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ABREVIATURAS

ASONVIHSIDA

Asociacion de Personas con VIH/sida

ANICP+ VIDA Asociacion Nicaragiiense de Personas Positivas, Luchando por la vida

CDC/GAP Centers for Disease Control and Prevention's Global AIDS Program

CEPRESI Centro de Prevencion del Sida

CNLSCCS Comision Nacional de Lucha contra el sida desde la sociedad civil

CONCASIDA Congreso Centroamericano de personas con VIH y sida

CONISIDA Comision Nicaragiiense del Sida

CNDR Centro Nacional de Diagnostico y Referencia

CRN Cruz Roja Nicaragiiense

HCI Health Care Improvement

IEC Informacién, Educacion y Capacitacion

IMPS Instituciones Médicas Previsionales de Salud

INSS Instituto Nicaragiiense de Seguridad Social

ITS Infecciones de transmision sexual

LGBTTI Poblacion lésbico, gay, bisexuales, transexuales, transgénero, travesti e
Intersex

MI FAMILIA Ministerio de la Familia, Nifez y Adolescencia

MINED Ministerio de Educacion

MINSA Ministerio de Salud

MIGOB Ministerio de Gobernacién

MITRAB Ministerio del Trabajo

MOSACF Modelo de Salud Familiar y Comunitaria

MTS Muijer trabajadora del sexo




OBF

Organizaciones Basadas en la Fe

UNICEF Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia

PASCA Proyecto Accion Sida para Centroamérica

PASMO Organizacion Panamericana de Mercadeo Social

PDDH Procuraduria para la Defensa de los Derechos Humanos
PEN Plan estratégico nacional de ITS, VIH y Sida 2006-2010
PNUD Programa de Naciones Unidas para el Desarrollo
PROFAMILIA Asociacion Pro Bienestar de la Familia

PTMH Prevencion de la Trasmision Madre- Hijo/a

PVS Personas con VIH o sida

REDTRANS Red Nicaragliense de Personas Trans, Transgénero y Travesti
SSR Salud Sexual y Salud Reproductiva

TARY Tratamiento antirretroviral




B INTRODUCCION

En el 2009 se aprobo el Sistema de Monitoreo y Evaluacion de la Respuesta Nacional y se reactivo
el Comité de Monitoreo y Evaluacion de CONISIDA, liderado por la sociedad civil, integrando a
otros sectores como personas con discapacidad, poblacion LGBTTI, organizaciones comunitarias,
que no estan en el listado de miembros contemplados en la Ley 238. En la propuesta de Ronda 8
ante Fondo Mundial (FM) el pais menciona como brecha importante la debilidad en monitoreo y
evaluacion sistematica de la respuesta nacional identificando como principales debilidades las
siguientes:

e La mayoria de las instituciones que conforman la CONISIDA no tienen una cultura ni
unidades funcionales de MyE.

e La poca coordinacion que existe en MyE entre los diferentes subsectores del sector salud,
la sociedad civil y los grupos organizados de PEMAR.

e Insuficiente andlisis de la informacion generada en el sistema de vigilancia epidemiolégica.
e Deficiencias en MyE de PEMAR y de la cohorte de PVVS en TARV.

Es asi como en la propuesta de Ronda 8 se incorporé un objetivo para fortalecer la capacidad de
MyE de la respuesta nacional a las ITS/VIH/Sida (objetivo 4).

Vigilancia Epidemiolégica

Actualmente Nicaragua dispone de un Sistema de Vigilancia Epidemiologica del VIH y sida, se
cuenta con un Plan de Vigilancia Epidemiolégica de ITS, VIH vy sida, y se esta actualizando el Manual
de Vigilancia Epidemioldgica con enfoque de segunda generacion con el objetivo de fortalecer la
recoleccion, andlisis de la informacion obtenida que permita conocer la verdadera magnitud de la
epidemia y sirva para las acciones de planificacion, implementacion y monitoreo de la prevencién
del VIH.

Debido al incipiente desarrollo y a la fragmentacion del sistema de informacion el sistema de
vigilancia existente en el pais no permite conocer el verdadero impacto de la epidemia en otros
grupos poblacionales que también son considerados vulnerables. Actualmente el MINSA en
coordinacion con el CDC/GAP inicio en el afo 2009 la realizacion de una encuesta de
seroprevalencia en poblaciones mas vulnerables: MTS, poblacién Trans, HSH, y PVS con el objetivo
de conocer la prevalencia de ITS, VIH y sida e identificar los comportamientos sexuales de mayor
riesgo. Los resultados de dichos estudios estan aun pendientes. La falta de investigaciones o
encuestas comportamentales en los grupos mas vulnerables, limita la retroalimentacién de
indicadores para una respuesta nacional mas efectiva.



Desde su creacion en el 2009, el Comité de Monitoreo y Evaluacion de CONISIDA no ha
agrupado ni coordinado a los actores claves de la respuesta nacional de VIH para implementar el
Plan Nacional de MyE.

Ante los compromisos nacionales e internacionales y el ser beneficiado de una nueva fase del
Fondo Mundial, la respuesta nacional de VIH necesita desarrollar acciones estratégicas claves
orientadas a fortalecer la implementacion a corto plazo de MyE de los indicadores claves tanto del
Plan Nacional de MyE como de los compromisos internacionales.



ANTECEDENTES

Seguin el indice de desarrollo humano Nicaragua se ubica como uno de los paises mas pobres de
Latinoamérica. Hasta el 2009, Nicaragua ha acumulado 4,742 casos prevalentes (nuevas infecciones
y casos sida), lo que la ubica entre los paises de Centroamérica con menor nimero de casos, en
parte explicada por fenomeno de inicio tardio de la epidemia y las restricciones de movilidad
experimentada en los afios ochentas.

Con respecto a la situacion epidemioldgica del VIH y Sida, Nicaragua sigue teniendo una epidemia
concentrada. Sin embargo, hay departamentos y municipios que comparten caracteristicas socio-
demogrificas y econdmicas y que estan notificando un incremento en el nimero de casos
reportados relacionados con el fenémeno migratorio, la existencia de puestos de pasos y de sitios
de atractivo turistico.

Al finalizar el ano 2009, se registra un acumulado de 3,262 personas con VIH, 587 casos Sida y 842
fallecidos. La via de transmision continta siendo la sexual con el 86%. La tasa de incidencia es de
I5.1x 100,000 habitantes y la tasa de prevalencia es de 67.7 x 100,000 habitantes.

El pais reporta en el informe UNGASS 2010 una evolucién positiva en la respuesta nacional en los
ultimos 2 anos, considerando que el Ministerio de Salud ha dirigido todos sus esfuerzos en
mejorar la calidad y la atencién en salud, con la transformacién e implementacion del nuevo
Modelo de Atencion en Salud Familiar y Comunitario (MOSAFC) y la transversalizacion de las
intervenciones en salud, con un enfoque de respuestas multisectoriales ante el VIH y Sida. La
transversalizacién ha generado acciones como la transformacion operativa dentro del
Componente de ITS, VIH y Sida, manejado operacionalmente desde la Direccion de Extensién y
Calidad de la Atencidon, que depende politica y estratégicamente del despacho ministerial.
Asimismo se han realizado grandes esfuerzos en el tamizaje en embarazadas con pruebas rapidas
en el marco de la PTMI, permitiendo dar seguimiento a mayor nimero de nifos y nifas de madres
con VIH y Sida.

CONISIDA como instancia rectora de la respuesta nacional ha fortalecido su rol estratégico, su
capacidad de gestidn y actuacién conformando en los dltimos dos anos 49 CONISIDAS a nivel
nacional. En ese mismo periodo se fortalecié el trabajo de VIH en la Costa Caribe del pais, asi
como con grupos de la diversidad sexual, organizaciones de personas con discapacidad y PVS.

El PEN 2006-2010 establece como lineas de trabajo estratégicas el fortalecer y armonizar los
procesos de MyE y de vigilancia epidemioldgica de la respuesta nacional y mejorar los indicadores
de politicas, estructura, procesos, desempeno e impacto.

Existen en el pais una serie de energias de parte de los actores en el MyE de la respuesta nacional
de VIH. El PEN 2006-2010 culmina su vigencia en 2010 y ya hay iniciativas nacionales encaminadas
a la renovacion del mismo. Durante el ano 2009 se inicié el proceso de Evaluacién intermedia del
PEN 2006-2010, liderado por CONISIDA con el proposito de analizar el nivel de cumplimiento de
las estrategias contempladas para mejorar la respuesta nacional ante el VIH.
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En el primer trimestre del 2010 Nicaragua presentd el Informe UNGASS 2010 y el Informe de
Acceso Universal. Ambos procesos evidenciaron las debilidades del sistema nacional de MyE para
disponer de forma oportuna y eficiente de la informacion necesaria para el reporte de los
indicadores requeridos.

Este Plan de Accidn se presenta como una iniciativa a corto y mediano plazo para realizar acciones
concretas para mejorar el sistema de informacion de MyE de la respuesta nacional, tomando en
cuenta las lecciones aprendidas del proceso reciente de elaboracién del informe UNGASS y de
Acceso Universal, el compromiso nacional ante la nueva fase del FM, y el proceso de elaboracion
del nuevo Plan Estratégico Nacional.



OBJETIVOS

Objetivo general

Fortalecer los sistemas nacionales de informacion en VIH y sida para que puedan generar la
informacién necesaria para orientar la planificacién, coordinacién e implementacién de la respuesta
al VIH, evaluar la eficacia de esta respuesta, e identificar las areas que deben mejorarse.

Objetivos especificos

I. ldentificar, actualizar y documentar la situacion de los sistemas nacionales de informacion en
VIH y sida y la implementacion de los planes nacionales de monitoreo y evaluacion, incluyendo
la identificacién, analisis y priorizacion de brechas, necesidades o barreras para la existencia y
funcionalidad de los procesos y estructuras necesarios, y de los actores relevantes para
abordar y mejorar esta situacion.

2. Elaborar en forma colaborativa un plan de accion para el abordaje y mejora de los sistemas
nacionales de informacion en VIH y sida que permita fortalecer los flujos de informacion para
el reporte de indicadores (del Plan de Monitoreo y Evaluacién, de UNGASS, MEGAS, Acceso
Universal, y ODM).



"3l METODOLOGIA DEL PROCESO DE

PLANIFICACION

El desarrollo de este documento se hizo en varios momentos. Como primera actividad se
desarrollé una Taller Nacional para el desarrollo de un Plan de Fortalecimiento e Implementacion
del Sistema Informacién, Monitoreo y Evaluacion de la Respuesta Nacional de VIH en el Hotel
Barceld Managua, del miércoles 30 de junio al viernes 2 de junio. El taller fue una iniciativa liderada
por el Ministerio de Salud a través del Componente de ITS y VIH y sida y la CONISIDA a través
de los Doctores Luis Carballo y José Antonio Medrano, apoyada técnica y financieramente por
USAID/PASCA.

El taller se basé en la aplicacion de una herramienta para el anilisis de situaciéon de 1) los sistemas
nacionales de informacion y 2) la implementacion de los planes nacionales de monitoreo y
evaluacion. La herramienta utilizada se basé en las directrices contenidas en el Marco de trabajo
para la organizacion de un sistema nacional funcional de monitoreo y evaluacion del VIH
(ONUSIDA) y el Marco de referencia para el monitoreo de la implementacién de politicas publicas
(USAID | PASCA).

En el taller participaron representantes de la CONISIDA, del sector gobierno, cooperantes y de la
sociedad civil organizada, incluyendo representantes de organizaciones que trabajan con las
PEMAR. Adicionalmente, a cada participante se le entregd una carpeta con documentos claves de
referencia sobre la respuesta nacional de VIH. Para facilitar el proceso participativo de analisis de
la situacion del sistema nacional de informacion y la implementacion del plan de MYE se hicieron 4
grupos de trabajo y se tuvieron dos sesiones plenarias para integrar la opinion del pleno de los y
las asistentes al taller en el trabajo grupal.

Para aplicar la herramienta propuesta por ONUSIDA para la organizacion de un sistema nacional
funcional de monitoreo y evaluacion del VIH y el marco de referencia para el monitoreo de la
implementacion de politicas publicas propuesto por USAID/PASCA se diseno una matriz en MS
Excel. El analisis grupal de cada uno de los 12 componentes se hizo contestando las preguntas
guias siguientes:

e Existencia y efectividad de este proceso o estructura (0 = NO existe / | = Sl existe)

e Evidencias de la existencia y efectividad de este proceso o estructura (Describa las 3 mas
relevantes)

e Brechas, necesidades o barreras para este proceso o estructura (Describa las 3 mas
relevantes)

o Actores locales relevantes para reducir las brechas (ldentifique actores y describa
brevemente su rol)

e Prioridad (I = Baja/ 2 = Media/ 3 = Alta)
6



e Factibilidad (I = Baja/2 = Media/ 3 = Alta)

Todos los documentos borradores se hicieron circular por via electrénica entre los y las
participantes para incluir comentarios y sugerencias.

Grupos de Trabajo

Pedro Leyva Gob Hazel Fonseca SC

Sobeyda Morales Gob Victor Gonzilez Gob

Victor Rivera SC Betty Soto SC

Marvin Flores SC ASONVIHSIDA SC

Luz Marina Poveda Gob Martin Bermudez ANIC + Vida

Santos Jiménez Gob Xiomara Hernandez CONISIDA
Doris Ibarra Gob

Miguel Orozco SC José Antonio Arce Gob

Lucy Vargas Gob Patricia Gonzalez Gob

Valeria Bravo Cl Erick Alvarado Gob

Jose Castano Gob Yeril Saravia SC

Claudia Picado SC Silvia Martinez SC

Byron Zelaya Gob Mario José Jarquin SC

Maria Isabel Maltez SC Indira Moreno Cl



ANALISIS DE SITUACION DEL SISTEMA

NACIONAL DE INFORMACION, MONITOREOY
EVALUACION

5.1 Situacién del Sistema Nacional de Informacién y los subsistemas
de informacion y MyE en VIH

Referencias:

P: Prioridad (Alta: 3, Media: 2, Baja: 1)

F: Factibilidad (Alta: 3, Media: 2, Baja: I)

Componente |

Estructuras organizacionales con funciones de

Monitoreo y Evaluacion en VIH

2  Liderazgo efectivo para el MyE por parte de organizaciones

clave.

« Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

El pais no cuenta con una estructura organizacional del sistema nacional de MyE.

La mayoria de las instituciones que conforman la CONISIDA no cuentan con
unidades funcionales de MyE.

La poca coordinacion que existe en MyE entre los diferentes subsectores del sector
salud, la sociedad civil y los grupos organizados de PEMAR.

Insuficiente analisis de la informacion generada en el sistema de vigilancia
epidemiolégica.

Deficiencias en MyE de PEMAR vy de la cohorte de PVVS en TARV.




Recursos humanos

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e El talento humano en MyE es escaso y el pais no cuenta con un inventario del
personal nacional que ha sido capacitado en MyE.

e Existe una alta rotacién del talento humano capacitado debido a la carencia de una
carrera de desarrollo profesional en MyE y a la falta de incentivos econémicos.

e Cuando se contrata a personal los términos de referencia son ambiguos y no
describen los roles y funciones en MyE.

Cultura organizacional

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e Se han creado las Comisiones departamentales, regionales y nacional de acuerdo a la
ley 238 pero la mayoria carecen de planes estratégicos en el ambito local, no
funcionan y realizan actividades puntuales.

e La mayoria de las instituciones que conforman la CONISIDA no tienen una cultura
en MyE.

Roles y funciones organizacionales

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e Existen comisiones nacionales y regionales (CONISIDA, CORESIDA, CORLUSIDA)
pero sin una estructura organizacional bien definida ni una unidad nacional de M&E.

e Las comisiones nacionales y regionales carecen de roles y responsabilidades bien
definidas en M&E.




Mecanismos organizacionales

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e No existen mecanismos para la planificacion y gestion rutinaria en MyE y eso provoca
una constante duda en la confiabilidad de los datos.

e No existe una retroalimentacion de la informacion.

e El Plan Nacional de MyE fue elaborado con muy poca participacion y consenso de los
actores claves y poblaciones meta. Ademas hubo poca diseminacion del Plan y la
mayoria de los asistentes al taller desconocian la existencia de dicho Plan Nacional
de MyE.

Desempeiio organizacional

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e Se cuenta con planes, los cuales no se analizan en su cumplimiento ya que falta el
componente de evaluacion del Plan Nacional de MyE.




Componente 2 Desarrollo de Recursos Humanos para MyE en VIH

a Conjunto definido de destrezas para los individuos y las Px Fx
organizaciones a nivel nacional, sub nacional, y en los niveles de
provision de servicios.

3 2

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:
e No existe un plan intencional definido para desarrollar talento humano capacitado en
MyE. Lo que hay es formacion autodidacta, no hay establecido un conjuntos de

destrezas para los cargos de MyE.

e La alta rotacién del escaso personal formado en MyE obliga constantemente a iniciar
de cero.

e Presupuesto insuficiente.

b plan de desarrollo de Ia fuerza laboral, incluyendo opciones
para hacer carrera en MyE.
Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:
® No existe un plan intencional definido para desarrollar talento humano capacitado en
MyE.
¢ No se cuenta con un plan de incentivo para la actualizacién y profesionalizacion de
los recursos vinculados a la tematica.
C

Plan costeado para el desarrollo de recursos humanos

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

¢ No existe un plan costeado.




d  cCurricula estandarizada para el desarrollo de capacidad técnica
y organizacional

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e No existe un curriculo estandarizado.

€ Capacidad local y/o regional para el desarrollo de recursos
humanos, vinculos con instituciones de capacitacién

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e No existe un plan intencional definido para desarrollar talento humano capacitado en
MyE.

e No se cuenta con un plan de incentivos para la actualizacion y profesionalizacién de
los recursos vinculados a la tematica.

f

Supervision, capacitacion en servicio y tutorias

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:
e Se tiene la percepcion que las actualizaciones y capacitaciones son puntuales.

o La CONISIDA vy las instituciones que la conforman no cuentan con un plan
estratégico de capacitaciones y de seguimiento para el personal que labora en MyE.




Alianzas para planificar, coordinar y gerenciar el

C te 3
omponente Sistema de Informacién y MyE en VIH

a
Equipo técnico nacional de trabajo en MyE
Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:
¢ |nestabilidad de los recursos Humanos.
e Las plazas en MyE estan definidas por los proyectos. El gobierno deberia de asumir
una responsabilidad presupuestaria para plazas en MyE.
b
Mecanismo para coordinar a todos los actores clave.
Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:
e El pais no cuenta con una estructura organizacional que convoque a los actores
claves del sistema nacional de MyE.
e La mayoria de las instituciones que conforman la CONISIDA no cuentan con
unidades funcionales de MyE.
e Existen nominalmente Comités de MyE de CONISIDA y MCP pero no funcionan;
tampoco esta definida la funcion de MyE de dicho Comités.
e Poca coordinacién existente en MyE entre los diferentes subsectores del sector
salud, la sociedad civil y los grupos organizados de PEMAR.
C

Liderazgo y capacidad local para la coordinacion de los actores
clave.

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:
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e La alta rotacion del personal es una brecha constante para la coordinacién de los
actores clave.

e Existe liderazgo y capacidad para la coordinacion de actores a nivel local a través de
las CONISIDA departamentales y municipales pero en ellas no se ha activado la
funcion de MyE, y tampoco existe a nivel nacional.

Px Fx

Canal rutinario de comunicacion para facilitar el intercambio de
informacion entre los actores clave. 3 2

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:
e Los sistemas son incipientes y no estan actualizados.
e Lainformacion se centraliza y no se retroalimenta.

e Existen altos niveles de burocracia.




Componente 4 Plan Nacional Multisectorial de MyE en VIH

2 Participaciéon multisectorial de base amplia en la formulacién Px  Fx
del Plan Nacional de MyE. 3 3

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e Hubo poca participacion inter-sectorial y de las PEMAR en el disefo, elaboracion y
formulacion del Plan Nacional de M&E. No hay un plan conocido de MyE del FM.
Tampoco hay un Plan Nacional Multi-Sectorial consensuado de MyE en VIH.

e Hubo escasa validacion con amplia participacion, especialmente de las Regiones
Autonomas, la Sociedad Civil, Poblacion mas expuesta y demas actores relevantes de
la Respuesta Nacional.

e También ha existido poca divulgacion en la implementacion.

e Se debe de contemplar en la generacién del nuevo PEN 2011-2015 la adecuacion o
creacion del Plan de MyE que incluya las observaciones de este informe.

b g plan nacional de MyE en VIH esta explicitamente vinculado al
Plan Estratégico Nacional (PEN).

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e El plan nacional de MyE en VIH esta explicitamente vinculado al Plan de MyE.

C El plan nacional de MyE describe la implementacién de los 12 Px  Fx
componentes de un sistema MyE en VIH. 3 3

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e El Plan Nacional de MyE describe los |2 componentes pero no hay una
operativizacion en su aplicacion cronologica ni tampoco se incluye una evaluacion
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para verificar su cumplimiento.

El plan nacional de MyE se adhiere a parametros técnicos
nacionales e internacionales para MyE en VIH.

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e El Plan Nacional de MyE se adhiere a los Indicadores UNGASS y a los del Fondo
Mundial.

e El proceso de divulgacion, implementacion y validacién debe de tener una amplia
participacion, guardando su simplicidad y utilidad, especialmente de las Regiones
Autonomas, la Sociedad Civil, Poblacion mas expuesta y demas actores relevantes de
la Respuesta Nacional.

Se realiza una evaluacion del sistema nacional de MyE y se han Px
implementado recomendaciones para el fortalecimiento del
sistema mediante un plan nacional de MyE revisado.

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e No se define la vigencia, ni la forma que debe ser implementado y evaluado. No
define tampoco los periodos o fases de la evaluacion necesaria.

e Se debe analizar, retroalimentar, y aprender de la informacién resultante
aprovechandola para circulos virtuosos de aprendizaje.




Plan de trabajo nacional, anual de MyE en VIH,

Componente 5
costeado

a El plan de trabajo de MyE contiene actividades, responsables de
implementacion, cronograma, costos de actividades y
financiamiento identificado.

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e El Plan nacional de MyE es muy genérico y no incluye actividades con cronograma,
responsables, costos ni fuentes de financiamiento.

b El plan de trabajo de MyE explicitamente se vincula con los
planes de trabajo y presupuestos gubernamentales de gastos de
mediano término de la CONISIDA.

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e |dem.

C Estan asignados recursos (humanos, fisicos, financieros) para
implementar el plan de trabajo de MyE.

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e |dem.

d  Todos los actores clave avalan el plan nacional de trabajo en
MyE.

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

17



e la poca participacion inter-sectorial y de las PEMAR condicionan el poco
conocimiento y aval que los actores claves tienen sobre el Plan Nacional de MyE.

€ El plan de trabajo en MyE se actualiza anualmente con base en
el monitoreo del desempeiio.

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e El Plan Nacional de MyE no incluye monitoreo de desempefo.




Componente 6 Incidencia, comunicacion y cultura de MyE en VIH

a La estrategia nacional de comunicacion sobre la respuesta al Px Fx
VIH incluye un plan de incidencia y comunicacion especifico de
MyE

3 3

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e No existe una estrategia nacional de comunicacion sobre la respuesta al VIH, lo que
existen son acciones puntuales dependientes de financiamiento externo. Menos aun
existe un plan de incidencia y comunicacion especifico de MyE.

e ElI MYE esta explicitamente referido en las politicas del VIH y en el Plan Estratégico
Nacional.

b g MyE esta explicitamente referido en las politicas del VIH y en
el PEN
Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:
e |dem.
C

Campeones de MyE entre funcionarios de alto nivel son
identificados y apoyan activamente las acciones de MyE.

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

¢ No hay un liderazgo claro y clave en MyE pero existen prospectos: los
coordinadores de los Comités de MyE de MCP y CONISIDA,; el Secretario General
del MINSA; Secretario Técnico de CONISIDA; Director del Componente de VIH-
MINSA. Potencialmente hay otros que se podrian reclutar. También existe la
voluntad politica para apoyar MyE.




d  Las actividades de incidencia de MyE son implementadas de
acuerdo con el plan de incidencia del MyE del VIH.

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e No existe un plan de incidencia del MyE del VIH.

Materiales de MyE para diferentes audiencias estan disponibles Px
y apoyan acciones de compartir y usar la informacion. 3

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e Hay pocos materiales de MyE disponibles y menos aun disehados para uso de
diferentes audiencias.
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Componente 7 Programa de monitoreo rutinario de VIH

2  La estrategia de recopilacion de datos esta explicitamente Px  Fx
ligada al uso de la informacion. 3 3
Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:
e Uso limitado de los datos y falta de socializacion de la informacion con otros
sectores.
b Recopilacion de datos, transferencia y mecanismos de informe Px Fx

claramente definidos, incluyendo la colaboracion y coordinacion
entre los diferentes actores.

w
w

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

¢ No hay vinculos establecidos entre las instituciones claves que forman parte del
sistema de informacién de la respuesta nacional

e Los datos para la construccion de los indicadores de la respuesta nacional no estan
claramente definidos, con sus formatos, requerimientos e instituciones responsables

¢ Herramientas esenciales y equipo para la gestion de la
informacion (por ejemplo, recopilacion, transferencia,
almacenaje y analisis).

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e Como no hay vinculos establecidos entre las instituciones claves que forman parte
del sistema de informacién de la respuesta nacional tampoco existe una gestion de la
informacion ni herramientas que permitan la transferencia de informacion entre
actores claves de la respuesta nacional.
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d  procedimientos rutinarios para la transferencia de datos desde
los niveles sub nacionales a los nacionales.

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e Carencia de Normas y Manual de procedimientos del Sistema de informacion

e Base de datos nacional de VIH bien definida y administrada para 5%
recolectar, verificar, analizar, y presentar informacién sobre el
monitoreo programatico de todos los niveles y sectores, 3
incluyendo datos de prevencion, tratamiento, cuidados y apoyo,
y finanzas.

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e Se necesita desarrollar bases de datos que respondan tanto a las necesidades
institucionales como al MyE de la respuesta nacional.

e Llas instituciones claves de la respuesta nacional necesitan personal con habilidades
para MyE, y no simples digitadores.

e Las instituciones claves de la respuesta nacional necesitan establecer la Unidad
Nacional de MyE y asegurar personal calificado para el manejo de informacion.

e El MyE debe de estar explicitamente referido en las politicas del VIH y en el Plan
Estratégico Nacional.
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Componente 8 Encuestas y vigilancia

2 Protocolos para todas las encuestas y vigilancia basada en Px  Fx
estandares internacionales. 3 2

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e El sistema de vigilancia existente en el pais es pasivo, basado en la deteccion de casos
de SIDA y no permite conocer el verdadero impacto de la epidemia en otros grupos
poblacionales que también son considerados vulnerables.

e La falta de investigaciones o encuestas de comportamiento en los grupos mas
vulnerables limita la retroalimentacion de indicadores para una respuesta nacional

mas efectiva.

¢ No existe un Comité Técnico de MyE que evalle las propuestas.

b Agenda especifica para la recopilacion de datos vinculada a las Px
necesidades de la respuesta, incluyendo la identificacion de 3
recursos para la implementacion.

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e No se cuenta con politicas, ni con lineas prioritarias ni con una agenda de
investigacion en VIH/Sida

Inventario de VIH relacionado a las encuestas conducidas.

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

¢ No hay un inventario de estudios de VIH.
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Sistema de vigilancia biolégica en buen funcionamiento

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e Hay sistemas para la vigilancia de ITS, programa de prevencién de la transmision
madre-hijo(a), VIH/Sida, co-infeccion VIH-Tb pero los sistemas de informacion y
bases de datos son fragmentados y con escasa/nula coordinacion.

Sistema de vigilancia conductual en buen funcionamiento,
incluyendo practicas culturales.

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

¢ No hay un sistema de vigilancia conductual en buen funcionamiento (se incluye como
objetivo en Ronda 8 del FM).

24



Bases de datos sobre VIH a nivel nacional y sub

Componente 9 )
nacional

a Basels de datos disefiadal/s para responder a la toma de
decisiones e informar necesidades a los diferentes sectores y
actores interesados.

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

o El desarrollo de las bases de datos es muy incipiente. La base de datos esta
estructurada para responder a las necesidades MINSA; hay informacién pero falta
abrir la discusién con todos los actores involucrados en la respuesta.

b Conexiones entre diferentes bases de datos relevantes para Px Fx
asegurar la consistencia de los datos y evitar la duplicacion del
esfuerzo. 3 2

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e Los sistemas de informacion de VIH y sida de varias instituciones, no estan
integrados entre si.

e la estructura del sistema de vigilancia y monitoreo esta muy atomizada Hay sistemas
para la vigilancia de ITS, programa de prevencion de la transmision madre-hijo(a),
VIH/Sida, co-infeccion VIH-Tb pero los sistemas de informacion y bases de datos son
fragmentados y con escasa/nula coordinacion. Por ejemplo, dentro del MINSA, el de
Vigilancia de la Salud, no esta interconectado con el del CNDR. Faltaria enlazar los
sistemas y base de datos (primero inventariarlas) de otros actores.

¢ Bases de datos de VIH nacional administrada y bien definida
para capturar, verificar, analizar y presentar los datos de
monitoreo de todos los niveles y sectores.

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e No hay (se incluye como objetivo en Ronda 8 del FM). El sistema de informacion y
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vigilancia de ITS, VIH y sida del COMPONENTE ITS, VIH Y SIDA muestra vacios y
limitaciones, que impiden tener una imagen exacta y oportuna de la epidemia.
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Componente 10 Supervisidn capacitante y auditoria de datos

a Directrices para la supervision de la recoleccion rutinaria de Px Fx
datos en los servicios de VIH a nivel institucional y a nivel
comunitario.

3 2

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e Los sistemas de informacion y bases de datos son fragmentados y con escasa/nula
coordinacion.

¢ No hay monitoreo rutinario de la calidad de los datos.
e Falta de RRHH especializado.
e Accesibilidad geografica en la zona Atlantica.

e Desarticulacion de los prestadores de salud.

Px

b visitas rutinarias de supervision, incluyendo la evaluacion de los
datos y la retroalimentacion al personal de local. 3

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:
¢ Insuficiente cobertura de los servicios por la inaccesibilidad geografica.
e Falta de RRHH en cantidad y especializado en MyE.

e Falta de medios y herramientas metodologicas para MyE.

Auditorias periodicas de calidad de los datos.

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:
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¢ No hay auditorias periédicas de calidad de los datos.

d

Informes de supervision y de auditoria.

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e No hay un sistema Unico de supervisién articulado.
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Componente | | Investigacion y Evaluacion en VIH

2 Inventario de los estudios de evaluacién e investigacién en VIH Px  Fx
culminados y que estan en curso en el pais. 3 2

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

¢ No hay una entidad que rectore, evalie e identifique los estudios realizados por las
diferentes instituciones.

e Solo esta inventariada la ronda 2 del FM, y las que estan en curso en la Ronda 8. No
se lleva un control centralizado desde el MINSA y/o CONISIDA. No es practica
registrar los estudios en el CONISIDA o COMPONENTE ITS, VIH Y SIDA.

b Inventario de la capacidad de evaluacion e investigacion en VIH LY@ 5%
a nivel local, incluyendo instituciones de investigacion
especializadas y su enfoque del trabajo. 3 2

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

¢ No existe. Solo se reconoce el CIES y el CIDS/Ledn (Centro de Investigacion en
Demografia y Salud de la Universidad de Ledn). No hay un inventario centralizado.

Agenda de evaluacion e investigacion nacional en VIH.

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e No existe una agenda de evaluacion e investigacion nacional en VIH.

d Parametros y procedimientos de aprobacion ética.
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e Existen Comités de Bio-ética / IRB en el pais pero no estan vinculados al PEN.

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e Existe un Comité de Etica en el CONISIDA, pero no audita los estudios y como no
siempre los estudios se registran en estas instancias no se aplica la aprobacion.

Directrices sobre parametros de evaluacion e investigacion y Px  Fx
métodos apropiados. 3 2

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

¢ No existen directrices sobre parametros de evaluacion e investigaciéon y métodos

apropiados.
Conferencias nacionales/foros para difusion y discusion de los Px
hallazgos de las evaluaciones e investigaciones en VIH. 3

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e Los foros/conferencias son coyunturales alusivos a los dias conmemorativos.

Nicaragua participa de forma muy limitada en CONCASIDA y en otros eventos
regionales e internacionales.

Evidencia de uso de los hallazgos de las evaluaciones e

investigaciones (por ejemplo, referencias a ello en los
documentos de planificacion)

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e Sistematizacion de datos es escasa y los datos se usan de forma esporadica, por
ejemplo para preparar propuesta de Ronda 8 ante FM.

e Para el informe UNGASS 2010 se utilizaron los estudios de ronda 2. Se piensa
utilizar estos estudios para reformulacién del PEN. No esta normada la
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centralizacion de la informacién de modo que hay estudios que no se conocen y no
se usan.
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Componente 12 Uso y difusion de la informacion

2 El Plan Estratégico Nacional y el plan nacional de MyE incluyen
un plan de uso de la informacioén.

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

¢ No existe un plan de uso de la informacion.

Analisis de necesidades de informacion y usuarios de la misma.

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e No existe un andlisis de necesidades de informacién y usuarios de la misma.

H o

¢ Calendario de uso de datos para guiar el cronograma
correspondiente a los principales esfuerzos de recoleccion de
datos y los requerimientos de informes.

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e No existe. Dentro del MINSA esta normado un cronograma de uso de datos para
elaboracion de informes trimestrales, pero hay dificultades con la publicacion y se
esta valorando desde el Componente ITS, VIH y sida el uso de herramientas en linea.

Cronograma de reporte nacional

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e No existe un cronograma de reporte nacional.
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Formato estandar para el informe y la tabulacion de datos

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e Existen formatos estandarizados en el MINSA; la informacién se procesa en Vigilancia
y luego pasa al Componente ITS, VIH y sida. Otros actores que hacen la prueba usan
la misma ficha de VIH para reportar. En otras actividades de la respuesta otros
actores no reportan, por ejemplo en distribucion de condones.

Productos de informacion adaptados a diferentes audiencias y Px  Fx
un calendario de difusion 3 2
Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

¢ No existen productos de informacion adaptados a diferentes audiencias y un
calendario de difusion.

Evidencia del uso de la informacion (por ejemplo, datos
referidos en propuestas financiadas y documentos de
planificacion).

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e Sistematizacion de datos es escasa y los datos se usan de forma esporadica, por
ejemplo para preparar propuesta de Ronda 8 ante FM.
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5.2 Situacién de la implementacion del Plan Nacional de Monitoreo y
Evaluacién en VIH

Adopcion e institucionalizacion e instrumentos de

Componente | MyE

a
Relevancia de la informacion de MYE en la agenda publica.

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e Se considera la informacion unicamente en fechas puntuales, para presentaciones de
informes de pais o eventos en los que se tiene que presentar datos.

e Hay poco uso de la informacion para la toma de decisiones.

b Responsabilidad, liderazgo, voluntad politica, estructuras en
MyE

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e Presupuesto limitado para realizacion de reuniones de evaluacion, visitas de
monitoreo, funcionamiento de las estructuras en MyE.

C
Multisectorialidad y participacion de grupos de interés en MyE

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

¢ No contamos con sub comisiones especializadas en el tema de MyE.
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Px Fx

d  Planificacion operativa y programatica nacional y sectorial para
el MyE. 3 y)

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e Se cuenta con el Plan Estratégico Nacional pero no existe un plan de
implementacion, ni sus recursos humanos y financieros para la puesta en marcha.

Creacion de condiciones para implementar planes de

2
Componente MyE en VIH

a
Difusion y apropiacion del Plan de MyE
Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:
e La difusidn y entrega de la informacion es tardia y limitada, sin presentacion de su
contenido.
e Se necesita entregar un plan de monitoreo a cada uno de los miembros del equipo
técnico de MyE de las instituciones claves.

Fortalecimiento de capacidades técnicas en MyE

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e Hay carencia en capacitacion en la construccion y andlisis de los indicadores de pais,
UNGASS y acceso universal en los diferentes niveles (CONISIDA y Prestadores de
servicio publico y sociedad civil).
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C Adaptacion de recursos humanos y operaciones institucionales Px
para MyE 3

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:
¢ No existe el comité de MyE de CONISIDA.

e No hay politicas de desarrollo de RRHH en MyE en las instituciones claves.

d  coordinaciones interinstitucionales para enlazamiento de
estructuras y subsistemas de informacion, MyE

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e No existe un sistema de informacion que integre los diferentes sectores que
alimente la unidad de MyE de la repuesta nacional.

Asignacion y uso de recursos financieros para MyE en

Componente 3 VIH

2  Costeo de planes operativos para la implementacién del Plan de
MyE

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e No existe un costeo de planes operativos para la implementacion del Plan de MyE.

b Px Fx

Priorizacion de indicadores para MyE

3 3
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Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e Se necesita depurar y priorizar los indicadores de la respuesta nacional de VIH de
acuerdo a las poblaciones mas expuestas, con criterios epidemiolégicos y de equidad.

C
Movilizacion y asignacion de recursos para MyE

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e La respuesta nacional de VIH urge de recursos para la incorporacion de los Planes de
M&E, de los Sistemas de Vigilancia de Segunda y Tercera Generacion, y la
construccion de la Agenda de Investigacion en VIH y Sida.

Funcionamiento de estructuras, operaciones y

Componente 4 _
sistemas

a
Planes de analisis y requerimientos de informacion
Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e El pais contrata consultores para dar respuesta a la demanda de informacion
(UNGASS, MEGAS, Acceso Universal).

e Se necesita conformar un equipo técnico multisectorial permanente, elaborar
manuales de funcionamiento y planes de trabajo para el andlisis y requerimientos de
informacion.

b

Flujos de informaciéon permanentes
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Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:
¢ Informacion se encuentra dispersa y desarticulada.

e No hay lineamientos ni claridad en la construccion y reporte de indicadores,
formatos establecidos, responsabilidad, control de calidad, etc.

C
Disponibilidad de informacion

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

¢ No existe un sistema de informacion que aglutine toda la informacion de las
diferentes instituciones y organizaciones del pais.

Monitoreo del cumplimiento de acciones del plan

C te 5
omponente operativo en MyE

a
Estructuras en MyE con plan de trabajo regular
Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:
e No se da el seguimiento al Plan de Operativo desde el ambito nacional, inicamente
con las iniciativas desde las instituciones que participan, instituciones de Gobierno y
SC.
b

Informes periodicos de avances

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

¢ No existe la retroalimentacion en reuniones técnicas con las organizaciones y su
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divulgacion en pagina web, boletines y/o documentos oficiales.

C
Eliminacion de barreras en la implementacion del Plan

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e Se necesita evaluar la implementacion del Plan para identificar barreras y poder
contar con su plan de mejora.

Uso de la informacion para monitorear la epidemia y

Componente 6
su respuesta

a
Reportes especificos y nacionales, regulares y periédicos
Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:
e No existe una normativa para que las instituciones entreguen la informacion al
organo rector.

Diseminacion de informacion a la opinion publica

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e No hay planes de comunicacién periédica para que se informe publicamente la
informacion relativa al VIH.
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C
Observatorio, sala situacional, grupos de interés

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e Un observatorio como tal no existe, las salas situacionales estan presencialmente a
nivel local.

d Redireccionamiento de acciones, nuevas directrices, cambios
de politica

Las brechas, necesidades o barreras para este aspecto fueron:

e El uso estratégico de informacion para la toma de decisiones es muy limitado.
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LI PLANY CRONOGRAMA

PLAN Y CRONOGRAMA

COMPONENTE Estructuras organizacionales con funciones de Monitoreo y Evaluacion en VIH

Brecha, barrera o Marco legal existente y estructuras organizadas pero con baja o poca funcionalidad
necesidad priorizada

Objetivos y metas Fortalecer la capacidad de MyE de la CONISIDA

Acciones Evaluacién, capacitacion, elaboracién e implementacion de plan de trabajo de la Unidad de MyE de la CONISIDA

RESPONSABLES
ACCIONES PASOS Y RESPONSABLES | INDIRECTOS Y gg;APiI(I)D:gE)SSY FUENTES DE
MEDIOS DIRECTOS 2::3: ACTORES INSTITUCIONALES RECURSOS

Evaluacién de la Unidad de MyE de Elaborar CONISIDA Comisién evaluadora FM, Naciones
la CONISIDA metodologia e nombrada por Unidas.,
instrumentos de CONISIDA Agencias
.. bilaterales,
evaluacion )
Gobierno

Conducir evaluacion

Informe final
Capacitacion de la Unidad de MyE Re-estructuracion de | CONISIDA MINSA FM, Naciones
de la CONISIDA la Unidad de MyE de MINED Unidas,

MIGOB Agencias
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RESPONSABLES CAPACIDADES Y

ACCIONES PASOS Y RESPONSABLES | INDIRECTOS Y COMPROMISOS FUENTES DE

MEDIOS DIRECTOS 22’:\(,): ACTORES INSTITUCIONALES RECURSOS

la CONISIDA INSS bilaterales,
MI FAMILIA Gobierno
Elaboracion de plan Alcaldias
de capacitacion Sociedad Civil
MITRAB
Implementacion de Instituciones privadas
plan
Elaboracion e implementacion de Elaboracién de plan CONISIDA Comisién evaluadora FM, Naciones
plan de trabajo de la Unidad de MyE | de trabajo nombrada por Unidas,
de la CONISIDA CONISIDA Agencias
Presentacion de plan bilaterales,
de trabajo para su Gobierno
aprobacion
Implementacion
CRONOGRAMA
2010 2011 2012
ACCIONES ASONDEFMAM]jASONDEFMAijASO
Evaluacién de la Unidad de MyE de
la CONISIDA X
Capacitacion de la Unidad de MyE
de la CONISIDA X
Elaboracion e implementacion de
plan de trabajo de la Unidad de MyE X
de la CONISIDA
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PLAN Y CRONOGRAMA

COMPONENTE Desarrollo de Recursos Humanos para MYE en VIH

Brecha, barrera o Escasez de talento humano y alta rotacion de personal capacitado en MyE en instituciones claves de la respuesta nacional
necesidad priorizada

Objetivos y metas Garantizar RRHH calificados en M y E en todos los niveles de la respuesta nacional

Acciones Diagnostico/mapeo del talento humano formado/capacitado en MyE, elaboracion de una politica de desarrollo y conservacion de
RRHH, elaboracién e implementacién de un plan de desarrollo de RRHH que incluya la capacitacion continua (corto/mediano y
largo plazo) y un programa de incentivos

RESPONSABLES

PASOS Y RESPONSABLES | INDIRECTOS Y CAPACIDADES Y FUENTES

ACCIONES COMPROMISOS DE

MEDIOS DIRECTOS OTROS ACTORES

CLAVE INSTITUCIONALES RECURSOS

Diagnéstico/mapeo del talento Elaborar metodologia | CONISIDA MINSA FM, Naciones
humano formado/capacitado en MyE | e instrumentos para MINED Unidas,
diagnéstico/mapeo MIGOB Agencias
INSS bilaterales,
MI FAMILIA Gobierno
Alcaldias
Conducir Sociedad Civil
MITRAB

diagnostico/mapeo o .
Instituciones privadas
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RESPONSABLES

APACIDADES Y FUENTE
PASOS Y RESPONSABLES | INDIRECTOS Y c c S v S
ACCIONES MEDIOS DIRECTOS OTROS ACTORES COMPROMISOS DE
INSTITUCIONALES RECURSOS
CLAVE
Informe final
Elaboracion de una politica de Gestion / cabildeo CONISIDA MINSA FM, Naciones
desarrollo y conservacion de RRHH MINED Unidas,
Conformacion de Congreso Nacional MIGOB Agencias
comision inter- INSS bilaterales,
sectorial que prepara MI FAMILIA Gobierno
anteproyecto Alcaldias
proy Sociedad Civil
Elaboracion de MIT.RA.B .
Instituciones privadas
anteproyecto
Aprobacion
Divulgacioén
Elaboracion e implementacion de un | Capacitacion CONISIDA MINSA FM, Naciones
plan de desarrollo de RRHH continua MINED Unidas,
(corto/mediano y MIGOB Agencias
largo plazo): Cursos INSS bilaterales,
g0 plazo): MI FAMILIA Gobierno
cortos Alcaldias
. Sociedad Civil
Diplomado MITRAB
, Instituciones privadas
Maestria

Becas en el exterior

Programa de
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ACCIONES

PASOS Y
MEDIOS

incentivos

RESPONSABLES
RESPONSABLES | INDIRECTOS Y
DIRECTOS OTROS ACTORES
CLAVE

CAPACIDADES Y FUENTES
COMPROMISOS DE

INSTITUCIONALES RECURSOS

CRONOGRAMA

ACCIONES

Diagnéstico/mapeo del talento
humano formado/capacitado en MyE

Elaboracion de una politica de
desarrollo y conservacién de RRHH

Elaboracion e implementacion de un
plan de desarrollo de RRHH
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PLAN Y CRONOGRAMA

COMPONENTE Alianzas para Planificar, Coordinar y Gerenciar el Sistema de M&E

Brecha, barrera o Unidad Técnica de MyE de CONISIDA con poca funcionalidad y capacidad de coordinar y gerenciar
necesidad priorizada

Objetivos y metas Fortalecer la capacidad de la CONISIDA para Planificar, Coordinar y Gerenciar el Sistema de M&E

Acciones Gestion, asignacién de personal, presupuesto y fortalecimiento de la capacidad logistica

RESPONSABLES

PASOS Y RESPONSABLES | INDIRECTOS Y CAPACIDADES Y FUENTES

ACCIONES COMPROMISOS DE

MEDIOS DIRECTOS OTROS ACTORES

CLAVE INSTITUCIONALES RECURSOS

Gestion Elaboracion de CONISIDA MINSA FM, Naciones
presupuesto para MINED Unidas,
Unidad de MyE de la :‘:l'SGSOB ﬁgﬁncials
ilaterales,
CONISIDA Ml FAMILIA Gobierno
Presentacion y Alcz.lldl'as .
~, Sociedad Civil
aprobacion de MITRAB
presupuesto Instituciones privadas
Asignacion de
presupuesto
Contratacion de personal Elaboracion de CONISIDA MINSA FM, Naciones
perfiles de puestos MINED Unidas,
MIGOB Agencias
INSS bilaterales,
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ACCIONES

Concurso y seleccion

RESPONSABLES
INDIRECTOS Y
OTROS ACTORES
CLAVE

MI FAMILIA
Alcaldias

Sociedad Civil
MITRAB
Instituciones privadas

CAPACIDADES Y FUENTES
COMPROMISOS DE
INSTITUCIONALES RECURSOS

PASOS Y
MEDIOS

RESPONSABLES
DIRECTOS

Gobierno

Contratacion

Dotacién de materiales y equipo

Licitacion CONISIDA MINSA FM, Naciones
MINED Unidas,
Compra e MIGOB Agencias
inventariado INSS bilaterales,
MI FAMILIA Gobierno
Alcaldias
Sociedad Civil
MITRAB

Instituciones privadas

CRONOGRAMA

ACCIONES

2010 2011 2012

Gestion X | X |X
Contratacion de personal X | X
Dotacion de materiales y equipo X
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PLAN Y CRONOGRAMA

Plan Nacional Multi-Sectorial de MYE en VIH

COMPONENTE
Brecha, barrera o El plan actual se desarroll6 a través de un proceso no participativo y no inclusivo, fallas en distribucion y comunicacion del plan en
necesidad priorizada todos los niveles
Objetivos y metas Desarrollar e implementar un Plan Nacional Multi-Sectorial de MYE en VIH a través de un proceso participativo y consensuado
Acciones Organizar comision inter-sectorial que dara seguimiento al proceso, Gestionar apoyo técnico y financiero para el proceso,
Elaborar TdR, Diagnéstico de flujos, Disefio de Plan MyE de Nicaragua
Plan de implementacion

RESPONSABLES

PASOS Y RESPONSABLES | INDIRECTOS Y CAPACIDADES Y FUENTES

ACCIONES COMPROMISOS DE

MEDIOS DIRECTOS OTROS ACTORES

CLAVE INSTITUCIONALES RECURSOS

Organizar comision inter-sectorial Unidad MyE de MINSA FM, Naciones
que dara seguimiento al proceso CONISIDA MINED Unidas,
MIGOB Agencias
INSS bilaterales,
Ml FAMILIA Gobierno
Alcaldias
Sociedad Civil
MITRAB
Instituciones privadas
Gestionar apoyo técnico y financiero Unidad MyE de MINSA FM, Naciones
para el proceso CONISIDA MINED Unidas,
MIGOB Agencias
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RESPONSABLES

CAPACIDADES Y FUENTES

ACCIONES PASOS Y EIIE:ESTN;:BLES IC?TDIRISI;C:(E?FSOYIRES COMPROMISOS DE
INSTITUCIONALES RECURSOS
CLAVE
INSS bilaterales,
MI FAMILIA Gobierno
Alcaldias
Sociedad Civil
MITRAB
Instituciones privadas
Elaborar TdR Unidad MyE de
CONISIDA
Diagnostico de flujos Unidad MyE de MINSA FM, Naciones
CONISIDA MINED Unidas,
MIGOB Agencias
INSS bilaterales,
Ml FAMILIA Gobierno
Alcaldias
Sociedad Civil
MITRAB
Instituciones privadas
Diseno de Plan MyE de Nicaragua Unidad MyE de MINSA FM, Naciones
CONISIDA MINED Unidas,
MIGOB Agencias
INSS bilaterales,
Ml FAMILIA Gobierno
Alcaldias
Sociedad Civil
MITRAB
Instituciones privadas
Plan de implementacion Unidad MyE de MINSA FM, Naciones
CONISIDA MINED Unidas,
MIGOB Agencias
INSS bilaterales,
Ml FAMILIA Gobierno
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RESPONSABLES

PASOS Y RESPONSABLES | INDIRECTOS Y CAPACIDADES Y FUENTES

ACCIONES COMPROMISOS DE

MEDIOS DIRECTOS OTROS ACTORES

CLAVE INSTITUCIONALES RECURSOS

Alcaldias

Sociedad Civil
MITRAB
Instituciones privadas

CRONOGRAMA

2010 2011 2012

ACCIONES A S OONDE FMAM|)|)J)IA|S OIND EIFIMIA(IM|] |]J|A|S|O

Organizar comisién inter-sectorial
que dara seguimiento al proceso

Gestionar apoyo técnico y financiero | X
para el proceso

Elaborar TdR X

Diagnostico de flujos X | X

Diseno de Plan MyE de Nicaragua X

Plan de implementacion X
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PLAN Y CRONOGRAMA

COMPONENTE Plan de trabajo nacional, anual y costeado de MYE en VIH

Brecha, barrera o No existe un plan de trabajo nacional, anual y costeado de MYE en VIH
necesidad priorizada

Objetivos y metas Garantizar presupuesto para la implementacion del plan nacional de MyE de Nicaragua

Acciones Costeo, Gestion presupuestaria, Unidad de ejecucion

RESPONSABLES

PASOS Y RESPONSABLES | INDIRECTOS Y CAPACIDADES Y FUENTES

ACCIONES COMPROMISOS DE

MEDIOS DIRECTOS OTROS ACTORES

CLAVE INSTITUCIONALES RECURSOS

Costeo del Plan Nacional de MyE Elaborar TdR Unidad MyE de MINSA FM, Naciones
CONISIDA MINED Unidas,
Gestionar MIGOB Agencias
Consultoria INSS bilaterales,
Ml FAMILIA Gobierno
Desarrollo de Alcaldias
consultoria Sociedad Civil
MITRAB
Instituciones privadas
Gestion presupuestaria (busqueda Unidad MyE de MINSA FM, Naciones
de recursos financieros) CONISIDA MINED Unidas,
MIGOB Agencias
INSS bilaterales,
Ml FAMILIA Gobierno
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RESPONSABLES

CAPACIDADES Y FUENTES

aesY | merowseis Womeerost . Commomses b
INSTITUCIONALES RECURSOS

CLAVE
Alcaldias
Sociedad Civil
MITRAB
Instituciones privadas

Unidad de ejecucion Unidad MyE de MINSA FM, Naciones

CONISIDA MINED Unidas,

MIGOB Agencias
INSS bilaterales,
Ml FAMILIA Gobierno
Alcaldias
Sociedad Civil
MITRAB

Instituciones privadas

CRONOGRAMA
2010 2011 2012
ACCIONES A|IS OOND E FMAIM|)|)J] A|S|O/N DIE|FIMAM|)J|J]J| A|S|O
Costeo del Plan Nacional de MyE X
Gestion presupuestaria (busqueda X
de recursos financieros)
Unidad de ejecucion XX [X[X|X]|X|X[IX[X|X[IX|X|X|IX|X|X|X|X|X]|X]|X
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PLAN Y CRONOGRAMA

Incidencia, comunicacién y cultura de MYE en VIH

COMPONENTE
Brecha, barrera o .
. - No existe
necesidad priorizada
Objetivos y metas Promover una cultura de MyE y de toma de decisiones basadas en evidencia

Plan de incidencia y comunicacion, actividades de integracion, tanto de CONISIDA como MINSA, incluir el abordaje inicial del

Acciones . .
VIH en las salas situacionales

RESPONSABLES

PASOS Y RESPONSABLES | INDIRECTOS Y CAPACIDADES Y FUENTES

ACCIONES COMPROMISOS DE

MEDIOS DIRECTOS OTROS ACTORES

CLAVE INSTITUCIONALES RECURSOS

Plan de incidencia y comunicacion Unidad MyE de MINSA FM, Naciones
CONISIDA MINED Unidas,
MIGOB Agencias
INSS bilaterales,
Ml FAMILIA Gobierno
Alcaldias
Sociedad Civil
MITRAB
Instituciones privadas
Actividades de integracion, tanto de Unidad MyE de MINSA FM, Naciones
CONISIDA como MINSA, incluir el CONISIDA MINED Unidas,
abordaje inicial del VIH en las salas MIGOB Agencias
INSS bilaterales,
Ml FAMILIA Gobierno
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RESPONSABLES

PASOS Y RESPONSABLES | INDIRECTOS Y CAPACIDADES Y FUENTES

ACCIONES COMPROMISOS DE

MEDIOS DIRECTOS OTROS ACTORES

CLAVE INSTITUCIONALES RECURSOS

situacionales Alcaldias

Sociedad Civil
MITRAB
Instituciones privadas
Materiales de MYE para diferentes Unidad MyE de MINSA FM, Naciones
audiencias CONISIDA MINED Unidas,
MIGOB Agencias
INSS bilaterales,
Ml FAMILIA Gobierno
Alcaldias

Sociedad Civil
MITRAB
Instituciones privadas

CRONOGRAMA

2010 2011 2012
ACCIONES ASONDEFMAM]jASONDEFMAijASO
Plan de incidencia y comunicacion X

Actividades de integracién, tantode | X | X | X [ X [ X [ X [ X [ X [ X [ X [ X[ X[ X [ X[ X [ X | X | X[ X[ X [ X | X [ X[|X|X | X]|X
CONIISIDA como MINSA, incluir el
abordaje inicial del VIH en las salas
situacionales

Materiales de MyE para diferentes X | X|X|X
audiencias
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PLAN Y CRONOGRAMA

COMPONENTE Programa de Monitoreo Rutinario de VIH.

Brecha, barrera o Definir los datos de basicos por nivel de resolucion para la creacion de un sistema e incorporar los datos de otros sectores
necesidad priorizada involucrados.

Uso limitado de los datos y falta de socializacion de la informacién con otros sectores.

Objetivos y metas Producir datos de alta calidad y oportunos, a partir del monitoreo programatico rutinario.

Acciones

RESPONSABLES

PASOS Y RESPONSABLES INDIRECTOS Y CAPACIDADES Y FUENTES

ACCIONES COMPROMISOS (]33

MEDIOS DIRECTOS OTROS ACTORES INSTITUCIONALES RECURSOS

Definicion de estrategia de Convocatoria a |- Fundacién Xochiquetzal.
recopilacion de datos esta todos los sectores (Atencion integral y
explicitamente ligada al uso de la incluyendo al personas con VIH) Ninos y
informacion. comunitario ninas y adolecentes en
para realizar taller de explotacion sexual
intercambio de MINSA comercial (ESC) y CONISIDA
Sistema de diversidad sexual. 2-
Informacion del VIH | CONISIDA SIMUJER. 3-
y grupo vulnerable PROFAMILIA.
que atienden. 4- IXCHEN. 5- CEPRESI.
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Definicion de datos
priorizados por
institucion, que
respondan a
indicadores de pais y
a compromiso
internacional.

Capacitacion a un
facilitador por
institucion y/o unidad
de salud.

Implementacion del Sistema de
informacion en los diferentes
sectores.

Recoleccion de
informacion en el
llenado de los
instrumentos.

Validacion del flujo y
retroalimentacion
de la informacion.

Monitoreo y seguimiento para
fortalecer el sistema unico de
informacion

Visitas periddicas de
la UMN de
CONISIDA a los
diferentes sectores
para brindar
asistencia técnica.

6- TESIS. 7- Punto
encuentro 8- Red de
mujeres contra la violencia
9- ANIMAC + VIDA

10- ASONVIHSIDA

I I- Medico del Mundo.
12- CISAS
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Elaboraciéon de
boletines e informes
para optimizar el uso
de la informacién

CRONOGRAMA

ACCIONES

Definicién de estrategia de
recopilacion de datos esta
explicitamente ligada al uso de la
informacion.

2012

Implementacién del Sistema de
informacion en los diferentes
sectores.

Monitoreo y seguimiento para
fortalecer el sistema Unico de

informacion
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COMPONENTE

PLAN Y CRONOGRAMA

Encuestas y vigilancia

Brecha, barrera o
necesidad priorizada

No hay entidad que rectore, evalte e identifique los estudios realizados por las diferentes instituciones

Objetivos y metas

Producir datos oportunos y de alta calidad a partir de la encuestas y de la vigilancia epidemiologica.

Acciones

ACCIONES

Creacién de un comité que Definir agenda de MINSA
recopile todas las investigaciones investigaciones para MINED
realizadas en VIH los estudios el VIH a nivel MIGOB
realizados por las diferentes nacional. INSS
instituciones El comité de MI FAMILIA
Investigacion. Alcaldias
Sociedad Civil
MITRAB

RESPONSABLES
PASOS Y RESPONSABLES INDIRECTOSY gg:!lAPiIg:gf)ssY FUENTES DE
MEDIOS DIRECTOS 2:':\(/): ACTORES INSTITUCIONALES RECURSOS

Instituciones privadas

Disefio de protocolo
de investigacion,
para conocimiento

de la poblacion y
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RESPONSABLES CAPACIDADES Y

ACCIONES PASOS Y RESPONSABLES | INDIRECTOS Y COMPROMISOS FUENTES DE

MEDIOS DIRECTOS 2:':\(,); ACTORES INSTITUCIONALES RECURSOS

grupo priorizado.

Realizar una
investigacion por ano
en los grupos

priorizados.

Fortalecimiento del SVE para la VE Unidad MyE de MINSA FM, Naciones

de segunda y tercera generacion CONISIDA MINED Unidas,
MIGOB Agencias
INSS bilaterales,
Ml FAMILIA Gobierno
Alcaldias
Sociedad Civil
MITRAB

Instituciones privadas

CRONOGRAMA

2010 2011 2012
ACCIONES ASONDEFMAM]]ASONDEFMAM]jASO
Creacién de un comité que recopile X

todas las investigaciones realizadas
en VIH los estudios realizados por
las diferentes instituciones.

Fortalecimiento del SVE para la VE XXX | X|X|X
de segunda y tercera generacién
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PLAN Y CRONOGRAMA

COMPONENTE

Brecha, barrera o
necesidad priorizada

Bases de datos sobre VIH a nivel nacional y sub-nacional

Objetivos y metas

Desarrollar y mantener bases de datos nacionales y departamentales del VIH que permitan a los actores claves obtener acceso a
la informacion pertinente para la formulacion de politicas y la gerencia y mejoramiento del componente.

Acciones

ACCIONES

nacional

Disefo de sistema de informacion

RESPONSABLES

CAPACIDADES Y FUENTES
PASOS Y MEDIOS Bl e COMPROMISOS DE

DIRECTOS 2::3: ACTORES | |NSTITUCIONALES RECURSOS

Diagnostico del
sistema de informacion
nacional

Diseno de plan de
fortalecimiento del
sistema de informacion
nacional

CONISIDA.

Disefo de base de
datos que incorpore
los sub-sistemas de los
diferentes sectores y

que incorpore los
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RESPONSABLES

RESPONSABLES INDIRECTOS Y CAPACIDADESY  FUENTES

ACCIONES PASOS Y MEDIOS COMPROMISOS DE

DIRECTOS OTROS ACTORES

CLAVE INSTITUCIONALES RECURSOS

indicadores de pais, de
Acceso Universal y de
UNGASS.

CRONOGRAMA

ACCIONES A|SIONDE(FMAMJ|JIA|SIONDEFMIAM|)J|]J|A|S O

Diagnostico del sistema de
informacion nacional

Diseno de plan de fortalecimiento X | X
del sistema de informacién nacional
Disefio de base de datos que X | X | X
incorpore los sub-sistemas de los

diferentes sectores que incorpore
los indicadores de pais de acceso
universal y de UNGASS.
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PLAN Y CRONOGRAMA

COMPONENTE

Supervision capacitante y auditoria de datos.

Brecha, barrera o
necesidad priorizada

Institucional: Desarticulacion de los prestadores de salud.

Objetivos Facilitar la coordinacién de las distintas instituciones que conforman la CONISIDA para mejorar la capacidad de respuesta y
analisis de la informacion.

Metas: Conformada una comision para la supervision de la recoleccion de datos con al menos 6 instituciones intersectoriales y con la
participacion de actores claves (MINSA, CONISIDA, INSS y EMP) al finalizar el 201 I.

Actividad: Sesiones de trabajo de coordinacién con las distintas entidades de respuesta nacional (supervision capacitante y auditoria de

datos).

ACCIONES

PASOS Y MEDIOS

RESPONSABLES

DIRECTOS

RESPONSABLES
INDIRECTOS Y
OTROS ACTORES

CAPACIDADES Y
COMPROMISOS
INSTITUCIONALES

FUENTES DE
RECURSOS

Elaboracion de un cronograma de
reuniones de trabajo ordinarias para
el abordaje de los resultados de la
supervisién capacitante y auditoria
en recoleccion de datos.

Construir el
cronograma.
Difundir el
cronograma.
Ejecutar el
cronograma.

Secretaria técnica de

CONISIDA.

CLAVE

Comisién de Monitoreo
y evaluacién.

Hacer uso de |las
herramientas
tecnoldgicas y espacios
disponibles.

Financiamiento
externo (mesa
de donantes).
Fondo Mundial.

Conformacion de la unidad nacional
de monitoreo y evaluacion.

Bases de datos de
cada uno de los
actores involucrados
en la  respuesta
nacional ante el VIH.

Secretaria técnica de

CONISIDA

MINSA
CONISIDA
INSS/EMP
SOCIEDAD CIVIL

Seleccion de personal
calificado en monitoreo
y evaluacién, desarrollo
de sistemas de
informacion y andlisis
estandarizados.

Fondos propios

y Mesa de
Donantes.
Adquisicion de
partida
presupuestaria
en cada
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ACCIONES

PASOS Y MEDIOS

RESPONSABLES

DIRECTOS

RESPONSABLES
INDIRECTOS Y
OTROS ACTORES

CAPACIDADES Y
COMPROMISOS
INSTITUCIONALES

FUENTES DE
RECURSOS

CLAVE

organizacion.

Fondos propios

Establecer criterios
ue orienten las y Mesa de
. . qus . Llenado adecuado de las | Donantes.
Construccion  de  herramientas | visitas de monitoreo : . . L
; . -, ' Unidad nacional de herramientas de | Adquisicion de
estandarizadas para el monitoreo y | y evaluacion. I[dem : - - :
- Monitoreo y evaluacion. | recoleccion de la | partida
evaluacion. Formatos para . - :
= informacion. presupuestaria
recoleccién de
. - en cada
informacion. o
organizacion.
Construccion de herramientas para | Elaboracion de Fondos propios
la realizacion de auditoria de calidad | herramientas. y Mesa de
de los datos. . . Donantes.
Unidad nacional de s - Uso adecuado y llenado L
Monitoreo Comision de ética de de las herramientas para Adquisicién de
) Y | CONISIDA. . as para | partida
Evaluacion. realizar la auditoria. .
presupuestaria
en cada
organizacion.
Unidad nacional de Personal capacitado en la | Fondos propios
. Procesos de | Monitoreo y aplicacion y uso y Mesa de
Desarrollar las capacidades, - -
. - capacitacion en el | Evaluacion. correcto de los Donantes.
habilidades y destrezas necesarias . - -~ ) o
manejo de las Comision de ética de instrumentos de Adquisicion de
para el personal encargado de . - :
. . . herramientas de CONISIDA. recoleccion de la partida
realizar las auditorias de calidad de . . . - .
auditoria en calidad informacion para la presupuestaria
los datos. L
de los datos. auditoria de los datos. en cada

organizacion.
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CRONOGRAMA

ACCIONES

Elaboracion de un cronograma de
reuniones de trabajo ordinarias para
el abordaje de los resultados de la
supervisién capacitante y auditoria
en recoleccion de datos.

2010

2011

2012

Conformacion de la unidad nacional

realizar las auditorias de calidad de
los datos.

de monitoreo y evaluacion. X
Construccion  de  herramientas
estandarizadas para el monitoreo y

evaluacion.

Construccion de herramientas para

la realizacion de auditoria de calidad

de los datos.

Desarrollar las capacidades,

habilidades y destrezas necesarias

para el personal encargado de X
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PLAN Y CRONOGRAMA

COMPONENTE

Brecha, barrera o
necesidad priorizada

Investigacion y evaluacion en VIH

Procedimientos a nivel nacional para la realizacion de investigaciones y/o estudios en VIH-SIDA.

Objetivos Crear un banco de datos en el cual estén contenidas todas las investigaciones y /o estudios a nivel nacional en la tematica de VIH.
Metas: Concentracion de los estudios investigativos de VIH en un solo lugar. (Primer semestre 201 I).
Actividad: Establecer las normas para la realizacién de investigaciones referidas al VIH- SIDA.

ACCIONES

RESPONSABLES
INDIRECTOS Y OTROS
ACTORES CLAVE

PASOS Y RESPONSABLES

DIRECTOS

MEDIOS

CAPACIDADES Y
COMPROMISOS
INSTITUCIONALES

FUENTES DE
RECURSOS

Identificacion  y

Fondos propios

. . Recoleccion  de | Unidad Nacional de | CONISIDA Acceso a la informacion | y Mesa de
Crear un inventario  de . . - . I
. I . los datos Monitoreo y Organizaciones civiles y de investigaciones y | Donantes.
investigaciones y estudios - .
referentes a los evaluacion. gubernamentales estudios.
estudios.
Establecimiento Fondos propios
de criterios. y Mesa de
o Crear el formato . . I Donantes.
Normar la  realizacion de Unidad Nacional de | CONISIDA Cumplimiento de las

investigaciones y estudios que se

realicen a nivel Nacional.

para el registro de
los datos de las
investigaciones.
Divulgacién de las
normativas.

Monitoreo y
evaluacion.

Organizaciones civiles y
gubernamentales

normativas para la
investigacion y estudio.

Crear evidencias del uso de las

Centro de Secretaria técnica CONISIDA

Acceso al publico que

Fondos propios
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PASOS Y RESPONSABLES el A A CAPACIDADESY  p\,eNTES DE

ACCIONES INDIRECTOS Y OTROS COMPROMISOS
MEDIOS DIRECTOS ACTORES CLAVE INSTITUCIONALES RECURSOS

investigaciones en planes e | documentaciones de CONISIDA. Organizaciones civiles y amerite revision de la | y Mesa de

informes. gubernamentales documentacion Donantes.
existente.

Crear foros y conferencias de | Disefar Fondos propios

discusién y evaluacion de las | metodologia de y Mesa de

investigaciones  realizadas en | los foros y Donantes.

torno al VIH. conferencias,

convocatoria,
organizaciones
participantes,

Publicacién de los | SOMIteS. 9 | cONISIDA
divulgacion y o -

resultados. C Organizaciones civiles y

Coordinar  con | Somunicacion de gubernamentales
CONISIDA.

Universidades
para compartir
resultados de
investigaciones
realizadas desde
ambitos
académicos.
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ACCIONES

Crear un inventario de
investigaciones y estudios

Normar la realizacion de
investigaciones y estudios que se
realicen a nivel Nacional.

Crear evidencias del uso de las
investigaciones en  planes e
informes.

Crear foros y conferencias de
discusion y de evaluacion de las
investigaciones realizadas en torno
al VIH.

2010 2011 2012
o M|] ) M)
X
X
X | X | X X | X
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COMPONENTE X

PLAN Y CRONOGRAMA

Uso y difusion de la informacion

Brecha, barrera o
necesidad priorizada

Un sistema nacional del uso de la informacion en VIH y el sida a nivel nacional.

Objetivos Establecer un sistema unico de informacién nacional de facil acceso a todos los actores involucrados.
Metas: Sistema actualizado y descentralizado.
Actividad: Uso y difusion de la informacion.

ACCIONES

PASOS Y

MEDIOS

RESPONSABLES

DIRECTOS

RESPONSABLES

INDIRECTOS Y OTROS

CAPACIDADES Y
COMPROMISOS

FUENTES
DE

Crear un plan de uso de la
informacion para el pais.

Levantamiento de
un inventario de
los medios de
comunicacién

Secretaria técnica
CONISIDA

ACTORES CLAVE

CONISIDA
Organizaciones civiles y
gubernamentales

INSTITUCIONALES
Retroalimentacién

constante entre los
diversos actores
involucrados en |a
respuesta nacional ante

RECURSOS

Evaluacion.

gubernamentales

existentes.
el VIH
Facilitar la informacion
: . o . CONISIDA R
Realizar un analisis de necesidad Diagnéstico Secretaria técnica o - de las instituciones
) L : Lo Organizaciones civiles y . ;
de informacion nacional. situacional CONISIDA involucradas al sistema
gubernamentales L C
Unico de vigilancia.
Calendarizar la entrega de datos a ., o CONISIDA Respetar las fechas
la unidad nacional de Monitoreo Elaboracion del | Secretaria técnica Organizaciones civiles establecidas ara la
7| cronograma CONISIDA & y P

entrega de los datos.
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ACCIONES

Crear un plan de uso de Ia
informacion para el pais.

2010

Realizar un analisis de necesidad de
informacion nacional.

Calendarizar la entrega de datos a la
unidad nacional de Monitoreo vy
Evaluacion.

2011
J|)
X | X

2012
M)
X | X
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'3 OTRAS BRECHAS PRIORIZADAS FUERA DEL MARCO TEMPORAL DEL

PLAN

Nicaragua ha carecido de un plan de seguimiento y monitoreo. Desde 1991 el pais ha tenido 3 PEN pero ninguno ha sido evaluado. Como parte
del proceso de evaluacion final del PEN y la formulacion participativa del nuevo PEN 2011-2015 se espera que el grupo técnico conductor incluya
en el mismo un Plan Nacional de MyE costeado, consensuado y avalado por todos los actores claves de la respuesta nacional. Se necesita un
liderazgo protagonico de la CONISIDA para que:

e Asuma su rol gerencia y conductor de la respuesta nacional de VIH

e Garantice que fondos del tesoro nacional se destinen a la CONISIDA y particularmente a la Unidad de MyE de la CONISIDA, y que los
fondos lleguen a los niveles locales.

e La CONISIDA pueda tener una convocatoria y un espacio fisico que transcienda las instituciones que la conforman.
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