos.

Como parte de un proceso apegado a la
metodologia estatal de planificacion y en
concordancia con la vision, prioridades y objetivos
nacionales de desarrollo, este entregable contiene
los siguientes apartados: el primero enfocado en
la alineacion de la GCNN a los pasos y fases de la
GpR; el segundo apartado hace énfasis en vincular
las intervenciones de la «Linea de accion salud y
nutricion» con el marco estratégico nacional de
planificacion; en el tercer apartado se realizd una
revision de la matriz de intervenciones de la linea
de la GCNN en relacién con las intervenciones
puUblicas vigentes;, los siguientes apartados
especifican sobre el marco técnico y normativo
de las intervenciones, sus modelos operativos, los
resultados del costeo propiamente, las brechas y
consideraciones especificas para cada una de ellas.

Alineacion de la Gran
Cruzada Nacional

por la Nutricion a

la metodologia de
gestion por resultados

El problema de la malnutricién se ha vuelto un tema de suma importancia
debido al dafio severo que causa en la nifez. A nivel internacional se ha
dado, en los ultimos diez afios, un significativo avance de la investigaciéon
alrededor de la salud, la nutriciéon y el desarrollo, tanto en cantidad como
en calidad; prueba de ello es la recopilacion de investigaciones incluida en
la revista The Lancet, «Apoyando el desarrollo en la primera infancia: de la
ciencia a la aplicacién a gran escala», que provee informacién sobre causasy
efectos de la malnutricion, y sobre intervenciones que se han implementado
en diversos paises del mundo y su efecto en la reduccion del problemay que
fue una de las principales fuentes de evidencia.

La Gran Cruzada Nacional por la Nutricion (GCNN) tiene como objetivo
promover saludy nutriciéon en la poblacién, haciéndolo de manera sostenible,
con base en criterios de equidad y priorizando a nifos y niflas menores de 5
afos, escolares, mujeres, poblacidon rural e indigena, y poblacidn en situacién
de pobreza y pobreza extrema (Gobierno de Guatemala, 2020).

Sus prioridades son: fortalecimiento de la atencidén primaria en salud;
reduccion de morbimortalidad materna a infantil; promocién de la
seguridad alimentaria y la nutricidn; fortalecimiento de la red de servicios
de salud, y prevencion de enfermedades infecciosas y créonicas (Gobierno de
Guatemala, 2020).

Revisar y adaptar la estrategia de la GCNN a la metodologia de gestion por
resultados (GpR), es dar cumplimiento a lo establecido por el Ministerio de
Finanzas y la Secretaria de Planificacion y Programacioén de la Presidencia
en su Guia conceptual de planificacién y presupuesto por resultados para
el sector publico de Guatemala. Lo anterior permite vincular la planificacion
en el sector publico con el financiamiento necesario para implementar las
intervenciones esenciales que abordan de manera integral el problema de
la malnutricién en Guatemala.

La GpR es un enfoque de la administracién puUblica que orienta sus esfuerzos
a dirigir todos los recursos —humanos, financieros y tecnolégicos—, sean
estos internos o externos, hacia la consecucién de resultados de desarrollo,
incorporando un uso articulado de politicas, estrategias, recursos y procesos
para mejorar latoma de decisiones, la transparenciay la rendicién de cuentas
(MINFIN y SEGEPLAN, 2013). En el siguiente esquema se muestran las etapas
qgue implica la GpR.

Cran Cruzada Nacional Por La Nutricion
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llustracion 1. Etapas y pasos de la gestion por resultados

3 FASES:
6 FASES:

+ Formulacién de

- Identificacion del problema resultados

« Priorizacién del problema . Formulacién

de productos
(intervenciones)

- Modelo conceptual

« Modelo explicativo
+ Construccion del
modelo légico

« Caminos causales

« Modelo prescriptivo

Fuente: MINFIN y SEGEPLAN (2013) Guia conceptual de planificacion y presupuesto por resultados para el sector publico de Guatemala.

Para la realizacidn de este ejercicio de alineacién, se trabajé en
conjunto con los equipos de las instituciones rectoras de cada
linea de accidn de la GCNN con el fin de agotar cada fase de la
metodologia de gestidn por resultados (GpR).

Al desarrollar la primera etapa de la GpR denominada
Diagndstico o analisis, se definidé un problema o condicién de
interés que en este caso quedod establecido en la estrategia de
la GCNN como Malnutriciéon en nifios, niflas, madres y familias.
Luego se elabord un modelo conceptual y un modelo explicativo
que requirieron un analisis riguroso de la causalidad y evidencia
cientifica alrededor de la malnutricién. Como siguiente paso
se establecieron los caminos causales criticos y el modelo
prescriptivo que incluye las intervenciones mas efectivas para
abordar el problema, que en este caso serian aquellas que
aportan a reducir la malnutricion en la niflez, madres y familias
de Guatemala. En la «Linea de accién salud y nutricion», por
medio de reuniones y talleres con enlaces institucionales de
varias dependencias del MSPAS, se logré desarrollar cada uno
de los pasos, como se detalla a continuacion.

1.1 Modelo conceptual I

Entre la informacidén mas reciente alrededor de la malnutricién,
destaca El estado mundial de la infancia 2019. Nifos, alimentos
y nutricién: crecer bien en un mundo en transformaciéon
(UNICEF, 2019), documento que presenta un modelo conceptual
de los determinantes de la nutricidn materna e infantil que
orienta la estrategia mundial de UNICEF en la materia, prevista
para el decenio 2020-2030. EI modelo incluye tres niveles de
determinacién: facilitadores, subyacentes e inmediatos.

Es importante mencionar que, dado que la metodologia de GpR
requiere el analisis de un problema o condicién de interés al cual
se pretende dar solucién, se realizé una adaptacién haciendo el
ejercicio de problematizar o pasar a condicidén de malnutricién el
modelo actual que propone UNICEF, lo cual dio como resultado
el modelo que se muestra a continuacion.

@

MODELO
OPERATIVO:
procesos e insumos

para la entrega del
producto

=

FFiSEFFFIEIFIESE,

=

= _Nutriciol

esia de Secretaria de Seguridad Alimentaria.y
al (SESAN) ; o .

MEDICION DE
AVANCES:
Verificacion de la
efectividad de las
intervenciones
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llustracion 2: Modelo conceptual sobre malnutricién en nifios, nifias, madres y familias

MODELO CONCEPTU NUTRICIO

DETERMINANTES
INMEDIATOS

DETERMINANTES
SUBYACENTES

Alimentacién que no cumple con los

nutrientes esenciales y con la cantidad
apropiada para satisfacer las necesidades y
potenciar el desarrollo integral de los nifios,

nifas, madres y familias.

Alimentos
inadecuados:
Barreras, mitos y
creencias para practicas
de lactancia materna
(LME y LMC)
Alimentos no apropiados
a la edad, deficientes en
nutrientes

Limitado acceso a agua
apta (segura) para
consumo en el hogar
Limitado acceso a agua
apta para agricultura

Practicas inadecuadas:
Inadecuados sistemas
de almacenamiento de
alimentos

Inadecuada preparacion
de alimentos

Consumo inadecuado de
alimentos

Inadecuadas practicas
de habitos de higiene

Crianza de los nifios

Riesgos y Afecciones
Morbilidades, intervalo intergenésico
corto, sedentarismo y limitada
estimulacién sensible y oportuna

Entornos inadecuados:
Entornos con
saneamiento deficiente

Entornos con riesgo
social (violencia,
inadecuada
urbanizacién,
propension a desastres,
hacinamiento, entre
otros)

Entorno alimentario no
saludable y con barreras
a la actividad fisica

y nifias con limitadas
practicas de cuidado
carifoso y estimulacién
sensible y oportuna

Insuficiente o
inadecuados
servicios de salud
(sin atencién integral,
longitudinalidad,
cobertura y acceso
universal)

Inseguridad alimentaria
en el hogar: limitada
disponibilidad y acceso a
alimentos

Limitado acceso a redes
de proteccion social

Insuficiente empleo
digno o de ingresos
derivado de la escasez
de actividad econémica

DETERMINANTES
FACILITADORES Procesos socioculturales
Principios o procesos
socioculturales que resultan
en desigualdades sociales y de

género, en salud y nutricion.

Falta de gobernanza
Debilidad en el trabajo multisectorial y limitado
cumplimiento de compromisos sociales entre
el sector publico, privado y sociedad civil, lo que
limita a los nifios, nifas y mujeres el acceso a una
adecuada salud y nutricion.

Recursos ambientales, financieros, sociales y humanos insuficientes para la seguridad
alimentaria y nutricional
Baja asighacion presupuestaria a intervenciones de seguridad alimentaria y nutricional,
incluyendo salud, educacion, proteccion social, agua y saneamiento, desarrollo agropecuario,
entre otros.

Pobreza y pobreza extrema
Falta de acceso a un Sistema Integral de Proteccién Social
Degradacion del medio ambiente
Alta vulnerabilidad al impacto del cambio climatico

Fuente: El Estado Mundial de la Infancia 2019. Nifos, alimentos y nutricion: crecer bien en un mundo
en transformacion. UNICEF, 2019. Adaptacion del Programa Conjunto.

Esta propuesta incluye como determinantes inmediatos la alimentaciéon y los riesgos y afecciones; ambas
se sustentan en los determinantes subyacentes: alimentos inadecuados, practicas inadecuadas y entornos.
Los determinantes facilitadores abarcan, entonces, los recursos insuficientes, los procesos socioculturales y

la gobernanza.



GCNN

1.2. Modelo explicativo y caminos causales criticos

Seguidamente se construyé el modelo explicativo, elaborado con base en el modelo conceptual. La
construccién de este modelo consistié en la identificacidn de las causas priorizadas de la condicién de
interés, buscando desagregarlas del modelo conceptual para valorar la fuerza de la relacién causal por

medio de la revision de evidencias.

CAMINOS CAUSALES CRITICOS: TODAS LAS LINEAS

BASICAS

La inversion de los gobiernos municipales se enfoca en infraestructura
y muy poca inversién en proyectos productivos, especialmente
programas de desarrollo humano (Familias y Comunidades)

I Poca voluntad de trabajo multisectorial (Instituciones)

SUBYACENTES

Poca participacion y compromiso de las Instituciones para atender la
problematica de INSAN y malnutricién (Familias y Comunidades)

Escasa respuesta firme y efectiva en forma de politicas publicas
(Municipios)

Asignacion presupuestaria insuficiente en los sectores de salud,
educacion, proteccién social y produccion agropecuaria sostenible
(Sector Publico).

La exclusién de determinados grupos de personas a servicios y
I recursos esenciales (racismo, desigualdades e inequidades)

Debilidad en politicas de inclusién social

Migracién/ desplazamiento interna/estacional (Comunidades y
Municipios)

Sistema de relaciones desiguales de poder entre géneros
(Mujeres y Nifos)

e++
>

Globalizacién (A nivel de Pais)

Fallas en los sistemas alimentarios (Familias y Comunidades)

Inseguridad alimentaria en el hogar: Baja disponibili-
dad/accesibilidad de alimentos ricos en nutrientes
(Hogares en condicién de pobreza y pobreza extrema

vulnerables a inseguridad alimentaria y nutricional).

Poco acceso a agua apta para la agricultura
(Productores de infrasubsistencia y subsistencia).

Inadecuados sistemas de almacenamiento (Despensa
y Silos Familiares) (Productores de infrasubsistencia y
subsistencia).

Gran Cruzada Nacional Por La Nutricion

Tras contar con el modelo explicativo se procedidé a trabajar con cada instituciéon rectora de las lineas de
accion para determinar la jerarquia de los caminos de causalidad y establecer aquellos de mayor impacto en
el abordaje de la malnutricion. Cada camino causal fue analizado y discutido con el equipo interinstitucional,

y luego se elabord un consolidado estratégico para visibilizar los caminos causales que provocarian el mayor

impacto en la reduccién de malnutricion en el pais.

llustracion 3. Modelo explicativo y caminos causales criticos para el abordaje de malnutriciéon en nifios, nifas,

madres y familias

INMEDIATAS

e+t Morbilidad infantil, de la nifiez y materna,

Insuficiente empleo e ingresos derivado de
actividades econémicas en la zona (Productores de
infrasubsistencia y subsistencia).

relacionada a la malnutricién: bajo peso,

Entorno educativo que no favorece la actividad fisica
(A Familias y Escolares).

Entorno familiar no activo fisicamente (Familias)

e++
=

Poco acceso a redes de proteccion social (La Poblacién)

Falta de accesibilidad y cobertura, poca integralidad,
inclusion, calidad y continuidad de los servicios de salud y

nutricién (Familias, Comunidades, Distritos y Areas de Salud)

e++

Concentracion en areas urbanas en lugares inadecuados y
propensos a desastres (Comunidades y Municipios).

Alta vulnerabilidad econémica y social (Poblacién
Econémicamente Activa, Informal).

" Inadecuadas condiciones de vida de las familias
(Las Familias)

Barreras, mitos y creencias para practicar lactancia materna

[ Alimentos deficientes en nutrientes (Familia y Hogares) ]

Pobreza y pobreza extrema

Escasez de recurso humano calificado (A la Poblacion)

Informalidad e inadecuadas condiciones de trabajo

iones)

Inadecuados habitos de alimentaciéon para la edad (Recién
Nacidos, Infantes y Nifos).

Las necesidades de los nifios no son parte de los sistemas
alimentarios (Menores de 5 afos, preescolares y escolares).

Escasos contenidos especificos de nutricion a lo largo del ciclq
estudiantil en el Curriculo Nacional Base (Preescolares,
Escolares y Adolescentes).

Crianza sin cuidado carifioso y sensible (Nifios y nifias

menores de 5 anos).

Inadecuada preparacién de alimentos (La familia).

Entornos alimentarios dafiinos en hogares, centros
educativos, comunidades y lugares de trabajo (Familias,
Comunidades, Centros Educativos y Centros de Trabajo)

e++' prematuridad, complicaciones obstétricas,
e++ infecciones (Recién Nacidos, Nifios y nifias
> menores de 5 afios y Madres).
e++
—
e+
u Falta de cobertura y calidad de servicios de
salud preventivos (La Poblacion).
e+ Escasez de servicios de atencion y
> cuidado a la nifez de calidad (Nifios y
nifas menores de 5 afios y Madres).
e+ Poca capacidad de respuesta ante desastres y
> 3 - o
epidemias (La Poblacién).
Lactancia materna inadecuada: no exclusiva, no
prolongada (Nifos y niflas menores de 2 anos).
Inadecuada alimentacién complementaria
(Nifios y nifias menores de 5 afios).
Consumo de alimentos no saludables:
obesogénicos, ultraprocesados (Nifios y nifias
o++ menores de 5 afios, madres y familias).
>

Inadecuado consumo de alimentos en la familia (Familias).

Inadecuadas practicas de higiene (En el
hogar y en la familia).

Alimentacion no saludable: Dieta no

balanceada/no diversa (Nifios y nifias menores
de 5 afnos y madres y familias).

Condiciones inadecuadas de las madres y padres
(Ejemplos: intervalo intergénesico corto,
Desnutricion y Sobrepeso, Diabetes mellitus,
VIH-SIDA) que afecta la salud de los nifios, nifnas
y madres (Familia).

Conocimientos, practicas y cuidados
inadecuados en la familia (Familia).

e++

e++l
v v

Desnutricién crénica,
Desnutricion aguda,
Deficiencas de Micronutrientes
y Sobrepeso y Obesidad

Inadecuado acceso a agua apta para consumo humano
(Hogares)

alimentos obeso génicos (Familias y Comunidades).

Exposicién a publicidad en alimentos no saludables
(Familias y Comunidades).

Leyenda
. Salud y Nutricion

. Disponibilidad y acceso a una alimentacion saludable
Proteccion Social

. Agua segura, saneamiento e higiene

. Comunicacion para el cambio social y de comportamiento
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Posteriormente fue diseflado el modelo prescriptivo el cual identifica las intervenciones mas eficientes
para atacar la problematica descrita. Una intervencion se define como el conjunto de bienes y servicios que

1.3. Modelo prescriptivo

permiten ampliar la capacidad de prestacidon de servicios de las instituciones.

llustracion 4. Modelo prescriptivo de la «Linea de salud y nutricion»

Gran Cruzada Nacional Por La Nutricion

Para elaborar éste modelo, se trabajé con los enlaces institucionales del MSPAS, que en el caso de la «Linea
de accion salud y nutricion», incluyd expertos de la Unidad de Planificacién Estratégica (UPE), Departamento
de Regulaciéon de los Programas de Atencién a las Personas (DRPAP) y Sistema Integral de Atencidén en
Salud (SIAS), lo cual aportd a desarrollar una vision amplia e integral.

ASPIRACIONES DEL MODELO PRESCRIPTIVO

ASPIRACIONES DE|

L MODELO PRESCRIPTIVO

Proteccién de la vida y dignidad de la nifiez y sus familias:
Reduccién de la pobreza y desigualdad social.

Sistemas alimentarios que promueven la nutricién de la nifiez y sus familias.

Recursos destinados de manera equitativa y transparente a la garantia del
bienestar de la nifiez y sus familias.

Normativa a favor de los derechos:
Garantizar, promover y proteger el derecho a la nutricion y salud de la nifiez y sus
familias a través de la modificacion y/o creacion de legislacion en torno a empleo digno
para la madre trabajadora en periodo de lactancia y regulacion del sistema alimentario.

Instituciones digitales:

Implementacién de la transformacion digital en las instituciones publicas para

mejorar la operativizacion, monitoreo y evaluacion de las estrategias intersectoriales
destinadas a abordar la salud y nutricién de la nifiez y sus familias.

- Implementacion del cuidado carifioso y sensible,

Transformacién del sistema de salud:
- Implementacién de las Redes Integradas de Servicios de Salud para garantizar la cobertura y acceso
universal, integralidad (prevencién, curacién, promocion, rehabilitacion), calidad y continuidad de los servicios
de salud y nutricion, para las familias y comunidades.
- Eliminacién de los entornos dafinos a la salud y nutricion de la nifiez y las familias.

para mejorar la nutricion y el desarrollo integral de la nifiez.

MODELO PRESCRIPTIVO

MODELO PRESCRIPTIVO

- - - - 1
e+ l Barreras, mitos y creencias para practicar lactancia materna e Neonatos (menores de 28 dias): N Materno (embarazo, parto y puerperio):
I Falta de pisos de proteccién social o » - Apego inmediato y lactancia materna inmediata (alojamiento conjunto) : - Detecc'ién y manejo oportuno de enfermedades concomitantes y
Inseguridad alimentaria en el hogar: Baja disponibilidad/accesibilidad de alimentos » - Método madre canguro” en casos seleccionados (neonato pequefio) . patologias asociadas al embarazo:
ricos en nutrientes " - Hierro profilactico en el neonato pequefio 1 - Bacteriuria asintomatica - Trastornos hipertensivos del embarazo
(Hogares en condicién de pobreza y pobreza extrema vulnerables a inseguridad . ' - Diabetes - Enfermedades transmitidas por vectores
alimentaria y nutricional). " - Control integral del recién nacido; [l - entre otras.
- Vigilancia intramuros o domiciliar del recién nacido (con riesgos): 3 visitas domiciliares : P EEEEEEEEEEEEEEESSSsssEEEEEEEEEEEEEEEEEEE-
FEmEmmmSEmSSssSsEmSsESSESssEESS s SEEs s u (primeras 24 horas, 7y 28 dias) N ! -Vigilancia domiciliar de la mujer embarazada: minimo 2-4 visitas .
- Visita domiciliar : . . i P e m e m  m Ee  m e mm e m e e e m = m o m . domiciliares '
1. Identificacion y abordaje de factores de riesgo relacionados con malnutricién y otros. . k2 » - Atencién preventiva en padres: identificacion y abordaje de riesgos; ]
s 2.Sesion educativa para abordaje de factores de riesgo en la familia. 1 - " Consejeria en salud sexual y reproductiva (métodos de PF, ITS + VIH), :
3. Evaluacion nutricional [ —> Lactancia materna inadecuada: no exclusiva, no prolongada e < *  uso de alcohol, tabaco y otras sustancias, cuidados de la mujer .
p g
CE R R R N e R I ) iA iR A embarazada, posparto y en periodo de lactancia; cuidado carifioso ]
Nifios y nifias menores de 2 afios). — posparto y en p y
| » sensible del RN y nifio o nifia menor de 6 arios) .
- . o R, ++ MEEEsEEEESEEEEssEESESEEEssEEEEEEEEEEsEE.
. Condiciones de vida de las familias: Educacién, vivienda (Hogares) e i 5 .
Pobreza y pobreza extrema (Familias) ) — e++ Mat (emb: N o)
. i . . o aterno (embarazo, parto y puerperio):
. . - . - . Alimentacién no saludable (Nifios y nifias menores de 5 afios y Madres). === - Atencién prenatal con calidad: 4 controles (minimo), primer control antes
- Sala Situacional Comunitaria: con liderazgos comunitarios, medios de 5 .
N o N o de las 12 semanas. Qué incluye:
comunicacion local, actores de la sociedad civil - Evaluacién nutricional
- Suplementacién con micronutrientes: lo que existe: sulfato ferroso y
EEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEE " L . < cido foli :
' Comunidades M Inadecuada alimentacién complementaria er+fl | | 3cidoflico (loideal: MMN)
. o . . . . L (Nifios y nifias de 6 meses a menores de 2 afos). tdap, td, influenza, COVID-19 X
e+ . Ciclo de talleres comunitarios o Espacios formativos enfocados a hombres, mujeres y liderazgos . —> alud sexual, signos y sefiales de peligro, planes de partoy
» (1 mensual): 1) Identificacion y abordaje de riesgos comunitarios que generan malnutricion, 2) 1 emergencia, planificacion familiar, parto institucional, lactancia materna
La exclusién de determinados grupos de » Organizacién comunitaria a favor de la salud y nutricién de la nifiez y las familias (de acuerdoala & Condiciones inadecuadas de las madres y padres (Ejemplos: intervalo €** exclusiva y prolongada, prevencion del uso de alcohol, tabaco y otras
personas a servicios y recursos esenciales " necesidad tematica que desea abordarse) o ] > intergénesico corto, Desnutricién y Sobrepeso, Diabetes mellitus, <= S\éstatpcms,tnt{trémon adecuada C;n perttlnenma ;:ultural‘
(racismo, desigualdades e inequidades) " - Intersectorialidad: reuniones, asambleas comunitarias, abogacia. ] VIH-SIDA) que afecta la salud de los nifios, nifias y madres (Familia). - Corticoesteriodes en amenaza de parto prematuro
1] - Atencion del parto con calidad y con pertinencia cultural
: -Grupos de apoyo (mensual/quincenal): : O - '3:?5:&:’::;‘:zgt?vi?;ﬁzrci?“be'réﬂo del parto)
. E'nfoca_d‘os amujeres: Allmentaclon sgludable, _c~u|dados en la familia; ITS, violencia domeéstica, | " - Diagnéstico y tratamiento de depresién, ansiedad y estrés en mujeres - Parto limpio steguro or personapl no institucpi‘onal- asistido por abuelas
» Planificacién familiar; maternidad y el cuidado carifioso. 1 n embarazadas y en periodo posparto. M icili
. o : . — . : ¥ comadronas en domicilios.
o o o o " Enfocados a hombres: Alimentacién saludable; cuidados en la familia; ITS, adicciones, violencia » LR R R R R ERENEEEEEEEEEERELERERERERELEEERERNEDR] Atencion durante el puerperio: Atencion del puerperio; 3 consultashvisitas
1 - Asi . X - 1 doméstica, planificacion familiar, paternidad y el cuidado carifioso. [ - Atenci ¢l puerperio: Aten puerperio; 3 co sl
- Asignacién presupuestaria suficiente . E : igabl dol t N - od i6n int | lidad r >N . ) ) . ) L e”l domiciliares para vigilancia de la mujer posparto; - Consejeria en Salud
¥ para la institucién. 1 . SZBC"’S amigables "’arag olescen I‘?S yJlovenes: & “.C'?‘C""I‘ n eg.;“ e: sexua 'bab.g accesoa U » | |Morbilidad infantil, de la nifiez y materna, relacionada a la malnutricior: sexual , signos y sefales de peligro, plan de emergencia, planificacion
a . meétodos anticonceptivos, educacion alimentaria y nutricional (comida chatarra, bebidas . bajo peso, prematuridad, complicaciones obstétricas, infecciones familiar, lactancia materna exclusiva y prolongada, uso de los servicios de
"

S LR LY

e+t

azucaradas, alimentos altamente procesados) y actividad fisica; prevencion de adicciones,
prevencion de violencia de género;

Asignacion presupuestaria insuficiente en Bomomomomommmmmwm

quidad de género; asistencia a los servicios de salud.

los sectores de salud, educacion, proteccion
social y produccién agropecuaria sostenible

. . L . - - . - ++
- I Ausencia del cuidado carifioso y sensible en la nifiez (Nifios y nifias menores de 5 afnos). e ||

—

(Recién Nacidos, Niflos y niflas menores de 5 afios y Madres).

salud.

(Sector Publico)

Escasez de recurso humano calificado

(=3 - Expediente Unico electrénico para nifios, ninas, embarazadas y fami
EEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEE

(A la Poblacién) —

A S—

Falta de accesibilidad y cobertura, poca integralidad, inclusion, calidad y

e++

EEssssssssssssss s s e+t

> Conocimientos, practicas y cuidados €

inadecuados de salud en la familia (La Familia).

- Atencion prenatal con calidad, diferenciada en adolescentes.
- Asistencia de parto: parto diferenciado en adolescente.
- Manejo del embarazo y parto de nifias de 10 a 14 afios.

Gestion municipal Comisiones de salud

, | Falta de cobertura y calidad de servicios de salud preventivos

continuidad de los servicios de salud y nutricion
(Familias, Comunidades, Distritos y Areas de Salud)

(La Poblacién).

- Tecnologias de la informacién para el

Acion pa 1 \ FEEEEEEEEEEEESEEEEEESEEEEEESEEEEEEEEEEEEEEEEEEE
fomento de la sal_ud y nutricion: videos, " -Creacién de infraestructura sanitaria 1
I podcasts, mensajes de voz/texto. 1 [ o . . o ]
- Vigilancia digital- televigilancia 1 » Ampliacién de Puestos, Centros (y sus diferentes tipos) de salud de los municipios/distritos g
- Aplicaciones para personal de salud. u priorizados. ]
L . c 2 . . "
b= - - e —, Ampliacion gradual de Puestos, Centros (y sus diferentes tipos) de salud de los M
» Municipios/distritos priorizados, ya existentes. .
e++
. — " Construccién de puestos, centros de salud y sus diferentes tipos) de salud de los L
Escasa innovacion " municipios/distritos priorizados N
(Instituciones) " L. . . . . . "
» Dotacién de equipamiento a puestos y centros de salud (areas nuevas o areas ya existentes) &
" Y . PTPCTRT] : " " "
, Contratacién de equipos multidisciplinarios para Puestos, Centros (y sus diferentes tipos) de |
e+t 4 salud de los municipios/distritos priorizados, ya existentes. .
Poca regulacion de comercializacion de SEEEEEEEEEEEEEESEEEEEEESEEEEESEEEEEEEEEEEEEEEEEd
productos no saludables

|
‘ Entorno familiar no activo fisicamente (Familias) ‘

Fortalecimiento de capacidades del personal: [}
- Curso-Diplomado de alta calidad a personal de *
salud: atencién y prevencion de la malnutricion :
en la nifiez, familias y comunidades. .
- Taller de asistencia técnicay de ¥
implementacion para el CCSyCC. [}

o

. ]
Intercambio de saberes con .
terapeutas comunitarios y ¥
abuelas comadronas. [}

o,

e+t

FE E s e e =y ;

¥ Impuestos a las bebidas azucaradas. & l Inadecuado consumo de alimentos en la familia (Familias). ‘

L] Etiquetado y empaquetado ] e++

PR R R ] 1
e+ Exposicion a publicidad en alimentos no saludables (Familias y Comunidades). |

’ Fallas en los sistemas alimentarios

DETERMINANTES FACILITADORES

-m-mmmmEmmmy
Horarios permitidos para publicidad 1
Prohibicion de publicidad engafiosa
--mm wmwm m =4

+
DETERMINANTES SUBYACENTES

Es importante indicar que estos modelos se encuentran en detalle en el documento denominado:
“Revision de la etapa de diagnostico conforme la metodologia de Gestidon por Resultados”.

e++
> I Poca actividad fisica (La Familia) I
T
1 Sesiones grupales/Espacios formativos
" Sesiones educativas
" Consejeria
I R N e++
> Consumo de alimentos no saludables: obesogénicos,
» |ultraprocesados (Nifios y nifias menores de 5 afios y Madres).

ETERMINANTES INMEDIATAS

4—— tante (a partir de 1afio de edad), vitamina A; Vacunacién seguin esquema

Nifiez (29 dias a menores de diez afios):
- Control del niflo sano seguin edad: Evaluacién nutricional; Vigilancia del
desarrollo; Entrega de suplementaciéon con micronutrientes, desparasi-

- Atencién por morbilidades frecuentes de la nifiez: diarrea, infeccion

respiratoria aguda (neumonia), anemia, desnutricién aguda, y otras segun

perfil epidemiolégico local.

-Entrega extramuros de desparasitante mediante campanas.

EEEEEEEsEEEEEEEsEsAEEEEEEEsEEEEEEEEEEEE)
Nifiez (29 dias a menores de diez afios):

- Visitas domiciliares para diagnéstico y seguimiento de casos de

desnutricion aguda moderada sin complicaciones, prioridad a menores

de 2 afios.

- Visitas domiciliares para seguimiento de casos de diarrea e infeccion

respiratoria aguda (neumonia) en menores de 2 afos, segun vulnerabilidad.

- Consejeria en el cuidado carifioso y sensible a madres y/o cuidadores:

lactancia materna exclusiva y continuada, alimentaciéon complementaria,

» Practicas de higiene, crianza positiva, estimulacién temprana, prevencion

» del maltrato.

u - Visitas domiciliares para vigilancia del crecimiento y desarrollo

» saludable a menores de 2/6 afios + Consejeria-Sesion educativa en el

¥ cuidado carifioso y sensible (2-6 meses cada visita).

]

" Adolescentes:

» Atencién integral y difirenciada en adolescentes: evaluacién nutricional

1 (deteccion y atencion de sobrepeso y obesidad) y del desarrollo puberal;

¥ identificacién y abordaje de factores de riesgo y factores protectores;

¥ suplementacion con hierro y dcido félico; educacion integral en sexualidad
" y acceso a métodos anticonceptivos, educacién alimentaria y nutricional

" (comida chatarra, bebidas azucaradas, alimentos altamente procesados)
: 'y actividad fisica; prevencion de adicciones, prevencion de violencia de

N género; equidad de género; asistencia a los servicios de salud.
EEEEEEEsEEEEsEEsEsEEsEsEEEEsEEEsEsEEEEEEE

Desnutricién
crénica,

Desnutricién
aguda,
Deficiencias de
Micronutrientes
y Sobrepeso y
Obesidad
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1.4. Modelo légico

La metodologia de gestidon por resultados establece una serie de etapas concatenadas: a) diagndstico, b)
disefo, c) implementacidn, d) seguimiento y evaluacién. Tras haber agotado la etapa de diagndstico, la
vinculacién con el marco nacional de planificacién y la revisién de las intervenciones publicas vigentes se
procedid a elaborar el modelo légico para la estrategia de GCNN, conforme a cada linea de accién.

El modelo Iégico representa la teoria del cambio de una estrategia. Contiene las intervenciones clave que
seran las mas eficaces, de acuerdo con los caminos causales identificados y el modelo prescriptivo ya

realizado.

El diagrama del modelo légico debe explicar de manera simple cémo funcionard una determinada
estrategia, estableciendo las relaciones entre las intervenciones y los resultados. Se utilizan cuadros y
flechas de color azul para representar las intervenciones (los cuadros con lineas discontinuas muestran
aqguellas intervenciones potenciales que aun no se implementan o se implementan parcialmente), y se
emplean cuadrosy flechas de color rojo para representar la cadena de resultados esperados. Los resultados

son inmediatos, intermedios y finales.

llustracién 5. Ejemplo de modelo légico

Barreras, mitos
y creencias para
practicar lactancia
materna

Madres, nifios y
niflas menores

de 2 anos

INTERVENCION

De accesibilidad
y cobertura,
integralidad,
inclusioén, calidad
y continuidad

de los servicios
de saludy
nutricion
Familias / hogares,
comunidades,
distritos y areas
de Salud

! INTERVENCION i_}
! POTENCIAL ;

INTERVENCION

Lactancia
materna
(exclusiva,
prolongada)
Madres, nifios y
niflas menores
de 2 afos

Reduccién de
malnutricién

en nifos, nifas,
madres y sus
familias

De cobertura
y calidad

de servicios
de salud
preventivos
Poblacion

Fuente: Elaboracion propia con base en la Guia conceptual de planificaciéon y presupuesto por resultados (MINFIN y SEGEPLAN, 2020)

Tabla 1. Significado de la simbologia

SIMBOLOGIA SIGNIFICADO *

e Para una relacién causal determinada, existe evidencia derivada de opinién de
expertos

e+ Para una relacién causal determinada, existe evidencia derivada de una Revisiéon
Sistematica de Evidencias)

Para una relaciéon causal determinada, existe evidencia derivada de una Revision
Sistematica de Evidencias ya probada

Fuente: Guia conceptual de planificacion y presupuesto por resultados (MINFIN y SEGEPLAN, 2020)

En algunos casos, una intervenciéon tendrd un efecto en un resultado inmediato que posteriormente
impactara en un resultado intermedio, mientras que en otros la intervencién producira un efecto directo en
un resultado intermedio, sin pasar por el resultado inmediato. En otras ocasiones, dos o mas intervenciones
tendran efecto sobre un mismo resultado, o una sola intervencién generara un efecto sobre varios resultados.
Esto dependera de la evidencia y la naturaleza de la intervencion.

La elaboracién del modelo Iégico constituye un trabajo en curso que puede ser actualizado y mejorado al
implementar las estrategias. Es importante acompanfar esta etapa de la GpR con una adecuada revision de
evidencia, con miras a definir o realizar las modificaciones pertinentes con base en intervenciones eficaces
e innovadoras.

Se muestra a continuacién el modelo [6gico de la «Linea de accion salud y nutriciény»; el modelo es resultado
de las fases previamente disefladas y validadas con las instituciones involucradas, tomando como insumo el
modelo explicativo y el modelo prescriptivo previamente elaborados.

Siguiendo la metodologia de GpR, el grosor de las flechas muestra el efecto de la intervencién sobre un
determinando resultado, y la «e» representa el grado de evidencia alrededor de dicha intervencién, como se
muestra en la tabla a continuacion:

@

SElente: cortesia de Secretaria de Seguridad Alimentaria y
NUtricional (SESAN)




Gran Cruzada Nacional Por La Nutricion

llustracién 6. Modelo Légico de la «Linea de accién salud y nutricién»

MODELO LOGICO DE LA LiNEA SALUD Y NUTRICION

INTERVENCIONES CLAVE RESULTADOS

Intervenciones esenciales en neonatos i i
(menores de 28 dias): Inmediatos Intermedios Final

- Apego inmediato y lactancia materna inmediata + Barreras, mitos y creencias para practicar ( + Lactancia materna (exclusiva, prolongada)
(alojamiento conjunto) lactancia materna e+t L Madres, nifios y niftas menores de 2 afios

- Método madre canguro” en casos seleccionados Madires, nifios y nifias menores de 2 afios

(neonato pequerio) e++

+ Morbilidad infantil, de la nifiez y materna,
relacionada a la malnutricién: bajo peso,
prer : icacion it
infecciones.
Recién Nacidos, nifios y nifias menores de 5
afos y Madres

- Hierro profilactico en el neonato pequefo
- Atencién integral del recién nacido;
- Vigilancia intramuros o domiciliar del recién nacido (con
riesgos): 3 visitas domiciliares (primeras 24 horas, 7y 28
dias) + Condiciones inadecuadas de las madres y
e e e Do padres que afecta la salud de los nifios, nifias y
€ 3 madres.

Control prematal carmplet y con calidad Desnutricién y Sobrepeso, Diabetes mellitus,
- Corticoesteriodes en amenaza de parto prematuro Fami}?:;:':;x:;rz?dms_
- Atencién del parto con calidad y con pertinencia cultural
- Atencién durante el puerperio: Atencion del puerperio; 3 e++
consultas/visitas domiciliares para vigilancia de la mujer
posparto; - Consejerfa en Salud sexual , signos y sefiales
de peligro, plan de emergencia, planificacion familiar, e++
lactancia materna exclusiva y prolongada, uso de los
servicios de salud.
Atencion prenatal con calidad en adolescentes:
- Atencion prenatal con calidad, diferenciada en
adolescentes.

- Asistencia de parto: parto diferenciado en adolescente.

- Manejo del embarazo y parto de nifias de 10 a 14 afos.

- Deteccion y manejo oportuno de enfermedades
concomitantes y patologias asociadas al embarazo ; i -
+ Inadecuada alimentacién complementaria

Nifos y nifias de 6 meses a menores de 2 afos

Atencion preventiva en padres de familia

Diagndstico y tratamiento de depresion, ansiedad y

L
(-\/\g\\ancla domiciliar de la mujer embarazada
(estrés en mujeres embarazadas y en periodo posparto

Reduccion de Malnutricion
en nifios, nifias, madres y
sus familias

Intervenciones esenciales en la Nifiez
(29 dias a menores de diez]

seguin edad; Evaluacion nutricional; Vigilancia del
desarrollo; Entrega de suplementacion con micronutrien-
tes, desparasitante (a partir de 1 afio de edad), vitamina A;
Vacunacién segdn esquema

- Atencién por morbilidades frecuentes de la nifiez
diarrea, infeccion respiratoria aguda (neumonia), anemia,
desnutricion aguda, y otras seguin perfil epidemiologico
local

-Entrega extramuros de desparasitante mediante
campanas

+ Conocimientos, practicas y cuidados
adecuados de salud en la familia
Familias

- Visitas domiciliares para diagnéstico y seguimiento de
casos de desnutricién aguda moderada sin complica-
ciones, prioridad a menores de 2 afos,

- Visitas domiciliares para seguimiento de casos de diarrea
e infeccion respiratoria aguda (neumona) en menores de + Précticas del cuidado carifioso y sensible en la | (g
2 afios, segdn vulnerabilidad. nifiez

- Consejeria en el cuidado carifioso y sensible a madres y/o Nifios y nifias menores de 5 afios

cuidadores

- Visitas domiciliares para vigilancia del crecimiento y
desarrollo saludable a menores de 2/6 afios

Intervenciones esenciales en la adolescencia:

Atencion integral y diferenciada en adolescentes:
micronutrientes, vacunacion, evaluacion nutricional y
consejerias

Intervenciones esenciales en el hogar

- Visita domiciliar
Identificacion y abordaje de factores de riesgo relacionados
con malnutricién y otros; Sesion educativa para abordaje de
factores de riesgo en Ia familia; Evaluacion nutricional

e++

+ Inseguridad alimentaria en el hogar: Baja _ + Alimentacién saludable
isponibilic ibili de ali ricos L Nifios y nifilas menores de 5 afios y madres

en nutrientes e++
Hogares en condicién de pobreza y pobreza
extrema vulnerables a inseguridad alimentaria
y nutriciona

e++

+ Consumo de alimentos no saludables:

besog: 3
Nifios y nifias menores de 5 afios, madres y
familias

Sesiones grupales/Espacios formativos: Sesiones educativas;
Consejeria sobre Alimentacion saludable y no saludable y

Actividad fisica Familias/Hogares

+ Inadecuado consumo de alimentos en la
familia e++

-

Intervenciones esenciales en la comunidad

- Sala Situacional Comunitaria: con liderazgos comunitarios,
medios de comunicacion local, actores de la sociedad civil

+ Entorno familiar activo fisicamente e++
Familias/Hogares

- Ciclo de talleres comunitarios o Espacios formativos
enfocados a hombres, mujeres y liderazgos (1 mensual)
- Intersectorialidad: reuniones, asambleas comunitarias,
abogacia
~Grupos de apoyo (mensual/quincenal)

Enfocados a mujeres

Enfocados a hombres

Espacios amigables para adolescentes y jovenes

+ Condiciones de vida de las familias: e+
Educacién, vivienda
Familias/Hogares

Familia/hogares GD

Gestion municipal
Comisiones de salud

Intercambio de saberes con terapeutas comunitarios y
abuelas comadronas.

Intervenciones/procesos institucionales

- Expediente Unico electrénico para nifios, nifias,
embarazadas y familias

+de y cobertura, ir
inclusion, calidad y continuidad de los servicios - —
de salud y nutricién e++ + de cobertura y calidad de servicios
Familias/Hogares, Comunidades, Distritos y de salud preventivos
Areas de Salud Poblacién

("-Creacién y rermozamiento de infraestructura sanitaria
~Dotacion de equipamiento a puestos y centros de salud
(areas nuevas o areas ya existentes)

~Contratacion de equipos multidisciplinarios para
servicios de salud de los municipios/distritos priorizados,
ya existentes,

e++

e++

Fortalecimiento de capacidades del personal:
- Curso-Diplomado de alta calidad a personal de salud
atencion y prevencion de la malnutricion en la nifiez,
faTmmasy comunidades )
- Taller de asistencia técnica y de implementacion para

| el cesyce

blicidad de

+dela a
no saludables
Familias/Hogares

J\

-
- Tecnologias de la informacién para el fomento de la
salud y nutricion: videos, podcasts, mensajes de
voz/texto. e+t
- Vigilancia digital- televigilancia

|- Aplicaciones para personal de salud

Impuestos a las bebidas azucaradas / Etiquetado y
empaquetado
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salud y nutricion»

Vinculacion de la
«Linea de accioén

con el marco
estratégico
nacional de
planificacion

Comounadelasfasespreviasalejerciciode costeodelasintervenciones,
fue importante definir su vinculaciéon y contribucién a los objetivos
y Vvisidn macro estratégica que tiene el pais sobre el desarrollo y
bienestar de la poblaciéon mediante sus diferentes instrumentos de
planificacion. Con este paso se le da cumplimiento a los lineamientos
de planificacion que emite SEGEPLAN de acuerdo con la metodologia
de gestién por resultados.

La vinculaciéon con el marco institucional toma en consideracion los
ejesdel Plan nacional de desarrollo K'atun: nuestra Guatemala 2032; los
Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS); las prioridades nacionales de
desarrollo (PND); las metas estratégicas de desarrollo (MED), asi como
los correspondientes resultados estratégicos de desarrollo (RED).

En cuanto al marco sectorial, se considera la vinculacién de las
intervencionescon las politicas publicasvigentesy la Politicageneral de
gobierno 2020-2024 (PGG 2020-2024) (sector, pilar, meta, coordinador
de meta PGG, corresponsable, clasificacion meta PGG segun enfoque
de GpR, indicador y linea base).

El analisis de la vinculaciéon nacional se realizé con base en la
matriz de «Alineacidn-vinculacion estratégica a nivel sectorial e
institucional» (SPPD-03-Alineacidon-Vinculaciéon), que forma parte de
la herramienta de apoyo al proceso de planificacion para el gjercicio
fiscal 2021 y multianual 2022-2026, que la Secretaria de Planificacion
y Programacién de la Presidencia (SEGEPLAN) coordina con cada
institucién publica.

El Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social (MSPAS) ya habia
efectuado el ejercicio de vinculacion, por lo cual se realizd, en este caso,
un analisis junto al enlace de planificacion asignado por el referido
ministerio, con el objeto de identificar qué gjes, objetivos, prioridades,
metas y resultados tenian relaciéon con la condicidn de interés
establecida en la GCNN (malnutricién). El resultado de este proceso de
identificacion se detalla a continuacion:

2

Fuente: cortesia de Secretaria de Seguridad Alimentaria y

Nutricional (SESAN)

Tabla 2. Vinculacién de la «Linea de salud y nutricién» de la GCNN con el marco nacional de

planificacion

EJE K'ATUN

OBIJETIVOS DE
DESARROLLO SOSTENIBLE

PRIORIDAD NACIONAL DE
DESARROLLO (PND)

META ESTRATEGICA DE
DESARROLLO (MED)

RESULTADO ESTRATEGICO
DE DESARROLLO (RED)

POLITICAS PUBLICAS

META PGG 2020-2024

«Bienestar para la gente»

Objetivo 2: Hambre Cero
Objetivo 3: Salud y bienestar

Acceso a servicios de salud
Seguridad alimentaria y nutricional

MED 3 - Lograr la cobertura sanitaria universal, en particular la proteccion
contra los riesgos financieros, el acceso a servicios de salud esenciales

de calidad y el acceso a medicamentos y vacunas seguras, eficaces,
asequibles y de calidad para todos.

MED 9 - Para el afio 2032, reducir en no menos de 25 puntos porcentuales
la desnutricidn crénica en niflos y niflas menores de cinco aflos de los
pueblos maya, xinka y garifuna, y la no indigena con énfasis en el area
rural.

RED 6 - Para el aflo 2024 se ha disminuido la tasa de mortalidad en la
niflez en 5 puntos por cada mil nacidos vivos; y para 2024 se ha disminuido
la prevalencia de desnutricidon crénica en nifas y nilos menores de cinco
anos en 13.23 puntos porcentuales.

Coordinador de RED: MSPAS

Corresponsables de RED: MIDES, SESAN, MAGA e IGSS

Politica Nacional de Desarrollo
Politica de Seguridad Alimentaria y Nutricional

M26 - Para el aflo 2023 se redujo la tasa de desnutricién crénica en 7
puntos porcentuales.

M21 - Para el afo 2023 se redujo la tasa de mortalidad infantil en 10 puntos
porcentuales.

M25 - Para el afno 2023 se ha incrementado en 50 el nUmero de centros de
salud tipo Ay B.

Esta meta constituye un aporte importante para la reduccién del
problema, puesto que se trata de mejorar la calidad de la atencién en
salud mediante la ampliacién de los servicios de salud disponibles.

Es importante notar que las metasy los resultados planteados se dirigen principalmente hacia tres
problemas de salud: mortalidad infantil, mortalidad en la nifiez y desnutricién crénica.

Gran Cruzada Nacional Por La Nutricion
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Eldocumento de la estrategia de la GCNN cuenta con una serie de intervenciones ya definidas
para cada linea de acciéon. Sin embargo, un paso importante fue la revisién, de cada una de
ellas, con el objeto de verificar cuales estan siendo actualmente implementadas, asi como las
instituciones responsables con las que se desarrollaria el ejercicio de costeo.

En la siguiente tabla se muestra el analisis de las intervenciones, en funcién de que estén
siendo implementadas por la institucion, la disponibilidad de informacién y la posibilidad
de ser costeada, de acuerdo con la informacion recopilada en coordinacién con el ente
responsable:

Tabla 3. Revision de la matriz de intervenciones de la «Linea de accién salud y nutricion» de la
GCNN en relacién con las intervenciones publicas vigentes

PROVISION DE SERVICIOS DE SALUD Y NUTRICION

Intervenciones por
componente

Control prenatal
completo y de calidad

Evaluacién de estado
nutricional

Suplementacién con
hierro y acido fdlico

Vacunacion antitetanica

Consejeria en
prevencién del consumo
de alcohol y tabaco

Consejeria: Diversidad
de la dieta, cuidados del
embarazo y lactancia
materna

Adecuado manejo de
enfermedades maternas

Bacteriuria asintomatica

Prevencion y control

de enfermedades
transmitidas por
vectores (Dengue, Zika,
Chikungunyaa y Malaria)

Atencion calificada del
parto y puerperio

Clampeo oportuno de
cordén umbilical

Relacién de la
intervencion con otras
lineas de accion de la
GCNN

Nivel de
Observaciones imple-
mentacion

En el costeo, forma parte del control prenatal .

; A it Individual
completo y con calidad (intervencion 1).
En el costeo, forma parte del control prenatal Individual
completo y con calidad (intervencion 1).
En el costeo, forma parte del control prenatal

; A it Individual
completoy con calidad (intervencion 1).
En el costeo, es parte del control prenatal .

. - 2 Individual
completoy con calidad (Intervencion1).

En el costeo, es parte del control prenatal Individual 5. Comunicacion para el
completo y con calidad (intervencion 1). cambio social y de
En el costeo, es parte de consejerias en 5. Comunicacion para
el marco de la Ventana de los 1,000 Dias Individual el cambio social y de
(intervencion 10). comportamiento

Se sugiere llamar a esta intervencion

«Deteccidén y manejo oportuno de

enfermedades concomitantes y patologias

asociadas con el embarazo: bacteriuria

asintomatica, diabetes, trastornos

hipertensivos del embarazo, enfermedades Individual
transmitidas por vectores, entre otras».

En el costeo, es parte de la intervencion para

la deteccién y el manejo oportuno de riesgos

durante el embarazo (intervencion 2).

En el costeo, es parte de la intervencion para
la deteccién y el manejo oportuno de riesgos Individual
durante el embarazo (intervencion 2).

Se realiza el costeo como parte de la e ) L.
; = - L . Comunicacién para
intervenciéon en materia de prevenciony Individual ol cambio social v de
control de enfermedades transmitidas por laly
- ! comportamiento
vectores (intervencion 5).
Son dos intervenciones distintas puesto que
se trata de dos momentos: atencién calificada
del parto y atencion calificada del puerperio.
En el costeo es: a) atencion del parto con Individual
calidad y pertinencia cultural (intervencion
4); b) atencion del puerperio con calidad y
pertinencia cultural (intervencion 7).
Forma parte del manejo activo del tercer
periodo del parto (MATEP).
En el costeo, forma parte de la intervencion Individual
«Atencioén del parto con calidad y pertinencia
cultural» (intervencion 4).
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Uso de oxitocina

Forma parte del MATEP.

Cran Cruzada Nacional Por La Nutricion

Lactancia materna

Deberia ser: «Consejeria en lactancia materna
exclusiva».

5. Comunicacion para

. . Individual el cambio social y de
exclusiva En el costeo, forma parte de consejerias en comportamiento
el marco de la Ventana de los 1,000 Dias
(intervencion 10).
Deberia ser: «Consejeria en desarrollo infantil
tempranon. L
. . 5. Comunicacion para
Desarrollo infantil L - )
s Individual el cambio social y de
temprano En el costeo, forma parte de consejerias en comportamiento
el marco de la Ventana de los 1,000 Dias
(intervencion 10).
Las acciones de comunicacién en salud
. . (consejerias, sesion educativa, visita
Alimentacion e . . -
. familiar, entre otras) relacionadas con 5. Comunicacion para
complementariay - S - . L ; -
. alimentacién complementaria y lactancia Individual el cambio social y de
lactancia materna .
- materna prolongada fueron costeadas en la comportamiento
continuada . ! o
intervencion Consejerias en el marco de la
Ventana de los 1,000 Dias (intervencién 10).
Consejeria sobre
practicas para el
cuidado infantil (lavado
de manos, lactancia L L
- - En el costeo, forma parte de consejerias en 5. Comunicacion para
materna, alimentacion : o - -
- el marco de la Ventana de los 1,000 Dias Individual el cambio social y de
complementaria, . - .
. . (intervencion 10). comportamiento
desarrollo infantil,
monitoreo de
crecimiento) -de2ab5
anos
No constituye una intervenciéon del MSPAS,
.. sino corresponde a la Secretaria de Obras
Promocion del desarrollo B - -
. ; - Sociales de la Esposa del Presidente (SOSEP). Individual
de la primera infancia - ) s
Se realiza costeo en la linea de proteccion
social.
El MSPAS ha participado en la
implementacion de esta intervencion, en
en conjunto con el MIDES, con la asistencia
del PMA'y bajo la coordinacion de SESAN.
Distribucion de alimento | No fue posible el costeo especifico por no
complementario contar en ese momento con un modelo Individual
fortificado para ninosy | operativo estructurado de MSPAS y de MIDES.
ninas Sin embargo, para la entrega del alimento
complementario se requiere una red de
salud organizada, y esta si fue costeada
en las condiciones habilitadoras de las
intervenciones.
Se inicid un proceso de induccién a personal
del MSPAS central puesto que esta planificada
A su implementacion. Considerando que es una
Atencidén integral de ) :
herramienta conformada por un conjunto
las enfermedades ) .
de protocolos de atencidn, los procesos que Individual

prevalentes anos de la
infancia (AIEPI)

conlleva estan incorporados en el costeo de
las condiciones habilitadoras (por ejemplo,
capacitaciones, instrumentos de registroy
documentos).

Jornadas de salud
integral en los
municipios priorizados

La presente es una accion que utiliza insumos
de las intervenciones ya definidas. Algunos
servicios planifican y se organizan con otras
entidades para hacer jornadas.

Comunitario

En el costeo, forma parte de la intervencion Individual
postparto P - ; .
«Atencion del parto con calidad y pertinencia
cultural» (intervencion 4).
Se sugiere llamar a esta intervencion «Apego
inmediato» y «Lactancia materna inmediata». ) 2
. y 5. Comunicacion para
Lactancia materna . ; -
. . . .. Individual el cambio social y de
inmediata/apego precoz | En el costeo, forma parte de la intervencién -
g - . . comportamiento
«Atencioén del parto con calidad y pertinencia
cultural» (intervencion 4).
Deberia ser: «Corticosteroides en amenaza de
parto prematuros.
Corticosteroides en o
. . . Individual
parto prematuro Se realiza el costeo en la intervencién
«Atencion de la amenaza de parto prematuro»
(intervencion 5).
Deberia ser: «Método madre canguro en casos
. . seleccionados» (neonato pequefo).
Contacto piel con piel ( Ppeq )
y método «madre . . Individual
En el costeo, forma parte de la intervencion
canguro» = .
«Atencion del neonato con riesgos»
(intervencion ©).
En el costeo, forma parte de la intervencion
Vacunacién segun «Atencién preventiva a niflos menores de 5 -
o Individual
esquema anos en el marco de la Ventana de los 1,000
Dias» (intervencion 8).
En el costeo, forma parte de la intervencion
Desparasitacion «Atencién preventiva a nifnos menores de 5 Individual
P afos en el marco de la Ventana de los 1,000
Dias» (intervencion 8).
Deberia ser: «Consejeria en monitoreo de
crecimientos. L
L. 5. Comunicacién para
Promocién y control de . - -
e . Individual el cambio social y de
crecimiento En el costeo, forma parte de consejerias en comportamiento
el marco de la Ventana de los 1,000 Dias
(intervencion 10).
.. En el costeo, forma parte de la intervencion
Suplementacion = ' a parte
. - «Atencién preventiva a nilos menores de 5 o
con micronutrientes - Individual
anos en el marco de la Ventana de los 1,000
espolvoreados p . ot
Dias» (intervencion 8).
En el costeo, forma parte de la intervencion
Suplementacién con «Atencioén preventiva a ninos menores de 5 .
. . ~ Individual
vitamina A afos en el marco de la Ventana de los 1,000
Dias» (intervencion 8).
Son dos intervenciones: a) monitoreo de
crecimiento; b) vigilancia de desarrollo.
Monitoreo de
crecimiento y vigilancia | En el costeo, forma parte de la atencion Individual
del desarrollo infantil preventiva a ninos menores de 5 afos en
el marco de la Ventana de los 1,000 Dias
(intervencion 8).
Atencién por En el costeo, forma parte de la atencion
enfermedad diarreica de morbilidades frecuentes en la nifez Individual
aguda (intervencion 9).
. . .. En el costeo, forma parte de la atenciéon
Atencion por infeccidén S e .
. ) de morbilidades frecuentes en la nifez Individual
respiratoria aguda . hy!
(intervencion 9).
Diagnéstico y En el costeo, forma parte de la atencion
tratamiento de la de morbilidades frecuentes en la nifez Individual

desnutricion aguda

(intervencion 9).
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Intervenciones por componente

Fortalecimiento de los puestos y
centros de salud de toda la red del
MSPAS en cuanto a infraestructura

y busqueda de nuevos sitios

para incrementar el servicio en
comunidades muy distantes y alejadas

Mejoramiento de la infraestructura y
equipamiento de puestos y centros
de salud existentes de toda la red del
MSPAS

Habilitacion de puestos de salud,
centros comunitarios y unidades
minimas para mejorar acceso a
servicios basicos de salud y nutriciéon
en areas geograficas sin coberturas

Conformacion de redes integradas de
servicios de salud que garanticen la
continuidad de la atencién (referencia
y contra referencia) entre el primer
nivel y servicios especializados

Observaciones

Se trata de acciones que se llevan a cabo
como parte del trabajo que se realiza

en departamentos del Sistema Integral
de Atencion en Salud (SIAS), del MSPAS,
en conjunto con UPE, UEPPS y otros
departamentos y direcciones.

Se incluyeron en la parte del costeo de
las condiciones habilitadoras, que se
describe en cuatro fichas de costeo:

« Puesto de salud (PS)

« Centro de salud (CS)

« Centro de atenciéon permanente (CAP)

« Centro de atencion integral materno

infantil (CAIMI)

Dichas fichas consideran infraestructura
(construccion), recurso humano,
equipamiento e insumos.

Se pudieron estructurar los siguientes
costos unitarios promedio:

Remozamiento de:
PS: Q365,000

CS: Q1.3 millones
CAP: Q2.4 millones
CAIMI: Q2.4 millones

Construccién nueva:
PS: Q 1.3 millones
CS: Q 2.8 millones
CAP: Q 5.2 millones
CAIMI: Q 6.5 millones

Ademas, como marco técnico del costeo
se utilizé el modelo de atencidn y gestion
del MSPAS, basado en redes integradas

de servicios de salud.

Nivel de
imple-
mentacion

Institucional

Relacion de la
intervencion
con otras lineas
de accién de la
GCNN

Institucional

Institucional

Institucional

Incorporaciéon de sistemas locales de
mejoramiento continuo de la calidad
de la atencién

En el costeo, es parte del control prenatal
completo y con calidad (intervencion 1).

Institucional

5. Comunicacion

para el cambio
socialy de

El resto de intervenciones que corresponden a ésta linea de accién y que no pudieron ser parte del
presente ejercicio de costeo se encuentran en el Anexo 1. No fue posible costearlas debido a dos razones
principalmente: 1) no cuentan con un modelo operativo estructurado y avalado por la institucion y 2) se
trata de procesos internos de gestion.

Se realizé un analisis del marco técnico y normativo,
de los macroprocesos de gestion y de los flujogramas
de procesos de atencion en salud, con el objeto de
elaborar un ejercicio de costeo integrado, sustentado
en documentos técnicos del MSPAS para obtener
los costos directos e indirectos, asi como los insumos
para implementar las intervenciones definidas por
la GCNN, de acuerdo a como estd definido en los
protocolos, normas, acuerdos y reglamentos propios
de la institucion.

Para ello se consultd con las distintas dependencias
del MSPAS involucradas en el presente ejercicio,
sobre cudles serian aquellos documentos que
representasen de mejor manera el marco técnico y
normativo a ser considerado. Asimismo se realizé una
blsguedaen las paginas web del MSPAS para obtener
otros documentos que pudieran complementar
dicho ejercicio. Ademas se asistid a talleres, de los
cuales también se obtuvo informacion relevante.

Por ende, los siguientes apartados explican en que
consistelareddeserviciosdesalud, losmacroprocesos
y procesos que permiten el funcionamiento
apropiado de dicha red, los flujogramas de los
procesos prioritarios que buscan garantizar una
atencion integral segura y de calidad con un enfoque
sistémico, y los procesos de Comunicacion para el
cambio social y de comportamiento (CCSyC) puesto
que son esenciales para lograr la efectividad esperada
del conjunto de intervenciones.

Marco normativo
especificoy
técnico de las
intervenciones

4. La red de servicios de
salud como base

La Gran Cruzada Nacional por la Nutricion (GCNN)
hace uso de la implementacion y ampliacion de la
atencion primaria en salud (APS) mediante la Red
Integrada de Servicios de Salud (RISS) (Gobierno de
Guatemala, 2020).

Segun la Organizacién Panamericana de la Salud/
Organizacion Mundial de la Salud (OPS/OMS), «Un
sistema de salud basado en APS, esta conformado por
un conjunto de elementos estructuralesy funcionales
esenciales que garantiza la cobertura y el acceso
universal a los servicios, los cuales son aceptables para
la poblacion y promueven equidad. Presta atencion
integral, integrada y apropiada a lo largo del tiempo,
con énfasis en prevencion y promocioén y garantiza el
primer contacto del usuario con el sistema, tomando
a las familias y comunidades como base para la
planificaciony la accion» (OPS, 2007).

La APS es considerada un elemento fundamental de
un sistema de salud efectivo; es una estrategia que
fortalece la capacidad de la sociedad para reducir
las inequidades en salud. Ademas, promueve el
cumplimiento de los compromisos vinculados con
los objetivos de desarrollo, y permite abordar los
determinantes sociales de la salud y alcanzar el nivel
mas alto de salud posible para toda la poblacion
(OPS, 2007).

Gran Cruzada Nacional Por La Nutricion
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La APS se implementa a través de la RISS, que se puede definir como «una red de organizaciones que presta, o
hace arreglos para prestar, [sic] servicios de salud equitativos e integrales a una poblacion definida, y que esta
dispuesta a rendir cuentas por sus resultados clinicos y econdmicos y por el estado de salud de la poblacion a la
que sirve» (OPS, 2010).

En la siguiente ilustracion se muestran los valores, principios y elementos esenciales de un sistema de salud
pbasado en APS.

llustracién 7. Valores, principios y elementos esenciales en un sistema de salud basado en APS

Derecho al
mayor nivel de
salud posible
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Fuente: OPS (2010). Redes integradas de servicios de salud.

La red de servicios de salud representa las condiciones habilitadoras de las intervenciones de salud y nutricion de
la GCNN. Para el presente analisis, la red esta conformada por servicios de salud de primero y segundo nivel de
atencion y unidades técnico administrativas que, en conjunto, se encargan de llevar a cabo los macroprocesos
Y procesos de atencion y gestion para garantizar el cumplimiento del derecho a la salud, el acceso, cobertura y
calidad de la atencion integral, integrada y continua al individuo, familia y comunidad. Esto permite la entrega
de las intervenciones de la GCNN a la poblacion objetivo con estandares de calidad (DDSS-SIAS/MSPAS, 2018).
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Las direcciones de area de salud (DAS) y los distritos municipales de salud (DMS) son las unidades técnico
administrativas que llevan a cabo, por medio de equipos multidisciplinarios, procesos de planificacion,
programacion, organizacion, coordinacion, asistencia técnica, supervision, monitoreo y evaluacion de las
acciones de salud de su territorio de influencia, que se ejecutan por medio de los servicios de salud (DDSS-SIAS/
MSPAS, 2018).

llustracién 8. Condiciones habilitadoras de las intervenciones de la «Linea de salud
y nutricién»: la Red Integrada de Servicios de Salud
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Fuente: Elaboracién propia con base en DDSS-SIAS/MSPAS (2018). Modelo de atencién y gestion para areas de salud.

Los DMS estan conformados por cierto nimero de sectoresy territorios de acuerdo con el niumero de habitantes.
Esta organizacion territorial permite planificar los recursos necesarios para brindar atencion con estandares
de calidad, considerando caracteristicas culturales, geograficas, demograficas y epidemioldgicas del distrito,
territorio y sector. El nUmero de habitantes define de cierta manera la cantidad de servicios de salud y los
equipos de salud necesarios para garantizar atencion integral, continua, con acceso y cobertura (llustracion 9).
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llustracién 9. Organizacién para la atencién: escenario ideal para un DMS

SECTOR A

SECTORE

® Sector: Unidad minima, integrada por 5,000 habitantes. Le corresponde
un puesto de salud y un equipo de salud conformado por dos auxiliares

de enfermeria.

SECTOR D

SECTOR C

v
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Autoridades y
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Equipo de
Salud
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o Territorio: Conformado por sectores, con unos 10,000 habitantes. Le
corresponde un asistente técnico, con apoyo de otro personal segun la
necesidad del territorio (i.e., TSR).

Puesto de Salud

Fuente: DDSS-SIAS/MSPAS (2018). Modelo de atencién y gestidn para areas de salud.

4.2. Analisis de macroprocesos y procesos del modelo de atencién y
gestion en funcion de las intervenciones de la «Linea de salud y nutricion»

Los macroprocesos y procesos del modelo de
atencion y gestion permiten la organizacion y el
funcionamiento adecuado de una red de servicios
de salud, cumpliendo con el derecho a la salud, el
acceso a la atencion integral, continua y de calidad
(DDSS-SIAS/MSPAS, 2018).

LOS MACROPROCESOS PRIORITARIOS SON:

Gestion estratégica: Nivel de gestion en el que
se definen planes, acuerdos de coordinacion,
directrices e instrucciones, y se gestionan las
decisiones gerenciales para la disponibilidad de
recursos.

Gestion sustantiva: Nivel de gestion en el que se

Q

garantiza la atencién integral e integrada hacia
los recursos del sistema de salud publica.

Gestion de apoyo: Se generan los recursos,
infraestructura, insumos, equipo, movilizacién,
financiamiento y presupuesto que garanticen la
prestacién continua de servicios de salud.

. Gestion de medicién, analisis y mejora continua:

Se miden continuamente los procesos del
maodulo, la atencidn hacia el usuario y la
informacion generada por el sistema para la
definicion de planes de mejoramiento continuo
de la calidad de la atencion.

Gran Cruzada Nacional Por La Nutricion

Cada macroproceso contiene una serie de procesos transversales, ya que se realizan desde las unidades
técnicas y administrativas hacia los servicios de salud, y viceversa; representan el modelo operativo de las
intervenciones de la Ventana de los 1,000 Dias. En la Tabla 4 se muestra el analisis de procesos en funcién de
las intervenciones de la «Linea de accién salud y nutricion» de la GCNN, que incluye una lista de necesidades
de insumos, equipamiento y recurso humano, con el fin de brindar los servicios con estandares de calidad

y continuidad.

Tabla 4. Andlisis de procesos del modelo de gestion y atencién

Procesos

Macroprocesos

Gestion estra-
tégica

Nivel de gestién
en el que se
definen planes,
acuerdos de
coordinacion,
directrices e
instrucciones,

y se gestionan
las decisiones
gerenciales para
la disponibilidad
de recursos

Procesos

Planificacion
estratégica

Planificacion
operativa

Organizacion
funcional

Fortaleci-
miento insti-
tucional

Comunica-
cién interna

Comunica-
cién externa

Intersectoria-
lidad

Participacion
social

Unidad de costeo

Necesidades generales: Gestion

Equipos de
trabajo; equi-
pamiento de
oficina; software
de planificacion
Yy seguimiento
de proyectos/
trabajo colabo-
rativo; trans-
porte y viaticos;
equipamiento de
sala de reuniones
internas

Equipamientoy
software para es-
pacios virtuales y
presenciales para
capacitaciones

Equipo gestor de
la comunicacion;
software de dise-
fo; pagina web;
equipamiento de
oficina; equipo de
cémputo y pro-
yeccion portatil;
PBX, Chatbot

Equipo ges-

tor; espacioy
equipamiento de
oficina; equipo
de computoy
proyeccion por-
tatil; transporte;
viaticos; sala de
reuniones exter-
nas; software de
trabajo colabo-
rativo

Profesionales
de administra-
cién, economia,
gestién publica

Profesionales
de la comuni-
cacion

Profesionales
de ciencias
sociales

Necesidades
generales:
Atencion

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A



Procesos

Gestion sustan-
tiva

Nivel de gestion
donde se garanti-
za la atencién in-
tegral e integrada
hacia los recursos
del sistema de
salud publica
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Atencion
integral,
integrada y
continua

Vigilancia de
la situacion
de salud y sus
determinan-
tes

Gestion del
sistema de
informacion

Promocién y
educacion en
salud

Vigilancia

del cumpli-
miento de las
regulaciones
sanitarias

Unidad de costeo

Equipos de
trabajo; equi-
pamiento de
oficina; software
de planificacion
y seguimiento de
proyectos; trans-
porte y viaticos;
sala de reuniones
internas

Equipos de
trabajo; espacio y
equipamiento de
oficina; software
de planificacion
Yy seguimiento de
proyectos; trans-
porte y vidticos;
sala de reuniones
internas; software
de trabajo cola-
borativo; software
de Sistemas de
Informacién Geo-
grafica

Equipo gestor de
la informacioén;
todos los sof-
tware; equipo de
oficina; equipo de
coOmputo; viadticos
y transporte

Equipo de traba-
jo; transporte y
viaticos; material
didactico; espa-
cios para capaci-
taciones

Provision de
servicios

Equipo de traba-
jo; transporte y
viaticos

Profesionales
de la salud
(Maestria en
Salud Publica/
Administracion
de Servicios de
Salud/ Epide-
miologia)

Equipamien-
toy recurso
humano
segun tipo
de servicio;
Ingenieros en flujogramas
sistemas de procesos
prioritarios

Profesionales
de la comuni-
cacion en salud

Profesional

en medicina,
quimica, farma-
cia, ingenieria
o quimica
industrial con
Maestria en
Epidemiologia
o Salud Publica

Procesos

Gestion de
apoyo

Se generan

los recursos,
infraestructura,
insumos, equipo,
movilizacion,
financiamiento

Yy presupuesto
que garanticen
la prestacion con-
tinua de servicios
de salud

Gestion de me-
dicién, ana
mejora continua

Se miden con-
tinuamente los
procesos del mo-
dulo, la atencion
hacia el usuario
y la informacién
generada por el
Sistema de Infor-
macién para la
definicién de pla-
nes de mejora-
miento continuo
de la calidad de
la atencion

Gestion del
talento hu-
mano

Gestion pre-
supuestaria
financiera

Gestion
administra-
tiva de los
recursos de

apoyo

Desarrollo de
infraestruc-
tura

Manteni-
miento y re-
mozamiento
de infraes-
tructuray
equipo

Manteni-
miento de
equipoy
transporte

Monitoreo,
supervision y
evaluacion de
procesos

Auditoria de
procesos

Gestion de la
satisfaccion

Unidad de costeo

Equipos de
trabajo; espacioy
equipamiento de
oficina

Equipos de
trabajo; espacio y
equipamiento de
oficina; software
de planificacion
y seguimiento
de proyectos/
trabajo colabora-
tivo; transporte

y viaticos; sala

de reuniones
internas

Equipos de
trabajo; equi-
pamiento de
oficina; software
de planificacion
y seguimiento de
proyectos/traba-
jo colaborativo;
software de Siste-
mas de Informa-
cion Geografica;
transporte y
viaticos; equipo
para reuniones
internas

Profesionales
de administra-
cion, psicologia
industrial

Profesionales
de economia,
contaduria, ad-
ministracién

Ingeniero(a)
civil

Profesionales
de administra-
cion

Ingenieros
industriales,
administrado-
res; auditor

de sistemas

de gestion

de la calidad;
profesionales
de la salud (con
Maestria en
Salud Publica/
Administracion
de Servicios de
Salud)

Fuente: elaboracién propia a partir de DDSS-SIAS/MSPAS (2018). Modelo de atencién y gestion para areas de salud.
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El modelo de atencién define la cartera de servicios
que la red ofrece a la poblaciéon. En este caso,
se cuenta con una serie de intervenciones en
distintos dmbitos de accidon (individual, familiar y
comunitario),deacuerdocon el nivelde complejidad
de cada tipo de servicio de salud.

El modelo de atencién y gestidn para areas de salud
tiene entre sus objetivos el fortalecimiento de la
promocién de la salud y la prevencién individual,
familiar y comunitaria con pertinencia cultural
y equidad de género. El enfoque de equidad de
género consiste en ofrecer a todas las personas las
condiciones de acceso, oportunidades de atenciéon
y tratamiento diferenciado, tomando en cuenta las
necesidades y creencias particulares para corregir
los desequilibrios que existen entre hombres y
mujeres (DDSS-SIAS/MSPAS, 2018).

El objetivo de la equidad de género en el modelo de
atencion y gestidon es ofrecer a todas las personas
accesoy oportunidades de atenciéon de acuerdo con
sus necesidades. Tomar en cuenta la equidad de

género también permite formular estrategias mas
eficaces para la mejora de la salud de la poblacién
(DDSS-SIAS/MSPAS, 2018).

Las intervenciones de la «Linea de accién salud
Yy nutriciéon» se entregan a la poblacién objetivo
principalmente a través de los PS, CS, CAP y CAIMI
(los PS son los servicios de menor complejidad).
En la Tabla 5 se encuentran las intervenciones que
ofrecen los servicios de salud y, tal como se observa,
las intervenciones de la «Linea de accién salud
y nutricidn» se entregan a través de los distintos
servicios de salud que componen la red.

La red de servicios de salud se organiza con la
finalidad de otorgar a la poblacién una serie de
intervenciones de acuerdo con sus necesidades;
por ejemplo, una mujer embarazada puede recibir
sus controles prenatales en un PS, sin embargo,
podria necesitar que se le practiquen exdmenes
de laboratorio en un CS, y posteriormente tener su
parto y control de puerperio en un CAP.

Tabla 5. Cartera de intervenciones segun tipo de servicio de salud

Servicio de
salud

RN, menor de 5 afos, y otros)
Centro comu-

Intervenciones

» Atencidn integral continua en un PS, segin demanda y por etapas del curso de vida

* Atencion preventiva intra y extramuros con énfasis en grupos prioritarios (embarazo, puerperio,

(elfie/ oy Vigilancia activa domiciliar de riesgos (embarazadas en noveno mes, puérperasy RN)

CEElRERES . Referencia y seguimiento de casos

* Investigacion del 100% de muertes

* Seguimiento intra y extramuros de casos especiales

Centro de
salud (CS)

* Investigacion del 100% de muertes

» Vigilancia de la calidad del agua

* Atencion integral continua en un PS, segin demanda y por etapas del curso de vida
* Atencion integral en odontologia, psicologia, nutriciéon y trabajo social

» Estabilizacion, atencion y referencia de emergencias

» Apoyo en diagndstico en red (doppler, laboratorio clinico basico)

* Referenciay contrarreferencia de pacientes a servicios de la red

* Seguimiento intray extramuros de casos especiales

» Control y vigilancia del ambiente y establecimientos de salud, alimentos, medicamentos y afines

Servicio de
salud

Centro de
atencion
permanente
(CAP)

Centro de
atencion inte-
gral materno
infantil (CAIMI)

Intervenciones

Atencidn integral continua en un PS, segun demanda y por etapas del curso de vida
Atencion obstétrica y pediatrica a demanda

Atencion integral en odontologia, psicologia, nutricion

Estabilizacion, atencién y referencia de emergencias

Apoyo en diagndstico en red (doppler, laboratorio clinico basico)

Referencia y contrarreferencia de pacientes a servicios de la red

Seguimiento intra y extramuros de casos especiales

Encamamiento obstétrico-neonatal de corta estancia para la atencion calificada y con pertinencia
cultural del parto eutdcico simple

Investigacion del 100% de muertes
Vigilancia de la calidad del agua

Control y vigilancia del ambiente y establecimientos de salud, alimentos, medicamentos y afines

Atencidn integral continua en un PS, segun demanda y por etapas del curso de vida
Atencidn clinica especializada (pediatria, ginecobstetricia)
Atencion calificada y con pertinencia cultural del parto eutécico simple

Resolucion quirdrgica de evento obstétrico

Fuente: DDSS-SIAS/MSPAS (2018). Modelo de atencion y gestién para areas de salud.

Fuente: cortesia de Secretaria de Seguridad Alimentaria y
Nutricional (SESAN)
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Las Normas de atencion en salud integral para primer y segundo nivel (DRPAP-MSPAS, 2018) fueron
elaboradas por el Departamento de Regulacion de los Programas de Atencion a las Personas (DRPAP), del
Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social (MSPAS), y contienen guias para la atencién de la poblacion,
de acuerdo con las etapas del curso de vida (Tabla 6). Este documento se utilizd para elaborar el listado de
insumos, equipamiento, biolégicos y medicamentos necesarios para realizar las intervenciones.

Tabla 6. Intervenciones seguin etapas del curso de vida

Intervenciones segun etapas del curso de vida

Individual

Embara-
Zo, parto y
puerperio

Neonato

. « Atencion

« Atencion .
| integral de
prenata ”
lactantes la nifiez
* Evaluacion nu- . .
- * Atencion inte- * Acciones
tricional de la .
gral neonatal preventivas

embarazada

oportunas:
* Acciones P
* Suplementa-
preventivas * Inmunizacio-
cion
oportunas: nes
* Inmunizacio-
* Monitoreo del * LM exclusiva
nes o
. crecimiento * Monitoreo del
« Deteccion o e
. * Inmunizacio- crecimiento
y atencion
nes

oportuna « Vigilancia del

* LM inmediata neurodesa-
 Atencion del
. rrollo
parto * Deteccion
y atenciéon * Suplementa-
» Atenciony .
oportuna cion
vigilancia del

puerperio + Consejeria/ « Deteccion

. orientacion y atencion
« Consejeria/
) . oportuna
orientacion

« Consejeria/

« Evaluacion de la

* Suplementacion

* Inmunizaciones

 Deteccion y aten-

desarrollo

Comunitario

Adolescen-
ciay juven-
tud

Atencioén a

la familia comunidad

« Atencioén integral en

« Acciones preventi-

vas oportunas:

 Evaluacion del esta-

« Coordinacién

do nutricional

con lideresy

lideresas comu-

alimentacion nitarios

* Suplementa- - .

- * Visita domi- « Vigilancia del
cién - -
ciliar/ familiar agua

« Desparasitacion

* Inmunizaciones para identificar .
* Saneamiento
. - y abordar
« Orientacion/ ambiental
L riesgos
consejeria o
* Huertos medici-

cién oportuna

nales

» Deteccion temprana

» Educacién en

de alteracion del

salud

« Atencion de la
diarrea, IRAS, DAMyS

« Orientacién/ con-

orientacion
sejeria

Fuente: elaboracién propia con base en DRPAP-MSPAS (2018). Normas de atencién en salud integral para primer y segundo nivel.

El MSPAS, actualmente desarrolla e implementa
una Estrategia de Comunicaciéon Educativa en
Salud, siendo éste un servicio de salud fundamental,
especialmente paraabordarriesgos nutricionalesen
la niflez, familias y comunidades. La APS promueve
un sistema de prevenciéon, atencién, curacién,
recuperacion y tratamiento paliativos a través de la
red integrada de servicios de salud, la cual, no debe
verse Unicamente como la red de establecimientos

de atencion clinica de padecimientos, sino también,
como la red de promocion y educacion (Proedusa/
MSPAS, 2021).

La educaciéon en salud es el conjunto de
intervenciones que busca fortalecer, modificar o
introducir conocimientos, conductas, actitudes
y practicas que contribuyan a mantener la salud
de las personas, tanto en lo individual, grupal y
comunitario (Proedusa/MSPAS, 2021).

Atencion a la

Cran Cruzada Nacional Por La Nutricion

Segun indicado por MSPAS, con relaciéon a los ambitos de accién: “La estrategia de comunicacion educativa
(Tabla 7) esta diseflada para actuar en tres ambitos de intervencion: individual, familiar y comunitario.
Estratificacion utilizada tanto por salud publica y como por el modelo socioecoldgico. En tal sentido, se
facilita la articulaciéon de los modelos “Comunicacion para el Cambio de Comportamiento” y la “Atencién
Primaria en Salud” (Proedusa/MSPAS, 2021).

Tabla 7. Ambitos de accién de la Estrategia de Comunicacién Educativa en Salud

AMBITOS DE
ACCION

INDIVIDUAL

FAMILIAR

COMUNITARIO

INSTITUCIONAL

TIPO DE
INTERVEN-
CION
(Técnica)

Consejeria

Charla informa-
tiva

Visitar domici-
liar

Consejeria  fa-
miliar

Charla informa-
tiva

Sesiones edu-
cativas

Grupos de apo-
yo.

Sesiones edu-
cativas.

Grupos de apo-
yo.

Proceso de ca-
pacitacién con-
tinua.

Intercambio de
experiencias

QUIEN LO
REALIZA

Auxiliar de En-
fermeria intra
y extramuros

Auxiliar de En-
fermeria  ex-
tramuros.

Auxiliar de En-
fermeria  ex-
tramuros

Personal de
los  servicios

de salud

cOMO LO
REALIZA

Persona a perso-
na.

(DIALOGO)
* Individual
* Pareja
* Familia

Persona a perso-
na o a grupo

Visita domiciliar

Grupos organi-
zado

Grupal.

MATERIALES QUE
UTILIZA

Rotafolios, videos
educativos, abanico
de desarrollo psico-
social.

Rotafolios, videos
educativos, abanico
de desarrollo psico-
social, Bolsa demos-
trativa.

Rotafolios  digitales
para proyeccion, vi-
deo educativos. Bol-
sa demostrativa, Mo-
chila Azul.

Rotafolios  digitales
para proyeccion, vi-
deo educativos, bolsa
demostrativa y Mo-
chila Azul.

Fuente: elaboracién propia a partir de Estrategia de Comunicacién Educativa en Salud, PROEDUSA-MSPAS, 2021.

LUGAR DONDE
LO REALIZA

Establecimiento de salud
del primer nivel de aten-
cion.

Es un contacto educativo
que puede evolucionar a
otros escenarios, como el
familiar o comunitario.

Domicilio/hogar

Puede generar la
conformacion de
grupos de apoyo.

Propicia identificar
familias que requie-
ren de sesiones
educativas con la
participacion de las
cabezas del hogar.

Lugares comunitarios

Centro comunitario

Casa de vecino cola-
borador, iglesias.

Puede propiciar
nuevas visitas domi-
ciliarias o la refe-
rencia a ejercicios
educativos en el
DMS.

Distrito Municipal de Sa-

lud.

Puestos de Salud

Es por ello, que lo anterior también forma parte del marco técnico que alimentd el ejercicio de costeo,
especialmente en aquellas intervenciones que involucran procesos de comunicacion educativa.
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4.3. Andlisis de flujogramas de procesos prioritarios optimizados y
estandarizados de atenciéon materno neonatal e infantil

Con base en la Guia de procesos y procedimientos
priorizados, documentados, optimizados, estanda-
rizados e instrumentados para la atenciéon integral
seguray de calidad maternoneonatal (MN) y de
nifos y niflas (NN) menores de 2 afios, construida
de forma participativa con los diferentes actores
involucrados, elaborada por el MSPAS con el acom-
pafiamiento técnico del Banco Interamericano

de Desarrollo (BID), se efectud un analisis de los
flujogramas de los procesos prioritarios que con-
tienen una serie de procedimientos que permiten
la atencidn integral con enfoque sistémico en los
distintos ambientes del desarrollo humano (familia,
comunidad, ambiente escolar, ambiente laboral y
servicio de salud). El enfoque busca la sustitucion
del proceso de atencidn vertical segmentado por
uno de atencién horizontal, asi como la entrega de
la atencién con estandares de calidad, mejorando

el desempefo del sistema, incrementando la efica-
cia y la satisfaccion de los usuarios, aumentando la
cobertura de los servicios y reduciendo costos. Se
han identificados 3 procesos prioritarios de aten-
cion: 1) captacion y deteccidon temprana; 2) diag-
ndstico y tratamiento inicial; 3) seguimiento/resolu-
cion o control. En |la Tabla 8 se muestra la relacion
de procesos y las intervenciones de la GCNN y se
identifican grupos poblacionales y responsables in-
volucrados en la realizacion de cada procedimien-
to. A partir de los flujogramas también se identifi-
caron algunos insumos, principalmente aquellos
relacionados con la atencién extramuros, guias y
protocolos, y el registro y uso de la informacién que
se produce durante la atencién. Este analisis forma
parte de la elaboraciéon de las fichas de costeo de
las condiciones habilitadoras y las intervenciones
de la «Linea de accidon salud y nutricion».

Tabla 8. Andlisis de flujogramas de procesos prioritarios optimizados y estandarizados de atencién materno neona-

tal e infantil a menores de 2 afios

Relacién entre procesos e intervenciones

Proceso / procedimiento Intervenciones / acciones Responsable(s)

Proceso 1:
Captacion, promocién de estilo de vida

saludable e identificacion de riesgos de | Grupos poblacionales: MEF, adolescentes, embarazadas, puérperas, neo-

mujeres en edad fértil (MEF) y adolescen-
tes, embarazadas, puérperas, neonatos y
NN menores de 2 anos

Procedimiento 1.1. Captacién en ambien-
te hogar/familia a través de visita domi-

natos y NN menores de 2 aios

Gran Cruzada Nacional Por La Nutricion

Consejeria en todos los temas; suple-
ciliaria mentacién de micronutrientes; inmuni- Técnico de territorio, auxiliar de
Procedimiento 1.2. Captacién en ambien- zaciones/vacunacion; entrega de méto- enfermeria (AE) o educador

te comunidad a través de jornadas y fe- dos de planificacion familiar

rias de la salud

Relacién entre procesos e intervenciones

Proceso / procedimiento Intervenciones / acciones Responsable(s)

Consejeria y promocioén de estilo de vida

Procedimiento 1.3. Captacién en ambien-
te educativo, laboral o comunitario en
coordinaciéon con organizaciones y acto-
res claves locales

Procedimiento 1.4. Captacién en ambien-
te comunitario de espacios amigables

Procedimiento 1.5. Captacién en ambien-
te intramuros

Proceso 2:

Atencidn integral segun riesgos dirigida
a la poblacién de MEF y adolescentes,
embarazadas, puérperas, neonatos y NN
menores de 2 afios

Procedimiento 2.1. Evaluacién y atencién
integral intramuros

saludable entre la poblacién materna,
neonatal, a NN menores de 2 afios y a
adolescentes; atencién/control prenatal;
consejeria sobre el uso de servicios de
atencién primaria; suplementacion de
micronutrientes; inmunizaciones en ge-
neral; consejeria sobre prevencién de en-
fermedades de transmision sexual (ETS);
oferta de método de planificacién fami-
liar (PF); prevencién de cancer cervicou-
terino (CACU), salud mental, entre otros

Reuniones de sensibilizaciéon con autori-
dadesy lideres locales sobre la importan-
cia de la organizacién y funcionamiento
de los espacios amigables; consejeria;
tamizaje e identificacion de riesgos en
adolescentes

Tamizaje e identificacion de embarazo
y/o riesgos en MEF, adolescentes, puér-
peras, neonatos y NN; atencién integral
de poblacién MEF, adolescente, puérpe-
ra, neonatal, NN menores de 2 afos y/o
con sospecha de embarazo; consejeria

AE o trabajador social o educa-
dor, profesional de salud mental

Técnico de territorio, AE o edu-
cador, o trabajador social

Técnico de territorio, AE o edu-
cador

Grupos poblacionales: MEF, adolescentes, embarazadas, puérperas, neo-

natos y NN menores de 2 afios

Evaluacién clinica integral dirigida a po-
blacion adolescente, MEF, con sospecha
o embarazada, puérpera, neonatal y/o
NN menores de 2 afos: inmunizacion,
desparasitacion, suplementacién, salud
sexual y reproductiva, prevencion de
adicciones (espacios amigables, entor-
nos saludables, etc.). consejeria

Médico o enfermero/a; técnico o
enfermero/a; profesional o auxi-
liar de enfermeria
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Relacién entre procesos e intervenciones

Proceso / procedimiento

Proceso 3:

Atencion prenatal integral

Procedimiento 3.1. Atencién prenatal in-
tegral en establecimiento de salud

Intervenciones / acciones

Responsable(s)

Grupos poblacionales: Embarazadas

Evaluacioén integral que incluye: motivo
de consulta, antecedentes, signos vitales,
peso y talla, CMB (evaluaciéon nutricional
segun edad gestacional), examen fisico,
edad gestacional, examen obstétrico
y ginecolégico previo consentimiento;
se registran hallazgos en fichas clinicas
de atencidén prenatal y de riesgo obsté-
trico segun edad gestacional y norma;
se realizan exdmenes de laboratorio de
acuerdo con la edad gestacional, riesgos
y la norma; se brinda consejeria y trata-
miento integral con base en la norma
de atencién prenatal sobre inmuniza-
ciones, alimentacion a la embarazada,

Médico o enfermero/a; técnico o
enfermero/a; profesional o auxi-
liar de enfermeria

Gran Cruzada Nacional Por La Nutricion

Relacién entre procesos e intervenciones

Proceso / procedimiento

Proceso 6:

Atencion integral inmediata al momento
de nacer y cuidados rutinarios al neonato

Procedimiento 6.1. Atencién integral neo-
natal durante y después del nacimiento
en establecimiento de salud

Intervenciones / acciones

Responsable(s)

Grupos poblacionales: Neonatos

Apego inmediato (piel con piel); pinza-
miento oportuno del corddn umbilical;
lactancia materna inmediata; evaluacion
clinica completa; consejeria sobre lactan-
cia materna exclusiva; consejeria sobre
cuidados del recién nacido, practicas de
higiene, sefiales de peligro, uso de servi-
cios de atencidn primaria; vacunaciéon

Evaluacion clinica completa; consejeria
que incluye: lactancia materna exclusi-
va, cuidados del neonato (especialmente
higiene y apego), identificacion de se-

Auxiliar de enfermeria, enferme-
ra/o, médico/a

importancia del control prenatal, plan Procedimiento 6.2. Atencidn integral del fales de peligro, crianza con carifio, es-
neonato después del nacimiento extra- timulacién oportuna, entre otros, segun
norma. Administre los medicamentos
que fueran necesarios segun norma: an-
tibidticos oculares/vulvares, vitamina K.
Verifique cumplimiento del esquema de

vacunacion.

Asistente técnico de territorio o

de emergencia familiar y plan de parto, iliar d f .
auxiliar de enfermeria

suplementacién con micronutrientes, y muros
planificacion familiar.
Procedimiento 3.2. BiUsqueda de abando- Técnico de territorio o auxiliar de

. Atencion prenatal
no de atencién prenatal

enfermeria o educador

Proceso 4:

Proceso 7:
Atencion integral del NN menor
de 2 afios

Atencion integral del parto limpio Grupos poblacionales: Embarazadas, puérperas, neonatos

y seguro

Grupos poblacionales: Menor de 2 afios

Manejo activo del tercer periodo del
parto (MATEP) y apego inmediato. Aten-
Procedimiento 4.1. Atencidn integral del cién integral: Evaluacién clinica, suple-
parto limpio y seguro en establecimiento mentacién, inmunizaciones. Consejeria:
de salud Senales de peligro, lactancia materna
exclusiva, alimentacién de la puérpera,
planificacion familiar.

Intervenciones preventivas de acuerdo

con la edad y normas: monitoreo de cre-

cimiento y desarrollo, suplementacion

de micronutrientes, vacunacion, despa- Auxiliar de enfermeria, enferme-
rasitacion, alimento complementario ra/o, médico/a

gue cumpla con los requerimientos téc-

nicos para NN menores de 2 afos, con-

sejerias

Auxiliar de enfermeria, enferme-
ra/o, médico/a

Procedimiento 7.1. Atencién integral del
NN menor de 2 afios en el establecimien-
to de salud

Proceso 5: Vigilancia activa de NN menores de 2
Grupos poblacionales: Puérperas anos. Intervenciones preventivas de

acuerdo con la edad y normas: monitoreo

Atencion del puerperio inmediato,
mediato y tardio extramuros

L. L. de crecimiento y desarrollo, suplemen- . S o
Procedimiento 7.2. Atencion integral del Asistente técnico de territorio o

Atencidn integral: Evaluacién clinica, su- -
NN menor de 2 afios extramuros

taciéon de micronutrientes, vacunacion, . B
plementacién, inmunizaciones. Conseje d itacié li t | Bl el el
.. .. . . - . L o esparasitacion, alimento complemen-
Procedimiento 5.1. Puerperio inmediato, ' Asistente técnico de territorio o P ! P

. B ria: Sefales de peligro, lactancia materna
mediato y tardio extramuros

tario que cumpla con los requerimien-
tos técnicos para NN menores de 2 afios,

consejerias

. . 5 ) auxiliar de enfermeria
exclusiva, alimentacion de la puérpera,

planificaciéon familiar.

Fuente: elaboracién propia a partir de Flujogramas de procesos prioritarios optimizados y estandarizados de AT MN
e infantil a menores de 2 afios del Viceministerio de Atencién Primaria en Salud del MSPAS
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4.4, Estrategia de comunicacion para el cambio social y
de comportamiento

Como parte de la recopilacion de los elementos
técnicos para realizar el ejercicio de costeo, se utilizd
la Estrategia de comunicacion para el cambio social
y de comportamiento (Gobierno de Guatemala,
2021), con el objeto de determinar los recursos que
se requieren para implementar intervenciones de
esta indole.

La estrategia para el cambio social y de
comportamiento (CCSyC) ayuda a promover y
generar espacios de didlogo con la poblacion;
consiste en aplicar procesos y estrategias de
comunicacién interactivas, basadas en teoria y
fundamentadas en investigacion para el cambio
en los niveles individual, comunitario y social. Se
basa en el modelo socioecolégico, que reconoce

LINEA DE ACCION 1

Salud y Nutricion

llustracién 10. Comportamientos esperados de la «Linea de accién salud y nutricién»

Cran Cruzada Nacional Por La Nutricion

ESTRATEGIA DE COMUNICACION PARA EL CAMBIO SOCIAL Y DE COMPORTAMIENTO

68% se realizé su
primera visita para
atencién prenatal
antes del 4.0 mes
de embarazo

@
%

)

EI 53% de menores
de 6 meses reciben
lactancia materna

exclusiva.

&

({

El 45.2% de nifios
de 6 a <24 meses
reciben una dieta

minima aceptable.

N
N
»

Nifios y nifias de 12
a 23 meses con
esquema de
vacunacién
completo: 59%

El 45.5% de los
nifios(as) de entre 7 a
12 afios expresa
(mediante imagenes)
vivir en un ambiente
amenazante.

El 66.3% de mujeres
embarazadasy el
67.4% de madres de
nifios(as) de entre 6 a
24 meses de edad,
afirman que en su
comunidad hay algin

la importancia de trabajar cambios a nivel
comunitario, social y politico, ademas del nivel
individual. Dicha estrategia utiliza varios tipos de
enfoques, técnicas y metodologias para promover
los cambios esperados.

servicio de salud.

MATRIZ DE COMPORTAMIENTO ESTANDAR

Para la «Linea de accién salud y nutricién», los
comportamientos esperados son: 1) llevar a cabo las
acciones de la Ventana de los 1,000 Dias; 2) llevar a
cabo las acciones de cuidado carifnoso y sensible; y
3) hacer uso de los servicios de atencién primaria en
salud (llustracion 10).

Linea de
accion 1

Linea de
accién 2

corccnaros S
@<=

«==D
Linea de

accion 4 TODOS RESPONDIENDO A LOS MISMOS RESULTADOS.

Linea de =

acciéon 3

Incluir procesos de CCSyC es esencial para
lograr la efectividad esperada del conjunto de
intervenciones que se implementan, puesto que
brindando informacién se generan conocimientos
gue transforman actitudes y promueven practicas
saludables, lo cual es especialmente importante
para acciones de salud y nutricién tales como
la promocién de lactancia materna, de habitos
saludables, o el rechazo a alimentos dafinos, entre
otros.

COMPORTAMIENTOS

® Llevar a cabo las acciones de
cuidado carifloso y sensible.

® Llevar a cabo las acciones ® Hacer uso de los servicios

Asimismo, implementar la estrategia también ° 2B Sl
de atencion primaria en

permitiria realizar intervenciones con enfoque de
género, puesto que los comportamientos esperados
incluyen aguellos que buscan reducir efectos de las
relaciones patriarcales presentes en las familias y
comunidades que reproducen las inequidades de
género que afectan a las mujeres, ninas y niAos.

de la Ventana de los 1,000
dias. salud (APSA).

Fuente: elaboracién propia a partir de Gobierno de Guatemala (2021). Estrategia de comunicacion para el cambio
social y de comportamiento.

Fuente: cortesia de Secretaria de @

Seguridad Alimentaria y Nutricional
(SESAN)
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Modelo
operativo de las
intervenciones
de la «Linea de
accion salud y
nutricion»

Revisar el modelo operativo de las intervenciones de la «Linea de accion
salud y nutricion» fue un paso necesario, ya que se refiere a los procesos e
insumos que la entrega de la intervencion o producto (bienes y servicios
publicos) implica. Para ello, se analizaron los distintos documentos
disponibles y se hicieron reuniones con los enlaces instucionales del
MSPAS.

A partir de lainformaciéon obtenida, se determind que el modelo operativo
se implementa mediante:

©® Ladireccion de area de salud (DAS), unidad técnico administrativa de
las areas de salud que, junto a los distritos municipales de salud (DMS),
planifica, programa, organiza, dirige, coordina, supervisa, monitorea y
evalla las acciones de salud de su territorio de influencia. Con algunas
excepciones, cada DAS corresponde a un departamento.

® EIDMS, que es responsable de desarrollar el proceso de planificacion,
programacién y organizaciéon local de los servicios de salud para la
atencion de las personas, familias y comunidades. La red distrital se
compone de servicios de salud que se encargan de llevar a cabo las
acciones de salud. Las intervenciones de la «Linea de salud y nutricidon»
son parte de dichas acciones. Con algunas excepciones, cada DMS
corresponde a un municipio.

® Losserviciosdesalud (SS), puesesatravésdeellosque seimplementan
las intervenciones.

De esa cuenta, los responsables de la implementaciéon realizan los
requerimientos logisticos, la estructura de costos y el costeo respectivo.
Adicionalmente, en el modelo es primordial establecer la capacidad
instalada institucional que permite la realizacion eficiente de las
intervenciones.

Por tanto, para lasintervenciones de la «Linea de accién salud y nutricion»,
a cargo del MSPAS, el modelo operativo queda inmerso en los procesos y
acciones que se llevan a cabo a través de la red de servicios de salud y las
unidades técnico administrativas responsables (llustracion 11).

@
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Implementacioén

SS

llustracion 11. Modelo operativo de las intervenciones de la «Linea de accién salud y nutricién»

Intervenciones «Linea
de salud y nutriciéon»

Planificacion y
organizacion

TERRITORIOS

SECTORES

ny
n

Capacitaci
supervisi

6
6

Logistica

Fuente: Elaboracién propia con base en DDSS-SIAS/MSPAS (2018). Modelo de atencién y gestion para areas de salud.

Es importante tomar en consideracion que
aplicar el enfoque de género en la definicion
de las intervenciones —tal como lo establecen
las politicas y planes vigentes sobre el tema
en el dmbito de la salud (Politica Nacional de
Promocién y Desarrollo Integral de las Mujeres
[PNPDIM] y su correspondiente Plan de Equidad
de Oportunidades 2008-2023 [PEO 2008-2023], y la

=

Fuente: cortesia de Secretaria de Seguridad AlimentariayNutricional (SESAN)

Politica Institucional de Género en Salud del MSPAS
2021-2033)— podria significar establecer tipos de
atencion diferenciados para mujeres, hombres u
otros grupos. En ese caso, serd pertinente estipular
productos o subproductos especificos que
permitan viabilizar las intervenciones destinadas
a esos grupos prioritarios, y asi poder asignar los
recursos apropiados, para luego medir el avance en
el logro de los resultados esperados.




GCNN

Metodologia de
costeo

Para realizar el ejercicio de costeo, fue necesario
utilizar un enfoque que permitiera obtener los
costos de las intervenciones considerando en su
totalidad el modelo operativo de las mismas.

El costeo es la préactica de identificar, cuantificar
y valorar los recursos necesarios para realizar
determinadas actividades que permiten producir y
entregar bienes o servicios publicos a la sociedad
(Diaz, 2012).

La gestion por resultados (GpR) indica que es
necesario establecer una estructura de costos,
asi como el costeo respectivo de las diferentes
intervenciones que lleva a cabo el sector publico,
lo cual permitird, entre otras ventajas, que los
responsables de su implementacién puedan
realizar los requerimientos logisticos, definir la
meta fisica durante un ejercicio fiscal o durante la
vigencia de un programa, entre otros.

Conforme al Marco de Financiacién Nacional
Integrado (INFF, por sus siglas en inglés), se ha
tomado el enfoque de costos de abajo hacia
arriba (Naciones Unidas y Unién Europea,
2020). Esto permitird establecer, en principio, el
costo de las intervenciones relacionadas en el
marco de la GCNN, para después determinar las
brechas de financiamiento y, finalmente, generar
recomendaciones para financiar en su totalidad
dichas intervenciones.

La metodologia pretende obtener una estimacion
mas precisa al respecto de estos costos, partiendo
de cada subproducto asociado y del analisis del
catadlogo de insumos existente, asi como de otras
fuentes agregadas de informacion que emplea el
sector publico.

En la llustracidon 12 se resume la clasificacién de
los costos segun su tipo. Es importante recalcar
que la suma de los costos fijos y variables da como
resultado el costo total de las intervenciones.

llustracién 12. Clasificacién de costos
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El costeo de las intervenciones de la «Linea de accién salud y nutricidén» se
realizé de la siguiente manera:

Costos fijos: Costos variables:

Corresponden a las Corresponden a insumos
condiciones habilitadoras,
que toman en cuenta los
recursos basicos en comun

especificos para la prestacion
de la atencidén por cada
intervencion; por ejemplo,
para efectuar la mayoria o biolégicos, jeringas,

todas las intervenciones; por medicamentos, entre otros.
ejemplo, un servicio de salud,

una camilla, un tallimetro, un

esfigmomandémetro, personal

de salud, vehiculos, entre

otros.

Las condiciones habilitadoras incluyen los servicios de salud y las unidades
técnico administrativas (llustracion 13).

Con base en la documentacion revisada, para el presente ejercicio de costeo
las condiciones habilitadoras consideraron los siguientes elementos: recurso
humano, equipamiento, infraestructura y servicios generales.

llustracién 13. Costos fijos de las intervenciones: condiciones habilitadoras
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La estrategia de la GCNN contiene una lista de intervenciones que fueron
analizadas con el equipo de expertos del MSPAS. A partir de dicho analisis se
realizé una adecuacién y agrupacion, de manera que las intervenciones se
alinearan con el modelo de atencién del MSPAS. La adecuacidn consistié en: 1)
modificar el orden; 2) sustituir algunas palabras; 3) separar o agrupar algunas
intervenciones. En la siguiente tabla se muestra la agrupacion efectuada, la
clasificacion de las intervenciones orientadas a las condiciones habilitadoras
e infraestructura, y las intervenciones que varian en funcién de la meta
establecida, las cuales se designan como intervenciones o costos variables de
las intervenciones (llustraciéon 14). @
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llustracién 14. Agrupacién de intervenciones de la «Linea de salud y nutricién» en funcién del modelo de atencién

Intervencién 8

Intervencion 1

CONTROL PRENATAL COMPLETO Y CON CALIDAD: Control prenatal, evaluacion del ATENCION PREVENTIVA A NINOS Y NINAS MENORES DE 5 ANOS EN EL MARCO
estado nutricional, exdmenes de laboratorio, suplementacién y vacunacion. DE LA VENTANA DE LOS 1,000 DIAS: Vacunacion segun esquema, desparasitacion,
promocion y control de crecimiento, suplementacidén con micronutrientes espolvoreados,
suplementacion con vitamina A, monitoreo de crecimiento y vigilancia del desarrollo
infantil.

Intervencion 2

DETECCION Y MANEJO OPORTUNO DE RIESGOS DURANTE EL EMBARAZO: Incluye Intervencion 9
enfermedades concomitantes y patologias asociadas con el embarazo (bacteriuria

asintomatica, diabetes, trastornos hipertensivos del embarazo, enfermedades ATENCION INTEGRAL DE MORBILIDADES FRECUENTES EN LA NINEZ: Diarrea, infeccion
transmitidas por vectores, entre otras). respiratoria aguda y desnutricion.

Intervencion 3

Intervencion 10

PREVENCION Y CONTROL DE ENFERMEDADES TRANSMITIDAS POR VECTORES: ) ; L
Dengue, Zika, Chikungunya y Malaria. CONSEJERIAS EN EL MARCO DE LA VENTANA DE LOS 1,000 DIAS*: Consejerias en

lactancia materna exclusiva, desarrollo infantil temprano, alimentacién complementaria
y lactancia materna continuada, y practicas para el cuidado infantil. Sesiones educativas,
grupos de apoyo y visitas familiares en el marco de la Ventana de los 1,000 Dias, cuidado

Intervencion 4 carifoso y sensible, uso de los servicios de salud.

* Con base en la Estrategia de Comunicacion Educativa en Salud, PROEDUSA-MSPAS, 2021.

ATENC'ON DEL PARTO CON CALlDAD Y PERT'N ENClA CU LTU RAL EN EL MARCO DE Fuente: Elaboracién propia a partir de reuniones y talleres de trabajo con equipo técnico de expertos del MSPAS y con base en: Departamento de
i . P -1 Regulacion de los Programas de Atencién a las Personas (DRPAP), MSPAS (2018). Normas de atencion en salud integral para primero y segundo nivel;
LA VFNTANA DE LOS 1’000 DIAS' Atef.']C|On Callflcada Cl!el pa rtO, Clampeo Opo'rtuno 'de Gobierno de la Republica de Guatemala (2020). Gran Cruzada Nacional por la Nutricion.
cordoén umbilical, MATEP - manejo activo del tercer periodo del parto, apego inmediato y
lactancia materna inmediata.

Con miras arecopilarinformacién concerniente a cada intervencion, se utilizé una ficha de costeo compuesta
por cuatro secciones: identificacion; alineacién a GpR; administracion y costos (Anexo 2).

Intervencion 5

La recopilacidon de informacion se efectudé mediante una revisién de documentos institucionales, entrevistas

. y reuniones de trabajo con responsables técnicos nombrados por distintas areas del MSPAS, entre ellas:
ATENCION DE LA AMENAZA DE PARTO PREMATURO: Incluye aplicacion de

corticoesteroides en amenaza de parto prematuro, inhibicidon del parto prematuro,
atencioén del parto prematuro, estabilizacion y referencia.

VICEMINISTERIO DE ATENCION PRIMARIA

UNIDAD DE PLANIFICACION ESTRATEGICA (UPE)

DEPARTAMENTO DE REGULACION DE LOS PROGRAMAS DE ATENCION A LAS PERSONAS (DRPAP)
SISTEMA INTEGRAL DE ATENCION EN SALUD (SIAS)

DEPARTAMENTO DE RECURSOS HUMANOS

UNIDAD ESPECIAL DE EJECUCION DE PROGRAMAS Y PROYECTOS (UEPPS)

Intervencion 6

ATENCION DEL NEONATO CON RIESGOS nutricionales, lo cual incluye bajo peso,
pequefoy muy pequefo, intray extramuros.

DEPARTAMENTO DE EPIDEMIOLOGIA

SISTEMA DE INFORMACION GERENCIAL EN SALUD (SIGSA)
ATENCION DEL PUERPERIO con calidad y pertinencia cultural (inmediato, mediatoy PROYECTO CRECER SANO (BANCO MUNDIAL)

tardio), intra y extramuros. PROYECTO HEP+ (USAID)

PRORISS (BID)

Intervencion 7

7
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Costos de las
iIntervenciones

A continuacién se detallan los resultados obtenidos
del ejercicio de costeo, separdandolos en costos
de las condiciones habilitadoras y costos para la
prestacion de atencidnatravésdelasintervenciones
de la «Linea de salud y nutricién», de acuerdo con la
metodologia previamente explicada. Los presentes
costos se basaron en el marco técnico y normativo
especificadoanteriormente,junto coninstrumentos
y archivos compartidos por la instituciéon. Los costos
obtenidos consideran una temporalidad anual, y
pueden ser un insumo importante y valioso para los
ejercicios de planificacion y presupuesto que realiza
el MSPAS cada afo.

Tabla 9. Costos unitarios de las condiciones habilitadoras

Condiciones habilitadoras
Servicios de salud y unidades técnico administrativas

7.1. Costos de las condiciones
habilitadoras

En los siguientes apartados se detalla el costo
unitario de los elementos que conforman las
condiciones habilitadoras de las intervenciones de
la «Linea de acciéon salud y nutricions.

Los costos unitarios se basaron en los criterios
establecidos en los documentos revisados y en
la informacién que la institucidon responsable
proporcionara al respecto del estandar de recurso
humano, infraestructura y equipamiento necesario
para cada tipo de servicio.

En la Tabla 9 se observa el costo unitario de cada
servicio de salud, conformado por: recurso humano,
servicios e insumos, equipamiento y construccion
de infraestructura.

Costo unitario
(en quetzales)

Puesto de salud (PS) 1,692,041.00
Centro de salud (CS) 9,101,322.00

Fuente: elaboracion propia con base en las Fichas de costeo

Centro de atencion integral materno infantil (CAIMI)

5
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7.2. Costos de las intervenciones I

Corresponden a los costos de los insumos especificos para realizar las intervenciones.

En funciéon del modelo de atencién, se establecieron diez intervenciones para realizar el costeo. En la Tabla 10
se muestra el costo obtenido de cada intervencién de acuerdo con los insumos identificados en la normativa
institucional y la informacién de tres unidades ejecutoras del MSPAS (Anexo 3).

En promedio, el control prenatal completo tiene un costo unitario de Q500.35, mientras que la atencion
preventiva a menores de 5 afos presenta un costo unitario de Q211.65.

El costo unitario de la atencién de la amenaza de parto prematuroy el de la atencién del neonato con riesgos
son los mas altos debido a que requieren insumos y medicamentos especializados; destaca la importancia
del manejo adecuado de riesgos en el embarazo para prevenir las complicaciones que repercuten en la
salud del recién nacido.

Tabla 10. Costo per capita de intervenciones de la «Linea de salud y nutricién» en funcién del modelo de atencién*

Intervenciones de la «Linea de salud y nutricion» C’os.to per
.. .. capita (en
en funcién del modelo de atencion
quetzales)
Control prenatal completo y con calidad como parte de la Ventana de los 1,000 Dias 500.35
Deteccién y manejo oportuno de riesgos durante el embarazo 253.29
Prevencion y control de enfermedades transmitidas por vectores (Dengue, Zika, Chi- 27.36
kungunya y Malaria) )
Atencion del parto con calidad y pertinencia cultural en el marco de la Ventana de
P 417.87
los 1,000 Dias
Atencion de la amenaza de parto prematuro 707.83
Atencién del neonato con riesgos en el marco de la Ventana de los 1,000 Dias 640.29
Atencion del puerperio con calidad y pertinencia cultural 175.62
Atencion preventiva a menores de 5 afios en el marco de la Ventana de los 1,000 Dias 211.65
Atencion integral de morbilidades frecuentes en la nifez 66.45
Consejerias en el marco de la Ventana de los 1,000 Dias 12.85

Fuente: elaboracién propia con base en las Fichas de costeo
*Para mas detalle, véase Anexo 3).
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Analisis de
brechas

Por varios afios ha existido una sustancial brecha en las condiciones
habilitadoras que incluye principalmente la infraestructura,
equipamiento y personal de los servicios de salud, lo cual dificulta
la entrega efectiva y continua de las intervenciones a la poblacion
objetivo.

Debido a lo anterior, como parte del ejercicio de costeo, se realizd
un analisis de brechas considerando una cobertura poblacional
universal de las condiciones habilitadoras y la poblacién objetivo de
las intervenciones, con el fin de determinar la brecha poblacional y
por ende la de financiamiento para lograr una cobertura efectiva.

Para el andlisis de brechas se utilizaron principalmente reportes
del Sistema Informatico de Gestidon (SIGES), documentacion de la
institucion y proyecciones poblacionales obtenidas del Sistema de
Informacién Gerencial de Salud (SIGSA).

A continuacioén, se presentan las brechas de financiamiento de las
condiciones habilitadoras y de las intervenciones considerando una
cobertura universal y posteriormente tomando en cuenta las metas
establecidas por la GCNN.

8.1. Brechas de las condiciones
habilitadoras

Actualmente, la red de servicios de salud de primero y segundo
nivel de los 114 municipios priorizados por la GCNN se compone de
400 puestos de salud, 26 centros de salud, 87 centros de atencidn
permanente y ocho centros de atencidn integral materno infantil.
Asimismo, se cuenta con 12 direcciones de adrea de salud y 114 distritos
municipales de salud. De acuerdo con criterios poblacionales
tomados de documentos técnicos del MSPAS, se calculd la cobertura
poblacional tedrica de la red actual de servicios, la cual se especifica
enla Tabla 1.

Tabla 11. Cobertura poblacional teérica de la red de servicios*

Cobertura poblacional teérica de la red actual de servicios en los 114
Servicios de salud y municipios priorizados
unidades

técnico Poblacion
administrativas

Nifias y nifios
menores de 5 afios Total

Puesto de salud 1,019,162 980,838 2,000,000 127,955 134,320 262,275
Centro de salud 132,753 127,247 260,000 15,513 16,345 31,858
Centro de atencién

885,808 854192  1740,000 m,560 N7275 228,835
permanente
Centro de atencién
integral materno 164,155 155,845 320,000 2131 22,349 43,660
infantil
Distrito municipal de
oy 2703716 2,604,222 5307938 336,001 352223 688,224
DITSEE CC R € 2703716 2604222 5307938 336,001 352223 688224

salud

Fuente: Elaboracion propia a partir de: Instituto Nacional de Estadistica. Proyecciones poblacionales para 2021; Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social,
Viceministerio de Atencion Primaria en Salud, Direccion General del Sistema Integral de Atencién en Salud (2018). Modelo de atencién y gestion para areas de
salud; Gobierno de la Republica de Guatemala (1999). Acuerdo Gubernativo No.115-99, Reglamento Orgéanico Interno del Ministerio de Salud Publica y Asistencia
Social; Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social (2016). Acuerdo Ministerial 20-2016, Normativa para la Categorizacion y Habilitacion de la Red de Servicios
de Salud. Unidades de Planificacion Estratégica, Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social.

* Supuestos: Un puesto de salud por cada 5,000 habitantes; un centro de salud por cada 10,000 habitantes; un centro de atenciéon permanente por cada 20,000
habitantes, y un centro de atencion integral materno infantil por cada 40,000 habitantes.

Como se observa en la tabla anterior, existe una poblacién estimada de 5,307,938 habitantes en los 114
municipios priorizados, sin embargo, para el caso de la cobertura de los puestos de salud se calcula que
aproximadamente el 38% de la poblacién tiene acceso y cobertura, lo cual evidencia una brecha importante,
tal como se observa en la Tabla 12. Lo mismo ocurre para el resto de servicios de salud; por consiguiente,
es necesario aumentar su cantidad y mejorar su calidad, en aras de alcanzar la cobertura ideal y lograr las
metas planteadas por la GCNN.

Tabla 12. Condiciones habilitadoras: red actual, red ideal para lograr la meta de la GCNN y brecha*

Condiciones habilitadoras
Dato base Meta GCNN*
Servicios de salud y unidades técnico (ndm.) (ndm.)

administrativas

_

Distrito mun|C|paI de salud (DMS) N4 N4

Fuente: Elaboracion propia a partir de: Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, Viceministerio de Atencién Primaria en Salud, Direccion General del Sistema
Integral de Atencién en Salud (2018). Modelo de atencién y gestién para areas de salud; Gobierno de la Republica de Guatemala (1999). Acuerdo Gubernativo
No.115-99, Reglamento Organico Interno del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social; Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social (2016). Acuerdo
Ministerial 20-2016, Normativa para la Categorizacion y Habilitacion de la Red de Servicios de Salud. Unidades de Planificacion Estratégica, Ministerio de Salud
Publica y Asistencia Social.

*En el caso de los servicios de salud, la meta fue calculada a partir de rangos de cobertura poblacional de acuerdo con su complejidad.

©
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De acuerdo con los supuestos tomados en
cuenta para estimar la brecha, se necesitan
aproximadamente 685 puestos de salud adicionales
para lograr la cobertura ideal esperada en los 114
municipios priorizados y, de esa manera, realizar
gran parte de las intervenciones de la Ventana de
los 1,000 Dias de manera permanente y continua.
Sin embargo, algunas intervenciones son mas
complejas (por ejemplo, el parto) y requieren
servicios de salud especializados, talescomo un CAP
o un CAIMI, con lo cual su cobertura efectiva podria
necesitar servicios adicionales con un significativo
nivel de complejidad.

Asi las cosas y a partir de las metas establecidas
para la GCNN, se obtuvo el costo de las condiciones
habilitadoras, lo cual se detalla en la Tabla 13. En
esta Ultima se observa que se requieren Q16,794.0
millones para financiar adecuadamente las
condiciones habilitadoras de las intervenciones
de la «Linea de accién salud y nutricion» en los
14 municipios priorizados. A partir de las fichas
de costeo se obtuvo el costo correspondiente al
recurso humano, servicios e insumos y la capacidad
instalada.

En la tabla ya mencionada se muestra el costo del
recurso humano, servicios e insumos y la capacidad

instalada para cada uno de los tipos de servicios de
salud de acuerdo al numero necesario para lograr la
cobertura oefectiva.

Por ende, los Q8,315.5 millones representan el costo
de todo el recurso humano necesario para atender
el total de los servicios de salud y las unidades
técnico administrativas necesarias para cubrir los
14 municipios priorizados. Lo mismo ocurre para
los servicios e insumos, que suma Q992.1 millones,
y para la capacidad instalada que corresponde a
Q7,486.4 millones.

Asimismo, la existencia y funcionamiento adecuado
de 1,085 puestos de salud en los 114 municipios
priorizados tiene un costo de Q1,835.9 millones, el
costo del recurso humano para los mismos asciende
a Q91.1 millones, el costo de los servicios e insumos
es de QI125.1 millones y para la capacidad instalada
corresponde a Q1,619.7 millones.

También se observa que el mayor rubro de gasto
corresponde al recurso humano, pues se requieren
Q8,315.5 millones para contar con el personal
necesario para brindar, con estandares de calidad,
las acciones de la «Linea de salud y nutricién» en los
municipios priorizados por la GCNN.

Tabla 13. Costos de las condiciones habilitadoras de las intervenciones de la «Linea de salud y nutricién» en los 114
municipios priorizados por la GCNN (montos en millones de quetzales)

Puesto de salud
Centro de salud

Centro de atencién permanente

Centro de atencién integral materno
infantil

Distrito municipal de salud
Direccion de area de salud

Fuente: elaboracién propia con base en Fichas de costeo
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16,794.0

! e Secretaria de Seguridad Alimentariay
Nutricional (SESAN)

Enlo que respecta a los macroprocesos del modelo de gestidn, cabe indicar que el funcionamiento anual de
14 DMS y 12 DAS presenta un costo de Q428.8 millones y Q157.1 millones, respectivamente. Estas cantidades
incluyen el costeo del recurso humano, de los servicios e insumos y la capacidad instalada.

Al comparar los costos, se observa que los CAP representan un monto mayor, lo cual obedece a la cantidad
de este tipo de servicio que se necesita (275 CAP) y también al recurso humano que se requiere para brindar
atencion las 24 horas y los 365 dias del ano (Grafica 1).

Grafica 1. Costo de condiciones habilitadoras de las intervenciones de la «Linea de salud y nutricién» en los 114
municipios priorizados por la GCNN (montos en millones de quetzales)

Puesto Centro Centro de Centro de Distrito Direccién
de salud de salud atencion atencion municipal area de
permanente integral de salud salud
materno

Fuente: elaboracion propia con base en Fichas de costeo infantil
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8.2. Brechas de las intervenciones I

Para establecer costosde las brechas que es preciso subsanar que se utilizaron las estimaciones poblacionales
del Instituto Nacional de Estadistica (INE) para el afio 2021, indicadores de salud disponibles, la poblacién
reportada en la meta atendida y los costos unitarios obtenidos por medio de las fichas de costeo.

Se construyeron estimaciones de grupos poblaciones objetivo a los que se entrega el bien o servicio, tomando
en cuenta las particularidades de cada intervencion (Tabla 14).

Tabla 14. Poblacidn elegible y objetivo de las intervenciones de la «Linea de salud y nutricién»
Poblaciéon objetivo**

mm
Control prenatal completo y con calidad 38,418 119,595 119,595
Deteccion y manejo oportuno de riesgos 29,262 46,800 N/A 46,800
durante el embarazo

Prevencién y control de enfermedades
transmitidas por vectores (Dengue, Zika, 2,359,500 2,703,716 2,604,222 5,307,938
Chikungunya y Malaria)

Atencién del parto con calidad y
pertinencia cultural en el marco de la 55,180 119,595 119,595
Ventana de los 1,000 Dias
Atencién de la amenaza de parto 4,930%* 12,835 - 12,835
prematuro
Atencién del neonato con riesgos 7,786 7,658 8,028 15,686

Poblaciéon

Intervencion 2
elegible*

Atencion preverjtlva a nifos y nifas 377,609 336,001 352923 688,224
menores de 5 aflos

Achenaon de morbilidades frecuentes en la 506,827 383150 401647 784,797
ninez

ConseJer|a§ en el marco de la Ventana de 264,175 688,224 NJ. 688,224
los 1,000 Dias

Fuente: Elaboracion propia a partir de informacién del SIGES y de las proyecciones poblacionales 2021 establecidas por el INE obtenidas de SIGSA.

N/
N
N

AN

/A
Aten'C|on <.:Iel puerperio con calidad y 71,969 119,595 /A 119,595
pertinencia cultural

AN

*Poblacion elegible, es decir, poblacién reportada como atendida para dicha intervencion.
** Poblacion objetivo, es decir, poblacion que debe recibir la intervencion.
*** Estimacion con base en indicadores de salud.

Cabe sefalar que, de acuerdo con la naturaleza de las intervenciones, se beneficia principalmente a nifasy
nifos menores de 5 aflos, mujeres embarazadas y puérperas, y madres de familia.

En la Tabla 15 se detalla la poblaciéon elegible y la poblacidn objetivo para cada intervenciéon. A partir de ello
se obtiene una estimacion de brecha —es decir, agquella poblacién que no fue atendida por la institucion—,
aunque es importante mencionar que, dadas las distintas caracteristicas culturales y sociodemograficas de
la poblacién, es posible que las personas busquen ser atendidas por otro subsistema de salud, entre lo que
cabe incluir al seguro social, comadronas y/o servicios de salud privados.

O

Tabla 15. Poblacién elegible, poblaciéon objetivo y brecha anual para las intervenciones de la «Linea de salud y
nutricién»

Poblacion il )

Intervencion . Poblacién objetivo** Brecha anual***
elegible anual

Control prenatal completo y con calidad 38,418 119,595
Deteccién y manejo oportuno de riesgos 29,262 46,800
durante el embarazo

Prevencién y control de enfermedades

transmitidas por vectores (Dengue, Zika, 2,359,500 5,307,938 2,948,438
Chikungunya y Malaria)

Atencién del parto con calidad y

pertinencia cultural en el marco de la 55,180 119,595

Ventana de los 1,000 Dias

Atencién de la amenaza de parto 4,930V 12,835

prematuro

Atencién del neonato con riesgos 7,786 15,686

Aten.C|on <.:Iel puerperio con calidad y 71,969 119,595

pertinencia cultural

Atencion preverjtlva a ninos y ninas 377,609 688,224 310,615
menores de 5 aflos

A.t~enC|on de morbilidades frecuentes en la 506,827 784,797 277970
ninez

Consejer|a§ en el marco de la Ventana de 264,175 688,224 424,049
los 1,000 Dias

Fuente: Elaboracion propia a partir de informacion del SIGES y de las proyecciones poblacionales 2021 establecidas por el INE.

* Poblacion elegible, es decir, poblacion reportada como atendida para dicha intervencion.
** Poblacién objetivo, es decir, poblacién que debe recibir la intervencion.
** Brecha = poblacién objetivo - poblacién elegible.

En la Tabla 16 se muestra el costo anual de brindar cada intervencién a la poblacién objetivo. Es decir,
tomando de base la poblacién objetivo anual y el costo unitario para cada intervencién, se obtuvo el costo
anual de la intervencion.

Asi, por ejemplo, la entrega del control prenatal completo y con calidad a 119,595 mujeres embarazadas

presenta un costo anual de Q59.8 millones. Adviértase, sin embargo, que este costo es adicional al ya
establecido en las condiciones habilitadoras de las intervenciones.
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Tabla 16. Costo anual segln cada intervencién de la «Linea de accién salud y nutricién» (en millones de quetzales)

El costo total de la «Linea de accion salud y
nutriciéon» asciende a Q17,360.8 millones (Grafica
2). Este monto se encuentra integrado por la suma
de los costos de las condiciones habilitadores y los
costos de las intervenciones para los 114 municipios
priorizados por la GCNN.

Meta GCNN
Poblacion
objetivo anual

Costo
Unitario
(Montos
(Ndmero) en Q)

19,595

Costo anual de la
intervencién*
(Montos en Q)

Intervencion

Grafica 2. Costo total: «Linea de salud y nutricién» (en
millones de quetzales)

Control prenatal completo y con calidad Q 500.35 Q 59,839,855.15

Deteccion y manejo oportuno de riesgos 46,800 Q 25329 Q  11,853,850.00
durante el embarazo

Prevencién y control de enfermedades

Q17,360.8
Q16,794.0

transmitidas por vectores (Dengue, Zika, 5,307,938 Q 3736 Q 198,300,491.60
Chikungunya y Malaria)

Q566.8
Atencién del parto con calidad y I

pertinencia cultural en el marco de la 119,595 Q 417.87 Q 49,975,142.65

ventana de los 1000 dias TOTAL

Condiciones
habilitadoras

Intervenciones

Atencién de la amenaza de parto

prematuro 12,835

Q 707.83 Q 9,085,000.00

Fuente: elaboracién propia con base en Fichas de costeo

En la Grafica 3 se observa la distribucién del costo
total de la «Linea de accién salud y nutricion» de
acuerdo con el tipo de gasto.

Atencion del Neonato con Riesgos en el

marco de la Ventana de los 1000 dias Q 640.29 Q

10,043,595.00

Atencién del puerperio con calidad y

pertinencia cultural 119,595

Q 175.62 Q 21,003,714.96

Atencién en el marco de la ventana de los

1000 dias a niflos menores de 5 afios ek P

Q 211.65 Q 145,661,432.03

Atencién de Morbilidades frecuentes en la

nifiez 784,797 Q 6557 Q

52,151,964.66

Consejerias en el marco de la Ventana 1000
dias

‘ Q 1285 ‘ Q 8,846,242.00

Fuente: elaboracién propia con base en Fichas de costeo
* Costo anual = Poblacién objetivo anual multiplicado por costo unitario de la invervencion.

Lo anterior permitird beneficiar de manera directa, mediante las intervenciones correspondientes y bajo
estdndares de calidad, a aproximadamente 119,595 mujeres embarazadas y a 688,224 nifios y nifas
menores de 5 anos.

te: cc a de SeguridadAlimentari

8.3. Costo total de brechas de la
«Linea de accién salud y nutricion»

Los gastos de funcionamiento, que corresponden al
57% del costo total, incluyen: a) recurso humano; b)
costos de las intervenciones.

Por su parte, los gastos de inversién, que
corresponden al restante 43%, incluyen los costos
de la capacidad instalada, referida a infraestructura
Yy equipamiento estadndar de los servicios de salud
y de las unidades técnico administrativas de la red
de servicios.

Grafica 3. Distribucién del costo total por tipo de gasto
(en millones de quetzales y porcentajes)

Q7,499.01
43%

Q9,861.78
57%

@ Funcionamiento
@® Inversion

Fuente: elaboracion propia con base en Fichas de costeo

8.4. Metas de la GCNN para los 114
municipios priorizados

Para calcular los costos de las intervenciones de
acuerdo con la temporalidad establecida por la
GCNN se ha tomado una poblacién objetivo para
dos afos (2022 y 2023); por ello, la cantidad de
poblacién y los costos se duplican, tal como se
detalla en la Tabla 17 y la Grafica 4, en las cuales se
observa que el costo total de las intervenciones —
para los 114 municipios priorizados por la GCNN—es
de Q1,156.2 millones.
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Tabla 17. Costo de las intervenciones de la «Linea de accién salud y nutricién» para alcanzar la
meta de la GCNN correspondiente a 2022-2023 (en millones de quetzales)

Meta GCNN

Grafica 4. Costo de la intervencion «Linea de accién salud y nutricion» para alcanzar la meta de
la GCNN correspondiente a 2022-2023 (en millones de quetzales)

Q404.5
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Intervencién

_

Control prenatal completo y con calidad

Deteccién y manejo oportuno de riesgos durante
el embarazo

Prevencion y control de enfermedades
transmitidas por vectores (Dengue, Zika,
Chikungunya y Malaria)

Atencion del parto con calidad y pertinencia
cultural en el marco de la Ventana de los 1,000
Dias

Atencidén de la amenaza de parto prematuro

Meta GCNN 2022-2023

2022-2023
Poblacién Costo total (en millones de COSTO TOTAL

. - * I k%
objetivo quetzales) Q.I ,.I 5 6. 2 02571

239,190
93,600 b
Q1221

Atencién del neonato con riesgos

Atencidén del puerperio con calidad y pertinencia 239190
cultural
Ate~nC|on preventiva a ninos y nifas menores de 1376,448
5 anos
Atencién de morbilidades frecuentes en la nifiez 1,569,594
Consejerias en el marco de la Ventana de los

> 1,376,44

Fuente: elaboracién propia con base en Fichas de costeo
* Poblacién objetivo meta GCNN 2022-2023 = poblacién objetivo anual multipicado por 2.
** Costo = Poblacion objetivo meta GCNN 2022-2023 multiplacado por costo unitario de la invervencion.

31,372

El costo mayor corresponde a la intervencion «Atencién preventiva a menores de 5 aflos en el marco de la
Ventana de los 1,000 Dias», con Q297.1 millones. Esto obedece a la cantidad de poblacion objetivo, y al hecho
de que corresponde a la integraciéon de varias intervenciones: vacunacion, desparasitacion, suplementacion,
y otras.

En el caso de la «Atencidn integral de morbilidades frecuentes en la nifiez», el costo consolidado asciende a
Q106.4 millones, lo cual incluye tratamiento (ambulatorio) para diarrea, neumonia y desnutricién aguda de
acuerdo con la norma de atencidn, con base en estimaciones de casos anuales usando tasas de incidencia
a nivel nacional.

@

Fuente: elaboracién propia con base en Fichas de costeo

El costo consolidado de Ila intervenciéon
«Consejerias en el marco de la Ventana de los 1,000
Dias» es de Q18.0 millones, lo cual incluye todo el
material necesario para desarrollar la intervencién
intra y extramuros.

Es importante indicar que este costo representa
atender a toda la poblacién objetivo, en promedio,
durante cada ejercicio fiscal.

Como se menciond anteriormente, el costo total
de la «Linea de accion salud y nutricion», que
corresponde a Q17,360.8 millones, representa
un gran aumento del gasto publico en salud,

considerando que el presupuesto vigente del
MSPAS para el aflo 2022, para los 114 municipios
priorizados, fue de Q1,709.6 millones. Por ello, se
propone realizar incrementos graduales, con el fin
de cerrar brechas de manera multianual.

Q101.9 Q106.4
10,615,876
Q42.8
239,190 - -
Control Detecciéon Prevencion Atencién del Atencionde Atencidon del Atencidn del Atencion Atencion de Consejerias
prenatal y manejo y control parto con laamenaza neonato con puerperio preventivaa morbilidades en el marco
completoy oportuno de enfer- calidad y de parto riesgosen concalidady nifiosy nifas frecuentes de la Ven-
con calidad de riesgos medades pertinencia  prematuro elmarcode pertinencia menoresde en la nifiez tana de los
como parte durante el transmitidas cultural en la Ventana cultural 5 anos 1,000 Dias
de la Ven- embarazo por vectores el marco de de los 1,000
tana de los (Dengue, la Ventana dias
1,000 Dias Zika, Chi- de los 1,000
kungunay dias
Malaria)

En la Grafica 5 se muestra un escenario que
considera efectuar incrementos durante los
proximos dos anos. Las metas que se pretende
alcanzar con este escenario son:

Lograr la cobertura de las intervenciones
esenciales en al menos el 80%, con la aspiraciéon
de lograr el 100%.

Mejorar la calidad de la atenciéon a través de
la recuperacion del 100% de los servicios de
salud de primero y segundo nivel que existen
actualmente en la red, y fortalecer ademas
las unidades técnico administrativas de los
municipios priorizados por la GCNN.

Ampliar el acceso y cobertura a servicios de
salud y nutricién, fortaleciendo las condiciones
habilitadoras de los servicios de salud de
primero y segundo nivel de atencién.
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Z Grafica 5. Brechas de la «Linea de accién salud y En la Gréafica 6 se observa el nUmero de servicios
4 nutricion» segln las metas definidas en la GCNN para de salud que conforman la red existente en los 8.5. Hori .
oo e e . e orr .5. Horizonte para el cierre de brechas
(@) los 114 municipios priorizados (2022-2023, en millones 14 municipios priorizados, asi como la meta P
O de quetzales) establecida para los afios 2022 y 2023, como se

3,131.9
Q2,767.2 Q

} I I
Presupuesto Meta 2022 Meta 2023
vigente 2022

Fuente: elaboracién propia con base en SIGES y Fichas de costeo

De acuerdo con el escenario planteado,
consideran las siguientes metas para los aflos 2022

y 2023:

Meta 2022

Recuperar el 60% de la red de servicios
existente en los 114 municipios priorizados
y financiar el 100% de los costos directos de
la Ventana de los 1,000 Dias. Esto tendria un
costo de Q2,767.2 millones.

Meta 2023

Recuperar el restante 40% de la red de
servicios existente en los 114 municipios
priorizados, manteniendo el gasto en recurso
humano contratado en 2022, y financiar el
100% de los costos directos de la Ventana
de los 1,000 Dias. Esto tendria un costo de
Q3,131.9 millones.

explicéd anteriormente.

Grafica 6. Numero de servicios de salud actuales y nua-
mero de servicios que se podrian recuperar segun las
metas para 2022 y 2023

. Servicios actuales
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35
8 5 3
I
CAP CAIMI

Fuente: Elaboracion propia a partir de: Instituto Nacional de Estadistica.
Proyecciones poblacionales para 2021; Ministerio de Salud Publica y Asistencia
Social, Viceministerio de Atencién Primaria en Salud, Direccién General del
Sistema Integral de Atencidén en Salud (2018). Modelo de atenciéon y gestion
para areas de salud; Gobierno de la Republica de Guatemala (1999). Acuerdo
Gubernativo No.115-99, Reglamento Organico Interno del Ministerio de
Salud Publica y Asistencia Social; Ministerio de Salud Publica y Asistencia
Social (2016). Acuerdo Ministerial 20-2016, Normativa para la Categorizacion
y Habilitacion de la Red de Servicios de Salud. Unidades de Planificacion
Estratégica, Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social.

*Supuestos: Un puesto de salud por cada 5,000 habitantes; un centro de salud
por cada 10,000 habitantes; un centro de atencion permanente por cada
20,000 habitantes, y un centro de atencion integral materno infantil por cada
40,000 habitantes.

El presupuesto publico es un instrumento de gestion que
permite operativizar la estrategia de la GCNN y cualquier
otro plan, estrategia o politicas de pais. Por ende, fortalecer
el proceso presupuestario en cada una de sus etapas es
necesario para la busqueda de la eficiencia y la eficacia
en la implementacidon de las intervenciones publicas
(oferta de bienes y servicios), lo que contribuye a alcanzar
los resultados esperados de pais, que para el caso de la
estrategia de la GCNN consiste en mejorar la nutricion de
las familias guatemaltecas. Esta busqueda de eficiencia
radica en la limitacién de los recursos financieros para
atender las diversas necesidades y sectores que debe
atender el gobierno.

El presupuesto publico con una temporalidad anual no es
suficiente para cubrir la coberturay requerimientos basicos
necesarios para las intervenciones publicas identificadas
en favor de la GCNN, considerando que las contrataciones,
reclutamiento de personal permanente, obra publica y su
equipamiento pueden tardar mas de un afio en finalizarse.

Para ello es necesaria una vision y fortalecimiento de un
marco de gasto de mediano plazo, en el aspecto fiscal y
de gasto presupuestario. El primero que esta relacionado
con la definicién de la politica fiscal, asi como de analisis
y estimaciones del comportamiento macroecondmico,
ingresos a futuro, rigidez presupuestariay de deuda publica.
Es importante que el gasto fiscal de mediano plazo sea
vinculante con las brechas que requiere la estrategia de la
GCNN y su sostenibilidad. El marco de gasto presupuestario
de mediano plazo (presupuesto multianual) en consistencia
con lafiscal provee de estimaciones de limites de gasto que
sean coherentes con las politicas y estrategias de pais. Se
profundiza su aplicacién con incorporar las necesidades
financieras de cada uno de los programas o intervenciones
publicas (brechas de la GCNN) y resultados estratégicos de
pais (mejorar la nutricion).

El marco de gasto de mediano plazo permitird laintegraciéon
de la estrategia de la GCNN al ciclo presupuestario en
cada una de sus etapas (planificacion, programacion,
presentacion, aprobaciéon, ejecucion, seguimiento y
evaluacién) con una perspectiva de cierre de brechas en
el mediano o largo plazo, considerando las capacidades
de la politica fiscal, sostenibilidad de la estrategia para
mantener funcionando las intervenciones y superando las
limitaciones del presupuesto anual antes mencionadas.

©



Dado que las metas y los resultados planteados en
los marcos de planificacion nacional de la «Linea de
accion salud y nutricion» se dirigen principalmente
hacia tres problemas de salud (mortalidad infantil,
mortalidad en la niflez y desnutricion crénica),
es recomendable formular otro resultado (o
grupo de resultados) que complemente, lo cual
permitiria abordar la problematica compleja de la
malnutricion, que incluye otras dificultades, como
el sobrepeso y la obesidad.

Como consecuencia de la pandemia de COVID-19,
nuMerosos paises de Latinoamérica se enfrentan
a serios problemas sociales en los ambitos de
educacion y salud. Los sistemas de salud se han
volcado a la contencidn y resoluciéon de casos de
COVID-19 y han tenido que reducir gran parte de su
capacidad para otros temas de suma importancia,
tales como la atencién de enfermedades crénicas,
control de nifo sano, tamizajes para diversas
enfermedades, entre otros.

Lo anterior repercute en la cobertura efectiva de
las intervenciones de salud y nutricién, ya que los
servicios de salud en los que se realizan dichas
intervenciones también deben atender los casos
de COVID-19. Esto hace urgente continuar con el
aumento de la capacidad y calidad de la atencién
por medio de la recuperacién, habilitacién vy
construccién de servicios de salud, asi como la
dotacién de todos los recursos necesarios para
todos los procesos de atenciéon. De lo contrario, no
se podrda mejorar la salud y nutricién de la niflez
guatemalteca y de sus familias.

La «Linea de accién salud y nutricién» de la Gran
Cruzada Nacional por la Nutricibn contempla
un conjunto de acciones orientadas a reducir la
malnutricién en los 114 municipios priorizados.

Las intervenciones se agruparon de acuerdo con
el modelo de atencién, clasificandolas segun su
naturaleza, lo cual permitird hacerlas viables a lo
interno de la institucién responsable.
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Las intervenciones presentadas estan orientadas
segln los instrumentos de planificacion del
Gobierno de la Republica de Guatemala, entre
ellos, el Plan nacional de desarrollo K'atun: nuestra
Guatemala 2032, las metas estratégicas de
desarrollo, los resultados estratégicos de desarrollo
y el Politica General de Gobierno 2020-2024.

Asimismo, las intervenciones coadyuvan a trabajar
en el marco de los compromisos de desarrollo
suscritos ante organismos supranacionales, como
es el caso de los Objetivos de Desarrollo Sostenible
impulsados por las Naciones Unidas.

El modelo de costeo toma en cuenta los costos fijos
y variables con el fin de contar con un escenario
completo del costo de las intervenciones por
persona.

Las brechas de cobertura se han calculado tomando
como base |la cobertura actual del MSPAS reportada
en el sistema informatico de gestion. El escenario
para el ano 2023 incluye costos de inflacidon para ese
mismo ano.

9.1. Consideraciones
operativas y de gestion

Todas las unidades involucradas en la planificacion,
programacion e implementacion del proceso
productivo de las intervenciones, incluyendo las
unidades de género, deben estar coordinadas
y tener comunicacién entre ellas. Esto facilita la
aplicacion correcta de la metodologia de gestion
por resultados.

Cuando los bienes y servicios se entregan a la
poblacién de forma dispersa sucede lo mismo con
los impactos, es decir, estos se dispersan y, por
consiguiente, no se logran los cambios esperados,
pues las acciones terminan sin llegar a la poblacién
objetivo de la manera como esta definido el bien o
servicio. Por ello resulta esencial estar abiertos a la
coordinacioén intra e interinstitucional, en especial

cuando varias instituciones tienen responsabilidad
conjunta al respecto del logro de los resultados de
pais.

Para combatir la malnutricién se debe buscar que
los hogares beneficiados reciban diferentes tipos
de intervencién (en salud y nutricién, disponibilidad
y acceso a una alimentaciéon saludable,
proteccién social, agua segura, saneamiento e
higiene y acompanamiento en el cambio social
y de comportamiento) coordinados de manera
interinstitucional para incidir positivamente en el
estado nutricional de la nifez y las familias.

Algunos de los retos para realizar el ejercicio de
costeo fueron:

Obtener estadisticas especificas para establecer
la poblacién elegible y la poblaciéon objetivo de
cada intervencion.

La informacion sobre los modelos operativos de
las intervenciones se encuentra dispersa en las
diversas entidades que participan en el proceso
de programacion técnica y presupuestaria.

El documento de Ila GCNN identifica Ila
intervencion  «Distribucion de  alimento
complementario fortificado para nifios Yy
nifas», y al momento de iniciar el ejercicio de
costeo, se identific6 que es una intervencién
gue se implementa en conjunto con MIDES, y
se estan definiendo los procesos especificos
para cada institucion, lo cual limité poder
costearla. Por ende, se recomienda que ambas
instituciones estructuren el modelo operativo
de la intervencion, lo que permitiria un costeo
posterior.

La instituciéon cuenta con modelos de gestién
por resultados, pero estos no se encuentran
debidamente actualizados de acuerdo con
evidencia cientifica reciente; asimismo, carecen
de evidencia que los fundamente.

La metodologia que se utiliza actualmente para
elaborar el presupuesto de las intervenciones no
permite obtener costos (tanto unitarios como
totales) basados en un modelo operativo que
considere la poblacién objetivo, la normativa de
atencién y sus estandares de calidad, asi como
los costos asociados con la logistica y otros
elementos administrativos.

Cran Cruzada Nacional Por La Nutricion

También se recomienda que los registros
administrativos que se utilizan para llevar el
control de los bienes y servicios entregados a la
ciudadania desagreguen la informacioén por sexo,
edad y autoidentificacion de pueblo, para lo cual
existen unidades especializadas. Las unidades de
estadistica de las instituciones pueden contribuir
a establecer la relacién mediante la produccién de
informacién confiable que mida cémo se entregan
los bienes y servicios a la ciudadania.

9.2. Aplicacién del enfoque
de género en las etapas de la
gestion por resultados

En planificacién resulta esencial tomar en cuenta
las necesidades diferenciadas en la atencidén en
salud de las mujeres y los hombres. También es
preciso que existan indicadores de género que
permitan medir la calidad y cantidad del gasto
en los procesos de programacién presupuestaria
(MSPAS, 2021).

La Politica Institucional de Género en Salud del
MSPAS (PIGS 2021-2022) tiene como principios
orientadores la igualdad de género en salud, la
equidad de género, la atencidén centrada en la
personas, el empoderamiento, la interculturalidad
en salud y la interseccionalidad. Las areas
estratégicas de esta politica definen lineas de
accién en el marco de la planificacion, los recursos
humanos, la comunicacién para el desarrollo, y
los sistemas de informacién, registro y analisis,
investigacion y regulacién, vigilancia y control de la
salud. Al ser implementadas, estas lineas de acciéon
incidirdn y dinamizardn la generaciéon de cambios
positivos sustantivos en el marco de la gestion por
resultados,y hardan maseficienteslasintervenciones
(MSPAS, 2021).

De acuerdoconla PIGS2021-2022, lasintervenciones
deben asegurar la incorporaciéon del enfoque de
género e interculturalidad para que la aplicaciéon
de normas técnicas y regulatorias para la vigilancia,
control, supervisidon y evaluacién de los programas
relacionados con la atencién a las personas, al
ambiente, la atencién del riesgo a desastres, y los
sistemas de apoyo, puedan brindar una atenciéon
integral, integrada y continua, con calidad y
calidez, dirigida a las comunidades, las familias y las
personas, en todas las etapas de su curso de vida
(MSPAS, 2021).

En los procesos de planificacion y programacion

presupuestaria, el involucramiento de la Unidad de
Género permitira operativizar la PISG 2021-2033 y su

plan de accion.
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11.1. Anexo 1 |

Andlisis del listado de intervenciones de la «Linea de salud y nutricién» de la GCNN (segunda parte)

ABASTECIMIENTO DE MEDICAMENTOS E INSUMOS

Intervenciones por componente

Suministro a la red de servicios de
salud segun la lista basica de me-
dicamentos basados en 67 grupos
terapéuticos, contribuyendo asi a
la disponibilidad de medicamentos
seguros, eficaces y accesibles de
acuerdo con su uso en los diferen-
tes niveles de atencidén y al perfil
epidemioldégico de cada lugar

Observaciones

No es una intervencion,
sino un proceso interno
de gestion dentro del
MSPAS. Ademas, el cos-
to se considerd en lasin-
tervenciones anteriores.

Relaciéon de la

intervencién con

Nivel de

. . otras lineas de
implementacion

accion de la
GCNN

Institucional

Intervenciones por componente

Aseguramiento de la contratacion
y capacitacién de personal para
atencidon permanente en servicios
de primero y segundo nivel de
atencion, de acuerdo con la pobla-
cion objetivo

RECURSOS HUMANOS

Observaciones

No es una intervencion,
sino un proceso interno
de gestién dentro del
MSPAS. Ademas, el cos-
to se considerd en lasin-
tervenciones anteriores.

implementacién

Relacion de la
intervencién con
otras lineas de
accién de la
GCNN

Nivel de

Institucional

Dotacién de dos auxiliares de enfer-
meria, como minimo por puesto de
salud, que realicen acciones entre y
extramuros (una permanente en el
servicio, otra a nivel comunitario)

Se realizé el costeo de
dos auxiliares de enfer-
meria en la ficha de cos-
teo:

1- Puesto de salud

Institucional

Asignacion de estudiante del Ejer-
cicio Profesional Supervisado (EPS)
de las carreras de Ciencias de la Sa-
lud (médicos, nutricionistas, psico-
logos, trabajadores sociales, enfer-
meras profesionales)

No es una intervencion,
sino un proceso interno
de gestion dentro del
MSPAS. Ademas, el cos-
to se considerd en lasin-
tervenciones anteriores.

Institucional

Aseguramiento de un sistema uni-
co de distribucion de medicamen-
tos que garantice el abastecimien-
to oportuno de servicios de la red

Institucional

Fortalecimiento de los procesos de
supervisidn y asistencia técnica a
los servicios de primero y segundo
nivel

No es una intervencion,
sino un proceso interno
de gestion dentro del
MSPAS. Ademas, el cos-
to se considerd en las in-
tervenciones anteriores.

Sin embargo, en las fi-
chas de costeo de uni-
dades técnico adminis-
trativas (DMS/DAS) se
incluyé capacitaciones
y personal técnico para
asistencia a los servicios
de salud (PS, CS, CAP y
CAIMI). Esto forma parte
de las condiciones habi-
litadoras para las inter-
venciones.

Institucional

Gran Cruzada Nacional Por La Nutricion
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LIDERAZGO Y GOBERNANZA DEL SECTOR SALUD

Intervenciones por componente

Basarse en la propuesta de rectoria
presentada por el MSPAS

Intervenciones por componente

Mejoramiento de la eficiencia en el
uso de los recursos, incorporando
procesos de presupuesto por resul-
tados para programas prioritarios
de salud (reduccién de la desnutri-
cion crénica, reduccidén de mortali-
dad materna, reduccion de mortali-
dad neonatal)

Observaciones

No es una intervencion,
sSino un proceso interno
de gestiéon dentro del
MSPAS. Ademas, el cos-
to se considerd en las in-
tervenciones anteriores.

FINANCIAMIENTO

Observaciones

No es una intervencion,
sino un proceso interno
de gestion dentro del
MSPAS. Ademas, el cos-
to se considerd en lasin-
tervenciones anteriores.

Nivel de
implementacion

Institucional

Nivel de
implementacion

Institucional

Relacién de la

intervencion
con otras lineas
de accién de la
GCNN

Relaciéon de la
intervencion
con otras lineas
de accién de la
GCNN

Intervenciones por componente

Actualizacion, de manera inmedia-
ta, de un registro fiel y exacto de la
poblacién en edad reproductiva,
materna, recién nacidos, menores
de 2 anos, preescolares y escolares
inscritos hasta los 17 aflos

SISTEMA DE INFORMACION

Observaciones

Al momento de desa-
rrollar el anélisis, no se
cuenta con un proyec-
to que responda a esta
actualizacion. No es po-
sible costear sin la exis-
tencia de una estrategia
gue mida el alcance del
proyecto.

Relacion de la
intervencion
con otras lineas
de accién de la
GCNN

Nivel de
implementacion

Institucional

Finalizacion y actualizacion de un
ordenamiento de servicios de sa-
lud y conteos de poblacién que
permitan un registro confiable de
la poblacién en edad reproductiva,
materna, recién nacidos, menores
de 2 anos, preescolares y escolares
inscritos hasta los 17 afios.

No es una intervencion,
sino un proceso interno
de gestion dentro del
MSPAS. Ademas, el cos-
to se considerd en lasin-
tervenciones anteriores.

Institucional

Establecimiento de la linea de base
para medicién de impacto

No es una intervencion,
sino un proceso interno
de gestion dentro del
MSPAS. Ademas, el cos-
to se considerd en las in-
tervenciones anteriores.

Institucional

Desarrollo de la estrategia nacional
de financiamiento de la salud para
alcanzar de manera gradual la co-
bertura universal

Institucional

Los registros del MSPAS serdn la
base del padrén Unico de benefi-
ciarios para la implementaciéon de
acciones de las otras instituciones
ejecutoras de las intervenciones
(MIDES, MAGA, MINEDUC, munici-
palidades y otras relacionadas)

No es una intervencion,
sino un proceso inter-
no de gestidon interins-
titucional. Al momento
de realizar el presente
ejercicio no existia una
estrategia para definirla.

Institucional

Establecimiento de procesos perié-
dicos y funcionales de andlisis de
situacion y cumplimiento de co-
berturas programaticas para el me-
joramiento de la atenciéon

No es una intervencion,
sino un proceso interno
de gestion dentro del
MSPAS.

Institucional

Incorporacién de un sistema de vi-
gilancia epidemiolégica de salud y
nutricion como base para la revi-
sion y definicién de politicas secto-
riales de salud y nutricion

Se carece de una estra-
tegia puntual para esta
intervencién; no es po-
sible costearla sin la de-
finicion del alcance del
proyecto.

Institucional

Gran Cruzada Nacional Por La Nutricion



GCNN

Ficha de costeo de intervenciones

1 Identificacion

11.2. Anexo 2

Ficha de costeo:

Cran Cruzada Nacional Por La Nutricion

0.00
0.00
Total 0 0.00 0.00 0.00
Total 0.00 0
0.00
0.00
0.00 0.00
600,000.00
600,000.00

Descripcion Acumulado Financiado  No financiado
4.1 DIRECTOS 0.00

4.1.1 Proceso productivo (transformacion de insumos) 0.00
4.1.1.1 Mano de obra (Puestos de RR. HH.)

4.1.1.2 Servicios e insumos directos
4.1.2 Légistica (Modalidad de entrega)

4.1.2.1 Puestos de RR. HH.

4.1.2.2 Servicios generales e insumos

Costo total de la intervenc
* El monto de la capacidad instalada solamente es indicativa

11.3. Anexo 3

FICHAS DE COSTEO DE LA «LINEA DE SALUD Y NUTRICION»

Ficha: Control prenatal completo y con calidad

Ficha de Costeo de Intervenciones

1 Identificacion

Control prenatal completoy con calidad como parte delaventanadelos 1000

Control prenatal completoy con calidad para la mujer embarazada dias: control prenatal, evaluacién del estado nutricional, exdmenes de laboratorio, suplementacién y vacunacién.

Programa Subprograma Proyecto [ Actividad | Obra [ Fuentede Unidad de medida Monto

1514 000 000] 001006 | 000] Mujer embarazada

Evaluaciones periddicas de la embarazada por parte de profesionales

especializados, paralamejor vigilancia dela evolucidn de la gestacion.
Mujer embarazada con 4

002-001-0010 controles prenatales Mujer embarazada

Acciones destinadas a la deteccion del embarazo en las primeras semanas de

Mujer detectadaen el gestacion, asi como toda la serie deintervenciones que se realizan al detectar el

Fuente d
Programa Subprograma Proyecto Actividad Obra ue," e. € Unidad de medida Monto
Causas que aborda
Efectividad delaintervencion seglin evidencia
o<
o Resultado
(U] MED asociadas
\g PGG asociadas
‘S 0DS asociadas
©
[
=
<
0
0
0
c
=2
= .
@© NGm. de centro de costo
b=}
&
k= Nam. unidad ejecutora
£
P( Base legal
4
P ) o 6
Puestos de R esado
Renglo Descripcié dad onto 0 0 0 Obse o dossi/no
0.00 0.00
osd
6digo (rengld o, otro ombre del servicio o ) dad ) do
Quése g e Déndeel do entreg pe
omedio onag doy Bono 14
do
0.00
0.00
0 0.00 0.00 0.00
6digo (renglé 0, otro ombred 0o ) dad o do
Si
0.00
0.00
0.00
0 0.00 0.00 0.00
0.00

primer trimestre del embarazo.
002-001-0002 embarazo Mujer embarazada
Mujerde15a49afiosde  |yacunaa ser aplicadaalamujer gestante, en tres dosis durante el embarazo que
edad y/o embarazada tiene lafinalidad de prevenir el tétanos neonatal.
vacunada con tres dosis de
002-001-0007 toxoide tetanico Mujer embarazada

Acciones que permitan reducir las deficiencias de micronutrientes en mujeres
embarazadas a través de programas de Suplementacién y educacion alimentario

suplementada con Hierroy |y ytricional. Se suministra hierro y acido folico
001-006-0001 Acido Félico Mujer embarazada

Mujer Embarazada
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Cédigo (renglén, insumo,

Nombre del servicio o insumo

Desnutricién; Enfermedades infecciones de lainfancia; Inadecuadas précticas de cuidado infantil; falta de acceso y calidad de los servicios de salud (MC
Mortalidad nifiez); Riesgos obstétricos; Inadecuadas practicas de salud maternay del rencién nacido; insuficiente acceso a servicios de maternidad y cuidados
del recién nacido; Insuficiente acceso a nutricién y micronutrientes incluyendo LME; Inadecuada gestion del sistema de referenciay contrareferencia;
Causas que aborda Deficiente promocidn de estilos de vida saludable (MC Mortalidad maternay neonatal)
Efectividad de laintervencion segin evidencia Alta
RED 6. Para el 2024, se hadisminuido latasa de mortalidad en la nifiezen 5 puntos por cada mil nacidos vivos; y, Para el 2024, se ha disminuido la prevalencia
Resultado de desnutricion crénica en nifiasy nifios menores de cinco afios en 13.23 puntos porcentuales.
MED 3 - Lograr la cobertura sanitaria universal, en particular la proteccidn contra los riesgos financieros, el acceso a servicios de salud, esenciales de calidad y el
acceso amedicamentos y vacunas seguras, eficaces, asequiblesy de calidad para todos; MED 9 - Para el afio 2032, reducir en no menos de 25 puntos
MED Asociadas porcentuales la desnutricidn crénica en nifiosy nifias menores de cinco afios de los pueblos Maya, Xinka y Garifuna, y la no indigena con énfasis en el rea rural.
o M21-Parael afio 2023 seredujo la tasa de mortalidad infantil en 10 puntos porcentuales; M22-Para el afio 2023, se redujo el nimero de casos de morbilidad
8‘ infantil en 5% anual; M23-Para el afio 2023 se haincrementado el porcentaje de nifias y nifios con esquema de vacunacion completo en 9.6 puntos
c PGG Asociadas porcentuales; M26-Para el afio 2023 se redujo la tasa desnutricion cronica en 7 puntos porcentuales
o
‘C 0ODS Asociadas 0DS2-Hambre cero; ODS3- Salud y bienestar
@©
{7
=
<
Mujer embarazada con 4
002-001-0010 controles prenatales 119,595 38,418 81,177
Mujer detectada en el
primer trimestre del
002-001-0002 embarazo 119,595 79,452 40,143
Mujer de 15 a 49 afios de
edad y/o embarazada
vacunada con tres dosis de
002-001-0007 toxoide tetanico 119,595 80,788 38,807
Mujer Embarazada
suplementada con Hierroy
001-006-0001 Acido Fdlico 119,595 87,804 31,791
S
‘S No. De Centro de Costo Todos los Centros de costo asociados al servicio desalud
i
k]
c No. Unidad Ejecutora Unidad Ejecutora que tienen relacidn alos servicios de salud
£
< Base Legal y técnica Reglamento Organico Interno MSPAS; Normas de atencidn para primer.y segundo nivel; Modelo de Gestion y Atencién para DAS y DMS;

4. Costos
4.1 DIRECT(
4.1.1.2 Servicios einsumos directos
Costo Unitario ~ Cantidad

Costo Total Financiado Si/No

Prueba para vih Anticuerpo: Vih 1y vih-2; Area: Virologia; Conjugado: Coloide de selenio-
261/35635 antigenos; Forma: Tarjeta; Muestra: Suero, plasma o sangre completa; Principio: Ensayo Q 9.00 119,595| Q 1,076,355.00(Si
Anticuerpos anti-cardiolipina igg Area: Inmunologia; Grado: Reactivo; Metodologia:
261/6292 Prueba répida; Uso: Diagndstico laboratorio Q 5.00 119,595( Q 597,975.00|Si
Beta hcg, prueba de embarazo metodologia: inmunocromatografia; uso: diagnéstico
261/6586 laboratorio; reactivo: si; drea: inmunologia Q 4.10 119,595[ Q 490,339.50Si
261/123552 Prueba Hepatitis B Q 50.00 119,595( Q 5,979,750.00|No
Jeringa Acople luer lock: Si; Aguja medida: 21gx 1 pulgada; Cilindro: Si; Embolo: Si; Estéril:
295/7620 Si; Silicdnizada: Si; Tribiselada: Si; Vastago: Si; Volumen en ml: 5 Q 0.27 119,595| Q 32,290.65(Si
Jeringa descartable Calibre de aguja:No. 23
295/46237 Gx1” Q 0.30 478,380| Q 143,514.00(No
Jeringa descartable Calibre de aguja: No. 21 g x 1/2 pulgada; Capacidad: 1 Mililitro(s);
295 /2507 Condicion: Estéril; Contiene: Cilindro, vastago y embolo; Tipo de acople: Luer lock; Tipode [ Q 0.92 119,595( Q 110,027.40(No
182 /75694 Examen de Hematologia Tipo: Servicio Q 25.00 120,000| Q 3,000,000.00Si
261/57439 Glicemia Q 15.00 119,595| Q 1,793,925.00(No
182 /56782 Exdmen de Orina Q 10.00 120,000| Q 1,200,000.00|No
182/78899 Examen de Heces Q 10.00 119,595| Q 1,195,950.00|No
182 /80539 Examen de compatibilidad Grupo y RH Tipo: Servicio Q 15.00 119,595( Q 1,793,925.00(Si
Acido félico, Forma farmacéutica: Tableta, Concentracién: 5 Mg, Via de administracién:

266/42 Oral Q 1.12 5,740,560( Q 6,429,427.20(Si
266/10321 Sulfato ferroso, Concentracidn: 3 mg, Via de administracién: Oral Q 0.22 11,481,120| Q 2,525,846.40(Si
261/43774 Torch Q 120.00 119,595| Q 14,351,400.00(No
261/5973 Papanicolaou Q 60.00 119,595( Q 7,175,700.00(No

C°d'g°('ezig;‘""5"m°‘ Nombre del servicio o insumo Costo Unitario ~ Cantidad Costo Total Financiado Si/No
182 /56393 Ultrasonido obstétrico Q 90.00 119,595| Q 10,763,550.00No
266/1373 Td (Toxoide tetanico, toxoide diftérico) Q 9.93 36,000 Q 357,480.00|No
295/128141 Jeringa22Gx1 0.5 cc (Para administrar Td) Q 0.50 400,000 Q 200,000.00|{No
295/7491 Espéculo Material: Descartable; Tamafio: Grande; Uso: Vaginal Q 2.60 50,000| Q 130,000.00(Si

Gel conductor, Concentracion: Base de agua, Tipo: Lubricante para doppler, Via de
266 /28305 administracion: Tépico Q 12.40 1,000| Q 12,400.00|Si
Lancetas de bioseguridad retréctiles, 1.5 a2 mm, Paquete 200U: Lancetas de
323/112054 bioseguradad, retractiles, 1.5 a2 mm, Paquete 200U Q 480.00 1,000 480,000.00
¢Qué se entrega? ¢Quién entrega? éDonde entrega? ¢Cuando entrega? Especificar
Evaluacion clinicay nutricional Auxiliar de enfermeria; Servicios de Salud
Suplementacién y vacunacién enfermera; médico/a Servicios de Salud Delunesaaviernesde 7:00 a 15:00 horas
Pruebas de tamizaje general y especialista CS, CAPy CAIMI

4.1 DIRECTOS

Descripcion

4.1.1 Proceso Productivo (transformacién de insumos)
4.1.1.2 Servicios e insumos directos

Costo Total de la Intervencion

Costo incluyendo la capacidad Instalada
*El monto de la capacidad instalada solamente es indicativa
*Version Preliminar

Monto Acumulado Financiado No Financiado
59,839,855.15
59,839,855.15

59,839,855.15 Q

59,839,855.15 59,839,855.15 Q

59,839,855.15 59,839,855.15 Q

16,088,558.75 Q
16,088,558.75 Q
16,088,558.75 Q

43,751,296.40
43,751,296.40
43,751,296.40
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Ficha: Detecciéon y manejo oportuno de riesgos durante el embarazo

Ficha de Costeo de Intervenciones

Deteccién y manejo oportuno deriesgos durante el embarazo

Es el conjunto de accionesy procedimientos sistematicos y periddicos, destinados a la promocién, prevencion, diagndstico y tratamiento de los factores que puedan condicionar la
morbi-mortalidad maternay perinatal, que conlleva RIESGO” debiendo informar de signosy sefiales de peligro ala embarazaday su familia para contribuir alatoma de decisionesy

su traslado oportuno a fin de garantizar una maternidad seguray saludable.

Incluye la deteccién y manejo oportuno de enfermedades concomitantes y patologias asociadas al embarazo:

-Bacteriuria asintomética

-Diabetes

-Trastornos hipertensivos del embarazo

- Enfermedades transmitidas por vectores
-entreotras.

Programa

Subprograma Proyecto [ Actividad | Obra [

Fuente de

Unidad de medida

Monto

000 000] 001 000]

Mujer embarazada

002-001-0003

Mujer atendida por
complicaciones
obstétricas

"Se debe considerar en la atencidn prenatal que “todo embarazo conlleva RIESGO”
debiendo informar de signosy sefiales de peligro ala embarazaday su familia para
contribuir alatomade decisionesy su traslado oportuno”

Mujer embarazada

Causas que aborda

Desnutricion; Enfermedades infecciones de lainfancia; Inadecuadas practicas de cuidado infantil; falta de acceso y calidad de los servicios de salud (MC
Mortalidad nifiez); Riesgos obstétricos; Inadecuadas practicas de salud maternay del rencién nacido; insuficiente acceso a servicios de maternidad y
cuidados del recién nacido; Insuficiente acceso a nutricidn y micronutrientes incluyendo LME; Inadecuada gestion del sistema de referenciay

contrareferencia; Deficiente promocién de estilos de vida saludable (MC Mortalidad maternay neonatal)

Efectividad delaintervencién segln evidencia

Alta

RED 6. Parael 2024, se ha disminuido la tasa de mortalidad en la nifiezen 5 puntos por cada mil nacidos vivos; y, Para el 2024, se ha disminuido la

Caédigo (rengldn, insumo,

otro)

4. Costos
4.1 DIRECTOS

4.1.1.2 Servicios einsumos directos

Nombre del servicio o insumo

Costo Unitario

Cantidad

Resultado prevalencia de desnutricidn crénica en nifias y nifios menores de cinco afios en 13.23 puntos porcentuales.

x calidad y el acceso a medicamentos y vacunas seguras, eficaces, asequiblesy de calidad para todos; MED 9 - Para el afio 2032, reducir en no menos de 25
3 puntos porcentuales la desnutricion crénica en nifios y nifias menores de cinco afios de los pueblos Maya, Xinkay Garifuna, y la no indigena con énfasis
c MED Asociadas enel drearural.
:8 M21-Para el afio 2023 se redujo la tasa de mortalidad infantil en 10 puntos porcentuales; M22-Para el afio 2023, se redujo el nimero de casos de
© morbilidad infantil en 5% anual; M23-Para el afio 2023 se haincrementado el porcentaje de nifias y nifios con esquema de vacunacion completo en 9.6
ag:, PGG Asociadas puntos porcentuales; M26-Para el afio 2023 se redujo la tasa desnutricién crénica en 7 puntos porcentuales
'<—E 0ODS Asociadas 0DS2-Hambre cero; ODS3- Salud y bienestar

Trastornos hipertensivos

del embarazo 6,000 6,000

Bacteriuria 12,000 12,000

Infecciones 24,000 24,000

Diabetes 4,800 4,800

46,800 46,800

f=
io
o
© No. De Centro de Costo Todos los Centros de costo asociados al servicio desalud
g
= No. Unidad Ejecutora Unidad Ejecutora quetienen relacién a los servicios de salud
£
3 Base Legal y técnica Reglamento Organico Interno MSPAS; Normas de atencidn para primer.y segundo nivel; Modelo de Gestidn y Atencién para DASy DMS

Costo Total

Financiado Si/No

Meperidina clorhidrato, Concentracion: 5mg/1ml, via de administracion: intramuscular
266 /986 subcutdneaintravenosa Q 112.00 5,000| Q 560,000.00 |Si
Lidocaina pesada hiperbarica, Concentracién: 5%, Forma farmacéutica: Solucion
266/943 inyectable, Via de administracion: Epidural Q 11.40 5,000| Q 57,000.00 (Si
266 /869 Jabdn quirdrgico yodado, Concentracion: 2 %, Via de administracion: Tépico Q 90.02 1,000| Q 90,020.00 |Si
266/771 Hidralazina clorhidrato, Concentracién: 2mg, Forma farmacéutica: Solucion inyectable Q 65.00 19,500| Q 1,267,500.00 |Si
Jeringa, Agujamedidaen g: 22, Longitud: 1.5 Pulgadas(s), Silicénizada: Si, Tribiselada: Si,
295/7603 Volumen: 1 Mililitro(s) Q 0.27 150,000| Q 40,500.00 |Si
295/7423 Compresa gasa, Ancho: 12 Pulgadas(s), Largo: 12 Pulgadas(s), Material: 1% algoddn Q 4.00 150,000| Q 600,000.00 |Si
Lidocaina clorhidrato sin epinefrina sin preservante (simple), Concentracién: 2%, Forma
266 /7146 farmacéutica: Liquido inyectable, Via de administracion: Intravenosa Q 8.00 1,000| Q 8,000.00 [Si
266 /7135 Sulfato de magnesio, Concentracién: 5%, Uso: Anticonvulsivo Q 3.68 182,000| Q 669,760.00 |Si
Fenitoina sddica (difenilhidantoina), Forma farmacéutica: Solucién inyectable,
266 /634 Concentracién: 5mg/1ml, Viade Administracién: Intravenosa Q 20.50 6,000| Q 123,000.00 |Si
Epinefrina (adrenalina clorhidrato), concentracién: 1/1 mg/ml, presentacion: solucion
266 /570 inyectable, via de administracion: inyectable Q 3.00 1,000| Q 3,000.00 |Si
Efedrina, Forma farmacéutica: solucién inyectable, concentracién: 5 mg/1ml, viade
266 /550 administracién: intravenosa/intramuscular/subcutaneo Q 35.98 1,000| Q 35,980.00 |Si
Gel conductor, Concentracién: Base de agua, Tipo: Lubricante para doppler, Viade
266 /28305 administracion: Topico Q 12.40 1,000| Q 12,400.00 [No
Catéter intravenoso, Calibre: 14g x 1 3/4 pulgadas, Condicion: Estéril descartabley libre de
295 /48532 pirégenos, Contiene: Aguja siliconizada cdmara de flujo transparente camara de reflujo Q 1.40 6,000| Q 8,400.00 [Si
Catéter intravenoso, Calibre: 16g x 2", Material: Poliuretano, Tipo: Radiopaco, Condicién:
295 /48302 Estéril descartabley libre de pirdgenos, Contiene: Aguja siliconizada cdmara de flujo Q 1.40 6,000| Q 8,400.00 [Si
Jeringa descartable, Acople: Luer lock, Capacidad: 3 Mililitro, Libre de: Pirégenos, Piezas:
295 /46512 Cilindro vastago y émbolo, Punta: Tribiselada y siliconizada, Tipo: Estéril descartable Q 0.26 150,000| Q 39,000.00 |Si
Ergonovina, Administracién: Inyectable, Clasificacion: Alcaloides ergétinicos,
266 /44413 Concentracién: .2 mg/ml, Indicacién: Detener hemorragia Q 5.25 1,000| Q 5,250.00 |Si
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Solucidn salina, Concentracion: .9%, Forma farmacéutica: Liquida, Via de administracion: . .. ..
266 /42821 Nasal Q 10.00 300,000| Q 3,000,000.00 |si Ficha: Prevencion y control de enfermedades transmitidas por vectores
Sonda foley, Calibrefr: 20, Componente: Recubierta de silicon dos viasy dos agujeros Den ue Zika Chlkun unva Malaria
295 /42567 opuestos, Condicion: Estéril descartabley libre de pirégeno, Incluye: Balén con capacidad Q 18.00 6,000 Q 108,000.00 |Si ( g ! ! g y y )
Cddigo (renglon, insum P - . . . .
go otgro) Nombre del servicio o insumo Costo Unitario Cantidad Costo Total Financiado Si/No e ale Qsiam ik [fiEREiEEEs
266 /42461 Dopamina, Concentracién: 2mg/5ml, Presentacion: Vial/ampolla, Via de administracién: Iv | Q 16.90 1,000 Q 16,900.00 |Si 1 Identificacion
261/39923 Tn’aﬁ reactivas para.gl.ucom.etrc, usq:dlagnosllco laboratorio, reactivo: si, drea: qu.mjica Q 2.17 150,000| Q 325,500.00 |Si Prevencion y control de enfermedades transmitidas por vectores (dengue, zika, chikungunyay malaria)
Equipo para venoclisis ventilado, Cdmara de goteo transparente: 2 gotas/ml, Condicién:
295/38373 Estéril, Conector: Macho, Libre de: Pirdgenos, Longitud: 19 Centimetro(s), Puntade jeringa: | Q 1.84 300,000| Q 552,000.00 |Si Prevencion y control de enfermedades transmitidas por vectores (dengue, zika, chikungunyay malaria) queincluye: Conjunto de acciones orientadas a la prevencion, vigilancia, y control de las enfermedades transmitidas por
Gorro, Didmetro: 21 Pulgadas(s), Material: Polipropileno, Resortado: Si, Tipo: Descartable, vectores. Incluye acciones relacionadas con la educacién y promocién en las i i y ificacién del medio ambiente. Actividades de control para el manejo delos vectores, diagndstico precozy
295 /37756 Uso: Cirujano Q 0.37 150,000| Q 55,500.00 |si tratamiento oportuno.
Penicilina g sédica cristalina (bencilpenicilina), Concentracién: 1 ui, Forma farmacéutica:
266 /37590 Polvo liofilizado Q 2.48 5,000 Q 12,400.00 [No Programa Subprograma Proyecto [ Actividad ] Obra [ Fuentede Unidad de medida Monto
Fentanil citrato, Concentracion: .5mg/ml, Forma farmacéutica: Solucion inyectable, Via de 18 0 o] 2] o] Persona
266 /37289 administracion: Intramuscular Q 8.50 1,000| Q 8,500.00 |Si
Gorro, Descartable: Si, Material: Polipropileno, Medida: Estandar, Uso: Proteccion del
295 /36624 cabello, Utilizacién: P/enfermeria Q 1.30 50,000| Q 65,000.00 |No Persona bene"‘fiﬁdacﬁ"
Clindamicina fosfato, Concentracion: 15mg/ml, Forma farmacéutica: Solucién inyectable, zccw"“dé‘."wemc"’ . . ” N .
. - o . control y vigilancia dela Persona con informacién educaciény sobrelapi , control y
266 /361 Viadeadministracion: Intravenosa Q 3.16 96,000 Q 303,360.00 |Si 005-001 malaria tratamiento delamalaria Persona
Succinilcolina, Concentracién: 5 mg, Forma farmacéutica: Polvo liofilizado, Viade
266 /34620 administracion: Intramuscular Q 89.60 1,000| Q 89,600.00 (Si Persona beneficiada con
Agua estéril (agua tridestilada), Concentracion: 1ml, Forma farmacéutica: Solucién, Via de acciones de prevencion,
266 /32615 administracion: Intramuscular Q 2.25 50,000 Q 112,500.00 |Si control y vigilancia del dengue, | Persona beneficiada con el rociamiento intray peridomiciliar en forma selectiva para el
261/30303 Oxigeno, Estado: Gaseoso, Grado: Médico, Tipo decilindro: E Q 29.22 5,000| @ 146,100.00 [si 005-002 Chikungunyay Zika control del vector en su fase adulta Persona
Ceftriaxona, Concentracion: 1g, Forma farmacéutica: Solucién inyectable, Viade
266/300 dm"mmac'_()": I"trav'eno_sla - a 4.25 1,200 Q 5,100.00 S! Desnutricion; Enfers delainfancia; practicas de cuidado infantil; falta de acceso y calidad de los servicios de salud (MC Mortalidad nifiez); Riesgos obstétricos;
295/28954 Catéter angiocat, Aplicacidn: Sueros, Nimero: 2, Uso: Intravenoso Q 1.40 150,000( Q 210,000.00 |Si Inadecuadas practicas de salud maternayy del recién nacido; insuficiente acceso a servicios de maternidad y cuidados del recién nacido; Insuficiente acceso a nutricién y micronutrientes incluyendo
Mascarilla de oxigeno, Accesorios: Si, Cable de conexién: 2 Metro(s), Color: Transparente, LME; Inadecuada gestién del sistema de ref iay ; Deficiente pi 6n de estilos de vida saludable (MC Mortalidad maternay neonatal); Enfermedades transmitidas por
295 /28943 Material: Plastico, Mecanismo de seguridad: Luer locker, Paciente: Adulto Q 8.90 5,000( Q 44,500.00 [Si __ Causasqueaborda vectores
Y a— — on — Efectividad delaintervencion segn evidencia Alta
Solucién mixta, Forma farmacéutica: Solucidn, Concentracién: Dextrosa 5% +cloruro de
266/28321 s9d|o .?%, Viade a‘dmlrnstra.clon: Intravenosa i — Q 5.50 50,000| Q 275,000.00 |Si RED 6. Para el 2024, se ha disminuido la tasa de mortalidad en la nifiez en 5 puntos por cada mil nacidos vivos; y, Para el 2024, se ha disminuido la prevalencia de desnutricion cronica en
Lidocaina, Con epinefrina: Si, Con preservante: Si, Concentracion: 2%y 1:1, Forma Resultado nifias y nifios menores de cinco aiios en 13.23 puntos RED. Para el 2024, se ha eliminado en 100.0% la malaria en Guatemala (De 3,018 casos en 2018 a 0 casos en 2024)
266/28318 farmacéutica: Solucidn inyectable, Via de administracion: Intravenosa Q 2.50 1,000| Q 2,500.00 |Si
266 /277 Cefalotina sédica, Concentracion: 1 g, Forma farmacéutica: Solucién inyectable Q 2.48 12,000| 29,760.00 |No - MED 3 - Lograr |a cobertura sanitaria universal, en particular la proteccién contralos riesgos financieros, el acceso a servicios desalud, esenciales de calidad y el acceso a medi yvacunas
Esparadrapo, Ancho: 1/2 pulgada, Clase: Impermeable microporoso, Condicién: Libre de = ) seguras, eficaces, asequiblesy de calidad para todos; MED 9 -Para el afio 2032, reducir en no menos de 25 puntos porcentuales a desnutricin crénica en nifios y nifias menores decinco afios delos
> atia, M ’ P ) [G) MED Asociadas pueblos Maya, Xinkayy Garifuna, y la no indigena con énfasis en el rea rural.
295/2750 latex, Largo: 1 Yarda(s), Material: Sintético, Tipo: Hipoalergénico Q 4.42 5,000| Q 22,100.00 |Si c Mi21-Para el afio 2023 se redujo Ia tasa de mortalidad infantil en 10 puntos porcentuales; M22-Para el afio 2023, se redujo el nimero de casos de morbilidad infantil en 5% anual; M23-Para ol afio
Gentamicina, Concentracion: 8mg, Forma farmacéutica: Solucién, Via de administracion: -g 2023 se haincrementado el porcentaje de nifias y nifios con esquema de vacunacién completo en 9.6 puntos porcentuales; M26-Para el afio 2023 se redujo |a tasa desnutricion crénica en 7 puntos
266 /26876 Intravenosa Q 2.98 18,000| Q 53,640.00 |Si & PGG Asociadas porcentuales
- — —— — - ODS Asociadas ODS2-Hambre cero; ODS3- Salud y bienestar
Diazepam, Forma farmacéutica: solucion inyectable, concentracién: 1mg/2ml, via de £ -
266 /26858 administracion: intravenosa Q 4.10 1,000| Q 4,100.00 |Si <
Atracurio besilato, Concentracion: 25mg/2.5ml, Forma farmacéutica: Solucién inyectable,
266 /26850 Viade administracion: Intravenosa Q 23.88 1,000| Q 23,880.00 (Si persona beneficiada con
Calcio gluconato, Concentracion: 1%, Forma farmacéutica: Solucién inyectable, Viade acciones de prevencin,
266 /237 administracion: Intravenosa Q 5.00 1,000| Q 5,000.00 [Si control y vigilancia dela
Cénula, Autoclaveable: Si, Clase: Frazier, Didmetro interno: 3 Milimetro(s), Estérilizable: Si, 005-001 malaria 5,307,938 1,669,800 3,638,138
295/21020 Tipo: Aspiracion, Uso:Quirdrgico Q 30.00 1,000| Q 30,000.00 (Si
Bicarbonato de sodio, Concentracién: 7.5% (75mg/1ml), Forma farmacéutica: Solucién Persona beneficiada con
266 /204 inyectable, Via de administracion: Intravenosa Q 19.75 1,000| Q 19,750.00 |Si acciones de prevencion,
Atropi Tfato, Tarmaceutica: solucion invectabl racion 25 me/imivi control y vigilancia del dengue,
ropina sulfato, forma farmaceutica: solucion inyectable, concentracion: .25 mg/1ml, via 005002 pe VZika 5,307,938 3,049,100 2,258,838
266 /164 deadministracion: intravenosa Q 4.98 1,000| Q 4,980.00 |Si
Tiopental sédico, Concentracién: 1g, Forma farmacéutica: Solucion inyectable, Via de o
266 /1403 administracién: Intravenosa Q 15.00 1,000| Q 15,000.00 [Si E o, De Contro de ot Todoslos Contros de comt - desatud
Ampicilina, Concentracidn: 1 g, Forma farmacéutica: Polvo liofilizado, Via de B 0. Detentrodetosto 0coslostentros de costo asocladosalserviclo de salul
266 /139 administracion: Inyectable Q 2.02 72,000| Q 145,440.00 |Si = No. Unidad Ejecutora Unidad Ejecutora quetienen relacién a los servicios de salud
Naloxona clorhidrato, Concentracion: .4mg/ml, Forma farmacéutica: Solucion inyectable, .§ ST
266/1085 Via de administracién: Intramuscular Q 6.59 1,000| Q 6,590.00 |Si P4 ase Legal y técnica Reglamento Organico Interno MSPAS; Normas de atencion para primer y segundo nivel; Modelo de Gestion y Atencién para DAS y DMS
Amoxicilina concentracién: 500mg; forma farmacéutica: capsula; viade administracion: 4. Costos
266 /29421 oral Q 0.23 252,000( Q 57,960.00 [No ) ) ) : 4.1.1.2 Servicios einsumos directos :
Acetaminofén (paracetamol) blister 10 () concentracidn: 500mg; forma farmacéutica: Cédigo (renglén, insumo, otro)  Nombre del servicio o insumo Costo Unitario Cantidad Costo Total Financiado Si/No
266 /38526 tableta comprimida; via de administracidn: oral Q 0.92 144,000 Q 132,480.00 |No Respirador (mascara); Incluye: arnés de sujecion y valvula; material: elastdmero; tipo: media cara; uso:
Clotrimazol tubo 20 gramos(gr) concentracion: 1%; forma farmacéutica: crema; via de 295/97878 proteccién personal Q 500.00 531 Q 265,500.00 |No
266 /4218 administracién: tépico Q 2.35 24,000| Q 56,400.00 [No 254 /29186 Guantes: Material: Hule; Tamafio: Mediano; Uso: Limpieza Q 16.00 2,123/ Q 33,968.00 |No
Metronidazol unidad 1 () concentracion: 500 mg; forma farmaceutica: capsula; via de 264/41935 Concentracién: 2.50%; Consistencia: Emulsién concentrada; Tipo: Deltametrina; Uso: Agricola Q 400.00 s31]Q 212,400.00 [No
o " ' d . ’ . Tnsecticida, Concentracion: 2.50%; Consistencia: EmUISion concentrada; T1po: Deltametrina; Uso:
266/1041 administracién: oral Q 0.36 96,000| Q 34,560.00 |Si 264 /129033 Agricola Q 400.00 s31| @ 212,400.00 |No
Azitromicina unidad 1 () accién: antibiético; concentracion: 500mg; forma farmacéutica: 264 /36042 Temefos (themephos): Concentracién: 1%; Estado: Granulado Q 71.00 2,123]Q 150,733.00 [No
266 /34574 capsula; via de administracion: oral Q 1.48 48,000| Q 71,040.00 |Si 254 /5998 Guantes: Material: Hule; Tamafio: Grandes; Uso: Limpieza Q 50.00 531 Q 26,550.00 [No
182 /75694 Exdmen de Hematologia Tipo: Servicio Q 25.00 25,000| Q 625.000.00 |Si 261/75229 Prueba para determinacion de dengue anticuerpos IgG/IgMy Antigeno de superficie (NSI) Q 60.00 6,000( Q 360,000.00 [si
— - - - 268 /57770 Afiche Q 5.00 33,250[ Q 166,250.00 [No
182/56782 Examen de Orina Q 10.00 25,000] @ 250,000.00 |No 239/Sin Insumo Bandera de tela amarilla de 30x25 cm, con asta de 30 cm y base redonda Q 35.00 8,492] Q 297,220.00 |[No
Lancetas de bioseguridad retractiles, 1.5 a2 mm, Paquete 200U: Lancetas de bioseguradad, 291/46156 Lapicero, Material de punta: Tungsteno; Tinta: Tinta liquida; Tipo de punta: Mediano Q 1.50 8,492| Q 12,738.00 [No
323/112054 retractiles, 1.5 a2 mm, Paquete 200U Q 480.00 1,000| Q 480,000.00 |No 291/2112 Borrador blanco Q 3.00 8,492 Q 25,476.00 [Si
Sondafoley, Calibrefr: 18, Clase de valvula: Luer lock, Longitud: 4 Centimetro(s), Medida 291/30628 Lépiz Q 0.50 8,492 Q 4,246.00 |Si
295/8041 balén: 2x3 cc, Numero de lumen: Triple Q 4.25 6,000 Q 25,500.00 |Si 291/57006 Crayon, Clase: Delgado; Color: Bicolor _ _ _ Q 5.50 8,492[ Q 46,706.00 |[No
Tasco, Almacenamiento: Producto fotosensible; Capacidad: 8 Onza(s); Forma: Clindrico; Incluye: Tapa
. — i A to: Producto fot ble; Capacidad: 8 Onza(s); F Cilindrico; Incluye: T2
182 /56393 Ultrasonido obstétrico Q 90.00 10,000/ Q 900,000.00 |No 295 /49303 de rosca; Material: Plastico Q 12.00 2,123/ Q 25,476.00 |No
268 /46097 Cuchara desechable, Material: Plastico; Tipo: Sopera Q 1.00 2,123/ Q 2,123.00 [si
293/5393 Tiza, Color: Varios; Material: Yeso; Uso: Diddctico Q 1.00 8,492 Q 8,492.00 [No
o [ D& . P 266 /106595 6n: 1. Forma farmacéutica: Jarabe; Via de admini 6n: Oral [e] 3.01 1,620/ @ 4,876.20 [No
éQuéseentrega? éQuién entrega? éDéndeentrega? ¢éCudndo entrega? Especificar ‘Acetaminofén (paracetamol) bifster 10 () concentracion: 500mg; forma farmacéutica: tableta
266 /38526 comprimida; viade administracion: oral Q 0.92 11,420/ @ 10,506.40 [No
MALARIA
Pabellon impregnado con insecticida: Alto: 180 Centimetro(s); Ancho: 150 Centimetro(s); Ingrediente
Médico/a especialista, Servicios de Salud 264 /57609 Activo: Alfa Cipermetrina; Largo: 190 Centimetro(s); Material del Pabellén: Poliéster Q 125.00 1,469,664| Q 183,708,000.00 |No
médico/a general, auxiliar Delunesa aviernes de 7:00 a 15:00 horas 261/29427 Metanol 98-100%, frasco 1L: Metanol 98-100%, frasco 1L Q 368.00 185[ Q 68,080.00 [No
Deteccidn de riesgos; Medicamentos B ! ) : :
de enfermeria, enfermeria Servicios desalud 261/5850 Aceite de Inmersion para microscopia Frasco 100mL: Aceite de Inmersién para microscopia Frasco 100mL| Q 338.00 185 Q 62,530.00 |No
ervicios de salu Codigo (renglon, insumo, otro)  Nombre del servicio 0 insumo Costo Unitario Cantidad Costo Total Financiado Si/No
CS, CAPy CAIMI 295 /4807 Algodén abosrbente, no esteril, rollo 5006: Algodon abosrbente, no esteril, rollo 500G Q 50.00 185] Q 9,250.00 [Si
Descripcion Monto Acumulado Financiado No Financiado Papel limpia lentes para microscopia, Paguete 500 piezas: Papel limpia lentes para microscopia, Paquete
295/13838 500 Q 15.00 85| Q 2,775.00 |N:
4.1 DIRECTOS 11,853,850.00 L Tab &fiffe Buffer de fosfatos pH 7.2 (Weisse), Frasco 50 0 100 tabletas: Tabletas de Buffer de fosfatos pH 2
4.1.1 Proceso Productivo (transformacién de insumos) 11,853,850.00 261/35898 7.2 (Weisse), Frasco 50 0 100 tabletas Q 1,200.00 110/ Q 132,000.00 |No
4.1.1.2 Servici S di Tancetas de bioseguridad retractiles, 1.5 a 2 mm, Paguete 200U: Lancetas de bioseguradad, retractiles,
.1.1.2 Servicios e insumos directos 11,853,850.00 9,857,450.00 1,996,400.00 323/112054 1.5 a2 mm, Paquete 200U Q 480.00 185| @ 88,800.00 |No
Costo Total de la Intervencién 11,853,850.00 11,853,850.00 9,857,450.00 1,996,400.00 s '-a'“‘"i”“:e‘/ifgm porta °:ie¢°5r con :"’:e es"‘ef“azﬁ sin area gei:e"“p‘a“m" 76x26 mm.; a a
= = 295 /67486 Laminillas devirdio porta objetos, con borde esmerilado, sin érea de identificacion, 76x26 mm 35.00 1,850 64,750.00 |No
Costo incluyendo la capacidad Instalada 11,853,850.00 11,853,850.00 9,857,450.00 1,996,400.00 Pruebas de diagnGstico rapido de malaria, deteccion de antigeno para Plasmodium vivax y Plasmodium
261/19609 falciparum (Malaria RDT Ag Pv/Pf): Preubas de diagnéstico répido de malaria, deteccién deantigeno para | Q 48.00 54,290| Q 2,605,920.00 |No
*El monto dela capacidad instalada solamente es indicativa 113 /Sin Insumo Servicio de teléfonia celular Q 3,000.00 3lQ 9,000.00 [No
*Version Preliminar 264/39554 Insecticida bacillus sphaericus: Concentracion: 7.5 Gramos(s); Estado: Granulado Q 230.00 2,123/ Q 488,290.00 [No
266/71146 Cloroquina fosfato, Concentracion: 150 mg; Forma farmacéutica: Tableta; Via de administracién: Oral | Q 4.42 6,200/ Q 27,404.00 |No
Primaquina fosfato o difosfato, Concentracion: 15 mg; Forma farmac@utica: Comprimido; Via de
266 /47841 administracién: Oral Q 6.00 2,340 14,040.00 [No
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——— o |mnon . w00 he
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Ficha: Atencion de la amenaza de parto prematuro

onl ol
ado,

e toce
261769 o se 100000 a 25610005
ecimen deHematologa
18275604 T ervclo o s 2000000 500,00000 [no
182 /56781 eximen de0ring a0 1200000 120,00000 [N
Urocuttivo cultvode
261/138501  [orina) o uow nowonla 1 n
|csnutabinasa para
[aaminitraien de
loxigeno, ncluye:
soseeir oo de o
Jacconerin: 2 Metrots,
e Sicon pace:
295 2430 o o 390 so0000]a 1950000 |50
205 /32915 [Gorro R T20000[a 560,00000 [No
232 /30002 [Colcha R 120000[a 560,00000 [No
265 /167 Doroszals o 550 so0000]a 33,00000 [N
oncaoo g PR o000 e

(ot sl
clohierato)
Jconcentacian: 171 mg/,
[resentcien:solucion
e e
2657570 a 300 3000]a 900000 |5

et g2
puigacast) L

i risietty
295 7023 a a9 soo0la 2000000 s

roteccion del cabello,
29536628 isin et a 1.30] s.000]a 650000 [no

[sorr,Dismetro: 21

puigadats), watr
olipropians, Resorado:
5, Tipo: Desartabe, Us:

20537756 irjano a 03] so0000]a 185000 [no

lcon

[utosdnesvas
reuiizabies isicos
terses e o iarnas,
it Desechable, Nvel
desaturacion:sin
o Tt

o, Tpo: natemico
20245279 oy 7200000 7200000 |51
21173503 rac o (comaa) 100,000 0] L200,000.00 51

13.000.00) P
233115300 12,000 0] 120000000

suéseentregs? T p— ecuindo enrega? Especiicar

Prevancion del parto prematuro, Atencionoportunadel
il donfemeri,
parto premature puriiar &

Especisistas

puerperay recién nacdo,
- Acumulado  Financiado  No Financiado
Descripcidn
4.1 DIRECTOS 9,085,00000
1.1 Proceso Productivo (transformacion de insumos 085,000
1,12 Senicios & insumos directos 5,00 30027500 Goa2
Costo Total de la Intervencién a 1085,000.00 000, 300275000 600225000
Costo incluyendo la capacidad Instalada 9,085,00000 Q _9,085,00000 3002,75000 600225000
instalodasolamentes

“Verion prelminar
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Solucidn salina (cloruro de sodio), Concentracién: .9%, Via de Administracion: Intravenosa,
Ficha: Atencién del neonato con riesgos, en el marco de la Ventana de los 1,000 Dias 266 /28496 Forma farmacéutica: Solucién Q 3.50 100,000 @ 350,000.00 |Si
297 /2783 Bombilla, Capacidad: 1 Vatio(s), Material: Halégenos Q 36.00 1,000| Q 36,000.00 |Si
Esparadrapo, Ancho: 1/2 pulgada, Clase: Impermeable microporoso, Condicion: Libre de
Ficha de Costeo de Intervenciones 295 /28955 |atex, Largo: 1 Yarda(s), Material: Sintético, Tipo: Hipoalergénico Q 4.42 2,000| Q 8,840.00 |Si
Gentamicina, Concentracion: 8mg, Forma farmacéutica: Solucién, Via de administracion:
1 Identificacion 266 /26876 Intravenosa 5,000 14,900.00
Cédi 16n, i h P - . n 0 q
J ) (R (RS, TR e Nombre del servicio o insumo Costo Unitario Cantidad Costo Total Financiado Si/No
Atencidn del Neonato con Riesgos en el marco delaVentanadelos 1000 dias otro)
Tubo endotraqueal sin baldn, punta tipo murphy: si, material: cloruro de polivinilo, calibre:
Atencidn del Neonato con Riesgos nutricionales que incluye: bajo peso, pequefio y muy pequefio. 295/26726 3.5, descartable: si, baldn: sin Q 8.00 10,000 Q 80,000.00 [No
Tubo endotraqueal sin balén, punta tipo murphy: si, material: cloruro de polivinilo, calibre:
Programa Subprograma Proyecto | Actividad | Obra | Fuente de Unidad de medida Monto 295 /26725 3, descartable: si, balén: sin Q 8.00 10,000| 80,000.00 |No
15 000 000[ 001] 000] Neonato Sonda, Largo: 5 Centimetro(s), Material: Teflon, Nimero: 5, Paciente: Pediétrico, Uso:
295/26468 Alimentacién Q 10.00 10,000 Q 100,000.00 |Si
266 /204 Bicarbonato de sodio, Concentracién: 7.5% (75mg/1ml), Forma farmacéutica: Solucién Q 19.75 1,000| Q 19,750.00 |Si
K Atropina sulfato, forma farmaceutica: solucién inyectable, concentracién: .25 mg/1ml, via
Neonato atendida por . . i . ) 266 /164 de administracién: intravenosa Q 4.98 5,000 Q 24,900.00 [si
complicaciones durante el Conju.ntp deacciones de caracter urggnteque realizan profesionales Vitamina k1 (fitomenadiona), Forma farmacéutica: Solucion inyectable, Concentracion:
002-003-0002 parto especializados, para salvaguardar la vida de los neonatos. Neonato 266/1470 1mg/1ml, Via de administracion: Intravenoso/intramuscular Q 2.25 5,000| Q 11,250.00 |Si
266/139 Ampicilina, Concentracion: 1 g, Forma farmacéutica: Polvo liofilizado, Via de Q 2.02 5,000| Q 10,100.00 |Si
Desnutricion; Enfermedades infecciones de lainfancia; Inadecuadas précticas de cuidado infantil; falta de acceso y calidad de los servicios de salud (MC Nalo.x(?na, F(.)lrma.farmaceutlca: solucién inyectable, concentracién: .4mg/1ml, viade
. n o P - ) P . . . 266/1084 administracién: intravenosa Q 6.59 1,000| Q 6,590.00 |No
Mortalidad nifiez); Riesgos obstétricos; Inadecuadas practicas de salud maternay del rencién nacido; insuficiente acceso a servicios de maternidad y - ——— - - -
N L . . s . . . . . . . Kit madre canguro individual 1 () contiene: fajadecadatallas, M, Ly XI, calcetinesy gorros
cuidados del recién nacido; Insuficiente acceso a nutricién y micronutrientes incluyendo LME; Inadecuada gestion del sistema de referenciay . | P =
L - . . . N 266/82913 de cada talla; material: algoddn eldstico; paciente: prematuro Q 130.00 5,000| Q 650,000.00 [No
Causas que aborda contrareferencia; Deficiente promocidn de estilos de vida saludable (MC Mortalidad maternay neonatal)
182 /80539 Exdmen de compatibilidad Grupo y RH Tipo: Servicio Q 15.00 119,595| Q 1,793,925.00 |Si
Efectividad de laintervencion segun evidencia Alta 182 /75694 Examen de Hematologia Tipo: Servicio Q 25.00 12,000| Q 300,000.00 [No
RED 6. Para el 2024, se ha disminuido la tasa de mortalidad en la nifiezen 5 puntos por cada mil nacidos vivos; y, Para el 2024, se ha disminuido la Gorro, Descartable: Si, Material: Polipropileno, Medida: Estandar, Uso: Proteccion del
Resultado prevalencia de desnutricién crénica en nifiasy nifios menores de cinco afios en 13.23 puntos porcentuales. 295/36624 cabello, Utilizacién: P/enfermeria Q 1.30 5,000{ Q 6,500.00 [No
ﬂé_ 295 /37756 Gorro, Didmetro: 21 Pulgadas(s), Material: Polipropileno, Resortado: Si, Tipo: Descartable, | Q 5,000 1,850.00
MED 3 - Lograr la cobertura sanitaria universal, en particular la proteccién contra los riesgos financieros, el acceso a servicios de salud, esenciales de calidad
(G} 2 ) 2
c y el acceso a medicamentosy vacunas seguras, eficaces, asequiblesy de calidad para todos; MED 9 - Para el afio 2032, reducir en no menos de 25 puntos
hel porcentuales la desnutricion crénica en nifios y nifias menores de cinco afios de los pueblos Maya, Xinkay Garifuna, y la no indigena con énfasis en el drea
o .
8 MED Asociadas rural. ¢{Quéseentrega? ¢Quié ? ¢Donde entrega? ¢Cudndo entrega? Especificar
< M21-Parael afio 2023 seredujo la tasa de mortalidad infantil en 10 puntos porcentuales; M22-Para el afio 2023, seredujo el nimero de casos de
=< morbilidad infantil en 5% anual; M23-Para el afio 2023 se haincrementado el porcentaje de nifias y nifios con esquema de vacunacién completo en 9.6
PGG Asociadas puntos porcentuales; M26-Para el afio 2023 se redujo la tasa desnutricién crénica en 7 puntos porcentuales pediatra,Enfermera
. . Atencidn integral del neonato con riesgos Obstetra, Servicios CAPy CAIMI
0ODS Asociadas 0DS2-Hambre cero; ODS3-Salud y bienestar técnicos de atencién De lunesa a viernes de 7:00 a 15:00 horas
24 horas
., Acumulado Financiado No Financiado
Descripcion
Neonato atendido por
complicaciones durante el 4.1 DIRECTOS 10,043,595.00
002-003-0002 parto 15,686 7,786 7,900 4.1.1 Proceso Productivo (transformacion de insumos) 10,043,595.00
4.1.1.2 Servicios e insumos directos 10,043,595.00 7,310,655.00 Q 2,732,940.00
g Costo Total de la Intervencion 10,043,595.00 10,043,595.00 7,310,655.00 Q 2,732,940.00
S Costo incluyendo la capacidad Instalada 10,043,595.00 Q 10,043,595.00 7,310,655.00 Q 2,732,940.00
] No. De Centro de Costo Todos los Centros de costo asociados al servicio de salud
i *El monto dela capacidad instalada solamente es indicativa
§ No. Unidad Ejecutora Unidad Ejecutora quetienen relacién alos servicios de salud *Version Preliminar
£
P( Base Legal y técnica Reglamento Organico Interno MSPAS; Normas de atencién para primer.y segundo nivel; Modelo de Gestion y Atencién para DASy DMS

Ficha: Atenciéon del puerperio con calidad y pertinencia cultural
4. Costos
4.1 DIRECTOS

4.1.1.2 Servicios einsumos directos Ficha de Costeo de Intervenciones

Caédigo (renglén, insumo,
otro)

1 Identificacion

Nombre del servicio o insumo Costo Unitario Cantidad Costo Total Financiado Si/No

Tubo endotraqueal sin balén, punta tipo murphy: si, material: cloruro de polivinilo, calibre: Atencion del puerperio con calidad y pertinencia cultural
295/8168 2.5, descartable: si, balon: sin Q 8.00 5,000| Q 40,000.00 [Si
295 /7829 Sonda, Calibre fr: 8, Estéril: Si, Siliconizada: Si, Uso: Aspiracion Q 2.00 50,000| Q 100,000.00 |Si Atencion del puerperio con calidad y pertinencia cultural (inmediato, mediato y tardio), intray extramuros.
Jeringa, Agujamedidaen g: 22, Longitud: 1.5 Pulgadas(s), Silicénizada: Si, Tribiselada: Si,
295/7603 Volumen: 1 Mililitro(s) Q 0.27 50,000( Q 13,500.00 |Si Programa Subprograma Proyecto | Actividad | Obra | Fuente de Unidad de medida Monto
295 /7573 Guantes, Clase: Descartable, Estéril: No, Libre de polvo: Si, Material: Nitrilo, Talla: S Q 0.84 200,000] @ 168,000.00 |Si 15 000 000 001 000/ Mujer puérpera
295/7572 Guantes, Clase: Descartable, Estéril: No, Libre de polvo: Si, Material: Nitrilo, Talla: M Q 0.83 200,000| Q 166,000.00 |Si
295/7571 Guantes, Clase: Descartable, Estéril: No, Libre de polvo: Si, Material: Nitrilo, Talla: L Q 0.91 200,000| Q 182,000.00 (Si
295 /7569 Guantes quirdrgicos, Condicidn: Estéril descartabley con talco, Material: Latex, Talla: 7 Q 1.75 200,000| Q. 350,000.00 |Si Acciones orientadas a la recuperacion integral dela mujer, en un periodo que
295/7568 Guantes quirdrgicos, Condicion: Estéril descartabley con talco, Material: Latex, Talla: 7 1/2 | Q 2.00 200,000| Q 400,000.00 |Si Franscurrehasta q/uese recupera despuésdeunﬁartou cesérea. Dura
295 /7567 Guantes quirdrgicos, Condicién: Estéril descartabley con talco, Material: Latex, Talla:61/2 | Q 1.67 200,000| Q 334,000.00 |Si Mujer atendida durante el aproximadamente 40 dias o 6 semanas, por eso también see|lama cuarentena
Clamp umbilical, Condicion: Estéril descartable, Contiene: Doble superficie de agarre rugosa puerperio en institucion
295/7397 y superficieinterna desierra aserrada dispositivo de seguridad eindicador, Material: Q 2.00 50,000( Q 100,000.00 |Si de salud por proveedor
Hartman ringer lactato, Concentracién: .6 +.3 +.2 +.31g, Forma farmacéutica: Solucién, 002-002-0004 calificado Mujer puérpera
266/7163 Via deadministracién: Intravenosa Q 10.49 50,000 Q 524,500.00 |Si
Epinefrina (adrenalina clorhidrato), concentracién: 1/1 mg/ml, presentacién: solucién Acciones que permitan reducir las deficiencias de micronutrientes en mujeres
266 /570 inyectable, viadeadministracién: inyectable Q 3.00 5,000{ Q 15,000.00 |Si Mujer puérpera puérperas a través de programas de Suplementacion y educacién alimentario
Férmula pediatrica, Forma farmacéutica: polvo, clase: oligomonomericas, componente: suplementada con hierroy nutricional. Se suministra hierro y cido félico
211/52205 fructooligosacaridos, via de adminstracién: oral Q 160.00 10,000 Q 1,600,000.00 |No 001-006-0002 4cido félico Mujer puérpera
Catéter umbilical, Calibre: 8fr x 14 pulgadas, Color: Transparente, Condicidn: Estéril y libre
295 /48600 de pirégenos, Contiene: Escala en centimetros a partir de 5 centimetros hasta 25 Q 45.00 50,000| Q 2,250,000.00 |Si
Perilla, Capacidad: 25 Mililitro(s), Material: Hule, Nimero: 2, Paciente: Recién nacido, Uso:
295 /48487 Apiracion de secreciones Q 9.00 10,000| Q 90,000.00 |Si Desnutricién:ETfermédadesinfec'c\’onesdelainfancia;Ir!adfecuadaspra’cticasdecuidadoinf?mtil;fa\tadeaccgsoycalidad delos.sferviciosdesalud(MC
Pafial peditrico, Clase: Con polimero superabsorbente, Contiene: Cintas autoadhesivas Mortélidad nifiez); I?{esgosgbstetric?s; InadecuadaspracF\F'asdes§lud mat‘ernay‘de\ rencién nacido; insuficiente avcf:esoasvervwc\csde matern}dad y
292 /48279 reutilizables, Eldsticos: Laterales en las piernas, Material: Desechable, Nivel de saturacién: Q 1.00 12,000| Q 12,000.00 |Si cuidados del recién nacido; InSUfIFIente.a.cceS“ numc‘ul)n v mlcronutrlgntes|nc|uvendo LME; Ina.decuadagestlon del sistema de referenciay
- — — — - Causas que aborda contrareferencia; Deficiente promocién de estilos de vida saludable (MC Mortalidad maternay neonatal)
Diazepam, Forma farmacéutica: solucién inyectable, concentracion: 5mg/ml, viade
266 /473 administracion: intravenosa/intramuscular Q 5.41 5,000| Q 27,050.00 |Si
Dextrosa hiperténica, Concentracion: .1, Forma farmacéutica: Solucion masiva parenteral, Efectividad de laintervencién segin evidencia Alta
266 /460 Viadeadministracién: Intravenosa Q 4.80 5,000| Q 24,000.00 [Si
Tubo endotraqueal sin balén, punta tipo murphy: si, material: cloruro de polivinilo, calibre:
295/39472 4, descartable: si, balon: sin Q 8.00 1,000| Q 8,000.00 |[No
Cloranfenicol oftdlmico, Concentracion: .5%, Forma farmacéutica: Solucién, Viade RED 6. Para el 2024, se ha disminuido |a tasa de mortalidad en la nifiezen 5 puntos por cada mil nacidos vivos; y, Para el 2024, se ha disminuido la
266 /379 administracién: Oftalmica Q 8.66 5,000/ 43,300.00 |Si Resultado prevalencia de desnutricién crénica en nifiasy nifios menores de cinco afios en 13.23 puntos porcentuales.
261/30303 Oxigeno, Estado: Gaseoso, Grado: Médico, Tipo decilindro: E Q 29.22 2,000| Q 58,440.00 |Si
Mascarilla, Largo de tubo: 2 Metro(s), Material de tubo: Teflon, Micronebulizador: Si, MED 3 - Lograr la cobertura sanitaria universal, en particular la proteccién contralos riesgos financieros, el acceso a servicios de salud, esenciales de
295/28940 Paciente: Pedidtrico, Tubo conector: Si, Uso: Aerosol Q 8.64 5,000| Q 43,200.00 |Si x calidad y el acceso a medicamentosy vacunas seguras, eficaces, asequiblesy de calidad para todos; MED 9 - Para el afio 2032, reducir en no menos de 25
8‘ puntos porcentuales la desnutricién crénica en nifios y nifias menores de cinco afios de los pueblos Maya, Xinkay Garifuna, y la no indigena con énfasis
c MED Asociadas enel drearural.
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- . . .z . . ~ -
2 Ficha: Atencién preventiva a niflos menores de 5 afos, en el marco de la Ventana de los 1,000 Dias
o
& M21-Para el afio 2023 se redujo la tasa de mortalidad infantil en 10 puntos porcentuales; M22-Para el ato 2023, se redujo el nimero de casos de
=4 morbilidad infantil en I | afi0 2023 seha | It i J letoen 9.6
PGG Asociadas M26-Para el aiio 2023 se redujo 6n crénicaen 7
Ficha de Costeo de Intervenci
0DS Asociadas 0DS2. lud y bienestar 1 Identificacion
l " "
! , Desparasitacion, lementacion
Comtana A Wonhorend recmentor ahancinde sl o
Mujer atendida durante el Frograma Subprograma Propecto Actiidod ors Fuente de Worta
puerperio en institucion oot
desalud por proveedor w
002-002-0004 calificado 119,595 71,969 47,626 ome oy rades ameor -
1 w 000 P oo iofine semescamences
oonooso00s_|cpontredos wnofnine
Mujer puérpera
suplementada con hierroy
001-006-0002 acido félico 119,595 87,804 31791
= X X
2 —— i Dentrodel
2 .
I No. De Centro de Costo Todos los Centros de costo asociados al sevicio desalud [rcronriae Teidad arencredes s
5 ootonsoos __|mponeresor husofniss
B aos010001 oine
E No. Unidad Ejecutora Unidad relacion alos
=
2 Base Legal y técnica Reglamento Organico Interno MSPAS; ion i 6n y Atencion para DAS y DMS N
. oy itades messa
oo v " o300
4. Costos o oo ptemetade o . .
4.1 DIRECTOS 0010007 e ' Inisormins 001-005-0001_ [vitamina A menores de1afio [Nifio/nifa.
4.1.1.2 Servicios einsumos directos 0010010007 dos doss. ifo/nifa
Codigo (renglén, insumo,  Nombre del servicio o ;
EctensionInainod Nembredelianico CostoUnitario  Cantidad Costo Total Financiado Si/No
insumo . .
Acido fdlico, Forma é Tableta, Cc 6n: 5 Mg, Vi [noy inamenor el
266/42 oral 112 2,879,016 3,224,497.92 [si oo jfoscon vigianclade s
001-001-0003 i i INifio/nifia 0010260001 tfofolfs
266/10321 Sulfato ferroso, C¢ on: 3 mg, Vi: 6n: Oral 0.22 5,758,032 1,266,767.04 |[No
L (hartman), Form Solucién Viade P
266 /890 én: Intravenosa s.14 5,000 25,700.00 |si T e ym
Sondafoley, Calibre: 18, Clase de valvula: Luer lock, Longitud: 4 Centimetro(s), Medida SLwews st 2 e fesiode =
295 /8041 balén: 2x3 cc, Numero de lumen: Triple 4.25 5,000 21,250.00 |Si Parael afio 2032,
295 /7423 C Ancho: 12 Pulgadas(s), Largo: 12 Pulgadas(s), Material: 1% algodén 4.00 5,000 20,000.00 |si #66 Asciadas 152023 sereduo a tasa desnut
- Oos o ot Wb o, 008l y benir
s 6n: 5mg, Forma Tableta, Vi 0010010005 v els ironiza
266 /580 Oral 12.50 5,000 62,500.00 |Si
il bdica, C i6n: Smg, éuti dpsula, Via de | Nifio  nifia recién nacido.
266 /49632 on: Oral 0.62 5,000 3,100.00 |No
- repsitsbamesde
erconoving o Inyectable, Clasfeacio btinicos, renseiea s onton1o001 17534 s1356 sgas8
266/44413 c 6n: .2 mg/ml, Indicacion: Detener hemorragia 5.25 1,000 5,250.00 [si o01.001.0006 hegatiis, i Iionina
[Equipo de venoclisis, Descartable: Si, Goteo: 15 gotas, Material: Policloruro devinilo, Uso: [Nifioy ifia menor de 1
295 /40662 s 198 5,000 9,.900.00 [si coronioon: | smmeeromdne s sisom 10000
oy itades s
[renccsoots messde
295/39993 Catéter angiocat, Aplicacién: Sueros, Nimero: 18, Uso: Intravenoso 2.95 5,000 14,750.00 |si foyain
ooto010007 _|acons dovt ofine rovicamioeandor
cossdevins
211/39993 Té, Clase: Sobre, Sabor: Tilo 14.00] 1,000 14,000.00 |Si
icnlos 18 sk Goata. Lo vscums OPTa plebtaoms onieeior
295 /3548 Catéter angiocat, Usos intravenoso, nimero: 16, aplicacion: sueros 1.40 5,000 7,000.00 |si oy el shocanunadoieds
0010020001 |de polio y DPT 18 meses de edad [Nifo/nifa 001,001,004 e bee. 137438 121450 16,384
ho: 1/2 pulgada, Clase: Condicion: Libre de
295/28955 Iatex, Largo: 1 Yarda(s), Material: Sintético, Tipo: é 4.42 5,000 22,100.00 |Si
oy itamener e
Ampicilina, C on:lg, ¢ Viade ahocontresdpisde
266139 istratin: imyestable 0 5,000 10,10000 |51 7 e oot0010005 |t poe 1130 v 260
Ce 001 Forma Tableta, Viade 0010020003 R deedad [Nifio/nifia
266/11 Oral 4.90] 15,000 73,500.00 |Si |Nifio y nifia menor de 1
shocontresdoivds
cosoraone o 1 1103
182/75694 Exémen Tipo: Servicio 25.00 120,000 3,000,000.00 [No oot s royoimases messs
ot cunadocon menrese 12 mess e
; aos.o020008 iofise secmntums
parial para adulto, Cint Clase: Con 0010010007 | sscone 17534 e 04200
eindicador de nivel de saturacién, Eldsticos: Laterales en las piernas, Material: Desechable,
292/48289 [ Tamafio: Pequefio, Tipo: Anatémico 525 120,000 630,000.00 |No
.
v — o fonprimer vt
parial para adulto, Cintas: i Clase: Con poli o oovoozo00r _|aepolieyort s 10030 1281
eindicador de nivel de saturacién, Elasticos: Laterales en las piernas, Material: Desechable, 0010020005 lestacional [Nifo/nifa
292/48291 Tamafio: Mediano, Tipo: Anatémico 5.84 120,000 700,800.00 [No
T —
Paiial para adulto, Cint: Clase: Con polir 0010020003 137,683 79,854 57,819
eindicador de nivel de saturacion, Elésticos: Laterales en las piernas, Material: Desechable, i’
292 /48295 Tamafio: Extra grande, Tipo: Anatomico 3.75 120,000 450,000.00 |No oy nin
o o ot servi : ot rosvniade | oy itade toce
Codigo (renglon, insumo,  Nombre del servicio o Costo Unitario Pr—— PR . 010020002 __|sepolioyoe pletigiom) — i vacunadocon
otro) insumo g retverzodevacuna
) oot.002.0008 137603 7a368 s
S
Pafial pedidtrico, Clase: Con poli Contiene: Ci g
reutilizables, Edsticos: Laterales en las iernas, Material: Desechable, Nivel de saturacion: £
292 /48279 Sin indicador, Tamaio: Pequefio, Tipo: Anatémico fase| 1.00/ 120,000 120,000.00 [si <
ez anascon ecupatacionntions au lvs 8 despach e earasoc
ooto0r0001 | eparmtacion iofise
211/3503 Racién (comida) 12.00 100,000 1,200,000.00 [si oy it de 12 msesa
menrese 36 messde
Sonda foley, Calibre fr: 20, Componente: Recubierta dessilicon dos viasy dos agujeros N “”"“"“‘"““*“” . e
opuestos, Condicion: Estéril pirégeno, Incluye: Balon — . - 01,002 000 etaciona Lrom L 26218
295/42567 de3as imetros cabicos, Largo: 4 Centil Material: Latex 18.00] 5,000 90,000.00 |Si |des afios con recuperacién nutricional que lleva f despacho de agestora social
aonovror|dcpwmtscon nosons
oy e sros e
) ; ; - qui o omepundoreuano
261/39923 , reactivo: si, 2.17 50,000 108,500.00 |Si 001.002.0002. e polioy OPT 136518 117,320 o100
182/56393 bsté 90.00| 10,000 900,000.00 [No iAoy nifi nifio menor de 1 af
o conmenioresde oy it e amenor
ootovsoo01 |arecmiente iofisa icanoscon
oovovroon: | departscon srm 1010 260
295/55035 Condén: Condicion: Lubricado; Material: Latex; 0.68] 3,000,000 2,040,000.00 [No
Medroxiprogesterona acetato, Concentracion: 150mg/ml; Forma farmacéutica: Liquido et ey stemitcasdecontol e ety desalods iy ninade2 amenr
266/980 inyectable; Vi istracio intravenosa, parenteral; 38.00 88,000 3,344,000.00 [No § oorooromz_|scmrmnansn - ss0s0 inssr
ootovtoons |ececrments iofise
“+norgestrel, C 6n:0.03 mcg/0.03mcg; 6n: Tableta; Via
266/615 i 6n: Oral; 28.00) 130,000 3,640,000.00 [No :R":tg":\;’:’:'::::;z
0010040001 erecimiento 321329 26746 100583
oyt dezamencr [ —
¢Quése entrega? ¢Quién entrega? ¢Déndeentrega? ¢Cudndo entrega? Especificar novioons |secncimiens e o yoinade1 ames
42 05, con moritoreo
Mujer puerperio en 5n d X Puestos desalud 0010040002 secrecments 29252 2183 o620
salud por proveedor calificado Ginecologo Obstetra, |Nifoy nifia de 6 mesesa.
Enfermera Obstetra, imeasimiend
¢ Mogaresy stemerads ol soyomies
stencion bisicaen salud Cs_capy ca Delunesaviernes de7:00315.00 horas P rewdelae s soroosoms _|secmmman "™ 07 . o
Monto Acumulado Financiado No Financiado sornodeomoms
Descripcién o300
piemetads
emciramenecon
4.1 DIRECTOS Q 21,003,714, candnetes
4.1.1 Proceso Productivo (transformacién de insumos) Q  21,03,714.96 ooto0so00s _|uponrenos 7031 0 sast0
4.1.1.2 Senvicios e insumos directos Q 21,003,714.96 Q  5029047.92 Q15974667.04
T —
Costo Total de la Intervencién Q 21,003,71496 Q 21,003,714.96 Q 5,029,047.92 Q15,974,667.04 |de 2 afios suplementado
Costo incluyendo la capacidad Instalada Q 21,003,714.96 Q 21,003,714.96 Q  5029,047.92 Q15974,667.04 Je] - o
oonovsoons _|Caonrens w183 053 a0

* Elmonto dela capacidad instalada solamente esindicativa
*Versi6n Preliminar
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001-005-0006

Nifio y nifia de 2 amenor
de5 afios suplementado
semestralmente con
micronutrientes

espolvoreados 412,707 181,772

230,935

001-005-0001

Nifioy nifiade 6 mesesa
menor de 1 afio
suplementado
semestralmente con
vitamina A 137,834 80,320

57,514

001-028-0001

Nifio y nifia menor de 2
afios con vigilanciade
desarrollo infantil 275,517 32,300

243,217

688,224

Administracién

No. De Centro de Costo

Todos los Centros de costo asociados al servicio de salud

No. Unidad Ejecutora

Unidad Ejecutora que tienen relacién a los servicios de salud

Base Legal y técnica

Reglamento Organico Interno MSPAS; Normas de atencidn para primer.y segundo nivel; Modelo de Gestién y Atencién para DASy DMS

Cran Cruzada Nacional Por La Nutricion

Ficha: Atenciéon de morbilidades frecuentes en la nifez

Ficha de Costeo de Intervenciones

1 Identificacion

Atencién de Morbilidades frecuentes en la nifiez

Atencién integral por enfermedad diarreica aguda, infeccion respiratoria aguday desnutricion aguda

Programa Proyecto Actividad Obra Fuente de Unidad de medida Monto
009
o010
14 000 000 012 Nifio/nifia
Nifioy nifiamenor de5 enfermedad diarreica aguda en la poblacién de nifios y nifias menores de s afios,
afios atendido por segiin norma deatencion, incluyendo la administracién de SULFATO DE ZINC como
enfermedad diarreica tratamiento coadyuvante
001-010-0001 aguda Nifio/nifia
Nifioy nifiamenor de’5 Acciones encaminadas al diagnéstico y tratamiento oportuno de casos de
afios atendido por infeccion respiratoria aguda en la poblacion de nifios y nifias menores de 5 afios,
infeccion respiratoria segin norma de atencién, incluyendo la administracion de SULFATO DE ZINC como
001-009-0001 aguda tratamiento coadyuvante. Nifio/nifia
Nifioy nifiamenor de’5
afios con diagndsticoy
tratamiento dela Acciones encaminadas ala prevencién y tratamiento dela desnutricion aguda
desnutricién aguda moderaday severa, a nivel comunitario y centros de recuperacién nutricional con
001-012-0001 moderada la orientacién y seguimiento del personal de salud. Nifio/nifia
Nifioy nifiamenor de5 i lap i6 dela aguda
afios con diagndsticoy severaa nivel comunitario y centros de recuperacion nutricional con la
tratamiento dela orientacion y seguimiento del personal de salud.
001-012-0002 desnutricién aguda severa Nifio/nifia

Alineacion GpR

Causas que aborda

Desnutricién; Enfermedades infecciones delainfancia; précti
Mortalidad nifiez); Riesgos obstétricos; Inadecuadas précticas de salud maternayy del rencién nacido; insuficiente acceso a servicios de maternidad y
cuidados del recién nacido; Insuficiente acceso anutricion y micronutrientes
contrareferencia; Deficiente promocion de estilos devida saludable (MC Mortalidad maternay neonatal)

dado infantil; falta d

y calidad de los servicios de salud (MC

del si dereferenciay

Efectividad de la intervencidn segin evidencia

Alta

Resultado

RED 6. Para el 2024, se ha disminuido la tasa de mortalidad en la nifiezen 5 puntos por cadamil nacidos vivos; y, Para el 2024, se ha disminuido la
prevalencia de desnutricién crénica en nifiasy nifios menores de cinco afos en 13.23 puntos porcentuales.

MED Asociadas

calidad y el acceso amedicamentosy vacunas seguras, eficaces, asequiblesy de calidad para todos; MED 9 - Para el afio 2032, reducir en no menos de 25
puntos porcentualesla desnutricién crénica en nifios y nifias menores de cinco afios de los pueblos Maya, Xinkay Garifuna, y 1ano indigena con énfasis
enel drearural.

PGG Asociadas

M21-Para el afio 2023 se redujo la tasa de mortalidad infantil en 10 puntos porcentuales; M22-Para el afio 2023, se redujo el nimero de casos de
morbilidad infantil en 5% anual; M23-Para el afio 2023 se haincrementado el porcentaje de nifias y nifios con esquema de vacunacién completo en 9.6
puntos porcentuales; M26-Para el afio 2023 se redujo la tasa desnutricién crénica en 7 puntos porcentuales

0DS Asociadas

0DS2- Hambre cero; ODS3- Salud y bienestar

001-010-0001

Nifio y nifiamenor de 5
afios atendido por
enfermedad diarreica
aguda 182,172 144,057

38,115

001-009-0001

Nifioy nifiamenor de’5
afios atendido por
infeccion respiratoria
aguda 597,930 359,274

238,656

001-012-0001

Nifioy nifiamenor de’5
afios con diagndsticoy
tratamiento dela
desnutricién aguda
moderada

001-012-0002

Nifioy nifiamenor de5
afios con diagnésticoy
tratamiento dela

desnutricién aguda severa 4,695 2,458

2,237

784,797

4. Costos
4.1 DIRECTOS
4.1.1.2 Servicios einsumos directos
Codigo (renglon, insumo, - Nombre del servicio o Costo Unitario Cantidad Costo Total Financiado Si/No
otro) insumo
Jeringa, Aguja: Biselada, Aguja medida: 25g x 5/8 pulgada, Capacidad: .5 Centimetro Cibico,
295/32077 Graduacion: Milimetrada, Tipo: Autodestructible 0.49 150,000 73,500.00 [si
Carnédenifio y nifia (SIGSA 15), tamafio media carta tipo cartilla registra peso talla
249/81746 vacunacion con recomendaciones nutricionales papel cartoncillo 6.67 137,834 919,352.78 |No
249 /8201 Ficha ESAVI, formulario impreso tamafio carta papel bond impreso ambos lados 0.34 10,000 3,400.00 |Si
Jeringa, Aguja: Biselada, Aguja medida: 23g x 1 1/2 pulgada, Capacidad: .5 Centimetro
295 /32078 Clbico, Graduacién: Milimetrada, Tipo: Autodestructible 1.48 150,000 222,000.00 |Si
Acetaminofen Concentracion: 100mg/1ml; Forma farmacéutica: Liquida; Via de
266 /106595 administracién: Oral 2.78 413,502 1,149,535.56 |Si
Jeringa, Aguja: Biselada, Aguja medida: 27g x 3/8 pulgada, Capacidad: .1 Centimetro Cubico,
295 /32076 Graduacién: Milimetrada, Tipo: Autodestructible 0.70 150,000 105,000.00 |Si
(par Forma far Jarabe, Concentracién: 125mg/5ml, Via
266/7 deadministracién: Oral 6.28 1,376,448 8,644,093.44 |Si
Jeringa, Aguja medida: 23g x 1 pulgada, Capacidad: 0.5 Mililitro, Clase: Apirégena,
295 /46237 Condicién: Estéril, Tipo: Autobloqueante 0.39 150,000 58,500.00 |Si
Jeringa, Aguja: Biselada, Aguja medida: 23g x 1 1/2 pulgada, Capacidad: .5 Centimetro
295/32078 Clbico, Graduacién: Milimetrada, Tipo: Autodestructible 1.48 150,000 222,000.00 |Si
Jeringa, Aguja: Biselada, Aguja medida: 25g x 5/8 pulgada, Capacidad: 0.5 Centimetro
295/32077 Cubico, Graduacién: Milimetrada, Tipo: Autodestructible 1.48 150,000 222,000.00 |Si
Micronutrientes espolvoreables (chispitas), Concentracién: Concentracion variada,
266 /1057 Contenido: 1 Gramos(s), Forma farmacéutica: Sobre, Via de administracion: Oral 0.20 173,366,520 34,673,304.00 |Si
Eilign (e e, - [Miibeeteribhe Costo Unitario Cantidad Costo Total Financiado Si/No
otro) insumo
266/32724 Vitamina a, Concentraci 1 ui, viadeadministracién: oral, ¢ ia: oleoso 0.81 275,517 223,168.77 |Si
Albendazol Concentracién: 400mg; Forma farmacéutica: Tableta; Via de administracion:
266 /106375 Oral 0.67 2,476,242 1,659,082.14 [si
‘Albendazol Concentracién: 200mg/5ml; Forma farmacéutica: Jarabe; Via de
266 /106375 administracién: Oral 1.49 275,366 410,295.34 |Si
266 /117601 BCG (Bacteria viva atenuada de cepas de Calmmette Guerin) 2.42 15,000 36,300.00 |Si
Hepatitis B pedidtrica (compuesta por antigeno de superficie del virus purificado y no
261/115909 infecciosa hecha con tenologia recombinante de ADN 5.57 150,000 835,500.00 [Si
266/1152 OPV Bivalente (Virus 1y 3 vivos atenuados, via oral) 1.34 7,500 10,050.00 |Si
266 /71302 IPV (Virus atenuados 1,2 y 3) 32.47 120,000 3,896,400.00 |Si
266/1197 Pentavalente (Vacuna con toxoide tetdnico y diftérico) 10.50 350,000 3,675,000.00 [Si
261/34670 Rotavirus (virus humano del rotavirus vivo atenuado cepas RIX4414 68.09 300,000 20,427,000.00 |Si
266/103734 ! (Vacuna Pi dcica13 valente 152.00 350,000 53,200,000.00 |Si
SPR (Cepas vivas atenuadas del virus de Sarampién Edmonston - Zagred, virus parotiditis
266/29683 Leningrad-Zagreb y virus de Rubeola Wistar) 28.81 300,000 8,643,000.00 [Si
266/543 DPT (Toxoide tetanico diftérico y bacilos muertos de Bordetella pertussis) 1.90 30,000 57,000.00 |si
Influenza pediétrica Hemisferio Norte (Compuesta por virus antigripales fraccionados
266 /129044 inactivados) 18.80 30,000 564,000.00 [Si
295/128141 Jeringa 26GX3/8" 0.1 cc (para administrar BCG) 0.40 150,000 60,000.00 |Si
295/128141 Jeringa 23Gx1x 0.5cc (para administrar vacunas VPH, Penta, Neumo, DPT, IPV) 0.35 1,000,000 350,000.00 |Si
295/128141 Jeringa 23Gx1x 1 cc (para administrar Influenza pediatrica) 0.22 200,000 44,000.00 [si
295/128141 Jeringa 25Gx5/8 0.5 cc (para administrar SPR, Fiebre Amarilla, SR, y Hepatitis B pedidtrica) 0.40 400,000 160,000.00 |Si
295/128141 Jeringa 22Gx1 5 cc (Para diluir SPR, SR, FAy BCG) 0.33 400,000 132,000.00 |Si
Acetaminofen Concentracién: 80mg; Forma farmacéutica: Tableta masticable; Via de
266 /106595 administracién: Oral 0.09 1,000,000 90,000.00 [si
Acetaminofen Concentracion: 100mg/1ml; Forma farmacéutica: Liquida; Via de
266 /106595 administracién: Oral 2.78 250,000 695,000.00 |Si
Acetaminofen Concentracion: 120mg/Sml; Forma farmacéutica: Jarabe; Via de
266 /106595 administracion: Oral 3.01 500,000 1,505,000.00 |Si
182 /78899 Exdmen de Heces 10.00 119,595 1,195,950.00 |No
182 /75694 Examen de Hematologia Tipo: Servicio 25.00 50,000 1,250,000.00 |No
182 /56782 Examen de Orina 10.00 25,000 250,000.00 |No
145,661,432.03

¢Qué se entrega?

Control de nifio sano

¢Quién entrega? ¢Dénde entrega?

Auxiliar de Enfermeria, Puestos de Salud

N s Enfermeria, Médico/a

decr

Centro deSalud

Vacunacion General, Pediatra CAP y CAIMI

4.1 DIRECTOS

Monto
Descripcién

4.1.1 Proceso Productivo (transformacién de insumos)

4.1.1.2 Servicios e insumos directos
Costo Total de la Intervencién

Costo incluyendo la capacidad Instalada

* El monto de la capacidad instalada solamente es indicativa

*Version Preliminar

145,661,432.03
145,661,432.03 Q 145,661,432.03 Q

¢Cusndo entrega? Especificar

Delunesaviernes de 7:00 a 15:00 horas

Acumulado

145,661,432.03
145,661,432.03
(e}

145,661,432.03 Q 145,661,432.03 Q

Financiado

142,046,129.25
142,046,129.25

142,046,129.25

No Financiado

[e} 3,615,302.78
Q 3,615,302.78

Q 3,615,302.78

No. De Centro de Costo

Todos los Centros de costo asociados al servicio desalud

No. Unidad Ejecutora

Unidad Ejecutora que tienen relacion alos servicios de salud

Base Legal y técnica

Reglamento Organico Interno MSPAS; Normas de atencion para primer.y segundo nivel; Modelo de Gestion y Atencién para DASy DMS

4. Costos
4.1DIRECTOS
4.1.1.2 Sevicios einsumos directos
Cédigo ('éztglz;’v insumo, Nombre del servicio o insumo Costo Unitario  Cantidad Costo Total Financiado Si/No

Acetaminofen Concentracion: 80meg; Forma farmacéutica: Tabletamasticable; Via de

266 /106595 inistracién: Oral 1,000,000 90,000.00
‘Acetaminofen Concentracion: 100me/Lml; Forma farmaceutica: Liquida; Via de

266 /106595 administracién: Oral 250,000 695,000.00

Cédigo "e;‘flzg" =T Nombre del servicio o insumo. Cantidad Costo Total
c 6 Formafar Jarabe; Viade

266 /106595 administracién: Oral 3.01 500,000 1,505,000.00|si
Acido ascarbico C 5n: 500mg; Forma far Tableta; Via de

266 /110485 administracién: Oral 013 1,000,000 130,000.00]si
Albendazol Concentracion: 200meg; Forma farmaceutica: Tableta; Via de administracion:

266 /106375 oral 038 275,366 104,639.08|si

Concentracién: 200me/5ml; Forma far, : Jarabe; Via de

266 /106375 administracién: Oral 1.49 50,000 74,500.00Si
‘Albendazol Concentracién: 400meg; Forma far Tableta; Via de administracion:

266/106375 oral 0.67 2,476,242 1,659,082.14|si
Penicilina Concentracién: 1200000 ui; Forma farmacéutica: Solucion inyectable; Via de

266 /106367 administracién: Intramuscular 6.66 50,000 333,000.00]si
Penicilina Concentracién: 2400000 ui; Forma farmacéutica: Solucién inyectable; Via de

266/106367 i6n: Intramuscular 6.55 50,000 327,500.00]si
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‘Amoxicilina Concentracién: 250mg/5ml; Forma farmacéutica: Suspension; Via de
266 /135720 administracién: Oral 4.13 200,000 826,000.00|si
Amoxicilina Concentracion: 250-62.5meg/5ml; Forma farmacéutica: Suspension; Via de
266 /135720 administracién: Oral 7.23 100,000 723,000.00{si
‘Amoxicilina Concentracién: 500mg + 125mg; Forma farmacéutica: Tableta; Via de
266 /135720 administracién: Oral 1.10 100,000 110,000.00|si
Amoxicilina Concentracion: 400mg +57mg/5ml; Forma farmacéutica: Suspension; Via de
266 /34045 administracién: Oral 45.00 50,000 2,250,000.00Si
Metronidazol Concentracion: 125mg/5ml; Forma farmacéutica: i6n; Viade
266 /1040 administracién: Oral 3.60 50,000 180,000.00si
Benzoato de bencilo Concentracién: 25%; Forma farmacéutica: Locion; Via de
266/190 administracién: Tépica 5.02 100,000 502,000.00 [Si
Bromhexina Concentracion: 4mg/5ml; Forma farmacéutica: Solucion jarabe; Via de
266 /220 administracién: Oral 182 250,000 455,000.00{si
Bromuro delpratropio Concentracion: 0.75mg/ml; Forma farmacéutica: Solucién para
266/848 nebulizaci6n; Viade administracion: Inhalado 125.00 20,000 2,500,000.00]Si
Bromuro deipratropio Concentracion: 15mg/20mi; Forma farmacéutica: Solucion para
266 /124003 6 iad racién: Inhalado 125.00 20,000 2,500,000.00Si
Budesonida Concentracién: 5mg/Lml; Forma : Liquido; Viadeadmi i6n
266 /106696 Nasal 4.10 50,000 205,000.00{si
266/7141 Bupivacaina Concentraci6n: 0.5%; Uso: Anestésico local 14.50 10,000 145,000.00|si
Pamoato de pirantel Concentracién: 250 mg/Sml; Forma farmacéutica: Suspension; Via de
266 /58585 administracién: Oral 12.38 50,000 619,000.00|si
Claritromicina Concentracion: ; Forma farmacéutica: 6n; Viade
266/350 administracién: Oral 25.83 100,000 2,583,000.00]Si
Claritromicina Concentracion: 1. Forma farmacé 6n; Viade
266 /352 administracién: Oral 14.10 100,000 1,410,000.00]Si
Diclofenaco Concentracion: 15mg/mi (1.5%); Forma farmacéutica: Suspension; Via de
266 /28019 administracién: Oral 5.45 100,000 545,000.00|Si
Dimenhidrinato Concentracion: 50mg/2ml; Forma farmacéutica: Ampolla; Via de
266/514 administraci6n: Intravenosa/intramuscular 1.96 100,000 196,000.00 si
DI de Concentracién ; Forma farmacéutica:
266 /37828 Aerosol para 89.48 10,000 894,800.00|si
Loratadina Concentracion: 5me/5mi; Presentacion: Jarabe/frasco; Via de administracion:
266/962 oral 7.68 100,000 768,000.00|si
Solucién de rehidratacion oral Concentracion: 3.5+2.9+1.5+20 g; Forma farmacéutica:
266/27986 Polvo; Via de administracién: Oral 1.00 100,000 100,000.00|si
Solucion de rehidratacion oral Concentracion: 90+20+80+30; Forma farmacéutica:
266/1309 Solucidn; Via de administracién: Oral 0.95 100,000 95,000.00|Si
Solucion de rehidratacion oral Concentracion: 2.6, 1.5,2.9, 13.5 g; Especialidad: Cloruro de
266/30215 sodio, cloruro de potasio, citrato de sodio anhidrido, glucosa anhidrida; Forma 0.99 100,000 99,000.00]Si
Solucién de rehidratacién oral Concentracién: 5.8 Gramos(s); Forma farmacéutica: Polvo;
266 /45089 Viade administracién: Oral 0.97 100,000 97,000.00]si
Solucion de rehidratacion oral Concentracion: 27.8 Gramos(s); Forma farmaceutica: Polvo;
266 /48699 Via de administracién: Oral 0.83 100,000 83,000.00]Si
Solucién de rehidratacion oral Concentracion: 27.9 Gramos(s); Forma farmacéutica: Polvo;
266/49178 Viade administracion: Oral 1.01 100,000 101,000.00|si
Sulfato de salbutamol Concentracion: 2mg/5ml; Forma farmacéutica: Jarabe; Via de
266/1307 administracién: Oral 3.76 250,000 940,000.00|Si
Sulfato de salbutamol Concentracion: 5mg/ml; Forma farmacéutica: Solucion para
266/81842 inhalacién; Via de administracion: Inhalado 47.94 20,000 958,800.00|si
i Vitamina b1 5mg; vitamina b2 4mg, vitamina b6
266/427 4mg; 5mg; nicotinamida 20mg; Via de administracién: Oral 3.47 50,000 173,500.00|si
Suplementos vitaminicos Concentracion: 200000 u.i.; Forma farmacéutica: Perla; Via de
266 /1461 administracién: Oral 2.70 10,000 27,000.00]si
ini 100000 ui; Forma farmacéutica: Oleoso; Via de
266/32724 administracién: Oral 2.10 10,000 21,000.00]Si
Trimetroprim Concentracion: 40 +200/5mg/ ml; Forma farmacéutica: Polvo para
266 /103808 6n; Viade administracion: Oral 4.80 250,000 1,200,000.00Si
Maleato de clorfeniramina Concentracién: 2mg/ 5mi; Forma farmacéutica: Jarabe; Via de
266/393 administracién: Oral 2.82 250,000 705,000.00|si
Clorhidrato de difenhidramina Concentracién: 15mg/5ml; Forma farmacéutica: Solucion
266/143324 jarabe; Via de administracién: Oral 2.64 100,000 264,000.00|si
Dicloxacilina sodica Concentracion: 125mg/5ml; Forma farmacéutica: Polvo liofilizado; Via
266/493 de administracion: Oral 28.90 100,000 2,890,000.00]Si
Azitromicina Concentracién: 200mg/5ml; Forma farmacéutica: Suspension; Via de
266/179 administracién: Oral 12.18 100,000 1,218,000.00]Si
Cefadroxilo Concentracion: Forma farmaceutica: Polvo para i6n; Viade
266 /266 administracién: Oral 6.20 100,000 620,000.00|Si
266/233 Calamina Concentracién: 5%; Forma é Solucién; Viad 6n: Tépico 9.02 100,000 902,000.00|Si
Mebendazol Concentracion: 100mg/5m; Forma farmacéutica: Suspension; Via de
266/973 administracién: Oral 5.00 200,000 1,000,000.00]Si
Fumarato ferroso Concentracién: 125 mg/ml; Forma farmacéutica: Jarabe; Via de
266 /652 administracién: Oral 12.95 10,000 129,500.00|si
‘Alimento nutritivo médico o espesadores de iquido Concentracion: 92¢ (500cal); Forma
266 /32616 Pasta; Viad racién: Oral 3.00 200,000 600,000.00|si
Simeticona Concentracién: 40 mg/1 ml; Forma farmacéutica: Solucién; Viade
266 /30218 administracion: Oral 200,000 2,400,000.00
Codigo (’ng::’;""’“"‘“ Nombre del servicio o insumo Costo Unitario  Cantidad Costo Total
Suplementos vitaminicos Concentracion: 100 mg/ 15ml; Forma farmacéutica: Jarabe;
266 /39596 Sabor: Dulce; Via de administracién: Oral 20.00 50,000 1,000,000.00|No
Ampicilina Concentracién: 250 mg /5 ml; Forma farmacéutica: Polvo para suspension; Via
266/140 deadministracién: Oral 3.68 100,000 368,000.00|si
266/32616 Alimento Terapéutico listo para consumir 3.00 150,000 450,000.00{si
inofén (par ), Forma farmacéutica: Jarabe, C 125mg/5ml, Via
266/7 deadministracién: Oral 6.28 1,376,448 8,644,093.44si
Equipo devenoclisis, Descartable: Si, Goteo: 15 gotas, Material: Policloruro devinilo, Uso:
295 /40662 Administracion de medicamento 1.98 20,000 39,600.00]Si
182 /78899 Exémen de Heces 10.00 119,595 1,195,950.00|No
182/75694 Exédmen de Hematologia Tipo: Servicio 25.00 120,000 3,000,000.00|No
182 /56782 Exémen de Orina 50,000 500,000.00

¢Qué se entrega? uién entrega?

Atencién de Morbilidades frecuentes en lanifiez | auxiliar de enfermeria,

¢Dénde entrega?

Puesto de Salud

Estabilizacién y referencia

enfermeria, medico/a Centro de Salud

4.1 DIRECTOS

Observacion

éCudndo entrega? Especificar

Delunesaaviernesde 7:00 a 15:00 horas

general, pediatra

CAP y CAIMI

Descripcion

4.1.1 Proceso Productivo (transformacion de insumos)
4.1.1.2 Servicios e insumos directos

Costo Total de la Intervencién

Costo incluyendo la capacidad Instalada

instalada solamente es

*Versién Preliminar

52,151,964.66
52,151,964.66 Q
52,151,964.66 Q.

Acumulado

52,151,964.66
52,151,964.66

52,151,964.66
52,151,964.66

[}
[e]
Q

24 horas
Financiado No Financiado

46,456,014.66 Q 5,695,950.00
46,456,014.66 Q 5,695,950.00
46,456,014.66 Q 5,695,950.00

Alineacién GpR

Ficha de Costeo de Intervenciones

1 Identificacion

Consejerias en el marco de la Ventana 1000 dias.

Cran Cruzada Nacional Por La Nutricion

Ficha: Consejerias en el marco de la Ventana de los 1,000 Dias

Actividades de consejerfa dirigidas a Madre de nifio y nifilamenor de 5 afios sobre Practicas para el cuidado infantil con énfasis en la promocién de la lactancia maternay al
conocimiento delos beneficios delamisma en la prevencion de las enfermedadesy de la desnutricin, en el lavado de manos, en el monitoreo de crecimiento y en la alimentacion
complementaria. Las actividades de educacion nutricional en el plano nacional persiguen:
1. ejercer influencia en las politicas publicas y promover el acceso a una variedad de alimentos nutritivos;
2. aumentar el conocimiento del valor nutritivo de los alimentos;

3. ejercer influencia en los comportamientos, actitudes y creencias;

y motivacion graci

ibl

doptar practicas

(Consejeria en Lactancia materna exclusiva, Consejerfa en Desarrollo infantil temprano, Consejerfa en alimentacién complementariay lactancia materna continuada, Consejeria
sobre précticas para el cuidado infantil (lavado de manos, lactancia materna, alimentacién complementaria, desarrollo infantil, monitoreo de crecimiento) )

sanas.

Programa

Subprograma

Proyecto | Actividad |

Obra |

Fuente de Unidad de medida Monto

000

Joo3

Jooo

Nifio/nifia

001-003-0001

Madre de nifio y nifia
menor de2 aftos, con
consejeria sobre précticas
parael cuidado infantil
con énfasis en el lavado de
manos

Actividades de consejeria dirigidas a Madre de nifio y nifiamenor de 5 afios sobre

Précticas para el cuidado infantil con énfasis en el lavado de manos.

Nifio/nifia

001-003-0002

Madre denifio y nifia
menor de2 aftos, con
consejeria sobre précticas
parael cuidado infantil
con énfasis en lactancia
materna

Actividades de consejerfa dirigidas a Madre de nifio y nifia menor de 2 afios sobre

Précticas para el cuidado infantil con énfasis en lactancia materna.

Nifio/nifia

001-003-0004

Madre de nifio y nifia
menor de2 aftos, con
consejeria sobre précticas
parael cuidado infantil
con énfasis en

d jerfa dirigidas a Madre de nifio y nifia menor de 2 afios sobre

Précticas para el cuidado infantil con énfasis en

ia.

001-003-0005

Madre denifio y nifia
menor de2 afios, con
consejeria sobre précticas
parael cuidado infantil
con énfasisen el
monitoreo de crecimiento

Actividades de consejerfa dirigidas a Madre de nifio y nifia menor de 2 afios sobre
Précticas para el cuidado infantil con énfasis en el monitoreo de crecimiento!

Nifio/nifia

001-003-0006

Madre denifioy nifiade2 a
menor deS aftos, con
consejerfa sobre practicas
parael cuidado del nifio/a
(Iavado de manos,
monitoreo decrecimiento
y alimentacién
complementaria)

Actividades de consejerfa dirigidas a Madre de nifio y nifia de 2 amenor de 5 afios
sobre Practicas para el cuidado infantil con énfasis (lavado de manos, monitoreo

de crecimiento y alimentacién complementaria)

Nifio/nifia

Causas que aborda

Desnutricién; Enfermedades

Mortalidad nifiez); Ri

delainfancia;

pricticasd

précticasd infantil; falta de acceso y calidad de los servicios de alud (MC
lud maternay del recién nacido; insuficiente acceso a servicios de maternidad y

icos;

dados del recién nacido;
contrareferencia; Deficiente promocién de estilos de vida saludable (MC Mortalidad materna y neonatal)

anutriciény

LME; gesti6n del sistema de referenciay

Efectividad de la intervencion segun evidencia

Alta

Resultado

RED 6. Para el 2024, se ha disminuido latasa de mortalidad en la nifiezen 5 puntos por cada mil nacidos vivos; y, Para el 2024, se ha disminuido la
prevalencia de desnutricién crénica en nifias y nifios menores de cinco afios en 13.23 puntos porcentuales.

MED Asociadas

MED 3 - Lograr la cobertura sanitaria universal, en particular la proteccién contralos riesgos financieros, el acceso a servicios de salud, esenciales de
calidady el acceso amedicamentos y vacunas seguras, eficaces, asequibles y de calidad para todos; MED 9 - Para el afio 2032, reducir en no menos de 25
puntos porcentuales la desnutricién crénica en nifiosy

inco afios del blos Maya, Xinkay Garifuna, y la no indigena con énfasis

eneldrearural.

PGG Asociadas

M21-Para el afio 2023 se redujo latasa de mortalidad infantil en 10 puntos porcentuales; M22-Para el afio 2023, se redujo el ntmero de casos de
morbilidad infantil en 5% anual; M23-Para el afio 2023 se ha incrementado el porcentaje de nifiasy nifios con esquema de vacunacion completo en 9.6
puntos porcentuales; M26-Para el afo 2023 se redujo la tasa desnutricién crénica en 7 puntos porcentuales

ODS Asociadas

0DS2- Hambre cero; ODS3-Salud y bienestar

001-003-0006

Madre denifioy nifiade2 a
menor de 5 afios, con
consejerfa sobre practicas
parael cuidado del nifio/a
(Iavado de manos,
monitoreo de crecimiento
y alimentacién

412,707

292,940

119,767

ia)

001-003-0001

Madre denifioy nifia
menor de 2 afios, con
consejerfa sobre practicas
parael cuidado infantil
con énfasis en el lavado de
manos

275,517

262,250

13,267

001-003-0002

Madre denifio y nifia
menor de2 afios, con
consejeria sobre précticas
parael cuidado infantil
con énfasis en lactancia

materna

275,517

232,113

43,404




GCNN

Cran Cruzada Nacional Por La Nutricion

Ficha: Puesto de salud
Madre denifio y nifia
menor de2 affos, con
consejerfa sobre practicas
parael cuidado infantil Ficha de Costeo de Intervenciones
con énfasisen
alimentacion 1 Identificacion
001-003-0004 ia 275,517 208,669 66,848 " "
Capacidad Instalada Puestos de Salud y Centro Comunitario de Salud
Madre de nifio y nifia Capacidad necesaria para llevar acabo todas las intervenciones y los servicios de un Puesto de Salud y Centro Comunitario de Salud con énfasis en |a Ventana de los 1000 dias
menor de 2 afios, con
consejerfa sobre practicas
para el cuidado infantil Programa Subprograma Proyecto Actividad Obra  Fuente de Unidad de medida Monto
con énfasisen el Financiamiento
001-003-0005 monitoreo de crecimiento 275,517 238,559 36,958
688,224
[=4
=
S No. De Centro de Costo Todos los Centros de costo asociadosal servicio desalud
B
= No. Unidad Ejecutora Unidad Ejecutora que tienen relaci6n a los servicios de salud
_g — - — - - — - Desnutricion; Enfermedades infecciones de la infancia; Inadecuadas précticas de cuidado infantil; falta de acceso y calidad de los servicios de salud
2 Base Legal y técnica Reglamento Organico Interno MSPAS; Normas deatencion para primer.y segundo nivel; Modelo de Gestion y Atencién para DASy DMS (MC Mortalidad nifiez); Riesgos obstétricos; Inadecuadas précticas de salud maternay del rencién nacido; insuficiente acceso a servicios de
maternidad y cuidados del recién nacido; Insuficiente acceso a nutricién y micronutrientes incluyendo LME; Inadecuada gestion del sistema de
4. Costo Causas queaborda referenciay contrareferencia; Deficiente promocién de estilos de vida saludable (MC Mortalidad maternay neonatal)
4.1 DIRECTO Efectividad de laintervencién segun evidencia Alta
0s€ os directo RED 6. Para el 2024, se ha disminuido |a tasa de mortalidad en la nifiezen 5 puntos por cada mil nacidos vivos; y, Para el 2024, se ha disminuido la
e S ombre del servicio o o osto Unitario ad osto To do Si/No Resultado prevalencia de desnutricién cronica en nifiasy nifios menores de cinco afios en 13.23 puntos porcentuales.
oro de calidad y el acceso a medi yvac uras, eficaces, iblesy de calidad para todos; MED 9 - Para el afio 2032, reducir en no
Alimento complementario, Color: Amarilla claro, Consistencia: Harina, Ingredientes: Harina } menos de 25 puntos porcentuales a desnutricion cronica en nifios y nifias menores de cinco afios de los pueblos Maya, Xinkay Garifuna, y a no
g . o ) MED Asociadas indigena con énfasis en el drea rural.
demaizharina de soyay una mezcla de micronutrientes, Primario: Laminado, Tipo de
211/18774 alimento: Procesado a 20.00 150,000| @ 3,000,000.00 |si M21-Para el afio 2023 seredujo la tasa de mortalidad infantil en 10 puntos porcentuales; M22-Para el afio 2023, se redujo el nimero de casos de
351/5in Insumo ‘Abanico educativo E 6n Oportuna. Entrega dmbito familar Q 5.00 119,960] 599,800.00 |si morbilidad infantil en 5% anual; M23-Para el afio 2023 se ha incrementado el porcentaje de nifiasy nifios con esquema de vacunacién completo
268 /57770 Afiche Importancia dela 16n conlavado de manos a 5.00 33.250|Q 166.250.00 |81 PGG Asociadas en 9.6 puntos porcentuales; M26-Para el afio 2023 se redujo latasa desnutricion crénica en 7 puntos porcentuales
268/57770 Afiche tipo calendario: Desinfeccion en el hogar Domiciliar Q 3.00 150,000] Q 450,000.00 [si ODS Asociadas ODS2- Hambre cero; ODS3- Salud y bienestar
211/3503 Racion (comida) Q 12.00 100,000| Q 1,200,000.00 [si
Qué se entreg Quién entrega Dénde entreg do entrega? Espe
Nifio y nifia recién nacido
vacunado con una dosis de
- . . . . " . Hogares, comunidades hepatitis B antes de
Consejeria, sesiones educativas, visita familiar, grupos de |Auxiliar de enfermeria, 001-001-0001 cumplir 24 horas de vida 137,834 91,386 46,448
apoyo Enfermeria, Nutricionista
Puestos de Salud, Centros de Salud Delunesaaviernes de 7:00 a15:00 horas
CS, CAP y CAIMI De lunes adomingo
Nifioy nifiamenor de 1
afio vacunado con dos
001-001-0002 dosis derotavirus 137,834 118,774 19,060
Prototipo de seno, uso:consejeria ,material :tela y elastico ,relleno:algodén
,digmetro:1 centimetro,altura:1 centimetro,diametro:3 centimetro,serigrafeado:si Nifioy nifiamenar de1
293/135674 funda movible:si Q 16.00 12|Q 192.00 [si "
—— — - — afio vacunado con dos
293/123238 Rotafolio “Alimentacion, Desarrollo y Enfermedades Prevenibles de la Nifiez” Q 50.00 5,000|Q 250,000.00 [Si dosis devacuna
Rotafolio “Qué debo hacer para evitar enfermedades en nifias y nifios menores de 5 001-001-0003 i ocica 137,834 108,687 29,147
293/123238 afios” Q 50.00 5,000/ Q 250,000.00 |si
293/123238 Rotafolio “Para tener una maternidad y recién nacida (o) saludable” Q 50.00 5,000|Q 250,000.00 [Si
Guia de uso de materiales del Banco de Recursos de Comunicacion Interpersonal y Nifioy nifiamenor de 1
351/Sin Insumo Grupal. BRCIG Q 25.00 5,000|Q 125,000.00 |No afio con una dosis de
268/125940 Bolsa porta material educativo Q 25.00 5,000[ @ 125,000.00 [si 001-001-0004 vacuna BCG 137,834 121,450 16,384
268/57770 Manta Importancia de Alimentacion Q 150.00 2,000[ 300,000.00 [si
268/57770 Manta Identificacion sintomas de peligro Covid-19 a 150.00 2,000(Q 300,000.00 [si
294 /57699 Bolsa Fichas Loteria 1 Q 10.00 2,000{Q 20,000.00 [Si Nifioy nifia menor de 1
294 /61825 Paquete de 54 fichas de Loteria Q 55.00 2,000/ Q 110,000.00 |Si afo con tres dosis de
293/73026 Bolsas Fichas Rompecabezas Q 10.00 2,000[aQ 20,000.00 si 001-001-0005 vacuna anti polio 137,834 114,144 23,690
293/111382 Paquete de 8 fichas de rompecabezas a 20.00 2,000[ @ 40,000.00 [si
294/57698 Bolsas Fichas Dominé Q 10.00 2,000[Q 20,000.00 [si
294 /61423 Paquetes de 21 Fichas Dominé Q 35.00 2,000/ Q 70,000.00 [Si
Nifioy nifiamenor de 1
294 /72052 Bolsas Fichas Memoria Q 10.00 2,000/ Q 20,000.00 [Si o
- - afio con tres dosis de
294 /72052 Paquetes de 32 Fichas Memoria Q 45.00 2,000[ @ 90,000.00 [si 001-001-0006 vacuna Pentavalente 137,830 122,601 15,143
294/Sin Insumo Bolsas Fichas Historia de Higiene Q 10.00 2,000[ @ 20,000.00 [No
294/Sin Insumo Paquetes de 16 Fichas Historia de Higiene a 40.00 2,000[aQ 80,000.00 [No Nifio y nifiade 6 mesesa
294 /Sin Insumo Bolsas Grande Fichas Laminas La mejor Compra a 15.00 2,000/ Q 30,000.00 [No menores de 12 meses de
294 /Sin Insumo Paquetes de 8 Fichas Laminas La mejor Compra Q 40.00 2,000 Q 80,000.00 |No edad vacunado con 2 dosis
294 /113545 Bolsas Grande Cartones de Loteria Q 15.00 2,000/ Q 30,000.00 [Si devacunaInfluenza
294/57699 Paquetes de 12 Cartones de Loterfa Q 35.00 2,000[ @ 70,000.00 [si 001-001-0007 estacional 137,834 33,634 104,200
294/Sin Insumo Bolsas Grande Juego de Tarjetas Q 15.00 2,000[ @ 30,000.00 [No
242/112748 Paquete de 9 juegos de Tarjetas a 35.00 2,000(Q 70,000.00 [si Nifio y nifia de 18 meses de
294 /Sin Insumo Bolsas Grande Imagenes de alimentos Q 15.00 2,000 Q 30,000.00 [No edad con primer refuerzo
242/112748 Paquete de 12 [dminas con Imégenes de alimentos Q 40.00 2,000(Q 80,000.00 |si 001-002-0001 depolioy DPT 137,683 104,699 32,984
294/5Sin Insumo Bolsas Grande Los pilares de SAN 1 Q 15.00 2,000[ @ 30,000.00 [No
249 /Sin Insumo Material impreso Los pilares de la SAN 1 Acordedn [ 10.00 2,000[a 20,000.00 [No
242/112748 Paquetes de 4 Fichas de Material impreso Los pilares dela SAN 1 Q 25.00 2,000[ 50,000.00 [si
Nifioy nifiade 1 amenor
294 /Sin Insumo Bolsas Grande Los pilares dea SAN 2 a 15.00 2,000/ Q 30,000.00 [No A
de 2 afio de edad vacunado
242/112748 Paquete de 15 fichas los pilares de la SAN 2 Q 40.00 2,000 Q 80,000.00 |Si 001-002-0003 con 2 dosis devacuna SPR 137,683 79,864 57,819
294 /59171 Bolsa- mochila i Soy salubrista Q 40.00 6,000| Q 240,000.00 [Si
351/Sin Insumo alimentaria, nutricion e higiene Q 20.00 2,000(Q 40,000.00 [No Nifioy nifiade 1 afio de
293/123238 Rotafolio “Rotafolio educativo Planificacion familiar Q 45.00 2,000/ Q 90,000.00 [si edad vacunado con
351/5in Insumo Manual “Los primeros 1000 dias” Q 20.00 2,000[Q 40,000.00 [No refuerzo devacuna
294 /13805 Mochila Impermeable Grande. Color Azul Q 150.00 2,000(Q 300,000.00 [Si 001-002-0004 antineumocdcica 137,683 74,368 63,315
Madre de nifioy nifia
menor de 2 afios, con
Acumulado Financiado No Financiado consejerfa sobre précticas
Descripcion parael cuidado infantil
con énfasis en el lavado de
GEODIRECEIOS 5i06,050:00) 001-003-0001 manos 275,517 262,250 13,267
4.1.1 Proceso Productivo (transformacién de insumos) Q  5416,050.00
4.1.1.2 Servicios e insumos directos 5,416,050.00 5,416,050.00 Q
Costo Total de la Intervencion 5,416,050.00 5,416,050.00 5,416,050.00 Q
Costo incluyendo la capacidad Instalada 8,846,242.00 8,846,242.00 8,291,242.00 Q  555,000.00 Madre de nifio y nifia
* El monto de la capacidad instalada solamente es indicativa menor de 2 afios, con
“Vesién Preliminar consejeria sobre practicas
parael cuidado infantil
con énfasis en lactancia
001-003-0002 materna 275,517 232,113 43,404
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ineacion

Al

001-003-0004

Madre denifio y nifia
menor de 2 afios, con
consejeria sobre précticas
parael cuidado infantil
con énfasis en
alimentacion
complementaria

275,517

208,669

66,848

001-003-0005

Madre denifioy nifia
menor de 2 afios, con
consejerfa sobre practicas
parael cuidado infantil
con énfasisen el
monitoreo de crecimiento

275,517

238,559

36,958

001-003-0006

Madredenifioynifiade2 a
menor de5 afios, con
consejeria sobre practicas
parael cuidado del nifio/a
(lavado de manos,
monitoreo de crecimiento
yalimentacién

compl aria)

412,707

292,940

119,767

001-004-0001

Nifio y nifiamenor de 1
afio, con monitoreo de
crecimiento

327,329

226,746

100,583

001-004-0002

Nifio y nifia de 1 amenor
de2 afios, con monitoreo
de crecimiento

292,452

211,832

80,620

001-005-0001

Nifioy nifia de 6 mesesa
menor de 1 afio
suplementado
semestralmente con
vitamina A

137,834

80,320

57,514

001-005-0004

Nifioy nifiade 6 mesesa
menor de 1 afio
suplementado
semestralmente con
micronutrientes
espolvoreados

137,834

78,024

59,810

001-005-0005

Nifio y nifia de 1 amenor
de 2 afios suplementado
semestralmente con
micronutrientes
espolvoreados

137,683

70,433

67,250

001-006-0002

Mujer puérpera
suplementada con hierroy
4cido félico

119,959

87,804

32,155

001-007-0001

Nifioy nifia de 1 amenor
de 2 afios con
desparasitacién

137,683

114,314

23,369

001-013-0001

Nifioy nifia de 6 mesesa
menor de 24 meses con
alimentacion

275,517

1,739

273,778

002-001-0001

Poblacion atendida con
servicios deinformaciény
promocién delasalud
sexual y reproductivae
identificacidn de signosy
sefiales de peligro parala
toma de decisiones

1,395,802

792,853

602,949

002-001-0002

Mujer detectadaen el
primer trimestre del
embarazo

119,959

79,452

40,507

002-001-0003

Mujer atendida por
complicaciones
obstétricas

37,457

29,262

8,195

002-001-0007

Mujer de 15 a49 afios de
edad y/o embarazada
vacunada con tres dosis de
toxoide tetanico

1,395,802

80,788

1,315,014

002-001-0010

Mujer embarazada con 4
controles prenatales

119,959

38,418

81,541

002-002-0004

Mujer atendida durante el
puerperio en institucién
de salud por proveedor
calificado

119,959

71,969

47,990

002-002-0006

Poblacién atendida con
servicios deinformacién,
educacién y comunicacién
sobre laimportancia dela
atencién del parto
institucional

1,395,802

383,470

1,012,332

002-003-0001

Poblacién atendida con
servicios deinformacion,
educacién y comunicacién
parael cuidado del recién
nacido

1,395,802

196,350

1,199,452

002-004-0004

Poblacién atendida con
servicios deinformacion
educacién y comunicacién
sobre laimportancia en el
uso de los métodos de
planificacién familiar

1,395,802

469,501

926,301

rracion

No. De Centro de Costo

Todos los centros de costo asociados alos puestos de salud

Administ

Cran Cruzada Nacional Por La Nutricion

No. Unidad Ejecutora

Todaslas Unidades Ejecutoras que tienen relacién alos puestos de salud

Base Legal y técnica

Reglamento Organico Interno MSPAS; Normas de atencion para primer.y segundo nivel; Modelo de Gestion y Atencién para DASy DMS.

4 0 o
4.1 DIRECTO
4 Puestos de RR expresados A e
Servicios técnicos que varian segin la
meta fisica, en el escenario ideal se debe|
contar con el apoyo de una enfermera por
cada puesto de salud Por lo general cada
AUXILAR DE ENFERMERIA DEL puesto de salud en el mejor de los casos
2 primien NIveL DE ATENCION 2 084,000.00 tiene financiada a una auxiliar de|”
infermeria, lo ideal que que se cuente con
2 esta ultima puede no estar financiada
entodos os puestos de salud por lo tanto
en este caso se dejano financiada
Q384,000.00
pre—=.

261/69 Alcohol gel Q 95.00 12| Q 1,140.00 |Si
133 /Sin Insumo Vidticos Q 420.00 48[ Q 20,160.00 [No
112 /Sin Insumo Servicio Municipal Agua Q 75.00 12| Q 900.00 |Si
111 /Sin Insumo Energia electrica Q 1,000.00 12| Q 12,000.00 |Si
115 /5in Insumo__[Servicio Extraccion de desech; Q 300.00 12[Q_ 3,600.00]si
115 /Sin Insumo Extraccién de Basura Q 100.00 12|Q 1,200.00 |Si
113 /Sin Insumo Servicio de teléfonia celular Q 3,000.00 2|Q 6,000.00 [Si

242/29434 Papel manila Papel manila, Ancho: 62 Centimetro(s); Largo: 86 Centimetro(s) Q 0.05 500[Q 25.00 [si
295/125943 Mascarilla, Condicién: Descartable; Disef: in valvula; Quirurgia Material: 3 capas Q 2.00 520|Q 1,040.00 |Si
295/127010 Mascarilla, Condicién: Descartable; Disefio: Sin valvula; Filtro: Kn95; Material: 3 capas Q 10.00 104| Q 1,040.00 |Si

2432207 Toalla, Clase: Papel; Disefio: Rollo; Uso: Limpieza Q 10.00 150[Q  1,500.00 |si
292 /2858 Jabon de tocador liquido paralavado de manos Q 30.00 12| Q 360.00 [Si
189 /5in Insumo anual Motocicleta (servicios, llantas, repuestos, seguro] Q405000 1 4,05000]si
268 /139027 Cuerda Didmetro: 1/2 pulgada; Largo: 14 Pies; Material: Nylon Q 12.00 41Q 48.00 [Si
297/2792 Bateria; Tipo: AA; Uso: Recargable Q 50.00 4lQ 200.00 [Si
232/13767 Toalla; Ancho: 5 Centimetro(s); Descartable: No; Largo: 1 Centimetro(s); Material: Algodon; | Q 15.00 21[Q 360.00 |i
242 /47126 Papel kraft Q 93.60 2|Q 187.20 |Si
243/2120 Masking tape Q 4.50 24| Q 108.00 |Si
295 /4807 Algodon; Libra Q 55.00 6|Q 330.00 |Si
249 /Sin Insumo Formularios sigsa Q 100.00 12| Q 1,200.00 |Si
291/30628 Lipiz Q 0.50 2] 12.00 [si
291/2023 Boligrafo Q 1.50 50|Q 75.00 [Si
291/2049 Marcador Q 4.55 24{Q 109.20 |Si
291/2049 Marcador Q 2.50 24| Q 60.00 [Si
291/2049 Marcador Q 3.81 24(Q 91.44 |Si
329/37715 Cilindro de gas 25 libras Q 150.00 12| Q 1,800.00 |Si
291/30320 Grapa Capacidad maxima de hojas aproximada: 5; Dimensién: 23/8; Tipo: Industrial Q 10.00 2la 20.00 |si
295/7573 Guantes Clase: Descartable; Estéril: No; Libre de polvo: Material: Nitrilo; Talla: S Q 0.84 1,000| Q 840.00 |Si
295/7572 Guantes Clase: Descartable; Estéril: No; Libre de polvo: Si; Material: Nitrilo; Talla: M Q 0.85 1,000| Q 850.00 |Si
295/7571 Guantes Clase: Descartable; Estéril: No; Libre de polvo: Si; Material: Nitrilo; Talla: L Q 0.91 1,000|Q 910.00 [Si

295/36411 Hisopo Estéril: Si; Longitud: 6 Centimetro(s); Material: Madera; Us linico Q 65.00 1jQ 65.00 [Si

295 /50716 Cinta testigo Ancho: 3/4 pulgadas; Libre: De plomo; Uso: Esterilizacién a vapor Q 21.96 2|Q 43.92 |Si

266 /389 Clorhexidina gluconato C i6n: 5%; viade inistracion: tépico Q 142.86 2|Q 285.72 |Si

268 /13807 Bolsa Calibre: .9; Capacidad: 1 Libra(s); Color: Blanco; Material: Plastico; Uso: Recolectar Q 1.50 20(Q 30.00 [Si

268 /13808 .7; Capacidad: 1 Libra(s); Color: Rojo; Material: Plastico; Uso: Recolectar Q 2.00 40(Q 80.00 [Si

268 /13809 Capacidad: 1 Libra(s); Color: Negro; Material: Plstico; Uso: Recolectar Q 1.50 40(Q 60.00 |Si

261/65 Alcohol etilico Ci i6n: 95%; Via di inistracion: Toépico Q 100.00 6[Q 600.00 |Si

297/2791 Bateria Tipo: C Q 17.48 2|Q 34.96 |Si
295 /38021 Bata Color: Amarillo; Estilo: Gabacha; Manga: Larga; Material: Polipropileno; Puios: Q 12.00 520]Q 6,240.00 |Si
261/25593 Hipoclorito de sodio Concentracién: 5%; Estado: Liquido Q 20.00 24{Q 480.00 |Si
189 /Sin Insumo general y reparacién de instalaci Q 20,000.00 2(Q 40,000.00 |Si
297/2793 Baterias para oximetro Q 20.00 10| Q 200.00 [Si

268 /50926 Bolsa: Ancho: 24 Pulgadas; Calibre: 5; Color: Negro; Largo: 36 Pulgadas; Material: Q 2.00 100| Q 200.00 [Si

295 /38030 Campo para mesa de mayo Q 15.90 5(Q 79.50 [Si

295 /38030 Campos de cirugia menor -clinicade pr imi minime Q 30.00 5(Q 150.00 |Si

262/4901 Combustible Gasolina (motos) Q 30.00 200|Q 6,000.00 |Si
241/66373 Papel de escritorio (caja) Q 250.00 2la 500.00 |Si
Q 115,264.94
Q = Quién entreg el e
Servicios de Salud en General, Medicamentos, Vacunas |Auxiliar de enfermeria Puesto de Salud, en los hogares y las comunidades Delunesaaviernesde 7:00 a 15:00 horas
295 /20358 Tijera para cortar gasa Q 45.00 2|Q 90.00 |Si
295/2525 Termémetro oral Q 6.00 4|Q 24.00 |[Si
295/113007 Equipo de cirugia menor Q 400.00 2|Q 800.00 |Si

295/21091 Rifion de Acero Inoxidable Q 110.00 2|Q 220.00 [Si

286/45283 Cubeta de Acero Q 150.00 2] 300.00 [5i

295/46784 Pinza para Extraccion de Cuerpo Extrafio Q 250.00 2(Q 500.00 [Si

295 /52095 Termo paravacuna Q 900.00 2|Q 1,800.00 |Si

295 /29839 Termometros para cadenade frio Q 40.00 2|Q 80.00 [Si

295/51692 Martillo para reflejos Q 55.00 2|Q 110.00 |Si

295/51543 Pomaderas Q 50.00 2(Q 100.00 |Si
295 /120067 Bandeja paratermémetros Q 250.00 2|Q 500.00 |Si
295/119519 Pinzadeanillos Q 100.00 2|Q 200.00 |Si

295720358 Tijera para retirar puntos Q 290.00 2] 580.00 |Si

295/85415 Equipo deParto Q 455.00 2(Q 910.00 [Si

295 /50598 Palangana de Acero Inoxidable Q 60.00 2|Q 120.00 |Si

295 /37344 Cinta obstétrica Q 10.00 2|Q 20.00 |Si

295/18760 Cinta Metrica para medicién de perimetro braquial adulto Q 10.00 2|Q 20.00 |Si

295 /20358 Tijera de Boton Q 150.00 2|Q 300.00 |Si

322/8633 Archivo de Metal de 4 gavetas para oficina Q 1,000.00 2|Q 2,000.00 |Si

322 /31350 Escritorio Secretarial Q 950.00 3la 2,850.00 [Si
322/142712 Silla Secretarial Q 400.00 3la 1,200.00 |Si

322/40042 Sillafija Q 300.00 10(Q 3,000.00 |Si

322/81834 Estanterias Q 725.00 5(Q 3,625.00 [Si

322/77344 Mesa para estufa Q 300.00 1jQ 300.00 [Si
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Ficha: Centro de salud

322/78531 Banca para sala de espera Q 186.00 2[a 372.00 [si
323/26894 Camillas Para Clinica de curacion/hipodermia Q__ 1,000.00 1la_ 1,000.00si
268/140231 Grada de dos peldarios Q 400.00 2]a 800.00 |si
323/129531 Vitrina para guardar equipoy Q  1,340.00 2]a 2,680.00]si . " =
5
323/29475 “Atril -Clinica Médica Q 500.00 2[a 1,00000si S o Decenodecosto Todotosantosdecomancatosospuestos desaud
323/141227 Balanza con tallimetro para adultos Q 1,834.00 2[a 3,668.00 |Si — z No.Unidd ecutors Todaslas Unidades jecutorasaue tienen efacitn alos pusstosdesalud
323/142710 Balanza pediatrica Q  1,083.00 2la 2,166.00si ! £ .
323/Sin Insumo dmetro Q 420.00 21Q 840.00 |Si Frogram Subprograms Provects Aetignd o Tuente de | Unidad de medida Vonto =
299/136916 Tallimetro infantil Q 200.00 2]a 400.00 [si I I I . .
323/9850 Estetoscopio Adulto Q 350.00 2]a 700.00 [si ! ! ! !
323/36753 6 Adulto Q 250.00 2]a 500.00 si
323/9851 Otorrinolaringoscopio Q 900.00 2la 1,800.00]si enuion
323/30185 Lampara cuello de ganso Q  1,800.00 2la 3,600.00]si o Coimara st ] i
323/42389 Carro de curaciones Q  7,036.00 1la 7,036.00]si Y it 57840000
) o o c
323/51630 Refrigeradora para vacunas Q_ 5,000.00 1la_ 5,000.00]si resuiato pas o — Git .
323/78152 Autoclave 41 Litros Q 4,100.00 1ja 4,100.00 |Si e o <
323/29757 Glucdmetro Q 450.00 2]a 900.00 [si MED ocites il . o 2 o
323/105061 Balanza Salter Q 500.00 2]a_ 1,000.00]si o 3 sehainremeadodorcansiedeitasynifesco - o " 2 o A
329/24919 Extinguidor Q 650.00 1]a 650.00 |si 00; poiaszs 0052 Hanye o, 0055 S ybenear ur eres e : a e
) 2 INo.
329/49179 Biombo Q 800.00 2|Q 1,600.00 |Si o s o S 5 o o
323/52340 Doppler fetal Q 600.00 2|Q 1,200.00 |Si F— on o 5 S ooat o
329/87548 Banco giratorio Q 990.00 2[a 1,980.00]si s conurs oit 2 .
293 /25940 Pizarron Q 500.00 1la 500.00 |si oot 0010001 cumpi 24 oree s e s1308 s o e — i 0
324/142409 Televisor - Sala de espera Q_ 4,000.00 1la_ 4,000.00]si (4o it mnerde o EEy x 36,0000
i s © Se00000
328/37929 Equipo de computo Q___ 8,000.00 1la__ 8,000.00]si oo 010002 197800 usm 19080 Git i © Se00000 .
38179903 Office empresas: licencias anuales Q 400.00 1la 200.00 [si ocunsan oo, — o= - e e
297/21743 Regulador de voltaje (UPS) Q 300.00 2|a 600.00 [si Joos.001.0003 o aa708 10,607 29187
328/41069 Impresora Q  4,000.00 1la 4,000.00]si oy it 1 f
o conunadodoe g icohol g m 55000
268 /124641 Basurero con Tapa Abatible 10 Lts Q 250.00 3] a 750.00 |Si Joor001.0000 [vacunabec. 13783 121450 16381 62/ 4907 Combustible Gasina (ores] 5000 00 200000
o Set iooi—[combenibletied e Ty Tea[ascoo0on
351/Sin Insumo Paquete de guiasy protocolos (400 paginas) Q 110.00 2la 220.00 [si [inoyritamerordes E T — T T froy Siola 2000000
286 /38339 Equipo para huerto (Azada, machete, rastrillo, pala, tijeras y manguera) Q 455.00 1la 455.00 si oscor.0005 1nau EELELT] 25% T e e T Seo00 T
oy ivamenorde1 11 ninms g secrcs Fr o
292 /63531 delimpieza Q 500.00 1ja 500.00 |Si shocon resdousde e T - e
- — PP E———— - — oot 0010006 13730 122601 1316 115 Sininsumo—[exlon desonrs i P
295 /85415 Equipo portétil atencion pediatrica (salter, tallimetro portatil, linterna, balanza) Q _ 1,850.00 1la_ 1,850.00]si - ot ; oo
o yrinadeg mess. 355 /05415 [eaupapertil e anmdives e ol metr o1 Totema SaaT ERT
e zmesde 35 /o5iis—Teasaparilsencnamborssi e, Emtsopsrcs 2000
advacnadocon. 35837548 Unda o gne cllnr, it hesdor
> - — — - — oor.ot0007 el 1278 EX 104200 I T e T Tio
95 /85415 Equipo portatil atencién embarazada (linterna, cinta obstétrica) Q 160.00 1|a 160.00 |si e e [Clinresesy > Thonan
299/79835 Ecofiltro Q 800.00 2[a 1,600.00]si wtonacezam T3 Shinsma [l i memersrions Toams
323/36753 6 pediatrico Q 890.00 1la 890.00 [si oot 0020001 sepoloort s toa50 snoa s et JRepspus s s it g de byt L: soon0
295/121605 Lampara pupilera Q 150.00 21Q 300.00 Isi oy inader amenor R 55 2500t a—soo000s
233/56966 Gabacha de cocina a 75.00 4Q 300.00 |5 — onsensecemmam e
268/125573 Careta para proteccion facial, Incluye: Banda ajustable para sujetar cabezay frente; Q 25.00 sla 200.00 [si oy irades stode prTTT—rr 7 3 S0 spooon
324/88731 Reproductor, Capacidad de discos: 1; Clase: DVD, CD y MP3; Entradas: USB; Incluye: Q 350.00 1la 350.00 |Si cdodvocinadocon e et st o a0
291/21404 CD-RW Paquete Q 178.70 1la 178.70 [si oot o0z 0001 1268 24358 siis e eonl e onmtrain sotos s o ;i %
294/5in Insumo Tabla de OMS, full color, 6 cuerpos papel lustraflex, tamano oficio Q 75.00 1]a 300.00 [si [vecede ko con oy e m— f Sheos
295/54138 Cinta de Shakir full color 33 cm papel lustraflex Q 75.00 4lQ 300.00 |Si ™ T T — 10ce
201/59738 Calculadora de escritorio Digitos: 14 Q 60.00 21Q 12000 Isi oot 0030001 ey 500 foo e S T . oo
244 /18782 Cartel Ancho: 28 Centimetro(s); Color: Full color; Contenido: Curvas de crecimiento; Largo: | Q 23.50 16| Q 376.00 |Si e geninoyrine ;:;E:gg B s Caore ‘g’g;:;:g;ﬂ"U*::;’[:;“:"N::: el [ e dnmer 2o
29172029 Memoria usb Capacidad: 5 Gigabyte o superior Q 100.00 2la 200.00 |Si oo o ST 1 i a5 G e, o P, St S @ o
Conseistrepracicas 3 soommesdenar 7
326/20119 &fono; Alcance: 4 Metro; Alto: 21 Centimetro; Bocinas adicionales: No; Duracién dela | Q 600.00 1la 600.00 |Si res cuadornit 355 50716 1560
366,589 [Clrheiina gusonsioConcentacion 5% idesimimisracion: épce Too[a—Taaseon
324/25751 Altoparlantes; Numero dealtavoces: 4; Tipo de receptor: Micréfonos aldmbrico e Q 58333 1la 583.33 |si oot 0030002 e s san a0 See/330—[clfheidine guconai Jsbon, cncerzacon 4. presenacion gion viGE io0fa 000000
584 Mesa plegable; Alto: 0.65 Metro(s); Ancho: 0.6 Metro(s); Largo: 1.2 Metro(s); Material: . 1 . i | Madre de nifio y nifia )5/ 03 E.mafondmufw 520 7,800.00
322/2958 plegable; Alto: 0.6! ho: 0.6 g0:1.2 ] Q 390.00 Q 390.00 [si
295 /13762 Recipiente para descartar material punzocortante Q 16.00 2[a 32.00 |si oveatvssbrasriticas D e e B e e <500 000
e il 355 7572 Touahes i Descatole i No: i el Mot Niilcs Tola T 500 35000
268 /134255 cadena de frio Q 30.00 16/Q 480.00 [si o nrisen o — T T I A TR B
- - —— imetacion o1 s nion %, Gt i Soo[a—Toooo0
268 /26637 Capacidad: 22 Onza(s); Material: Plastico Q 7.76 2la 15.52 [Si oos 03 0000 comptementaia arssir son560 sosse 39530011 isopo il 5 ongudG Conimetiol 26000
551/ 1835 [isoonGetocsorlauda s mada demanor £ Tosooo
291/13811 tabla: Shannon Q 15.00 2la 30.00 [si sssennoya 291 30628 o . s S0
233/5468 Gorra; Material: Tela Q 37.67 2]a 7534 [si Conaristreprictcas Ve foesr T ? Go0o0
233/9677 Chaleco Q 125.75 2la 251.50 [si e e —r e —
294 /13805 ‘Mochil 2 125.00 Ta 35000 |5 oot 0030005 arssn asass0 sass T T — oy
ochila X .00 |si 252 119757 [Tod A s Cntmetsy Dbl o g
= i 2
291/2071 Sacapuntas Q 1.50 2la 3.00 [si & mevrde5 stomcon e G sess
286/123238 Base para rotafolio Q 83.00 2[a 166.00 |Si 2 oreccwiniosa o
329/45972 Estufa3 hornillas Q 1,900.00 1Q 1,900.00 [Si g e mento
291/32699 Engrapadora para pared; Material: Acero; Tamafio de grapa hasta: 8 Milimetro(s) Q 150.00 1la 150.00 |si = |oosoosocee raimnacén . . roer trsompenas
286 /74010 Sacabocados Cabeza: Rotatoria; Contiene: 6 tamafios de punzén; Material: Acero Q 27.00 2la 54.00 [si roy itamenorde1 et conodessud
295/136756 termémetro infrarrojo para cuerpo Q 350.00 1la 350.00 si oot 0001 i s g6 10583 m— e e o
323/37374 Oximetro Q 500.00 ija 500.00 |Si e
329/8606 Planta eléctrica Q__ 49,900.00 1la_ 49,900.00 [si oos.oosane: pne VR — . S
325/4947 Motocicleta Q  18,000.00 1/a  18,000.00 |si reverser e ™" 72— e = 1550000
295 /120067 Bandeja deacero on tapadera Q 890.00 6|lQ  534000]si [emeamenscon 75131 o e — s
268 /124641 Basurero con Tapa Abatible 10 Lts. - Sanitario Q 250.00 2a 500.00 |si oos.0os 0001 Jaamnax 137854 50320 s EELY £ — U s
268/98788 Basurero con Tapa Abatible 20 Lts. Q 250.00 1|a 250.00 [si reorieima s S
268/90112 Basurero con Tapa Abatible 40 Lts. Q 350.00 1la 350.00 |Si et i e
323/268%  [camillpara Eximen Fisico Q150000 ilaws0000s i |z s e
323/19671 Camilla para transporte Q_ 3,900.00 1la  3,900.00 si o riraseameor S [fkond oot Spsuno
324/55979 Proyector tipo cafionera Q 4,700.00 1[a 4,700.00 [si sencsraimentecon B L 30000
292/133720 Di para Toallas de Mano Q 300.00 2la 600.00 |Si oot 005 aoos Coneresdos 13743 0.3 6250 e St
328/42260 Equipo de computo portatil Q_ 7,000.00 1la 7,000.00]si Ty ne—nminers EAs
322/31350 Escritorio Secretarial - Clinicas médicas Q 950.00 1la 950.00 [si e soeres o1 (T, Lasos
- " meropefirics
329/61219 Locker para Vestidor Q__ 1,600.00 1la_ 1,600.00 si — iomen e oo s B i S
329/80401 Mesa de Madera de Comedor Q 400.00 1la 400.00 [si 5 )
T35 (timesdodeg o
322/77344 Mesa dereunién Q__ 1,200.00 1la 1,20000]si oy inadeamenor 33373y [Como decuradone: e
323/122213 Mesa Para Esterilizar Q 550.00 1la 550.00 |si oot 07 0001 eprastscin 1r6m 114310 38 T (L S—— 1o
323/78674 izador portatil Q 400.00 1la 400.00 [si oy s T [Repiel oo s ekt i
268/30180 Pilade dos lavaderos Q 600.00 1ja 600.00 [si mentaion e 725 ——{ClntatPortaF oo s P derlos 45000
— — oot 0130001 Complementara 327 1739 188 T ——
292/28256 Recipientes Dispensadores para almacenar Hibitane, Alcohol Q 15.00 1la 15.00 [si o P R iy
s esctonsendéncon 5300 Emcotecrugsmer 30000
Q_ 192,776.39 enicosce formsiiny EEL Y51 — T
ronecioneinai BT (e 5%
[denttcacin desgnosy 95 757057 e Kocheras Bt on € Copo BT 250000
e depeigropata T 1170 et ce oo ol fo—rss0
Joo2-001.0001 1,395,802 792,853 602,949 — W’;;‘ ?u‘a:p;o;z: — Trica MEdlcs no;n —
i dectadaend 43 (S P 7130000
i i6 ob— s Eesenche i
332 Promedio Construcién Puesto de Salud Q 1,300,000.00 [No oz 010002 primetinesredd . s somt e ey — o0
Q 1,300,000.00 RS 355 st {vemcemon F5t000
loo2 0010003 ormrcss s 29262 519 2o /eey [lomaplitics oo
Wierde15 249 stosce Srofertar Wi do T e Eaaar sSoo0
Descripcion Acumulado Financiado No Financiado e aos de 323780301 s e s dComedor 7000
ooz 0010007 ot ciico 135500 s07a 150t LT — T
4.1 DIRECTOS Q 199,264.94 s or ons i oo o — — i
4.1.1 Proceso Productivo (transformacién de insumos) Q 199,264.94 i Ty 1778 Caro et e o TEo0or
4.1.1.1 Mano de Obra (Puestos de RR.HH.) 84,000.00 84,000.00 Q - Joo2002.0008 e por roveston . o s :! ::Z: E‘TJ‘;ZSTL‘.‘::Z‘:‘L;‘;L : *j‘::’::
4.1.1.2 Servicios e insumos directos 115,264.94 95,104.94 Q 20,160.00 P13 — ST oonen
[e—— LY 111 X e bRl
enicosd iormacén, STt Vs toonier b 005
Costo Total de la Intervencién 199,264.94 Q 179,10494 Q  20,160.00 poisicnstndiacon P12 L P e 7
Costo incluyendo la capacidad Instalada 1,692,041.33 Q N 371,881.33 Q 1,320,160.00 375 181737 osnia o Tallmere P sauTIoE TR e e 377500
red it e rein i —Teiante Titoo
instalada solamente es ooz 0030001 racido 155000 136350 Lassas2 Ti27I0 [l s
35 ot {mm e Too000
*Version Preliminar o v T T bR o
oo et 32337548 Joancogronc 55000
enicosd fomacion 205 /120067 Jamocpdeaces 31000
TEE /157241 —{Botton Tape R 0TS 00
Jsobrelaimportanciaen ol 368 /134641 [Basurero con Tapa Abatible 10 (s 1,500,060
ooz o0s o000 Lassson ssnson spe301 o | R e s
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296 /42131 Cafetera 20 tazas Q 600.00 2]Q 1,200.00 [Si . ..
291/59738 Calculadora de escritorio Digitos: 14 Q 50.00 6[Q 360.00 [Si Ficha: Centro de atencién permanente
233/9677 Chaleco Q 125.75 2]Q 251.50 [Si
295/54138 Cinta de Shakir full color 33 cm papel Tustraflex Q 75.00 glQ 600.00 |Si
295/18760 Cinta Metrica para medicidn de perimetro braquial adulto Q 10.00 4]Q 40.00 [Si
295/37344 Cinta obstétrica Q 10.00 4]1Q 40.00 [Si
268 /25763 Dispensador de agua Q 80.00 4]1Q 320.00 |Si
268 /25763 Dispensador de agua - estacion de enfermeria Q 80.00 2[Q 160.00 |Si
323/52340 Doppler fetal Q 600.00 3]Q 1,800.00 [Si
323/52340 Doppler fetal - Clinica Médica Q 600.00 3/Q 1,800.00 |Si
291732699 Engrapadora para pared; Material: Acero; Tamano de grapa hasta: 8 Milimetro(s) Q 150.00 41Q 600.00 |Si d
322/31350 Escritorio Secretarial - Clinicas médicas Q 950.00 8[a 7,600.00 [Si el A
233756966 Gabachadecocina Q 75.00 6[Q 450.00 [Si Capacidad nstaad Centro e vencion Permanente obrelaimpornciaenel
323/29757 Glucometro Q 450.00 8l Q 3,600.00 |Si | uso delos mitados de
ooz 001 0001 1395800 asssor sze01
Progama subprogama = — Wonto Pt sdtindurmes
[ [ salud por proveedor
233/5468 Gorra; Material: Tela Q 37.67 60| Q 2,260.20 |Si ooz 0020002 e ssits ss1s0 sses
7972 /63531 Tmplementos delimpieza Q 500.00 laQ 7,000.00 |51 i ooz 003.0003 orimras 4 horsdevida 11959 6asss sLios
295 /121605 [Gmpara pupilera Q 150.00 10(Q 1,500.00 [S1 omcaions e
329/61219 Locker para Vestidor Q 1,600.00 4[Q 6,400.00 [Si o02.003.0002 e 832 2786 s
e stencidapor
Megafono; Alcance: 4 Metro; Alto: 21 Centimetro; Bocinas adicionales: No; Duracién de la 020000008 uremcimobaitncss oo s s
urantedi parto a5 .
326/20119 pila: 9 Hora; Fuente de poder: Bateria recargable; Largo: 33.6 Centimetro; Material: Plastico; | Q 600.00 2| Q 1,200.00 (Si Ty
29172029 Memoria usb Capacidad: 5 Ggabyte o superior Q100,00 0[q 100000 [Si e ; fr— e ———
322/77344 Mesa de reunion Q 1,200.00 2]Q 2,400.00 |Si e a Paracl ato 20: £ "
3237122213 Mesa ginecobstétrica Q 5,600.00 1]Q 5,600.00 |Si — rosds k E No. Unidad Ejecutora
3237122213 Mesa Para Esterilizar Q 550.00 i]Q 550.00 [Si e 2 BaseLegalytécnica
Mesa plegable; Alto: 0.65 Metro(s); Ancho: 0.6 Metro(s); Largo: 1.2 Metro(s); Material: e o et obs ot b o Contes
05 soescas - ambre cero; 00S3- S0 y beestr s10mecros
322/29584 Plastico; Tipo: Multiusos Q 390.00 4]1Q 1,560.00 [Si
294 /13805 Mochila Q 125.00 10/ Q 1,250.00 [Si
323/55510 Monitor de signos vitales Q 7,500.00 2[a 15,000.00 [Si Nifoy ifa recién nacido
323/78674 Nebulizador portatil Q 400.00 2]Q 800.00 [Si hepatitisB antesde oo ot =
38179903 Office empresas: licencias anuales Q 200.00 FI 7,400.00 |51 —— i e 17 s ssass et E -
351/5in Insumo Paquete de gufas y protocolos (400 paginas) Q 110.00 100|Q 11,000.00 |Si o con s o
293 /25940 Pizarrén Q 300.00 2]Q 600.00 |Si joor-0or0002 S Laren Lsare 160 -
295 /13762 Recipiente para descartar material punzocortante Q 16.00 12[Q 192.00 [Si o wcumstoconder : o
Sacabocados Cabeza: Rotatoria; Contiene: 6 tamafios de punzon; Material: Acero inoxidable; Joos.o0r.000 e 183 108687 107 z "
286/74010 Materiales: Tambor graduable; Uso: Varios Q 27.00 30|Q 810.00 |Si iy ifamenordet o e i B o
291/2071 Sacapuntas Q 1.50 30[Q 45.00 |Si Jooz-001.0004 vacuna BCG 137,83 121450 16,384 e 4ot ot B
322/37615 Silla para sala de espera Q 50.00 10[Q 500.00 [Si I o ] P s
294 /Sin Insumo Tabla de OMS, full color, 6 cuerpos papel lustraflex, tamano oficio Q 75.00 B 600.00 |Si poscovamns 1m0 te1u e o e tontemse ooy 2 o 7mo000 s
1001 T3r.5 122,651 15,14 o 7 0 7200000) s
Tabla; Gancho: Si; Material: Madera; Material del gancho: Metal; Tamafio: Oficio; Tipo de Joo1-001.0007 13783 33,634 104,200 o B @ 180,000.00) &
291/13811 tabla: Shannon o} 15.00 10|a 150.00 |Si o : aiirsion) 5
326 /9664 Teléfono fijo [ 350.00 6[Q 2,100.00 [Si ) st conprimr o ot e o
295 /52095 Termo paravacuna Q 500,00 7[Q 3,600.00 |Si s oon o005 Fpr e S 2o e 000
295/29839 Termometros para cadena de frio Q 40.00 4l Q 160.00 |Si inoy inader anade e 0 =
295/136756 termdémetro infrarrojo para cuerpo Q 350.00 41 Q 1,400.00 |Si cdad vocunado con = :‘:” , si
295720358 Tijera de Boton Q 56.00 6] Q 336.00 |Si joor.00z.0004 137,68 74,368 GE i s e
295/20358 Tijera para cortar gasa Q 45.00 6] Q 270.00 |Si prsrscentoynita o o s o
Q__1,550,668.20 et T st
Conéafossenllvado de
Joo1.003.0001 manos 275517 262,250 13,067 Nombre el srvicio o nsumo CostoUnitarlo  Cantidad Costo Total FinanciadoSifNo
vacre denitoynina conolge a ssla s50000]s
Promedio Construccién de Centro de Salud 2,761,050.00 [No roresaepicin oo e Ta[a emmools
sl ctdadornfanl 262 /1501 aQ o0 as00000]5
s 050002 omtmtmicands - s s 33/ insime—[visticos a 1ss[a e 20005
2,761,050.00 m—— : D
menorce2 o, con a 12la rac000]s
consierasabrepréctcas q [0 sso0oo s
Descripcion Acumulado Financiado  No Financiado [ . T
aimentacian
4.1 DIRECTOS 4,789,603.56 o cusons sopse a \amouls
- = = = S - ocredenifoyifa 329 /37735 Q 2o ac0000 st
4.1.1 Proceso Productivo (transformacion de insumos) 4,789,603.56 errdzatos con I a 100[a 2480051
consfeiasobreprictcas 295 /7860 ez o 3[a ep0o s
4.1.1.1 Mano de Obra (Puestos de RR.HH.) 4,110,139.80 068,147.00 3,041,992.80 s st 295 /38030 Q ofa 7950051
— - - 295/ 44388 [piemerss a Too[a 350000 [
4.1.1.2 Servicios e insumos directos 679,46 679,463.76 J001-003-0005 25517 238559 36958 ! a qu 6,650.00 |51
soynin 295 45009 q a0l 3200000 ]s
omcrsoseepanics btz o o asouls
oiacl ctdado el itols 255 /51470 o 13[a 000005
oo o N Ca—T
Costo Total de la Intervenc oo1.003.0006 Eompienan a0 292000 19767 comers o C—TA
oy ina menorde1 o 2o sso0m]s
Costo incluyendo la capacidad Instalad: — i e a6 10583 oS dmagncis 4 wle sl
*El monto dela capacidad ;n oy iba et amercr Q ila 250,005t
a 5[0 ssoo0ls
*Version Preliminar £ |oorossone e crecmento 2252 e s 2 T
g inoy rivades mesa a Sla Loy
H o e F LS
oo 005 0001 [tamina 1330 s0a20 snsu B 2 A Ca—TTE
oy ninades mesesa Sobana q sfasooo[s
menorde1 o q o 100y
piementa q sfa a0y
semesramentecon ol ]
s - : Db
P -
q sla sam00[s
i g 3 “ela el
semesramentecon A o raals
micronutriantes = 295 /51543 Pomacers Q o iausols
oo1.005-0005 esolvoresdos 1rem am 50 — 2 o uso
e puiepers bserica q 2o ooy
295/3597 q so[a 1200000 s
oo1.006.0002 icido oo 11958 7808 2155 165 /S e o 2la T000000]ss
153 /S insumo > so0000]si
oy ina e amenor
oz oscon 295 /300m1 PR soonla_sogonools
o 007-0001 cesprsstacion srem e 26
= 295/125943 a 2.00 15,000 30,000.00 si
oy inades mesesa
menorde 24 meses con 295 /127010 a  ww sovola so00000 s
aimentcion T 0 ams000 2la sioa]s
foos.013.0001 w17 1739 . Q1150000 2o movaos
o 0 160000 2la 00000
s dermomaciny Topico Q10000 5[0 sso000 st
ety varotecine s s T olaimomls
{dentifcciondesignosy o T som e so0als
scrles depelropars s osteraTio.C PR 2la Sase s
Joo2-001-0001 1,395,802 792,853 602,949 291/2023 Boligrafo a 150 200[a 300.00[si
bty 268/13807 a 150 nja 30005
Joo2-001-0002 embarazo 119,959 79,452 40,507 Roke Caltire: 1 ks 1
e— s Joeshor s a 200 wola s000s
“”L"”‘““’"“p 268/13809 a 150 s0la 6000 [si
jooz-001-0003 ohatétricas 27457 28262 5195 295/2736 Bolsa mascari Q_ 1,032.00 2ja 2,064.00 [si
s de 15249 e 295 /2736 T o Sus0]sr
i embans 295 /2736 PR 2[a 3005
— /s Co—E D C—
loo2.001.0010 Muijer embarazada con & 119,959 35,018 1501 268/50926 (‘ihhve 5; Color: Negro; a 2.00 a00/a 80000 [si
ouerpecioen nsitucion 329737726 Q100000 100 10000000 |5
e aud or proveedor 205 /50716 FETYS 0[a — zsols
o2 002-0000 caincaco 119950 7160 0% 266380 YT Too[a Teaseco s
envictos einformacin,
o mportnciadels
oo2002-0006 et 139550 sa370 son22:
pobiacionsendidacon
sericios delnformacin,
s cdado el recién
ooz 003-0001 s 1395800 136,350 1199452




Cran Cruzada Nacional Por La Nutricion

Ficha: Centro de atencién integral materno infantil (CAIMI)

GCNN

249 /Sin Insumo Q 100.00 72[a___ 7,20000si
291/30320 Grapa Capacidad mé 378 Q 10.00 3a 30.00 51
295/7573 tescl L Material: Nitrilo; Talla:S Q 084 s000[a 420000 st
295/7572 tescl L Material: Nitrilo; Talla: M Q 085 s000[a 42500051
295 /7571 tescl L Material Nitrilo; Talla: L Q 051 s000[a 455000 si
261/25593 Hipo 6n: 5% Estado: Liquido Q 20.00 s00[Q__ 10,00000si
295 /36411 Hisopo Estéril i; Longitud: 6 Centis Waterial: Madera; Uso: Clinico Q 65.00 aa 260.00[si Ficha de Costeo de Intervenciones
292/2858 6 0 paralavado de manos Q 30.00 36la__ 1,08000]si
291/30628 Lipiz Q 050 as0[a 240.00si
243/2120 Q 4.50 60/Q 270.00 |si 1 Identificacion
241/66373 Papel de escritorio (caja) a 250.00 21]a__ 600000 |si
242/47126 Papel kraft Q 93.60 12la 11232005 " ” "
242 /29434 Papel manila Papdl mania, Anchor 62 Centh P —— o 005 Tso0[a 5008t Capacidad Instalada Centro de Atencion Integral Materno Infantil -CAIMI-
L0l e P:p:" SR No; Largo 1 G 4 00 R Capacidad necesaria para llevar acabo todas lasintervencionesy los servicios de un Centro de Atencién Integral Materno Infantil -CAIMI-con énfasis en |a Ventana de los 1000 dias
232/13767 secado demano a 15.00 300(Q  4,50000si
267/143083 Toner Q 400.00 6la_ 2.40000]si
Q_1,075,959.08
Programa Subprograma Proyecto Obra . Fue.nte de Unidad de medida Monto
Financiamiento
Servicios de Salud en General, Medicamentos, Vacunas _|Enfermeria; Psicologia; Centro de Atencién Permanente, en los hogares y las 7a3pm
Emergencia édico/a Enfermeria Centro de Atencion Permanente 2ahoras
Partos [ ia; M Centro de Atencion Permanente 24 horas
329/8599 Q12550000 2[a 2500000 ]si
329/8599 rmacia, bodegay digitadores Q12550000 3o 37,50000]si
322/8633 Q 830.00 1fa 913000 si Desnutricion; Enfermedades infecciones de lainfancia; Inadecuadas practicas de cuidado infantil; falta de acceso y calidad de los servicios de salud (MC
;;5/22:22:5 T 0 — g 1? gz ﬁ Z :: gg Z: Mortalidad nifiez); Riesgos obstétricos; Inadecuadas practicas de salud maternay del rencién nacido; insuficiente acceso a servicios de maternidad y cuidados
322 /40042 sila ija Q 300.00 s5|lQ_ 1650000 |si del recién nacido; Insuficiente acceso a nutricién y micronutrientesincluyendo LME; Inadecuada gestion del sistema de referenciay contrareferencia;
295/119519 6 st-Parto y Sala de Aislamiento Q 51.80 1]a 51.80|si Causas que aborda Deficiente promocidn de estilos de vida saludable (MC Mortalidad maternay neonatal)
323/119179 Bacinetes Q 150.00 s[a 1200005t — - — —— -
32379850 a 20000 5o 2.000.00 |53 Efectividad de laintervencion segun evidencia Alta
323/9850 dul Q 350.00 8la 2,800.00 |si RED 6. Para el 2024, se ha disminuido la tasa de mortalidad en la nifiezen 5 puntos por cada mil nacidos vivos; y, Para el 2024, se ha disminuido la prevalencial
329/19578 Mesa de noche Q 450.00 s 3600005t PRI i i R o
323/3737% oximetro o 500,00 oo 300000 |51 Resultado dedesnutricidn crénica en nifiasy nifios menores decinco afios en 13.23 puntos porcentuales.
323;35753 n Q 600.00 8l 4,800.00 Isi el acceso amedicamentosy vacunas seguras, eficaces, asequiblesy de calidad paratodos; MED 9 - Para el afio 2032, reducir en no menos de 25 puntos
323/38201 Mesa de mayo Q250000 ila 2:50000]si PR i o - o . . . . )
323739708 @ 1090000 Tla 1170000 Jsi porcentuales la desnutricion crénica en nifios y nifias menores de cinco afios de los pueblos Maya, Xinka y Garifuna, y la no indigena con énfasis en el drea
322/77344 Mesa a 40000 1[a 400.00 [si MED Asociadas rural.
;::/:::;2] ::f:j::;:”rhs P T—— g 122 Z‘; ; 2 zggz gz 2 M21-Parael afio 2023 se redujo la tasa de mortalidad infantil en 10 puntos porcentuales; M22-Para el afio 2023, se redujo el nimero de casos de morbilidad
268 /124641 Basurero con Tapa Abatible 10 Lts. - Sala de labor Q 250.00 2]a 500.00 [si infantil en 5% anual; M23-Para el afio 2023 se haincrementado el porcentaje de nifias y nifios con esquema de vacunacidn completo en 9.6 puntos
323/29475 Atril-Clinica Médi Q 500.00 k] e} 450000 Isi PGG Asociadas porcentuales; M26-Para el afio 2023 se redujo la tasa desnutricion crénica en 7 puntos porcentuales
323/52340 Doppler fetal Q 600.00 sla__ 1,80000]si
323 /46737 [Ambu de adulto con reservorio Q 3150 sla 157.50si ODS Asociadas ODS2- Hambre cero; ODS3- Salud y bienestar
323 /46737 ervorio Q 44.50 sla 222505
batibled0 LEs. 5
268/90112 Inmediata de Recién Nacido a 350,00 2a 700.00 [si
233 /44968 Q 80.00 100[a___ 800000 si
292/133720 Disp Q 23200 1la 232.00[si
286 /45283 able Q 150.00 1la 150.00 s R » X
323/142710 Q108300 4o _a3n00s Nifio y nifia recién nacido
323/38201 Mesa Q130000 1o 130000]si vacunado con una dosis de
322/8633 A Q135560 1o 1355605 L
323/42934 Carro para el aspirador Q150000 2[a__ 3,00000]si hepatitis B antes de
323/113965 Cuna térmica Q180000 1[a 1,800.00 [si 001-001-0001 cumplir 24 horas devida 137,834 91,386 46,448
323/37860 pediatrico Q360800 ila 3600005 Nifio y nifia menor de 1
323 /42389 Carro de Curaciones Q703600 8la__ s6.28800]si "
205 /39731 a Q850200 2la 1om00s afio vacunado con dos
323/19672 de partos Q980000 ila os000]s 001-001-0002 dosis de rotavirus 137,834 118,774 19,060
323/46737 Q 3150 sla 157.50]si ——
295 /29835 Qw00 ala 16000 [5i Nifioy nifiamenor de 1
323/46737 ervorio -Salade Q 44,50 sla 22250]si afio vacunado con dos
322/37615 Q 50.00 10]a 500.00[si dosis d
268/25763 Dispensador de agua - Q 80.00 2[a 160.00[si osis devacuna
295 /52051 pinz e Cuerpo Extrafio corta - Sala de Emergencia a 80.00 6[a 480.00 [si 001-001-0003 antineumococica 137,834 108,687 29,147
295 /52051 Pinz e Cuerpo Extraito larga-Sala de Emergencia Q 90.20 6la 541.20]si
323/72494 Q 100.00 1|a 100.00 [si Nifio y nifiamenorde 1
295/119519 a 100.00 17[a_ 170000 ]si afio con una dosis de
295 /21091 Rifion de Acero Inoxidable Q 110.00 6la__ 176000]si
295 /20358 [Tjera para cortar gasa Q 45.00 6la 270.00]si 001-001-0004 vacuna BCG 137,834 121,450 16,384
299/136916 Tallimetro infantil -Clinica Méd Q 200.00 1la 200.00si o
323/119179 Q 200.00 ila 200.00si Nifio y nifiamenor de 1
323/36753 6 idtrico - emergencia a 890.00 1[a 890.00 [si afio con tres dosisde
268 /98788 Basurero con Tapa Abat bl — e iy 001-001-0005 vacuna anti polio 137,834 114,144 23,690
3239850 mergencia Q 350.00 1la 350.00]si
323/30137 Silla con inodoro incorporado - Clinica Médi Q 350,00 2[a 700.00 [si
289/78332 con arro de Curacién Q 350.00 3la 1,050.00 [si Nifio y nifiamenorde1
268 /90112 Basurero con Tapa Abatible 40 Lts. Q 350,00 s[a__ 315000]si afio con tres dosis de
286 /45283 < Q 375.42 6la_ 225825
323/78674 Nebulizador portatil aQ 200.00 2o 800,00 |51 001-001-0006 vacuna Pentavalente 137,834 122,691 15,143
322/142712 Sila Secretarial Q 400.00 26[a__ 10,400.00 [si
268 /140231 Grad: a 400.00 10]a 4,000.00 [si Nifio y nifiade 6 mesesa
323/36753 Q 600.00 sl 1,80000]si menores de 12 meses de
edad vacunado con 2 dosis
323/52340 Doppler fetal -Clinica Médi Q60000 sla 180000 si devacuna Influenza
323/38201 Meso Q84367 30 25310116 001-001-0007 estacional 137,834 33,634 104,200
295 /52095 Termo para vacuna Q 900.00 4o 3600005
329/49179 Bio, Q105000 3la 350005
323/142710 de emergenciay maternidad Q108300 2o 2166005 Nifio y nifia de 18 meses de
323/30185 Limpara cuello de ganso -Sala De Emergencia Q180000 ila 1s0000]si dad con primer refuerzo
323/9850 —emergencia Q 950,00 1la 950,00 |51 eca P
292/133720 Dispensador para Toallas de Mano a 300.00 1la 4,200.00 [si 001-002-0001 depolioy DPT 137,683 104,699 32,984
322/31350 - & Q 950.00 8o 7,60000]si
323/124005 carro Q132000 3la 396000]si
297/122925 L linica Médica Q132000 3la 396000]si Nifio y nifiade 1 amenor
323/129531 quip Q131000 s[a 107200050 -
323/37862 L dul Q180000 ila 1s0000]si de2 afio de edad vacunado
323/9951 Equipo de Otorrino - emergencia Q 950.00 2[a 1,900.00 [si 001-002-0003 con 2 dosis devacuna SPR 137,683 79,864 57,819
323/101227 Balanza con tallimetro para adultos Clinica Meéd Q222600 ila 22600]s
Equipo para oxigeno 3 6 Nifio y nifiade 1 afio de
329 /55414 6 Q250000 sla 750000 ]si edad vacunado con
323/51630 Q500000 ila_ s00000]si
323/55510 Monitor de signosviales Q750000 sla 3750000 s refuerzo devacuna
323 /101227 Balanza con tallimetro para adultos Q183400 sla ss0200]si 001-002-0004 antineumocécica 137,683 74,368 63,315
322/78531 Q 186.00 10la_ 186000 [si
329 /49179 Biombo Q 800.00 6la__ a80000]si - i
289 /78332 con arro de Curacién Q 350.00 6la_ 2.10000]si Madre denifioy nifia
323 /26894 c amen Fisico Q__ 1,500.00 sla 9,000.00 [si menor de 2 afios, con
329/97927 Q 75.00 6[a 450,00 |51 consejeria sobre practicas
329/61132 Mesa Q 275.00 2[a 550.00si . . R
329 /24919 Extinguidor Q 360.00 10[a___ 3,600.00 [si parael cuidado infantil
329 /80401 [Mesa de Madera de Comedor Q 400.00 1[a 400,00 |51 con énfasis en el lavado de
3299864 Microondas Q__ 2,00000 1la__ 2,00000]si
325/ 8641 @ 500000 STa 25000005 001-003-0001 manos 275,517 262,250 13,267
286 /45283 < able Q 150.00 6la 900,00 |51
268/25763 Dispensador de 3gua a 30,00 ala 320005 Madre de nifio y nifia
297/21743 Regulador de voltaje (UPS) Q 300.00 1s[a__ 450000 [si menor de 2 afios, con
329/112745 Carro para repartir Ropa Q150000 1la__ 1,50000]si o L
Capacidad de discos: 1; Clase: DVD, CD y MP3; Entradas: USB; Incluye: Control consejeria sobre practicas
324 /88731 remoto; Salida: RCAY HOMI a 350,00 1la 350.00si parael cuidado infantil
324/142409 Televisor -Sala deespera Q__4,00000 2[a__ s00000]si e X
329/8606 Planta eléctrica Q499000 1la_ a9%000]s con énfasis en lactancia
328/37929 Equipo de computo Q500000 13[Q__ 104,00000 [si 001-003-0002 materna 275,517 232,113 43,404
328/42260 Equipo de computo portatil Direccion Q7,000 2[a__ 13,00000]si
295 /46784 Equipo de Extraccion de Cuerpo Extrano Q 600.00 2[a 1,00000]si
323/9951 Equipo de Otorrino - Clinica Meéd) Q 950.00 3o 285000 i
295 /8411 Pinza de diseccién sin dientes Q 2426 6la 13556 [si
295 /8411 Pinza de diseccién con dientes Q 2406 6la 13676 [si
295 /51543 2 apositos Q 80.00 6la 480,00 |51
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Alineacion GpR

001-003-0004

Madre denifio y nifia
menor de 2 afios, con
consejeria sobre practicas
para el cuidado infantil
con énfasis en
alimentacion
complementaria

275,517

208,669

66,848

001-003-0005

Madredenifio y nifia
menor de 2 afios, con
consejeria sobre practicas
parael cuidado infantil
con énfasisen el
monitoreo de crecimiento

275,517

238,559

36,958

001-003-0006

Madre denifio y nifiade2 a
menor de5 afios, con
consejeria sobre précticas
parael cuidado del nifio/a
(lavado de manos,
monitoreo de crecimiento
y alimentacion
complementaria)

412,707

292,940

119,767

001-004-0001

Nifio y nifiamenor de 1
afo, con monitoreo de
crecimiento

327,329

226,746

100,583

001-004-0002

Nifio y nifiade 1 amenor
de 2 afios, con monitoreo
decrecimiento

292,452

211,832

80,620

Cran Cruzada Nacional Por La Nutricion

002-003-0001

Poblacién atendida con
servicios deinformacion,
educacion y comunicacion
parael cuidado del recién
nacido

1,395,802

196,350

1,199,452

002-004-0004

Poblacién atendida con
servicios deinformacion
educacion y comunicacion
sobrelaimportanciaen el
uso delos métodos de
planificacion familiar

1,395,802

469,501

926,301

002-002-0003

Mujer atendida por
urgencias obstétricas
duranteel parto

16,620

12,357

4,263

002-003-0002

Neonato atendido por
complicaciones durante el
parto

8,322

7,786

536

002-003-0003

Neonato atendido en las
primeras 48 horas de vida

119,959

68,555

51,404

002-002-0002

Mujer atendida duranteel
parto en institucion de
salud por proveedor
calificado

65,145

55,180

9,965

001-005-0001

Nifio y nifiade 6 mesesa
menor de 1 afio
suplementado
semestralmente con
vitamina A

137,834

80,320

57,514

001-005-0004

Nifio y nifiade 6 mesesa
menor de 1 afio
suplementado
semestralmente con
micronutrientes
espolvoreados

137,834

78,024

59,810

001-005-0005

Nifio y nifiade 1 amenor
de 2 afios suplementado
semestralmente con
micronutrientes
espolvoreados

137,683

70,433

67,250

001-006-0002

Mujer puérpera
suplementada con hierroy
4cido félico

119,959

87,804

32,155

001-007-0001

Nifio y nifiade 1 a menor
de2 afioscon
desparasitacion

137,683

114,314

23,369

001-013-0001

Nifio y nifiade 6 mesesa
menor de 24 meses con
alimentacion
complementaria

275,517

1,739

273,778

002-001-0001

Poblacién atendida con
servicios deinformaciony
promocion de lasalud
sexual y reproductiva e
identificacion designosy
sefiales de peligro parala
tomadedecisiones

1,395,802

792,853

602,949

002-001-0002

Mujer detectadaen el
primer trimestre del
embarazo

119,959

79,452

40,507

002-001-0003

Mujer atendida por
complicaciones
obstétricas

37,457

29,262

8,195

002-001-0007

Mujer de 15 a49 afios de
edad y/o embarazada
vacunada con tres dosis de
toxoide tetdnico

1,395,802

80,788

1,315,014

002-001-0010

Mujer embarazadacon 4
controles prenatales

119,959

38,418

81,541

002-002-0004

Mujer atendida duranteel
puerperio en institucion
desalud por proveedor
calificado

119,959

71,969

47,990

002-002-0006

Poblacién atendida con
servicios deinformacién,
educacion y comunicacion
sobrelaimportanciadela
atencion del parto
institucional

1,395,802

383,470

1,012,332

Administracion

No. De Centro de Costo

Todos los centros de costo asociados a los puestos de salud

No. Unidad Ejecutora

Todas las Unidades Ejecutoras que tienen relacion alos puestos de salud

Base Legal y técnica

Renglon Descripcion

Reglamento Organico Interno MSPAS; Normas de atencién para primer y segundo nivel; Modelo de Gestién y Atencion para DASy DMS

Cantidad

4. Costos
4.1 DIRECTOS
4.1.1 Proceso Productivo (transformacién deinsumos)
4.1.1.1 Puestos de RR.HH. (expresados Anualmente)

Monto Anual Costo Minimo

Costo Maximo

Observaciones Financiado Si/No

Coordinador (a) del servicio Q  182,235.00
Médicos/as Generales de 8 horas Q  728,940.00
011 Enfermera/o graduada 6 Q  417,600.00 Si
011 Auxiliar de Enfermeria 24 Q  1,728,000.00 Si
011 Pediatra 3 Q  504,000.00 No
011 Gineco-obstetra 3 Q  504,000.00 No
011 Meédicos/as de medicina interna 2 Q  336,000.00 No
011 Nutricionista 4 Q  337,346.40 No
011 Psicologo/a 4 Q  337,346.40 No
011 Trabajador/a social 4 Q  337,346.40 No
011 Odontélogo/a 2 Q  168,673.20 Si
011 Técnicos dentales 2 Q 84,000.00 No
011 Técnicos de fisioterapia 2 Q 84,000.00 No
011 Técnico de Laboratorio 3 Q  126,000.00 Si
011 Técnico de Salud Rural 2 Q 84,960.00 Si
011 Inspector de Saneamiento 1 "
Ambiental Q 42,000.00 St
011 Personal operativo de lavanderia 3 .
(en donde exista lavanderia) Q  108,000.00 si
011 Cocinera (en donde haya cocina) 3 .
Q 72,000.00 Si
011 Intendencia 5 Q  180,000.00 Si
011 Guardian 3 Q  108,000.00 Si
011 Piloto 3 Q  117,540.00 Si
011 Secretaria 2 Q 72,000.00 Si
011 Encargados de archivo 2 Q 72,000.00 Si
011 Encargado de bodega 1 Q 36,000.00 Si
011 ‘Auxiliar de Bodega 2 Q 72,000.00 Si
011 Técnico de Mantenimiento 1 Q 36,000.00 No
011 Digitador 3 Q_ 150,552.00 Si
011 Enfermera/o de turno 4 Q  278,400.00 Si
011 ‘Auxiliar de enfermeria de turno 8 Q  576,000.00 No
011 Médicos/as de turno 4 Q_ 6,720,000.00 No
011 Tecnicos de laboratorio de turno 4 Q 168,000.00 No
011 Anestesidlogo 1 Q  168,000.00 No
011 3
Técnico de Anestesia Q 127,440.00 No
Q 15,064,379.40
4.1.1.2 Servicios einsumos directos
Codigo Uero‘tglz)n, T, Nombre del servicio o insumo Costo Unitario  Cantidad Costo Total Financiado Si/No
261/69 Alcohol gel Q Q 4,560.00
262/4901 Combustible Gasolina (motos) Q 30.00 800[Q 24,000.00 |Si
262 /4901 Combustible Diesel (Picop) Q 25.00 1,440|Q 36,000.00 |Si
262 /4901 Combustible Gasolina (Ambulancia) Q 25.00 1,920(Q 48,000.00 |Si
133 /Sin Insumo Vidticos Q 420.00 166[Q 69,720.00 |Si
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329/8606 Planta eléctrica Q  50,000.00 1lQ 50,000.00 [Si
112 /Sin Insumo Servicio Municipal Agua Q 250.00 12| Q 3,000.00 |Si " - "
111 /5in Insumo Energiaelectric: § Q__12,000.00 12/ 144,000.00 ISi 332239//5816:310 2:::52:32: E::3:$:r;tSOSSaladeEmergencia g ?ggggz ‘11 g Zglggggg Z:
ﬁ:;::::zﬂ:z :::iacc:;:t;:c;;f:r:edesechosbiologicos g l'iz?)(::) 12 2 1:':3222 : 323 /51630 Refrigeradora para vacunas (para almacenar) Q  66,600.00 1la 66,600.00 |Si
329/37715 Cilindro de gas 25 libras Q 150.00 24| Q 3,600.00 [si 3322://997795287 z:‘l::::arraacomedor g 45'317??;; ; CQ) 45'1;3:?]?) i:
189 /Sin Insumo Manten'\mientog.eneralYreparacién deinstalaciones i i i _ Q  80,000.00 2|Q 160,000.00 |Si Reproductor, Capacidad de discos: 1; Clase: DVD, CD y MP3; Entradas: USB; Incluye: Control
Bata CQ\or:Amanllo; Estilo: Gabacha; Manga: Larga; Material: Polipropileno; Pufios: Elasticos; 324/88731 remoto; Salida: RCAy HDMI a 350.00 1|a 350.00 |si
295/38021 Talla: Unica; Tipo: Médico Q 12.00 5,000|Q 60,000.00 |Si
Mascarilla, Condicidn: Descartable; Disefio: Sin valvula; Quirurgia Material: 3 capas Sujetadores: 324/142409 Televisor - Sala de espera Q 4,000.00 21Q 8,000.00 |Si
295 /125943 Elasticos Q 2.00 15,000( Q 30,000.00 |Si 322/8633 Aspirador de Secreciones Q 1,355.60 2| Q 2,711.20 |[Si
Mascarilla, Condicién: Descartable; Disefio: Sin vélvula; Filtro: Kn95; Material: 3 capas 323 /29475 Atril - Clinica Médica Q 500.00 12| Q 6,000.00 |[Si
295/127010 (policarbonato); Sujetadores: Eldsticos Q 10.00 5,000| Q 50,000.00 |Si 323/78152 Autoclave 41 Litros Q 4,100.00 2la 8,200.00 |Si
odigo (renglo % ombredel se 00 o SHE ario  Cantidad e T i s 323/119179 Bacinete para traslado Q 200.00 1la 200.00 |Si
— 323/119179 Bacinetes o} 150.00 8lQ 1,200.00 |Si
189 /Sin Insumo Mantenimiento anual Motocicleta (servicios, |lantas, repuestos, seguro) Q 4,050.00 4] Q 16,200.00 |Si 323 /141227 Balanza con tallimetro paraadultos Q 1,834.00 s[a 9,170.00 |si
189 /Sin Insumo Mantenimiento anual Pickup (servicios, |lantas, repuestos, seguro) Q 11,500.00 2|lQ 23,000.00 |Si 323/141227 Balanza con tallimetro para adultos - Clinica Médica Q 2,226.00 la 2,226.00 |si
189 /Sin Insumo Mantenimiento anual Ambulancia (servicios, |lantas, repuestos, seguro) Q 16,500.00 2|1 Q 33,000.00 |Si 323 /142710 Balanza pediatrica- Clinica Médica Q 1,083.00 sla 6,498.00 |Si
261/65 Alcohol etilico Concentracion: 95%; Via de administracion: Tépico Q 100.00 48| Q 4,800.00 |Si
295/4807 Algodén; Libra Q 55.00 48| Q 2,640.00 [Si
295/49009 Bata quirdrgica descartable para uso medico Q 80.00 400|Q 32,000.00 |Si 329/87548 Banco giratorio Q 990.00 6| Q 5,940.00 |Si
297 /2793 Baterias para oximetro Q 20.00 101Q 200.00 si 323/52404 Bomba de Infusion Q  17,800.00 2la 35,600.00 |Si
;zij;;z; zzt”er:f':po:c g 11:? 20; Z 32;?; : 295/39731 Cémara cefdlica Q 8,542.00 2(Q 17,084.00 |Si
BolsgaCaIibre:.9;Capacidad:1Libra(5);C0|or:B|anco; Material: Plastico; Uso: Recolectar 323/119654 Cama pedidtrica Q 18,600.00 6(Q 111,600.00 }si
268 /13807 desechos no contaminantes Q 1.50 20(a 30.00 |Si 323/39708 Camas de recuperacion para pacientes Q 10,900.00 13| Q 141,700.00 |Si
Bolsa Calibre: 1.7; Capacidad: 1 Libra(s); Color: Rojo; Material: Plastico; Uso: Recolectar desechos 323/19672 Camillade atencién de partos Q 9,800.00 2|Q 19,600.00 [Si
268/13808 contaminantes Q 2.00 40| Q 80.00 |Si 323/26894 Camilla para Examen Fisico Q 1,500.00 7[]Q 10,500.00 |Si
Bolsa Calibre: .9; Capacidad: 1 Libra(s); Color: Negro; Material: Plastico; Uso: Recolectar desechos 323/26894 Camillas Q 1,800.00 2l a 3,600.00 |Si
268 /13809 no contaminantes a 1.50 401a 60.00 |si 323 /42934 Carro para el aspirador Q__ 1,500.00 2[a 3,000.00 |si
268 /50926 g.ol!sad:Andcho:lM Pu\iﬁdas;.galljibzrzzg;';io(l:ql;.Ne(gr)o;MLirg.ozlliiPulg?da;;.dMaterialI:tP\.éstico;t Q 2.00 4001Q 800.00 |Si 323 /124005 Carro Transportador de Cilindros de Oxigeno - Sala de Emergencia y Estabilizacion Q 1,320.00 2| Q 2,640.00 |[Si
Ilinaro de oxigeno, Capacidad: 3 1eCubico(s), Material: Acero fundido para alto impacto, . N .
329/37726 Tipo:E, Uso:Ali\acenaj:deoxigeno P i Q  1,000.00 100/Q  100,000.00 |si 323 /113965 Cuna térmica Q_ 1,800.00 21Q 3,600.00 |Si
295/50716 Cinta testigo Ancho: 3/4 pulgadas; Libre: De plomo; Uso: Esterilizacion a vapor Q 21.96 10{Q 219.60 [Si 292/133720 DISQensadordet.oallas'ab.sorbernt.es Q 232.00 4|lQ 928.00 s!
266/389 Clorhexidina gluconato Concentracion: 5%; via de administracion: topico Q 142.86 100({Q 14,286.00 |Si 323/9951 :::gzg:zt:;;g';‘:;?;LT:;:L\A;';':;O humidificadory manGmetro -Sala de Emergenciay Q 950.00 6/Q 5,700.00 Jsi
266/390 f!oljhexidinagluconato»}abén-,concentracién:4%, presentacion: galén, viade administracion: a 20000 100/ a 2000000 |si 329/55414 Estabilizacion 4 aQ 2,500.00 1la 2,500.00 |si
249/ Sin Insumo FZ?;:|a,i055igsa Q 10000 22 7:200:00 S; 323/36753 Esfigmomanémetro Adulto Q 600.00 AR 4,800.00 |Si
268 /30403 Garrafén de agua Q 15.00 520 Q 7,800.00 |si 323 /36753 Esfigmomandémetro pediatrico Q 890.00 3la 2,670.00 |Si
291730320 Grapa Capacidad maxima de hojas aproximada: 5; Dimensién: 23/8; Tipo: Industrial Q 10.00 3[a 30.00 [si 323/9850 Estetoscopio Adulto Q 350.00 8lQ 2,800.00 |Si
295/7573 Guantes Clase: Descartable; Estéril: No; Libre de polvo: Si; Material: Nitrilo; Talla: S Q 0.84 5,000] 4,200.00 [si 323/9850 Estetoscopio pediatrico Q 950.00 51Q 4,750.00 |Si
295/7572 Guantes Clase: Descartable; Estéril: No; Libre de polvo: Si; Material: Nitrilo; Talla: M Q 0.85 5,000 Q 4,250.00 [si 323/84045 Fuente de Aspiracion Q_ 4490.00 21Q 8,980.00 Isi
295 /7571 Guantes Clase: Descartable; Estéril: No; Libre de polvo: Si; Material: Nitrilo; Talla: L Q 0.91 5,000]Q 4,550.00 [si 323 /Sin Insumo Fuente de Oxigeno Q  2,900.00 2la 5,800.00 Jsi
261/25593 Hipoclorito de sodio Concentracién: 5%; Estado: Liquido Q 20.00 500| Q 10,000.00 |Si 323 /Sin Insumo Gabinete de recuperacidn de Urgencia (carro rojo para emergencia) Q 8,000.00 1|Q 8,000.00 |Si
295 /36411 Hisopo Estéril: Si; Longitud: 6 Centimetro(s); Material: Madera; Uso: Clinico Q 65.00 4] 260.00 [si 323 /46269 Lampara Cialitica Q  64,900.00 1Q 64,900.00 |Si
292 /2858 Jabon de tocador liquido para lavado de manos Q 30.00 36| Q 1,080.00 |Si 323/30185 Lampara cuello de ganso Q  1,800.00 6/Q 10,800.00 |si
291/30628 Lpiz Q 0.50 480[ q 240.00 |si 323/30185 Lémpara cuello de ganso - Sala De Emergencia Q 1,800.00 1| Q 1,800.00 |Si
189 /Sin Insumo Mantenimiento general y reparacién de instalaciones Q  80,000.00 1laQ 80,000.00 [Si 297/122925 Ldmpara de emergencia - Clinica Médica Q 1,320.00 11Q 1,320.00 |Si
243/2120 Masking tape a 4.50 60/Q 270.00 |si 323/37862 Laringoscopio Q  5837.00 1jQ 5,837.00 Si
241/66373 Papel de escritorio (caja) Q 250.00 24[q 6,000.00 |Si 323/37862 Laringoscopio - Sala de Emergenciay Estabilizacién Q 1,800.00 1jQ 1,800.00 |Si
242 /47126 Papel kraft Q 93.60 12{Q 1,123.20 |Si 323/37860 Laringoscopio pedidtrico Q 3,604.00 1jQ 3,604.00 |Si
242 /29434 Papel manila Papel manila, Ancho: 62 Centimetro(s); Largo: 86 Centimetro(s) Q 0.05 1,500| Q 75.00 |Si 322/105593 Mesa Auxiliar o de Rifion Q 1,423.00 ija 1,423.00 [Si
113 /Sin Insumo Servicio de teléfonia celular Q 3,000.00 2|Q 6,000.00 [Si 323/38201 Mesa de Mayo Q 2,500.00 ijaQ 2,500.00 |Si
113 /Sin Insumo Servicio de Internet y teléfono Q 6,000.00 2|a 12,000.00 |Si 323/38201 Mesa de mayo - Sala de Emergenciay Estabilizacion Q 843.67 2|a 1,687.34 |Si
243 /2207 Toalla, Clase: Papel; Disefio: Rollo; Uso: Limpieza Q 10.00 300|Q 3,000.00 |Si 329/19578 Mesa de noche Q 450.00 8|Q 3,600.00 [Si
Toalla; Ancho: 5 Centimetro(s); Descartable: No; Largo: 1 Centimetro(s); Material: Algodén; Uso: 323/122213 Mesa ginecobstétrica Q 5,600.00 2|Q 11,200.00 |[Si
232/13767 Secado de mano Q 15.00 300| Q 4,500.00 [si 323/122213 Mesa de parto Q 19,500.00 2|Q 39,000.00 [si
267 /143083 Toner Q 400.00 6[Q 2,400.00 [si 323/122213 Mesa Para Esterilizar Q 550.00 ijQ 550.00 |Si
Q 1,054,708.76 323/122213 Mesa quirdrgica Q 47,012.00 ijQ 47,012.00 [Si
323/78674 Nebulizador portatil Q 400.00 4|1Q 1,600.00 [Si
Q o g a ontres Déndeentreg doentreg . 323/9851 Otorrinolaringoscopio Q 2,940.00 4| Q 11,760.00 |Si
- 323/37374 Oximetro Q 500.00 6/ Q 3,000.00 |Si
Servicios de Salud en General, Medicamentos, Vacunas Auxiliar de enfermeria; 7ama3pm 295/21091 Rifion de Acero Inoxidable - Sala de Emergenciay Estabilizacion y sala de Observacién Q 110.00 17|1Q 1,870.00 |Si
Enfermeria; Psicologia; 323/78828 Silla paratoma de muestra laboratorio clinico Q 10,000.00 2| Q 20,000.00 |Si
Nutricién; Odontologia; CAIMI, Hogares, Escuelas, Comunidades 24 horas 322 /40042 Sillafija Q 300.00 58 Q 17,400.00 |Si
Emergencia Médico/a general; 323/5208 silladeruedas Q_ 1,550.00 2|a 3,100.00 |si
Resolucion del parto Médico/a especialista 323/55405 Sillén de Parto Vertical Q  12,500.00 1]a 12,500.00 |Si
295 /52095 Termo paravacuna Q 900.00 4|1Q 3,600.00 |Si
295 /29839 Termometros para cadenade frio Q 40.00 4lQ 160.00 |Si
295/20358 Tijera para cortar gasa Q 45.00 6| Q 270.00 |Si
323 /42389 Carro de curaciones Q 7.036.00 gla 56,288.00 |Si 323/129531 Vitrina para guardar equipo y medicamentos Q 1,340.00 9lQ 12,060.00 |Si
329/8599 Aire Acondicionado Bodega de medicamentos Q_ 12,500.00 2la 25,000.00 [si 322/8633 Archivo de Metal de gavetas para oficina a 830.00 1ia 9,130.00 I5i
329/8599 Aire Acondicionado - Farmacia Q__ 12,500.00 2l 2500000 [si 328/37929 Equipo de computo — Q800000 13]Q  104,00000 ISi
329/49179 Biombo Q '800.00 7la 5,600.00 |1 328/42260 Equl.poéecomputf:port/at.ll»Dlre?c?mn Q 7,000.00 2|Q 14,000.00 S!
329/49179 Biombo - Sala de Emergenciay Estabilizacién Q  1,050.00 3[a 3,150.00 [si 322/31350 Escritorio Secretarial - Clinicas médicas a 950.00 151Q 14,250.00 I5i
323/19671 Camilla paratransporte Q__ 3,900.00 4la_ 15600.00 [si 322 /81834 Estanterias Q 725.00 181Q 13,050.00 i
329/112745 Carro para repartir Ropa Q_ 1,500.00 1{a 1,500.00 [si 328/41069 Impresora - Q  1,352.00 sla 10,816.00 ISi
329/45972 Estufa 3 hornillas Q  1,900.00 2[a 3,800.00 [si 324/55979 Proyector tipo cafionera Q__ 4,700.00 21Q 9,400.00 Isi
329/24919 Extinguidor Q 360.00 7la 2,520.00 |Si 323/30137 Silla con inodoro incorporado - Clinica Médica Q 350.00 5| 1,750.00 |Si
329/9762 Lavadora Q  89,000.00 1]aq 89,000.00 |Si 322/37615 Silla parasalade espera Q 50.00 10| Q 500.00 |Si
329/61219 Locker para Vestidor Q 1,600.00 A 6,400.00 |Si 322/142712 Silla Secretarial Q 400.00 28/ Q 11,200.00 |Si
322/77344 Mesa para el Doblado de ropa Q 400.00 1]a 400.00 |si 322/25791 Ventilador de pie Q 204.00 9la 1,836.00 |Si
322/77344 Mesa de madera con cubierta de formica Q 400.00 1]a 400.00 |si 323 /sin Insumo Infantometro Q 420.00 Q 2,520.00 Isi
329/80401 Mesa de Madera de Comedor Q 400.00 2]a 800.00 [si 299 /136916 Tallimetro infantil Q 200.00 51Q 1,000.00 |si
329/61132 Mesa de Madera para cocinar Q 275.00 2| a 550.00 |Si 299 /136916 Tallimetro infantil - Clinica Médica, sala emergencia Q 200.00 1| Q 200.00 |Si
329/9864 Microondas Q 2,000.00 2[a 4,000.00 |Si 297/21743 Regulador de voltaje (UPS) Q 300.00 i5(Q 4,500.00 [Si
289 /78332 Bote de metal con tapa de campana para cada Carro de Curacion Q 350.00 8lQ 2,800.00 |Si
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295 /52051 Pinzas Para Extraccion de Cuerpo Extrafo larga- Sala de Emergencia Q 90.20 6| Q 541.20 |Si

293 /25940 Pizarrén Q 300.00 2|Q 600.00 |Si

295/13762 Recipiente para descartar material punzocortante Q 16.00 12]Q 192.00 |Si

323/51630 Refrigeradora para vacunas Q 5,000.00 2|Q 10,000.00 |si

295/21091 Rifion de Acero Q 110.00 17|1Q 1,870.00 |Si

Sacabocados Cabeza: Rotatoria; Contiene: 6 tamafios de punzén; Material: Acero inoxidable;

286 /74010 Materiales: Tambor graduable; Uso: Varios Q 27.00 30/Q 810.00 |Si
291/2071 Sacapuntas Q 1.50 30/Q 45.00 [si
323/5208 Silla de ruedas Q 1,550.00 2|Q 3,100.00 |Si

294 /Sin Insumo Tabla de OMS, full color, 6 cuerpos papel lustraflex, tamano oficio Q 75.00 10/|Q 750.00 Si
Tabla; Gancho: Si; Material: Madera; Material del gancho: Metal; Tamafio: Oficio; Tipo de tabla:

291/13811 Shannon Q 15.00 10/Q 150.00 |Si
326 /9664 Teléfono fijo Q 350.00 6[Q 2,100.00 |Si

295/120067 Bandeja para gasas -Salade Emergencia Q 208.00 ija 208.00 |[Si

295/35971 Bata quirdrgica Q 80.00 100| Q 8,000.00 |Si
295/2736 Bolsa mascarilla-ambu - Sala de Emergenciay Estabilizacion Q 1,032.00 2]a 2,064.00 |Si

295 /38030 Campos de cirugia menor - sala de emergencia y estabilizacién Q 66.50 2|a 133.00 [Si

295/38030 Campo quirdrgico Q 66.50 8[Q 532.00 [Si

295/26664 Copas calibradas de 2 Onzas - Sala de Emergenciayy Estabilizacién Q 132.68 2|Q 265.36 |Si

268/127339 Cubierta de Mesa de Rifion Q 90.00 2|Q 180.00 |Si

295/1130007 Equipos de cirugia menor - Sala de Emergenciay de Estabilizacion Q 1,490.00 2(Q 2,980.00 |Si
295 /7860 Perillas Q 15.00 4]Q 60.00 [Si

295/44388 Pierneras Q 35.00 8lQ 280.00 |Si

295/51543 Pomaderas Q 60.00 2|Q 120.00 |Si

295/20358 Tijera para retirar puntos Q 290.00 4/Q 1,160.00 |Si

295/37948 Unidad de Oxigeno y Aspiracion Q 1,000.00 ija 1,000.00 |Si

295/120067 Bandeja paratermémetros Q 250.00 i15|Q 3,750.00 |Si

295/120067 Bandeja para gasas Q 250.00 ija 250.00 |Si
295/2736 Bolsa Mascarilla adulto Q 31.50 ija 31.50 [si
295/2736 Bolsa mascarillaadulto - Sala de Emergenciay Q 31.50 2(Q 63.00 |Si
295/2736 Bolsa Mascarilla pedidtrica Q 44.50 2|Q 89.00 [Si
295/2736 Bolsa mascarilla pediatrico - Sala de Emergenciay Q 44.50 2(Q 89.00 |Si

295/38030 Campo entero o hendido Q 35.00 6[Q 210.00 |Si

295/38030 Campos de cirugia menor - Clinicade Pr imi Minimos Q 30.00 4)1Q 120.00 |Si

295/47596 Cilindros Porta Pinzas Para Pinza de Anillos Q 1,300.00 10/Q 13,000.00 |si

295/52904 Copa deacero inoxidable, aluminio o frasco 6 onzas Q 132.68 6|Q 796.08 |Si
295/7425 Curaciones Q 120.00 6[Q 720.00 |Si

295/44388 Empaque de juego de campos o piernera parasu envoltura Q 80.00 6| Q 480.00 |Si

295/44388 Empaque en dos campos o piernera Q 110.00 6| Q 660.00 |Si

295/113007 Equipo de cirugia menor Q 400.00 3[Q 1,200.00 |si
295/2487 Equipos de AMEU Q 2,500.00 2|Q 5,000.00 |Si

295/51470 Espéculo de Acero inoxidable Q 1,150.00 20/ Q 23,000.00 |si

295/37381 Frasco de gasitas Q 75.00 2|Q 150.00 |Si
295/5224 Gasitas paralacopa Q 32.00 40| Q 1,280.00 |Si

295/142421 Legras grande, medianay pequeia Q 170.00 6|Q 1,020.00 |Si

295 /84499 Mango de Bisturi Q 8.00 6[Q 48.00 [Si

295/50598 Palangana de Acero Q 165.00 4]Q 660.00 |Si

295/50598 Palanganas acero inoxidable - Sala de Emergencia Y estabilizacion Q 165.00 2(Q 330.00 |Si

295/119519 Pinza deanillos, canasta o Kelly Recta Q 142.00 6| Q 852.00 |Si

295/52031 Pinza de curacién uterina Q 150.00 2|Q 300.00 |Si

295/52051 Pinza de Kocher Q 26.00 12|1Q 312.00 |Si

295/52049 Pinza kelly Q 55.00 6[Q 330.00 |Si

295/52036 Pinza uterina Q 65.00 6[Q 390.00 |Si
295/8434 Pinzas deallis Q 28.00 6[Q 168.00 |Si

295/117163 Pinzas de Campo Q 38.00 4/Q 152.00 |Si

295/52047 Pinzas Kelly Curva Q 44.00 4[Q 176.00 |Si

295/52049 Pinzas Kelly recta Q 44.00 4[Q 176.00 |Si

295/51543 Pomadera Q 187.50 3[Q 562.50 |Si

295 /52099 Porta Aguja Mayo Hegar Q 7.80 6| Q 46.80 |Si

295/10002 Porta agujas Q 7.80 6[Q 46.80 [Si

295/10107 Tenaculo Q 121.84 2|Q 243.68 |Si

295/142524 Tijera para Cordon Umbilical Q 32.00 6| Q 192.00 |Si

295/142543 Tijera para i Q 20.07 6[Q 120.42 |si

295/128106 Valva Q 150.00 6[Q 900.00 |Si

232/99804 Sabana Q 30.00 12|1Q 360.00 |Si
182 /56393 Ultrasonido Q 34,896.00 ija 34,896.00 |Si

295/38030 Campo hendido para atencion de parto Q 2.44 100(Q 244.00 |Si

295/38030 Campo para mesa de mayo Q 15.90 50|Q 795.00 |Si
297/2792 Bateria; Tipo: AA; Uso: Recargable Q 50.00 4)1Q 200.00 |Si

295 /85415 Equipo portétil atencion pediatrica (salter, tallimetro portatil, linterna, balanza) Q 1,850.00 4)1Q 7,400.00 |Si

295 /85415 Equipo portétil atencion embarazada (linterna, cinta obstétrica) Q 160.00 4)1Q 640.00 |Si

295 /35971 Ropa para atencion a pacientes (juego de sabanay bata) Q 150.00 120|Q 18,000.00 |Si

295/38030 Campo completo Quirdrgicos de tela Q 66.50 100|Q 6,650.00 |Si

295/136756 Termémetro infrarrojo para cuerpo Q 350.00 4[Q 1,400.00 |Si

Q  3,471,806.62

Promedio Construcién de Centro de Atencion Integral Materno Infantil

6,500,000.00

6,500,000.00

4.1 DIRECTOS

Descripcion

4.1.1 Proceso Productivo (transformacién de insumos)

4.1.1.1 Mano de Obra (Puestos de RR.HH.)
4.1.1.2 Servicios e insumos directos

15,064,379.40
1,054,708.76

Acumulado

16,119,088.16
16,119,088.16

Financiado

4,744,900.20
1,054,708.76

No Financiado

10,319,479.20

286/45283 Cubeta de Acero Inoxidable Q 150.00 8|Q 1,200.00 |Si
295/46784 Equipo de Extraccion de Cuerpo Extrafio Q 600.00 2|Q 1,200.00 |Si
295/46784 Equipo de Extraccion de Cuerpo Extrafio - Sala de Emergencia Q 600.00 2(a 1,200.00 |Si
323 /40651 Electrocauterio Q 67,100.00 i[a 67,100.00 [Si
295/51692 Martillo para reflejos Q 55.00 gla 440.00 |Si
295/119519 Pinza deanillos Q 100.00 6[Q 600.00 |Si
295/8411 Pinza dediseccién con dientes Q 24.46 6| Q 146.76 |Si
295/52051 Pinza Kocher para Extraccion de Cuerpo Extrafio Q 375.00 12| Q 4,500.00 |Si
295/119519 Pinzas deanillos - Sala de Recuperacién y encamamiento Post-Parto y Sala de Aislamiento Q 51.80 2|Q 103.60 [Si
292 /28256 es Di dores paraal Hibitane, Alcohol Q 15.00 15| Q 225.00 |Si
295/2525 Termémetro Oral Q 6.00 22|1Q 132.00 |Si
295/20358 Tijerade Botén Q 56.00 6[Q 336.00 |Si
292 /28258 Dispensador de Jabén para drea de lavado quirdrgico Q 289.00 2(a 578.00 |Si
292 /133720 Dispensador para Toallas de Mano Q 300.00 11{Q 3,300.00 |Si
268 /90112 Basurero con Tapa Abatible 40 Lts. Q 350.00 3lQ 1,050.00 |Si
Basurero con Tapa Abatible 40 Lts. - Sala de Parto Eutdsico Simple, Espacio de Atencidn Inmediata
268/90112 deRecién Nacido Q 350.00 2[a 700.00 |Si
286 /45283 Cubetas de Acero Inoxidable - Sala de emergencia y Estabilizacion, Sala de Observacién Q 375.42 4|1 Q 1,501.68 |Si
286 /45283 Cubeta de Patada - Acero inoxidable Q 490.00 1lQ 490.00 (Si
268/140231 Grada de dos peldafios Q 400.00 10/Q 4,000.00 [Si
323/67950 Lavamanos Q 600.00 i[a 600.00 |Si
268 /25763 Dispensador de agua Q 80.00 4|1 Q 320.00 |Si
268/30180 Pila de dos lavaderos Q 600.00 1]Q 600.00 [Si
325/89532 Ambulancia Q 450,000.00 2|Q 900,000.00 |Si
325/4946 Vehiculos tipo pickup Q 200,000.00 2(Q 400,000.00 |Si
325/4947 Motocicleta Q 18,000.00 4]1Q 72,000.00 [Si
323 /55510 Monitor de signos vitales Q 7,500.00 5/1Q 37,500.00 [Si
329/102070 Carro porta expedientes Q 1,624.00 1|1Q 1,624.00 [Si
323/119492 Incubadora detraslado Q 44,856.00 2|1Q 89,712.00 |Si
323/37333 Mddulo térmico Q 40,594.00 2|Q 81,188.00 |Si
323/121289 Maquina de anestesia Q 192,000.00 i[a 192,000.00 [si
291/96936 Expedientes de aluminio Q 225.00 12|1Q 2,700.00 |Si
Careta para proteccion facial, Incluye: Banda ajustable para sujetar cabeza y frente; Material:
268 /125573 Plastico antiempafiante Q 25.00 40| Q 1,000.00 |Si
Monitor doppler fetal portatil (monitor de ritmo cardiaco doppler), Baterias recargables: Si,
323/36689 Duracion de carga: 5 Hora(s), Maletin de transporte: Si, Pantalla: Lcd, Transductor de sensibilidad: [ Q 2,000.00 2|Q 4,000.00 |Si
323 /46737 Ambu de adulto con reservorio Q 31.50 5|Q 157.50 [Si
323/46737 Ambu de adulto con reservorio - Sala de Emergencia y Estabilizacion Q 31.50 5[a 157.50 |Si
323 /46737 Ambu pediatrico con reservorio Q 44.50 5|Q 222.50 |Si
323 /46737 Ambu pediatrico con reservorio - Sala de Emergencia y Estabilizacion Q 44.50 5[a 222.50 |Si
323/72494 Balanza de pie Q 100.00 i[a 100.00 |Si
323/142710 Balanza pedidtrica - sala de emergenciay maternidad Q 1,083.00 1|1Q 1,083.00 |Si
323/105061 Balanza Salter Q 500.00 2lQ 1,000.00 |Si
322/78531 Banca para sala de espera Q 186.00 10/Q 1,860.00 |Si
286/123238 Base para rotafolio Q 83.00 6|Q 498.00 (Si
268/124641 Basurero con Tapa Abatible 10 Lts. - Sanitario Q 250.00 3| Q 2,000.00 |Si
268 /124641 Basurero con Tapa Abatible 10 Lts. - Sala de labor Q 250.00 2| Q 500.00 |Si
268 /124641 Basurero con Tapa Abatible 10 Lts. Q 250.00 10| Q 2,500.00 |Si
268 /98788 Basurero con Tapa Abatible 20 Lts. Q 250.00 10| Q 2,500.00 |Si
233 /44968 Bata quirdrgica de tela para paciente Q 80.00 100 Q 8,000.00 |Si
268/134255 cadenadefrio Q 30.00 16/ Q 480.00 |Si
296/42131 Cafetera 20 tazas Q 600.00 2|Q 1,200.00 |Si
291/59738 Calculadoradeescritorio Digitos: 14 Q 60.00 6|Q 360.00 |Si
244 /18782 Centimetro(s); Material: Papel cushé; Uso: Diagnéstico nutricional Q 23.50 20(Q 470.00 (Si
233/9677 Chaleco Q 125.75 2[a 251.50 |Si
295/54138 Cinta de Shakir full color 33 cm papel lustraflex Q 75.00 8lQ 600.00 |Si
295 /18760 Cinta Metrica para medicion de perimetro braquial adulto Q 10.00 4] Q 40.00 |Si
295/37344 Cinta obstétrica Q 10.00 4]1Q 40.00 |Si
268 /25763 Dispensador de agua - estacion de enfermeria Q 80.00 2| Q 160.00 [Si
323/52340 Doppler fetal Q 600.00 3[aQ 1,800.00 |Si
323/52340 Doppler fetal - Clinica Médica Q 600.00 3|Q 1,800.00 |Si
291/32699 Engrapadora para pared; Material: Acero; Tamafio de grapa hasta: 8 Milimetro(s) Q 150.00 4|1 Q 600.00 |Si
323/9951 Equipo de Otorrino -emergencia Q 950.00 2|Q 1,900.00 |Si
322 /31350 Escritorio Secretarial Q 950.00 10| Q 9,500.00 |Si
323/36753 Esfigmomandmetro pediatrico - emergencia Q 890.00 1{a 890.00 |Si
323/36753 Esfigmomandmetro Adulto - emergencia Q 600.00 3lQ 1,800.00 |Si
323/9850 Estetoscopio Adulto - emergencia Q 350.00 1{a 350.00 |Si
323/9850 Estetoscopio pedidtrico - emergencia Q 950.00 1{a 950.00 |Si
233 /56966 Gabachadecocina Q 75.00 6| Q 450.00 |Si
323/29757 Glucémetro Q 450.00 glQ 3,600.00 |Si
233/5468 Gorra; Material: Tela Q 37.67 60| Q 2,260.20 |Si
292 /63531 Implementos delimpieza Q 500.00 4|1 Q 2,000.00 |Si
295/121605 Lampara pupilera Q 150.00 10/Q 1,500.00 |Si
Megéfono; Alcance: 4 Metro; Alto: 21 Centimetro; Bocinas adicionales: No; Duracién de la pila: 9
326/20119 Hora; Fuente de poder: Bateria recargable; Largo: 33.6 Centimetro; Material: Plastico; Material de [ Q 600.00 2|Q 1,200.00 |Si
291/2029 Memoria ush Capacidad: 5 Gigabyte o superior Q 100.00 10| Q 1,000.00 |Si
322/77344 Mesa dereunién Q 1,200.00 2|Q 2,400.00 [Si
Mesa plegable; Alto: 0.65 Metro(s); Ancho: 0.6 Metro(s); Largo: 1.2 Metro(s); Material: Plastico;
322/29584 Tipo: Multiusos Q 390.00 4]1Q 1,560.00 |Si
294 /13805 Mochila Q 125.00 10/Q 1,250.00 |Si
381/9903 Office empresas: licencias anuales Q 400.00 6| Q 2,400.00 |Si
351 /Sin Insumo Paquete de guiasy protocolos (400 paginas) Q 110.00 100 Q 11,000.00 |Si
295/52051 Pinzas Para Extraccion de Cuerpo Extrafio corta - Sala de Emergencia Q 80.00 6| Q 480.00 [Si

Costo incluyendo la capacidad Instalada

instalada solamente es

Costo Total de la Intervencién 16,119,088.16

26,090,894.78

16,119,088.16

26,090,894.78

5,799,608.96

9,271,415.58

10,319,479.20

16,819,479.20
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