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1. CONTEXTO Y JUSTIFICACION

Este es un documento metodoldgico de trabajo que surge por una necesidad sentida por el
equipo de la Fundacion de Religiosos de la Salud (FRS) en Guinea Ecuatorial de establecer su
politica de funcionamiento interno y los mecanismos de coordinacién necesarios entre los
técnicos que metodolégicamente actlan a nivel de los Distritos Sanitarios y el equipo técnico
de administracion y coordinacidon general, para la ejecucion homogénea y oportuna de sus
actividades en el marco de los Programas de Accién Anuales del Convenio con AECID.

Con él se pretende que todos los integrantes del equipo de FRS dispongan de una herramienta
de referencia en la que se describan desde el organigrama y las funciones de cada integrante
hasta los aspectos relativos a la monitoria y evaluacién de las actividades que los miembros del
equipo de trabajo de la FRS realizan para satisfacer los objetivos y llevar a cabo las diferentes
actividades de asesoria a los Equipos Distritales de Salud (EDS).

El principal objetivo del presente documento consiste en que pueda ser utilizado como una
herramienta que facilite el funcionamiento de los equipos que dan apoyo al sistema sanitario a
nivel distrital, mediante acciones de asesoria para el fortalecimiento organizativo y de gestion
de las estructuras a nivel distrital, que incluye la implementacion de herramientas para la
informacion, monitoria y gestién a nivel de los distritos sanitarios, encaminados a conocer y
mejorar los indicadores de salud.

2. OBJETIVOS
2.1. OBJETIVO GENERAL

El objetivo general consiste disponer de una guia metodolégica para el funcionamiento de los
integrantes del equipo de coordinacion de FRS a nivel de los Distritos Sanitarios (DS), a la vez
gue contribuir al fortalecimiento tedrico y practico del conocimiento de la estructura, relacionado
con el mismo, por parte de los Asesores Distritales de FRS en el proceso de gestién en los DS.
El documento ha sido presentado y analizado de forma critica en su viabilidad como
herramienta necesaria para garantizar los productos y utilidades para lo que esta concebido y
disefado.

2.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

Para fortalecer las capacidades de los EDS del ambito nacional, logrando que sean capaces de
utilizar e interpretar métodos para la priorizacion, analisis e interpretacion de indicadores;
mejorar su capacidad de gestion y toma de decisiones para la planificacién y formulacién de
actividades en la elaboracién de los Planes Operativos Anuales (POA) distritales, los objetivos
especificos serian:

OE 1. Garantizar la documentacién necesaria para que los coordinadores de provincias por
FRS, que actian y asesoran a nivel de los DS, conozcan sus responsabilidades y los
mecanismos de funcionamiento, coordinacién y garantia de la informacién de las actividades
del equipo de trabajo.

OE 2. Establecer las normas y procedimiento de funcionamiento del equipo de trabajo, para su
desempenio en las actividades de acompafiamiento y apoyo a los EDS, asi como, el disefio del
Flujograma para la disponibilidad de forma oportuna de las informaciones.

OE 3. Garantizar por parte del equipo de FRS del modelo de disefio y la aprobacién de la
reorganizacion del equipo de trabajo propuesta para dar cobertura a todos los DS del pais.



3. FUNCIONES DEL PERSONAL TECNICO DE LA FRS
3.1. ORGANIGRAMA

COMITE DE HERMANAS

COORDINADOR GENERAL
DE LA FRS

DEPARTAMENTO DE DEPARTAMENTO
ADMINISTRACION TECNICO

ADMINISTRACION COORDINADORES/AS DE

MALABO Y PERSONAL DE PROYECTOS
APOYO
PERSONAL DE APOYO

COORDINACION
SANITARIA DE LA FRS

COORDINADOR /A COORDINADOR/A

SANITARIO/A DEL SANITARIO/A DE BIOKO
CONTINENTE

ASESORES/AS
DISTRITALES

3.2. COORDINADOR/A GENERAL ADMINISTRATIVO DE FRS
3.2.1. Definicion:
Coordinador General de FRS: Es el rector y administrador de las actividades que se
desarrollan a nivel de la ONGD en el pais y de su alineamiento con las estrategias del Plan
Nacional de Desarrollo Sanitario del MINSABS.
3.2.2. Estructura/ Posicion.
El Coordinador General de FRS se subordina administrativa y funcionalmente a la coordinacion
técnica y administrativa en la sede de FRS en Madrid y normativamente al Consejo Consultivo
de hermanas en Guinea Ecuatorial.
3.2.3. Funciones

1. Representar a la FRS en el Pais y en relacion con las autoridades espafolas y

financiadores del Convenio actual con la AECID y otros proyectos;

2. Contribuir a la preparacion de los Planes de Accion Anuales del Convenio con AECID;
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3. Acompafar administrativamente el desarrollo de las actividades y garantizar la
recepcion, utilizacion y archivo de los informes de actividades y de avances
correspondientes;

4. Evaluar el cumplimiento del plan general de actividades propuestas en el plan anual del
convenio y/o proyectos de desarrollo.

5. Prestar apoyo administrativo a las actividades previstas en el convenio y/o proyectos de
desarrollo que se ejecutan por la Fundacion.

6. Garantizar la disponibilidad de recursos necesarios para el desarrollo de las actividades
(documentacion, materiales didacticos, modelaje, equipamiento, presentacion y
visibilidad, financiacion, etc.).

7. Evaluar la competencia y desempefio del personal de apoyo acorde a lo establecido de
forma personalizada en cada contrato de trabajo con relacion a las funciones de cada
integrante del equipo de FRS en Guinea Ecuatorial.

8. ldentificar necesidades y nuevas lineas de proyectos.

3.3. COORDINADOR/A SANITARIO DE FRS
3.3.1. Definicioén:

Coordinador Sanitario de FRS: Es el rector desde el punto de vista técnico de las actividades
que se desarrollan a nivel de los planes de la ONGD, cuya funcion fundamental estara dirigida
al apoyo al MINSABS, alineando las actividades contempladas en los Planes de Accién
Anuales con las lineas estratégicas del Plan Nacional de Desarrollo Sanitario y los Planes
Estratégicos de las Direcciones Generales y Nacionales del MINSABS concernidas, asi como
participar y realizar el seguimiento y evaluacion del cumplimiento de las actividades de los
diferentes Planes Anuales para la ejecucion del Convenio con AECID.

3.3.2. Estructura/ Posicion

El Coordinador Sanitario de FRS, se subordina técnicamente a la coordinacion técnica en la
sede en Madrid y administrativamente al Coordinador General designado por la sede en
Guinea Ecuatorial para tal efecto.

3.3.3. Funciones:

1. Representar a la FRS en el MINSABS vy otros organismos del SNS, en los aspectos
técnicos relacionados con la ejecucion del Convenio de FRS con la AECID;

2. Realizar, en coordinacion con las diferentes estructuras del MINSABS concernidas, la
integracion de las actividades del Convenio en el marco de la Politica de Salud del Pais;

3. Realizar, en coordinacion con las autoridades del MINSABS concernidas, el disefio y el
alineamiento de las actividades contempladas en los Planes de Accion Anuales para la
ejecucion del Convenio con AECID, con las estrategias del Plan Nacional de Desarrollo
Sanitario y los Planes Estratégicos de las Direcciones Generales y Nacionales del
MINSABS;

4. Participar, en coordinacion con las diferentes estructuras del MINSABS concernidas, en
el disefio metodoldgico (Fichas de Actividad e Informes de Actividad) para la ejecucion
de las actividades contempladas en los Planes de Accion Anuales para la ejecucion del
Convenio;

5. Realizar, en coordinacién con las diferentes estructuras del MINSABS concernidas, el
seguimiento y evaluacion del cumplimiento de las actividades de los diferentes Planes
de Accién Anuales para la ejecucion del Convenio;

6. Proporcionar, en coordinacion con las diferentes estructuras del MINSABS concernidas,
la informacion oportuna como establecido 0 que sea solicitada por la AECID o el
MINSABS, sobre las actividades realizadas y los avances que se produzcan en la
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ejecucion de las actividades contempladas en las diferentes Programaciones de
Actividad (PAC) para la ejecucion del Convenio;

7. Velar por el buen desarrollo del apoyo estratégico a las actividades a ejecutarse por los
asesores sanitarios de FRS para el fortalecimiento de las estructuras distritales;

8. Programar y coordinar técnicamente las reuniones del equipo de FRS para el disefio,
monitoria y balance de la ejecucion de las actividades de las PAC del Convenio;

9. Evaluar el cumplimiento de las actividades desarrolladas a nivel de los DS, segun los
cronogramas establecidos e informar al respecto a las instancias concernidas;

10. Identificar necesidades y nuevas lineas de proyectos

3.4. COORDINADOR SANITARIO/A REGIONAL

3.4.1. Definicién

Es

el rector desde el punto de vista técnico de las actividades que se desarrollan en cada

region del pais a nivel de los planes de la ONGD, cuya funcion fundamental estara dirigida a
coordinar las actividades que se desarrollan en el territorio, ya sea en el ambito del convenio
como coordinar las actividades otros proyectos de desarrollo en ejecucién. Su actividad esta
alineada al Plan Nacional de Desarrollo Sanitario (PNDS) y el Plan Estratégico del MINSABS.

3.4.2. Estructura/ Posicion

El Coordinador/a Sanitario Regional de la FRS, coordina técnicamente con el Coordinador
Sanitario de la FRS en el pais y administrativamente al responsable designado por la sede en
Guinea Ecuatorial para tal efecto.

3.4.3. Funciones

10.

11.

12.
13.

1. Asumir sus funciones como Coordinador Sanitario Regional.
2.

Confeccionar plan de trabajo mensual acorde a la planificacién en el Marco Légico del
Convenio vigente, los proyectos en ejecucion y las actividades de asesoria, supervisiones
y evaluaciones previstas.

Integrarse en la confeccion del plan de actividades y formaciones dentro del marco de las
politicas y planes estratégicos del MINSABS.

Gestionar y coordinar con las diferentes estructuras locales del MINSABS para el
desarrollo de las actividades a ejecutarse en los planes anuales establecidos en el
convenio.

Asesorar a nivel de las Delegaciones Regionales y Provinciales desde el punto de vista
estratégico, para el fortalecimiento de las estructuras distritales y la Atencion Primaria en
general.

Supervisar y evaluar el desarrollo de las actividades que se desarrollan en las PACs a nivel
territorial.

. Participar en la planificacion técnica de las reuniones de coordinacion del equipo de la

FRS, asi como, de las actividades de formacion dirigidas al equipo de trabajo.
Orientar a los Asesores Distritales en relacion con los aspectos para asesorar y actividades
a desarrollar en los DS.

. Evaluaciéon del cumplimiento de las actividades planificadas y desarrolladas por los

Asesores Distritales, segun cronograma establecido.

Participar en la elaboracion de las Fichas de actividades, asi como, la Ficha de las
actividades desarrolladas.

Confeccionar los informes periddicos del desarrollo de las actividades y evolucion de los
resultados propuestos de cada periodo de analisis.

Participar en los eventos que se requiera su presencia.

Identificar necesidades y nuevas lineas de proyectos
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3.5. COORDINADORES/AS DISTRITALES

Teniendo en cuenta, que la funcién fundamental de este grupo profesional, se desarrollara a
nivel de los Distritos Sanitarios, asesorando y acompafiando a los EDS, para el fortalecimiento
de sus capacidades y garantizando un mejor desarrollo de sus funciones, como estructura
organizativa se designan como Asesores/as Distritales.

3.5.1. Definicién

Asesores/as Distritales: Son los encargados del asesoramiento a los EDS en los DS, para la
implementacion, desarrollo y evaluacion de los diferentes programas y procesos establecidos,
para el fortalecimiento de la Atencion Primaria de Salud segln sus componentes. Su funcién
fundamental estara dirigida a la asesoria y acompafiamiento de los EDS, para el desarrollo de
sus funciones; apoyar las acciones a desarrollar por la FRS en su territorio para garantizar la
organizacion y calidad de las actividades, asi como realizar el seguimiento y la evaluacion del
desarrollo de las actividades ejecutadas en cada periodo.

3.5.2. Estructura/ Posicion

El Asesor/a Distrital se subordina técnicamente al coordinador Sanitario de la FRS vy
administrativamente al Coordinador General Administrativo de FRS en Guinea Ecuatorial. En
este nivel de coordinacion se inserta el Coordinador Sanitario Regional de la FRS con quien
coordinaran todas las actividades a desarrollar y el envio de los informes periédicos,
semanales de actividad y mensuales de avance.

3.5.3. Funciones

1. Asumir la representacion oficial como Asesor Distrital.

2. Asesorar a los EDS, para organizar, conducir y evaluar los procesos de la Atencién
Primaria de Salud, incorporando como método permanente de trabajo la basqueda activa
de las necesidades de aprendizaje, garantizando que cada integrante de los EDS de su
radio de influencia, reciba la capacitacidbn necesaria para mejorar la calidad en los
procesos.

3. Apoyar y asesorar a los EDS de los DS, para garantizar el desarrollo de las estrategias

establecidas por la APS en su territorio de influencia.

Acompafiar a los EDS, en la planificacion de las actividades del POA anual.

Asesorar a los EDS de los DS para garantizar la buena gestiébn de los recursos

economicos, materiales y humanos de los DS mediante la evaluacion continua de cada

distrito.

6. Intercambiar y realizar periddicamente el andlisis de la ejecucion y desarrollo de las
actividades planificadas por los Equipos Distritales.

7. Realizar las evaluaciones periddicas del cumplimiento de las actividades y de los avances
obtenidos por el desarrollo de las mismas, segun lo planificado y la confeccion de los
informes para su envio al nivel superior.

8. Asesorar y capacitar a los integrantes del Comité de Salud Distrital, para la elaboracion del
Andlisis de la Situacion de Salud y en los métodos para la Identificacion y priorizacion de
problemas.

9. Asesorar a los EDS para el uso de herramientas vinculadas con el SNIS, relacionado con
el andlisis, interpretacion y retroalimentacion de la informacion Sanitaria.

10. Participar y apoyar para el desarrollo de actividades que se ejecuten en la region con
caracter nacional (Jornada de APS, etc.).
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11. Apoyar e integrarse en las actividades que se ejecuten en el territorio desarrolladas o
implementadas por otros socios locales (UE, OMS, UNICEF, etc.)

12. Confeccionar el plan de trabajo mensual.

13. Participacién en las reuniones de coordinacién de la FRS y otras donde se requiera su
presencia.

14. ldentificar necesidades y nuevas lineas de proyectos

Los Asesores Distritales deben realizar visitas a los DS con una periodicidad minima de 15 dias
(2 veces al mes).

3.6. COORDINADORES/AS DE PROYECTOS

3.6.1.Definicién

El Coordinador del Proyecto tendra como responsabilidad, asegurar que el proyecto cumpla
con sus objetivos y resultados esperados, asi como cumplir con las obligaciones designadas,
con especial atencion a los aspectos de gestion, incluyendo la supervisién del personal, enlace
entre los actores, ejecucién de las actividades y presentacion de los informes semanal de
actividad y mensual de avance correspondientes.

3.6.2.Estructura/ Posicidn

El Coordinador de Proyectos se subordina técnicamente al Coordinador Sanitario Regional de
la FRS y administrativamente al Coordinador General Administrativo en Guinea Ecuatorial.

3.6.3.Funciones

Bajo la supervisién general del Coordinador/a General Administrativo/a y el Coordinador/a
Sanitario/a Regional, debera desarrollar las siguientes funciones:

1. Preparar el plan de trabajo detallado de cada periodo de ejecucion de actividades del
proyecto, con la consiguiente revision del presupuesto, bajo la direccién del Coordinador
Administrativo de la FRS.

2. Confeccionar, junto con el Coordinador de cada Programa del MINSABS, los informes
técnicos, que seran remitidos a la sede de FRS en Espafia y a la AECID.

3. Revisard en estrecha coordinacion y relacion con el PNDS del MINSABS, el nivel de
ejecucion de las actividades y el desempefio del personal sanitario designado que tiene
participacion en el desarrollo de las actividades del proyecto.

4. Asumir el seguimiento de las actividades propuestas, los compromisos adquiridos en
relacion a la formacion/reciclaje del personal sanitario nacional y la adquisicion de los
recursos necesarios, asi como el cumplimiento del cronograma, Yy el seguimiento y
confeccion del informe econdémico.

5. Sera responsable de convocar las reuniones de seguimiento, consolidando el orden del dia
y actualizando para cada reunién, los datos e indicadores del cuadro de mando, cuya
herramienta sera el eje conductor de las reuniones, en las que se revisara la marcha y el
avance de las actividades, del cronograma, el cumplimiento presupuestario y la evaluacion
del cumplimiento de las actividades intermedias propuestas en la reunién anterior para
alcanzar los indicadores. En este sentido, se tomaran de forma conjunta desiciones en
relacion con las actividades que no estén logrando el resultado esperado.

6. Asegurar la orientacion estratégica del proyecto, aportando los enfoques y herramientas de
gestién necesarias.

7. Gestionar de manera integral el cumplimiento de los objetivos, resultados y actividades del
proyecto segun lo establecido en el Marco LdOgico, Plan Operativo, Presupuesto y
Reglamento Operativo, dentro del marco de las Normas y Procedimientos de la AECID.
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10.

11.

12.

Coordinar la elaboracién de los Planes Operativos Anuales, con el equipo técnico del
proyecto, asi como, la elaboracion de los Informes mensuales, trimestrales, semestrales y
anuales, tanto para la administracion en la FRS, la sede en Madrid, como para AECID.

Ser responsable de establecer mecanismos de coordinacién y didlogo con actores
implicados en la ejecucion del proyecto (PN del MINSABS, Delegaciones Regionales,
Provinciales, Distritales y otras entidades del Gobierno en el pais), asi como socios locales
con responsabilidades de apoyo a la salud en el pais.

Generar una red de contactos institucionales a nivel de las altas autoridades del gobierno
central, regional y cooperacion internacional, entre otros.

Garantizar la calidad de los documentos técnicos (Fichas de actividad, Marco Ldgico,
Fuentes de verificacién, etc.).

Identificar necesidades y nuevas lineas de proyectos

3.7. PERSONAL DEL DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO

3.7.1.Definicién

El
de

personal administrativo debe apoyar administrativamente en la planificacion y ejecuciones
las actividades previstas en los proyectos y en el convenio vigente. Es encargado de

garantizar que se aseguren las condiciones necesarias previas a la ejecucion de una actividad
y del seguimiento administrativo durante el desarrollo de la misma.

3.7.2.Estructura/ Posicion

Se subordina administrativamente de forma directa al Coordinador General administrativo e
indirectamente a la administracion de la FRS en la sede.

3.7.3.Funciones en apoyo al equipo técnico

1
2.

3.

. Apoyar la ejecucion de las actividades de los proyectos y/o convenios.

Apoyar en la preparacion de los presupuestos, justificaciones financieras y técnica de todas
las actividades de los proyectos y/o convenios que se ejecutan en Guinea Ecuatorial.
Supervisar que los justificantes presupuestarios de gastos enmarcados en cada ficha de
actividad, estén en los términos correctos.

Revision de los modelos de liquidaciones tanto de gastos personales como conjuntas que
estén bien confeccionados.

Recopilar y archivar los justificantes financieros de las actividades y realizar los informes
financieros al término de cada actividad implementada tanto en proyectos como del
convenio.

Apoyar con el seguimiento técnico y financiero durante la ejecucion de las actividades de
proyectos y/o convenios.

Apoyar con otras actividades para las cuales sean requeridos.

Garantizar previos al inicio del desarrollo de las actividades en ejecucion la organizacion del
local y la disponibilidad los recursos necesarios (proyector, visibilidad de la fundacion y/o del
proyecto, registro de asistencia, etc.).

3.8. PERSONAL DE APOYO DE PROYECTOS



3.8.1.Definicién

El personal de apoyo debe apoyar técnica y administrativamente en la planificacion y
ejecuciones de las actividades previstas en los proyectos y en el convenio vigente. Es
encargado de garantizar que se aseguren las condiciones necesarias previas a la ejecucién de
una actividad y del seguimiento técnico y administrativo durante el desarrollo de la misma.

3.8.2.Estructura/ Posicion

Se subordina administrativamente al Coordinador General administrativo y al departamento
administrativo y técnicamente a los coordinadores de proyectos.

3.8.3.Funciones

1. Apoyar la ejecucion de las actividades de los proyectos y/o convenios, desarrollando
funciones concretas con un grado medio de complejidad y responsabilidad, aplicando los
procedimientos e instrucciones recibidas, siempre bajo la supervision de un miembro de la
coordinacion técnica y administrativa.

2. Apoyar en la preparacion de los presupuestos, justificaciones financieras y técnica de todas
las actividades de los proyectos y/o convenios que se ejecutan en Guinea Ecuatorial.

3. Apoyar con el seguimiento técnico y financiero durante la ejecucion de las actividades de
proyectos y/o convenios.

4. Apoyar durante el desarrollo de las actividades planificadas con la recopilacion de las

fuentes de verificacion, asi como, garantizar la actualizacién, recuperacién y archivarlas

segun actividad.

Apoyar con otras actividades para las cuales sean requeridos.

Garantizar previos al inicio del desarrollo de las actividades en ejecucion la organizacion del

local y la disponibilidad los recursos necesarios (proyector, visibilidad de la fundacién y/o del

proyecto, registro de asistencia, etc.).

2

3.9. ASPECTOS PARA ASESORAR A LOS EDS

Es muy importante que, para el desarrollo de sus funciones en los DS, consistentes en brindar
asesoria a los integrantes de los EDS a nivel de los DS y asegurar su acompafiamiento durante
los procesos para el fortalecimiento y apoyo a la Atenciébn Primaria de Salud,
independientemente de las actividades a implementar en el marco tanto del convenio, como de
apoyo a diferentes proyectos, los Asesores Distritales estemos alineados con las prioridades
del MINSABS, el Plan Nacional de Desarrollo Sanitario y los planes operacionales de los EDS.

Entre los principales contenidos de sus funciones de asesoria:

a) Implementacion y desarrollo de la Atencidn Primaria de Salud en general.

b) Asesoramiento en los diferentes programas y procesos priorizados de la APS.

c) Asesoramiento para el desarrollo del Sistema estadistico de Informacion Sanitaria.

d) Asesoramiento para el desarrollo del Sistema de Vigilancia Epidemiolégica a nivel de los
DS.

3.3.1. Implementacién y desarrollo de la Atencion Primaria de Salud

Asesorar a los integrantes de los EDS, para fortalecer sus capacidades y alcanzar los
resultados siguientes:

e Mejorar la estructura organizativa en cada unidad de salud de la Atencién Primaria de
Salud en el DS.
10



e Apoyar la disponibilidad de recursos necesarios para el desarrollo de la actividad
asistencial en la APS (registros primarios, protocolos de actuacién, normas, modelos,
etc.).

e Mejorar la participacién comunitaria para la identificacién, priorizacion de los problemas
de salud que afectan a la comunidad y para elaborar, ejecutar y evaluar el plan de accion
propuesto para la solucion de los problemas identificados.

3.3.2. Asesoramiento en los programas y prioridades de la APS

Asesorar al equipo de coordinacion a nivel de los DS (EDS) para el seguimiento, control y
evaluacion de los indicadores de los programas priorizados y de los procesos que se ejecutan
a nivel de la APS.

Proceso de Dispensarizacion.

Programa Materno — Infantil

Programa de Nutricién.

Programa de Inmunizacién.

Programa de Prevencion del Cancer Cérvico - Uterino.

Programa de Prevencion de VIH/SIDA y otras Enfermedades de Transmisién Sexual.
Programa de Prevencion de Enfermedades Transmisibles endémicas en el pais.
Programa de Enfermedades Crénicas no Transmisibles.

3.3.2.1. Proceso de Dispensarizacion
En este término, asesorar y acompaniar al EDS para lograr:

El apoyo comunitario.

¢ Que se realicen las reuniones comunitarias con discusion de los principales problemas
de salud del territorio.

e La realizacién del analisis de la situacion de salud a los diferentes niveles, con sus
respectivos andlisis y discusion, asi como, sus planes de accidon enfocados en los
principales problemas de salud de las comunidades.

e La vinculacién del Delegado en el proceso de Dispensarizacion.

e La actualizacion y evaluacion periédica del proceso de Dispensarizacion.

e La disponibilidad de los recursos en las US, para el desarrollo del proceso (Historias
Clinicas Familiares e individuales, programacion, registros primarios, etc.).

3.3.3. Asesoramiento para el desarrollo del Sistema de Informacién Sanitaria

e Capacitar al personal sanitario responsable del SIS y a los que utilizan la informacion
sanitaria en la toma de decisiones, para el fortalecimiento teérico y practico de su
conocimiento de la estructura, utilidad y uso practico de las herramientas puestas a
disposicion para el proceso de gestion de la informacion en los DS y la toma de decisiones
con fundamento.

e Garantizar de forma oportuna, organizada y sistemética el flujo de la informacion estadistica
por los diferentes niveles organizativos hasta al nivel ministerial.

e Realizar el andlisis periodico de la informacién estadistica para el seguimiento y la
evaluacion del desarrollo de los programas.

e Desarrollar el sistema estadistico de forma que no se pierda la capacidad de conocer y
analizar de forma individual y personalizada los datos de cada unidad de salud de la APS.

e Garantizar se realicen los informes periddicos, Boletines y el anuario estadistico.
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3.3.4.

Asesoramiento para el desarrollo del sistema de vigilancia epidemioldgica en la
Atencion Primaria de Salud

Lograr un flujo oportuno y regular de las notificaciones de las enfermedades de
declaracion obligatoria.

Lograr las notificaciones de las enfermedades que deben ser notificadas exclusivamente
a través de centros centinelas.

Lograr notificaciones inmediatas de situaciones y brotes epidémicos.

Lograr que se realicen las pesquisas activas de enfermedades de vigilancia
epidemioldgica.

Lograr a través de mecanismos establecidos de forma organizada y sistematica que fluya
la informacién sanitaria de vigilancia epidemioldgica por los diferentes niveles
organizativos hasta al nivel ministerial, segun lo establecido por la Direccién Nacional de
Salud.

Lograr participacion comunitaria en la actividad de vigilancia epidemioldgica y en las
acciones de control.

4. ORGANIZACION Y FUNCIONAMIENTO DEL EQUIPO DE TRABAJO

4.1.

Metodologia para organizacién y funcionamiento del equipo de trabajo

En objetivo fundamental en este apartado radica en establecer las estrategias de coordinacion
necesarias para garantizar la planificacion, organizacion y ejecucion de las actividades a nivel
de los DS y lograr un avance ritmico y uniforme en todos los DS.

Para obtener este resultado se desarrollan las reuniones de coordinacién del equipo de trabajo,
con la metodologia que se describe a continuacion:

a)

b)

c)

d)

e)

f)

Se realizarda mensualmente reunién ordinaria y tantas veces como sea necesario a
propuesta del Equipo de Coordinacion de FRS.

La convocatoria se informard con una antelacion minima de tres dias (salvo las
extraordinarias). Se acompafiara de una orden del dia.

Las reuniones se iniciaran con la revision de los acuerdos adoptados en reuniones
anteriores. Cada responsable de la ejecucién del acuerdo explicara el estado de
cumplimiento del mismo, informando al resto del equipo motivos en caso del no
cumplimiento.

Al término de cada reunion efectuada, el redactor previamente elegido, procedera a la
lectura de los acuerdos adoptados y de las responsabilidades asumidas.

El responsable de la redaccién del acta, deberd enviar copia de la misma al
Coordinador General administrativo en Guinea Ecuatorial quien se encargara de darle
el seguimiento que proceda y de su archivo.

Cuando se considere oportuno, podréa ser invitado a la reunién, con caracter informativo
y sin voto, cualquier persona o funcionario que se estime oportuno.

g) Altérmino de cada encuentro, se establecera la fecha de la proxima reunién.
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4.2. Orden del dia de las reuniones de coordinacidn del equipo de trabajo.

N

Noo,rw

Chequeo de los acuerdos adoptados en reuniones anteriores.

Avances realizados en el periodo y actualizacion de los indicadores en el cuadro de
mando;

Objetivos no alcanzados o actividades no realizadas;

Dificultades encontradas y medidas adoptadas;

Elaboracién de las propuestas para el periodo siguiente;

Integracion de las propuestas en el cuadro de mando

Fecha de la proxima reunion.

5. SEGUIMIENTO Y EVALUACION DE LAS ACTIVIDADES

5.1. Metodologia para el desarrollo de las actividades en los Distritos Sanitarios

La actividad fundamental de los Asesores Distritales de FRS, estara dirigida al asesoramiento y
acompafamiento de los EDS a nivel de los DS, para el fortalecimiento de sus capacidades en
las actividades de gestion y mejora de su funcionamiento.

El marco de referencia para el desarrollo de las actividades de asesoramiento y
acompafamiento de los EDS es el CONVENIO vigente. Para ello es necesario:

a)

b)

5.1.1.

Cada asesor debe contar con el Marco Logico en formato digital e impreso del convenio
vigente.

Elaborara su plan trabajo mensual (anexo No.4.2), donde planificara sus actividades de
apoyo al convenio, previamente encuadradas y orientadas en las reuniones de
coordinacién y sus actividades de asesoria segun las necesidades identificadas en los
DS.

Realizara una autoevaluacién de las actividades realizadas, elaborard y enviara sus
informes mensuales de actividades realizadas (anexo No0.6.2) y de avance, segun lo
establecido (anexo No0.6.3).

Elaboraré el informe de evaluacién de las actividades al término de cada mes, utilizando
como marco de referencia la tabla de actividades propuestas para el mes en el Marco
Légico (ver Marco LdAgico del convenio).

Es de vital importancia que los Coordinadores Distritales dominen las estructuras,
utilidad y uso practico de las herramientas que se implementan en los DS y para ello, se
utilizard una parte del tiempo dedicado a la reunién de balance mensual, para la
informacién y formacién de los integrantes del equipo en el conocimiento, utilidad y uso
de dichas herramientas.

Actividades que generen gastos

Para todas las actividades que requieran de fondos para su realizacién se debera:

1.

Realizar previamente ficha de actividad, para su revisibn y aprobacion por la
coordinacion general y administrativa, previa revision por el Coordinador Sanitario
Regional.

Adjudicar la actividad a una de las lineas correspondientes a los Resultados Esperados
del convenio en ejecucion o proyecto.

Se recopilaran para cada actividad las fuentes de verificacion.

Es obligatorio confeccionar el listado de los participantes en el encuentro, segun lo
establecido en los modelos de liquidacion colectiva. (anexo No. 6.5).
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5. Confeccionard las liquidaciones colectivas (anexo No.6.5) o individuales (anexo No0.6.4)
segun corresponda y conforme al modelo oficial establecido, que sera entregada al
departamento de administracién

Elaborara un informe final de la actividad realizada.

Confeccionara un expediente para cada actividad desarrollada, que serd debidamente
archivado, con el siguiente contenido:

a) Ficha de actividades realizadas e informe final.

b) Fuentes de verificacion, con la inclusion del registro de participantes (digital y/o
fisico).

¢) Presentaciones o desarrollo de los temas (digital o fisico).

d) Informe financiero de la actividad, que sera elaborado de conjunto con el
departamento administrativo.

5.1.2. Actividades que no generen gastos

En este caso, se desarrollard la misma metodologia anterior, exceptuando la confeccion del
informe financiero.

5.2. Informes de seguimiento y evaluacion de las actividades

Los informes de seguimiento y evaluacion de las actividades que se desarrollan en los DS,
generen 0 no gastos, son obligatorios tanto en el contexto del convenio y/o proyectos,
siempre que estén contemplados dentro de las lineas de ejecucién o por solicitud de los
beneficiarios.

La informacién descriptiva se recoge en los modelos disponibles y disefiados para tal efecto.
Durante la confeccién de los informes, debe ser visible claramente la incorporacion del
logotipo oficial de la AECID y de la Fundacién (FRS).

5.2.1. Informe Semanal

El informe semanal de las actividades realizadas en ese periodo, se basa objetivamente en
reflejar para cada dia de la semana, las actividades desarrolladas, que estaran vinculadas con
el plan de trabajo mensual de actividades y que sera util para la confeccion del informe
mensual de actividades.

Para la confeccién de este informe periddico, se utilizara el mismo modelo de planificaciéon
mensual del Marco Légico, donde se incorporaran cada una de las actividades desarrolladas,
agregando columnas para fecha, responsable, lugar de ejecucion, objetivo de la actividad y
participantes (Anexo No.6.1).

El informe semanal sera custodiado y archivado por cada Coordinador Distrital. Con el informe
semanal, igualmente se reflejaran la ubicacién de las fuentes de verificacion objetivas de las
actividades realizadas en el periodo, para su utilizacion posterior en la confeccion del informe
mensual.

5.2.2. Informe Mensual

El informe Mensual, reflejara todas las actividades planificadas en el mes, las actividades
desarrolladas, que estaran vinculadas con el plan de trabajo mensual de actividades y los
avances alcanzados en los indicadores del cuadro de mando, utilizando como instrumento
para su elaboracion los informes semanales de actividades.
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Para la confeccion de este informe periddico, se utilizara un modelo descriptivo, donde se
incorporaran cada una de las actividades desarrolladas, fecha, responsable, lugar de ejecucion,
objetivo de la actividad y participantes (anexo No0.6.2).

El informe mensual sera enviado al Coordinador Regional de FRS, para la elaboracion por este
del informe global que sera enviado a los Coordinadores tanto administrativo como Sanitario de
la FRS y archivado por cada Coordinador Distrital.

Con el informe, igualmente se reflejara la ubicacién de las fuentes de verificacién objetivas de
las actividades realizadas en el periodo.

Este informe de evaluacion técnico de las actividades describe el avance en el logro de los
objetivos propuestos y de los resultados esperados, asi como las actividades realizadas en el
periodo de andlisis y aporta datos y fuentes de verificacion objetivas sobre lo realizado en el
periodo informado.

Como método para la evaluaciobn de las intervenciones, es necesario que, durante la
elaboracion del informe, se exponga resumidamente, los avances alcanzados desde el inicio de
la intervencién hasta la fecha; es decir, especificar donde estabamos al cierre del anterior
analisis y situacion al andlisis del actual periodo.
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6. ANEXOS

ORIENTACIONES Y ASESORIA

ANEXO 1. FLUJOGRAMA DE LA INFORMACION

COORDINADOR/A GENERAL DE LA FRS EN
GUINEA ECUATORIAL

i)

COORDINADOR/A SANITARIO/A EN GUINEA
ECUATORIAL

U

COORDINADORES/AS SANITARIOS/AS
REGIONALES

U

ASESORES/AS SANITARIOS/AS DISTRITALES

INFORMACIONES

!

ASESORIA A LOS EQUIPOS DISTRITALES DE
SALUD
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ANEXO 2. ORGANIZACION DE LAS ACTIVIDADES EN LOS DISTRITOS
REGION CONTINENTAL

Il N
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ANEXO 3. MAPA DE DISTRIBUCION DE LOS DISTRITOS Y RESPONSABLES

Micomiseng

Aconibe

Reunién de coordinacién ler viernes de cada mes



ANEXO 4. PLANIFICACION DE LAS ACTIVIDADES

4.1. PLANIFICACION SEMANAL DE LAS ACTIVIDADES

PROGRAMACION ANUAL 3 [PAC3), afio 2021 DEL CONVENIO 18-C01-1173

oGD

Mejorada la situacion de salud de la poblacion ecuatoguineana y el cumplimiento de su

derecho a la misma

ACTI¥IDAD PLANIFICADAS

FECHA DE
EJECUCION

LUGAR DE EJECUCION

PARTICIPANTES

R1
CONYENIO

o= programas de salud, 105 planes de salud publica § [a vigilancia
epidemiclégica se realizan en base a datos sanitarios fiables y de calidad
y cuentan con las capacidades locales necesarias para mantener y

docareallar ol cicrama

ACTIVIDADES (FORMULADAS CON YVISION GLOBAL BASADA EN LOS PLANES

ESTRATEGICOS DEL SNIS ¥ DE APS)

DE1

Poblacidon Ecuatoguineana acceda a una atencidn sanitaria integral de calidad
suficiente, oportuna y asequible del Sistema Nacional de Salud en APS

EEmM-Hw—uw
Zo—NEEAoOTE —

rE=Zo0—-—nNe=E

m O
=A== Ww

A 1.1 APOYO IMPLEMENTACION DEL SOFTWARE Y HARDWARE DEL 515

A 1.1.1 DISERNO DEL DHI52

SUBTOTALL.1.151E

A 1.1.2 ASESORIA PARA LA REVISION ¥ ADAPTACION DE LOS REGISTROS PRIMARIOS EN
TODOS LOS NIVELES DE ATENCION DEL SNS {EN LINEA CON EL RESULTADO 3 DEL PLAN
ESTRATEGICO DEL SHIS)

|5UBTDTﬂL 112518

A 1.2 FORMACION AL PERSONAL DEL 515 PARA EL CONOCIMIENTO ¥ USO DE LAS DIVERSAS
HERRAMIENTAS [MS, HIMOD Y OTRAS)

‘SUBTDTﬂL 12515

A 1.3 INCORPORACION DE LOS PROGRAMAS VERTICALES EN EL 515 [HIMOD)
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4.2. PLANIFICACION MENSUAL DE LAS ACTIVIDADES (CUADRO DE MANDO PARA MONITORIA Y CONTROL DE LAS ACTIVIDADES)

1.APOYO AL SNIS (Los programas de salud, los planes de salud ptiblica y la VE se realizan en base a datos
sanitarios fiables y de calidad...)

A1.1.1 ASESORIA PARA CONTROL DE CALIDAD DEL DISENO DEL DHIS2

A 1.2 FORMACION AL PERSONAL VINCULADO AL SIS PARA LAS DIFERENTES HERRAMIENTAS (MS,
HIMOD Y OTRAS)

A.1.2.1 FORMACION DE TECNICOS DEL MINSAB Y DE LOS EDS PARA LA ELABORACION Y
ACTUALIZACION DEL MAPA SANITARIO (MS)

A.1.2.2 PROVEER APOYO A LAS UNIDADES PROVINCIALES PARA LA ORGANIZACION DE TALLERES
PARA LA ELABORACION DE INFORMES PERIODICOS, BOLETINES MENSUALES Y ANUARIOS
ESTADISTICOS SANITARIOS SOBRE LA INFORMACION DE RUTINA DE LAS US

A 1.3 INCORPORACION DE LOS PROGRAMAS VERTICALES EN EL SIS (HIMOD)

A1.3.1 IMPLEMENTAR EL MODELO DE HERRAMIENTA, YA TESTADA, DE INFORMACION Y MONITORIA
DISTRITAL PARA LA GESTION DE DATOS DE RUTINA DE LAS US Y DE LOS PROGRAMAS EN LOS DS

A 1.3.2 ELABORAR INFORMES PERIODICOS Y BOLETINES DISTRITALES INCLUYENDO LA
INFORMACION DE LOS PROGRAMAS DE SALUD PUBLICA

A 1.3.3 UTILIZAR INFORMACION DE RUTINA PARA ELABORAR LOS POA

A 1.3.4 REALIZAR LA MONITORIA Y CONTROL DE LA CALIDAD DE LA IMPLEMENTACION DE LA HIMOD
INCLUIDA SU UTILIZACION PARA ELABORAR LOS POA
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ANEXO 5. MODELOS DE INFORMES PERIODICOS Y DE EVALUACION

5.1. MODELO PARA INFORME SEMANAL

Semana: desde /

/ al /

Provincia:
Titular:
Cargo:

1. Plan de trabajo

Ejecucion de las actividades

Programadas

7

Realizadas

5

Pendientes

2

Imprevistas:

1. Reunion con el Delegado de
FRS en Guinea Ecuatorial.

2. Encuentro en el Distrito de
Niefang con el Delegado
Regional de Salud

Programadas: Numero de actividades planificadas para el periodo de analisis.

Realizadas: Numero de actividades realizadas

Pendientes: Numero de actividades planificadas no ejecutadas

Imprevistas: Numero de actividades no planificadas realizadas (en este espacio se
deben describir cuales fueron las actividades.

2. Desarrollos de las actividades

Resumen semanal

Objetivos

Lugar Participantes

Resumen semanal: deben describirse las actividades especificas realizadas en el

periodo. Ejemplos:

Reunion con equipos distritales

Reunion con el Delegado Provincial

Asesoria técnica a los Equipos de Salud Distritales

Despachos en la delegacion de FRS en Guinea Ecuatorial.

Reunion técnica mensual del Equipo de Coordinacion de FRS

Trabajo de oficina
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Objetivos: Describir el objetivo de cada actividad. Ejemplo:

Resumen semanal Objetivos Lugar Participantes
1. Reuniones con e Evaluar principales Distritos de Médicos Jefes
Directores de necesidades de Niefang. de Distritos

Distritos.

2. Asesoriatécnica | e
a los Equipos de
Salud Distritales

cooperacion por parte de
la FRS.

Revisién del desarrollo
de la Herramienta de
SIS.

Asesoria relacionada
con la gestién de la
informacién sanitaria.
Ejercicio practico de
capacitacion en la
confeccién del arbol de
problemas.
Recopilacion de los
datos del cierre de 2019.

Provincia Centro
Sur

Distrito de
Evinayong

Coordinacion
de los ESD.

3. Relacion de documentos elaborados

Describir una relacion de los documentos elaborados en el periodo o productos

obtenidos:

Ejemplo:

¢ Plan de trabajo mensual y por semana.
¢ Resumen del cumplimiento del plan de trabajo mensual y los Informes de

cada semana

e Modelos de datos estadisticos del cierre del afio 2019.
Guia para la evaluacion del proceso de Dispensarizacion

¢ Informe para la presentacion al Delegado Regional de Salud

4. Herramientas implementadas.

Describir una relacion de las herramientas que se apoya para su implementacion

en el periodo de andlisis

Ejemplo:

e Metodologia para la confeccién del Arbol de Problemas.

e Herramienta del SIS (en proceso de implementacion).

e Trabajo en la elaboracién del POA.
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5.2. MODELO PARA INFORME MENSUAL

Mes de analisis:

afo:

Provincia:
Titular:
Cargo:

Plan de trabajo

Ejecucion de las actividades

Programadas
17

Realizadas
15

Pendientes
2

Imprevistas:

3. Reunion con el
Delegado de FRS
en Guinea
Ecuatorial.

4. Encuentro en el
Distrito de
Niefang con el
Delegado
Regional de
Salud

Programadas: Numero de actividades planificadas para el periodo de analisis.

Realizadas: Numero de actividades realizadas

Pendientes: Numero de actividades planificadas no ejecutadas

Imprevistas: Numero de actividades no planificadas realizadas (en este espacio se

deben describir cuales fueron las actividades.

Desarrollos de las actividades

Resumen del periodo

Objetivos

Lugar

Participantes

Resumen del periodo: deben describirse las actividades especificas realizadas en el

periodo. Ejemplos:

Reunion con equipos distritales

Reunion con el Delegado Provincial

Asesoria técnica a los Equipos de Salud Distritales

Despachos en la delegacion de FRS en Guinea Ecuatorial.

Reunién técnica mensual del Equipo de Coordinacién de FRS

Trabajo de oficina
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Objetivos: Describir el objetivo de cada actividad. Ejemplo:

Resumen mensual Objetivos Lugar Participantes

3. Reuniones con Evaluar principales Distritos de Médicos
Directores de necesidades de Niefang. Jefes de
Distritos. cooperacion por parte Provincia Centro | Distritos

4. Asesoria técnica
a los Equipos de
Salud Distritales

de la FRS.

Revision del desarrollo
de la Herramienta de
SIS.

Asesoria relacionada
con la gestién de la
informacion sanitaria.
Ejercicio practico de
capacitacion en la
confeccion del arbol de
problemas.
Recopilacién de los
datos del cierre de
2019.

Sur

Distrito de
Evinayong

Coordinacion
de los ESD.

Relacion de documentos elaborados

Describir una relacion de los documentos elaborados en el periodo o productos

obtenidos:

Ejemplo:

e Plan de trabajo mensual y por semana.

e Resumen del cumplimiento del plan de trabajo mensual y los Informes de

cada semana

¢ Modelos de datos estadisticos del cierre del afio 2019.

¢ Guia para la evaluacién del proceso de Dispensarizacion

¢ Informe para la presentacion al Delegado Regional de Salud

Herramientas implementadas.

Describir una relacion de las herramientas que se apoya para su implementacion

en el periodo de analisis

Ejemplo:

e Metodologia para la confeccién del Arbol de Problemas.

e Herramienta del SIS (en proceso de implementacion).

e Trabajo en la elaboracién del POA.
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5.3. MODELOS PARA LA EVALUACION DE LAS ACTIVIDADES (MODELO DE MONITORIA DE LAS ACTIVIDADES DEL MARCO
LOGICO)

TABLA DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS DURANTE EL MES

D5iResultat
1Ackirites

Sub actividad

Zoma  Tareas previstas en ¢l mes anterior

Evalwacion de las Demandas por
realizar

Comentarios § sugerencias |
explicacion de laz demandaz por
realizar

Tareas previstas para el mes
siguiente

Responsables

Matériels ¢
Equipements

$owrces de Yérification

PériodesiDates

Comentarios

revizer rapport anuelle PACE o Y,

1. Elabaracidn fichas de actividades y tareas,

1. Fichuz de actividades
2. Lista de asiztenciy
3. planificacion mensual

Laz herramicntas de

. . . N B % ry sequimicnta § gestidn
(EENRAE Rieuricn grupe de trabaje FRS | Bata C°'“P'If' aves rapport ‘"“j- remplit fichez 2. Planificacian enero-Febrera ety ieppsdta el act.lwdadcd. " B HHY administrativa estin hechaz
resumé recap ek fiche par &eole 4. informe final actividad )
5. fotos {derge)
Elaboracion de herramientas de manitarea tecnica de kb PAC2
EAELA
Activithr
:{]::i'::r;ﬂ;; e 1. Elubioracian TdR consultaria 1 raalizade 1 1. Cancurzo conzultoriy 1Pedre 1-TOR 115 febrere
Aiticad 11 Apoyo i 2, Concurso consulboria 2 No realizade 2. ddfadfa 2. seeccidn 2 Pedro, [sabel 2, Anuncio concurzo. 2, 26 febrerg
implementacian del
software y hardware del
33
NP 1. Mattre 3 jour le kableaus actes de branzfert] 1. Elmend st Jozeph 10-14
HiF
GTH,
Plan d'action 3 executer, NP
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Fuente de
rerificacion
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