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INTRODUCCION

El proceso de integracion centroamericano, tuvo su origen en El Salvador en 1951,
cuando el entonces Ministro de Relaciones Exteriores Roberto Canessa, en una reunion
convocada a los cancilleres de Guatemala, Honduras, Nicaragua y Costa Rica, en la Ciudad
de San Salvador el 8 de octubre, declar6 que “No se podra obtener de esta primera
Conferencia de Cancilleres una solucion completa sobre un determinado problema, para ello
necesitamos la creacion de un Organismo que se encargue permanentemente de buscar
soluciones adecuadas, es la Unica solucion practica para todos aquellos que tenemos la Gltima
decision de llegar a la union de nuestros Estados por medio del progreso y la cooperacién
pacifica entre ellos™?

En ese mismo afio, se suscribi6 la Carta de la Organizacion de los Estados
Centroamericanos (ODECA), mejor conocida como Carta de San Salvador. La ODECA
estaba conformada en primer lugar, por la Reunién de Presidentes, maximo 6rgano tomador
de decisiones, le seguia la Reunion de Ministros de Relaciones Exteriores y la Reunion
Eventual de Ministros de otro ramo. El Organismo no estaba exento del poder e influencia
que en aquel entonces ejercian las elites econdémicas sobre los gobiernos, hecho que se
concretd con la creaciéon de un Consejo Economico, al interior de una estructura, concebida
desde el inicio para desarrollar funciones eminentemente politicas.

En el contexto latinoamericano, mientras tanto, se fortalecia el modelo de desarrollo
de la Comisién Economica para América Latina de la ONU (CEPAL), denominado
Industrializacién por Sustitucién de Importaciones, cuyos postulados llamaban a los Estados
a sustituir las importaciones por produccion interna, como un mecanismo para reducir la
pobreza y la disparidad entre centro y periferia. Raul Prebisch, principal promotor del modelo
decia que “Si la industrializacion era necesaria para resolver los problemas de la region, dados
el deterioro de los términos de intercambio, las caracteristicas estructurales de la periferia, el
escaso ahorro y la disparidad tecnolégica con el centro, el proceso debia hacerse mediante la
sustitucion de importaciones, lo que significaba que el Estado debia alentar y proteger a las
nuevas industrias.””?

En ese contexto, ““...durante en el IV Periodo de Sesiones de la Comision Econémica
para la América Latina (CEPAL) efectuado en 1951, se acordo a solicitud de los gobiernos
centroamericanos la formacién de un Comité de Cooperacién Econdmica del Istmo
Centroamericano™®. La CEPAL buscaba reducir los altos niveles de pobreza que existian en la
region, a través de la implementacion de un proceso que aumentara el tamafio de los
mercados, generando empleo a la poblacion e incrementando la demanda interna. Dos fueron
los acuerdos firmados por los paises centroamericanos en esa época: 1. El Tratado
Multilateral y el Régimen de Industrias de Integracion, que planteaban un proceso de
integracion gradual y controlada.

Wizcarra, Ana Elizabeth Villalta. s/f. Los Nuevos Desarrollos en el Proceso de Integracién Centroamericana.
https://www.oas.org/dil/esp/10%20-%20villalta.LR.CV.195-218.pdf.

2Kerner, Daniel. 2003. “La CEPAL, las empresas transnacionales y la busqueda de una estrategia de desarrollo
latinoamericana”. Revista de la CEPAL 2003 (79): 85-99. https://doi.org/10.18356/cOcaec7a-es.

3Vizcarra, Ana Elizabeth Villalta. s/f. Los Nuevos Desarrollos en el Proceso de Integracién Centroamericana.
https://www.oas.org/dil/esp/10%20-%20villalta.LR.CV.195-218.pdf.
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Con una vision menos “planificada”, ahora bajo el liderazgo de Estados Unidos, se
firmo en 1960, en Managua, Nicaragua, 2. El Tratado General de Integracion Economica
Centroamericana, con el cual también se creaba el Consejo Econémico Centroamericano, la
Secretaria General de Integracion Econdémica Centroamericana (SG-SIECA) y el Banco
Centroamericano de Integracion Econdmica (BCIE). Dicho Tratado, establecia ademas
“...que los organismos creados por el mismo entraran a formar parte de la Organizacion de
Estados Centroamericanos, mediando un Convenio de vinculacion y de reestructuracion de la
ODECA, que permita a los Organismos creados por este Tratado conservar todas las
modalidades de que han sido dotados en su estructura y funcionamiento™ Con este Tratado,
se alentd el Mercado Comun Centroamericano.

Las décadas de 1970 y 1980 del siglo XX se caracterizaron por repetidas convulsiones
socio-politicas y enfrentamientos bélicos en los paises centroamericanos, algunos, producto
de las propias diferencias al interior de la region y otros promovidos desde el entorno
internacional, es decir, por el enfrentamiento ideoldgico entre Estados Unidos y la Unidn
Soviética, gestado desde 1947 conocido como La Guerra Fria. Es importante mencionar que,
en el entorno regional, fue significativa la denominada Guerra de las Cien Horas entre El
Salvador y Honduras, ésta, sumada a la grave situacion de pobreza extrema de los paises
centroamericanos, mas la presion internacional sobre el impago de la deuda externa y el
incremento del malestar social e incipiente organizacion de pequefias células guerrilleras,
derivé finalmente en el colapso del ya debilitado Mercado Comun Centroamericano.

Con el animo de reducir las diferencias y pacificar la region, en enero de 1983 se
reunieron en la isla Contadora los cancilleres de Colombia, México, Panama y Venezuela con
el propdsito de plantear una iniciativa de paz conjunta. Los esfuerzos del Grupo se centraron
en tres objetivos: 1. Detener una conflagracion bélica en el area centroamericana 2. Crear un
sistema de confianza reciproca que condujera a una paz negociada y, por ultimo, 3. Impulsar
un proceso de desarrollo econémico y social en la region.

Posteriormente, se firmaron los Acuerdos de Esquipulas | y II. (1986-1987) El
documento firmado en Guatemala el 07 de Agosto de 1987 contenia 10 temas prioritarios: 1.
Reconciliacion Nacional, 2. Exhortacion al cese de hostilidades, 3. Democratizacion, 4.
Elecciones Libres, 5. Cese de la ayuda a las fuerzas irregulares o a los movimientos
insurreccionales, 6. No uso del Territorio para agredir otros Estados, 7. Negociaciones en
materia de seguridad verificacion, control y limitacion de armamento, 8. Refugiados y
desplazados, 9. Cooperacion, Democracia y Libertad para la Paz y el Desarrollo. En atencion
y en seguimiento, a lo estipulado en los Acuerdos de Esquipulas Il, los Estados
centroamericanos, esta vez, incluyendo a Panama decidieron actualizar el marco juridico de la
ODECA (primer intento de integracion politico centroamericano) y se crea mediante el
Protocolo de Tegucigalpa y segun el articulo dos del mismo, el Sistema de la Integracion
Centroamericana SICA.

Expuesto de modo sucinto, el marco historico que originé al Sistema de la Integracion
Centroamericana, es necesario establecer la delimitacion temporal, espacial y de contenidos
(alcances y limitaciones) de la presente investigacion, en los siguientes términos:

4 1bid. Pag 200.



La delimitacion temporal, comprendi6 desde el afio 2018 hasta el afio 2023, de manera
que, solamente se analizaron los Planes Estratégicos Institucionales tanto de la SE-COMISCA
como de los Ministerios de Salud de los paises miembros del SICA, vigentes en este lapso.

Sobre la delimitacion espacial, comprendié los ocho Estados parte del SICA;
Guatemala, El Salvador, Belice, Honduras, Nicaragua, Costa Rica, Panama y Republica
Dominicana; Respecto de los alcances, 0 aspectos enfatizados se tienen: Las generalidades del
SICA, su estructura organica y funcionamiento; algunas experiencias de la Institucionalidad
regional en planificacion; los retos y desafios del Sistema en la definicién de mecanismos que
faciliten la planificacion estratégica regional y su articulacion con las politicas y programas de
los paises miembros y herramientas que identifiquen el nivel de relacionamiento regional —
nacional.

Finalmente, deben mencionarse los aspectos no enfatizados, como limites de la
investigacion, debe aclararse que, del lado de la SE-COMISCA, como de los paises miembros
del SICA, Unicamente fueron analizados los documentos de mas alto valor estratégico; El
Plan Estratégico SE-COMISCA 2022-2025 y cada uno de los Planes Estratégicos
Institucionales de los Ministerios de Salud de los Estados miembros. Ademas, no se
profundiz6 en aspectos relacionados con los otros subsistemas del proceso de integracion,
tales como el econdmico, medio ambiental, gestion integral del riesgo, social, pesca, género y
seguridad democratica.

Actualmente, -después de tres décadas de institucionalizado el SICA- enfrenta
diferentes retos, tanto de caracter interno como externo; entre ellos, se identifican desde los
asociados a la crisis de financiamiento de algunas Instancias, Secretarias y Organos, hasta los
irradiados por la presion internacional, a raiz de la crisis del multilateralismo, que provoca y
continuard provocando repercusiones sobre: a) Estados miembros, b) Los socios para el
desarrollo del SICA (son Estados, Agencias de Cooperacion, ONG o instituciones privadas,
quienes trabajan con el SICA para la consecucion de los objetivos y el cumplimiento de la
agenda) c) Instancias y Secretarias, cuyo funcionamiento y viabilidad, se encuentran en
revision por las autoridades del Sistema; y d) La ciudadania centroamericana.

Uno de los aspectos que genera mucho debate sobre el trabajo realizado en Instancias,
Secretarias y Organos, es su capacidad de articularse con las iniciativas, programas, politicas
y proyectos que ejecutan los paises miembros del Sistema; en otras palabras, el vinculo o
relacion consistente entre la agenda estratégica de las Secretarias y los planes de desarrollo
que implementan los Ministerios, Oficinas y Autonomas en los distintos ambitos del
desarrollo nacional de los Estados miembros. Este cuestionamiento es valido parcialmente, en
el sentido que el proceso de integracién regional como tal, es predominantemente
intergubernamental, concibiendo -en tal sentido- que la dimensién regional, es una
herramienta “que coadyuva” al logro de méas y mejores resultados a nivel nacional.

Evidentemente, la desarticulacion entre las Agendas Estratégicas de las Instancias,
Secretarias y Organos del SICA con sus contrapartes nacionales, tiene impactos negativos en
diferentes ambitos y aspectos, tanto del SICA como de los paises miembros. Preliminarmente
se identifican tres de ellas, a saber: En primer lugar, tiene implicaciones directas sobre la
razon misma de la existencia del Sistema de Integracién como instrumento o herramienta que
coadyuva desde lo regional al desarrollo nacional de los paises.



En segundo lugar, cuestiona la utilidad de los aportes en forma de cuotas que realizan
los Estados para el sostenimiento de la Secretaria General y las demas Instancias, Secretarias
y Organos; y en tercer lugar, se desaprovechan los recursos provenientes de la Cooperacion
Internacional al Desarrollo, ya que si los Planes Estratégicos de las Instancias, Secretarias y
Organos, no estan articulados o vinculados con los Planes Nacionales, los fondos se diluyen
en acciones y proyectos que no se corresponden con las prioridades y objetivos que los
Estados delinean en el marco del proceso de integracion regional.

A la luz del panorama anterior, el problema de investigacion propuesto se enuncia asi:
¢Cual es el nivel o grado de articulacién de la Agenda Estratégica regional de las
Secretarias, Instancias y Organos del SICA, con el disefio e implementacion de los
Planes Estratégicos Institucionales de los paises miembros del Sistema? Caso Secretaria
Ejecutiva del Consejo de Ministros de Salud de Centroamérica y Republica
Dominicana. Periodo 2018-2023.

Debe reconocerse el valor de la utilidad y pertinencia que justifican la investigacion,
considerando que mas alla de incrementar el compendio de conocimientos disponibles sobre
el proceso de integracion centroamericana y el engranaje del sistema, se visibiliza la
importancia de la planificacion estratégica institucional a nivel regional, resaltando que, para
el caso de una Organizacion de Integracién como el SICA, es indispensable gestionar la
articulacion con las politicas, programas, proyectos y acciones que implementan los Estados
miembros en los distintos ambitos del desarrollo nacional. Los hallazgos vertidos en favor de
responder a la problematica planteada, potenciarian ideas para institucionalizar y monitorear
ejercicios de planificacion sectorial que incluyan ambas dimensiones, la nacional y la
intrarregional. Este tipo de articulacidn, seria una condicién favorable para gestionar procesos
de gestion de la cooperacion internacional y su materializacion en todas las etapas del ciclo de
vida de los proyectos. En este sentido, la investigacion es util, porque es susceptible de
traducirse en el fortalecimiento del trabajo convergente e integrado de Secretarias, Instancias
y Organos del Sistema, mismo que es pertinente por el posicionamiento regional que se
adquiriria, al imprimirle més congruencia con las dindmicas de las Organizaciones
Internacionales de Integracion.

En razén de lo anterior, la investigacidn sienta un precedente, que sirve de base para
realizar futuros estudios sectoriales e intersectoriales, que estén enmarcados en el proceso de
integracion centroamericana. Es imprescindible enfatizar sobre el “factor técnico” en los
estudios e investigaciones de nuestra region, es decir aportar mas, en lo relativo al disefio de
politicas y programas que articulen la gestion nacional y la regional. El abordaje de la gestion
publica y planificacién estratégica del caso de la SECOMISCA, podria replicarse y
extenderse hacia otros sectores del Sistema.

Finalmente, la investigacion tiene todos los elementos para ser un criterio de
referencia valido, que permita valorar el funcionamiento pertinente tal secretaria, todo esto,
en el marco del proceso de reforma institucional que estan llevando a cabo las instancias
tomadoras de decisiones del Sistema.

El objetivo General de la investigacion es: Describir cual el nivel o grado de
articulacion de la Agenda Estratégica regional de las Secretarias, Instancias y Organos
del SICA, con el disefio e implementacion de los Planes Estratégicos Institucionales de
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los paises miembros del Sistema. Caso Secretaria Ejecutiva del Consejo de Ministros de
Salud de Centroamérica y Republica Dominicana. Periodo 2018-2023.

En cuanto al Marco Teorico, tanto los problemas, retos y desafios del SICA, como el
proceso de integracion regional centroamericano en si mismo, son abordados a partir de
enfoques tedricos ampliamente conocidos tales como el Intergubernamentalismo Liberal
(Moravcsik, 1998), el Funcionalismo (Durkheim, 1895), Neofuncionalismo (Ernst B.
Haas,1958) y la Gobernanza Supranacional, entre otros. Sin embargo, esta investigacion,
aunque tiene como variable de estudio el SICA, también pretende abordar en el mismo nivel
de importancia la Planificacion Estratégica Regional como una herramienta que impacta ya
sea positiva o negativamente sobre la articulacion de la Agenda Estratégica de las Secretarias,
Instancias y Organos del SICA con las politicas y programas que implementan los paises
miembros en los distintos &mbitos del desarrollo nacional.

En este sentido, se ha considerado que el enfoque mas apropiado para explicar dicha
relacion es el Enfoque de Sistemas, adaptada al &mbito de la Administracion Publica y
Planificacion Estratégica. “...la planeacion [planificacién] es un proceso que nos permite
plantear y resolver problemas complejos mediante la instrumentacion de estrategias
apropiadas, dentro del dmbito de un sistema y sus relaciones con su propio contexto [...]
dicho concepto incluye un importante mecanismo denominado retroalimentacion, aportado
por la cibernética, entendida esta como la ciencia de la comunicacion y relacion mutua de un
sistema con el medio en que actia o como la ciencia de la comunicacién y el control. [...] En
la corriente de sistemas, la planeacion [planificacion] ya no se entiende como una actividad
unidisciplinaria y como responsabilidad exclusiva del gerente o administrador, sino, como
responsabilidad compartida por un equipo técnico de caracter interdisciplinario [...] El
proposito de la planeacion [planificacion] es el de concebir a la institucion, no como un ente
cerrado, aislado, sino, en relacién estrecha con su medio ambiente.” La proposicion anterior
se esquematiza de manera general en la ilustracion siguiente:

llustracion 1: Esquema del Enfoque General de Sistemas.
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Fuente: https://sitemasdeinformacionandersonrp.blogspot.com/

SAhumada, J. (2013) Fundamentos de la Teoria de la Planificacion. ISSUU. Recuperado del URL:
https://issuu.com/asapl/docs/fundamentos_de_teoria_de_la_planificacion_ahumada
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En cuanto a la metodologia, el nivel de la investigacion es descriptivo-explicativo, ya
que se identificaron variables que no solo se describieron, sino, ademas, se explicé la relacion
de causalidad existente. Prevalecié la induccion y la deduccion, porque a partir de
planteamientos generales de la planificacion estratégica en el marco de la institucionalidad
regional del SICA, se explicaron algunos elementos particulares del estudio de caso de la SE-
COMISCA. La deduccidn, sirvié como base para el analisis realizado sobre el estado de la
articulacion entre el Plan Estratégico de la SE-COMISCA y los Planes Estratégicos
Institucionales de los Ministerios de Salud de cada uno de los paises miembros.

Los insumos usados, es decir, los planes estratégicos de las instituciones del SICA, los
planes de desarrollo nacional y sectorial de los paises miembros y los documentos
relacionados con las politicas y programas, son de dominio publico, encontrandose accesibles
la mayoria de estos, en los sitios web oficiales gubernamentales y regionales.

Se recurri6 a la investigacion historico-bibliografica, para recopilar los antecedentes e
importancia de la planificacion estratégica en el marco del SICA y los intentos de reforma
institucional del mismo, usando fuentes de informacion tales como sitios web oficiales,
investigaciones y articulos publicados sobre la tematica, declaraciones de la Reunion de
Presidentes, Consejo de Ministros de Relaciones Exteriores y del Comité Ejecutivo del SICA,
entre otros.

Se disefid y utiliz6 una herramienta que permite determinar cualitativamente el grado
de relacionamiento entre un instrumento de planificacion y otro, de acuerdo con ciertos
criterios de analisis, de manera que también se us6 el método comparativo en la investigacion.
Desde una perspectiva metodoldgica, dicha herramienta representa uno de los principales
aportes del estudio, ya que provee de un esquema técnico de comparacion util si lo que se
quiere es determinar el nivel de relacionamiento entre distintas politicas, programas,
proyectos o acciones.

La estructura de la investigacion consta de cuatro capitulos. El primero, titulado
<Planificacion Estratégica Regional y su articulacion disefio e implementacion de politicas y
programas desarrollo nacional de los paises miembros del SICA> describe las generalidades
de la planificacion estratégica regional, antecedentes y algunas experiencias interesantes en
esta materia. El capitulo |1, titulado < Estado de la articulacién de la Agenda Estratégica de la
Secretaria Ejecutiva del Consejo de Ministros de Salud de Centroamérica y Republica
Dominicana con el disefio e implementacion los Planes Estratégicos Institucionales de los
Ministerios de Salud de los paises miembros del SICA>, se analiz6 el relacionamiento
especifico a cada uno de los Planes de los Ministerios de Salud, con el Plan Estratégico de la
SE-COMISCA, a partir del cual, se identificd un conjunto de retos y perspectivas.

En el capitulo 111, <Retos y perspectivas sobre el estado de la articulacion de la agenda
estratégica de la Secretaria Ejecutiva del Consejo de Ministros de Salud de Centroamérica y
Republica Dominicana con el disefio e implementacion de los planes estratégicos
institucionales de los Ministerios de Salud de los paises miembros del SICA> su titulo
describe en si mismo, el contenido. El capitulo IV presenta las consideraciones finales,
propuestas de lineas de accién y algunas reflexiones a tener en cuenta, asi como las
conclusiones y recomendaciones.
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ARTICULACION DE LA AGENDA REGIONAL, DE LAS SECRETARIAS,
INSTANCIAS Y ORGANOS DEL SISTEMA DE LA INTEGRACION
CENTROAMERICANA (SICA) CON EL DISENO E IMPLEMENTACION DE
POLITICAS Y PROGRAMAS DE DESARROLLO NACIONAL DE LOS PAISES
MIEMBROS DEL SICA; ESTUDIO DE CASO DE LA SECRETARIA EJECUTIVA
DEL CONSEJO DE MINISTROS DE SALUD DE CENTROAMERICA'Y
REPUBLICA DOMINICANA (SECOMISCA) 2018-2023

Leandro Antonio Benavides Romero

RESUMEN

El Sistema de la Integracion Centroamericana (SICA) estd atravesando por un periodo de
analisis y reflexion en el que se estan revisando sus logros, aciertos y desafios, a casi 33 afios
desde su fundacién. En ese marco, se estd estudiando la efectividad de reglamentos y
mecanismos de coordinacion y otras herramientas dentro de las que se encuentran los
procesos de Planificacion Estratégica regional, los cuales se consideran de vital importancia
para que la Institucionalidad del SICA (Secretarias, Instancias y Organos) alcancen resultados
que se traduzcan en beneficios tangibles para la poblacion centroamericana.

La Planificacion Estratégica en el marco del SICA enfrenta retos y desafios que van desde la
armonizacion de los fondos de la Cooperacion Internacional al Desarrollo dentro de los
Planes Institucionales Regionales y Nacionales, hasta aspectos mas técnicos tales como la
utilizacion de instrumentos y herramientas diferentes entre los paises para llevar a cabo este
gjercicio. Sin embargo, también existen oportunidades que pueden potenciarse en favor de
seguir consolidando e institucionalizando la préctica de planificar al interior de las
Secretarias, Instancias y Organos del Sistema, que van desde la priorizacion de problematicas
comunes por parte de las instituciones nacionales de los paises miembros, hasta la
identificacion de intentos por establecer procedimientos de planificacion en algunas
secretarias del Sistema.

Palabras clave: Integracion Centroamericana, Planificacion Estratégica, Articulacion
Regional.
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CAPITULO |

PLANIFICACION ESTRATEGICA REGIONAL Y SU ARTICULACION CON EL
DISENO E IMPLEMENTACION DE POLITICAS Y PROGRAMAS DE DESARROLLO
NACIONAL DE LOS PAISES MIEMBROS DEL SICA

El objetivo® de este capitulo es describir los antecedentes y situacion actual del
marco normativo institucional relacionado con la planificacién estratégica del SICA y su
incidencia en el estado de la articulacion de la Agenda Estratégica de las Secretarias,
Instancias y Organos con las politicas y programas de desarrollo nacional de los paises
miembros del SICA.

1.1 ASPECTOS GENERALES SOBRE PLANIFICACION Y PLANIFICACION

ESTRATEGICA INSTITUCIONAL.

Antes de iniciar con el abordaje de contenidos, es necesario definir los principales
conceptos que constituyen los ejes transversales que guian y sustentan la investigacion,
para facilitar la comprension de las variables en estudio y las relaciones que se pretenden
establecer entre ellas. EI primer término es el de Planificacion; que de acuerdo con la Real
Academia es “...un plan general, metédicamente organizado y frecuentemente de gran
amplitud, para obtener un objetivo determinado, tal como el desarrollo arménico de una
ciudad, el desarrollo econémico, la investigacion cientifica o el funcionamiento de una
industria”’

La Comision Econdémica para América Latina y el Caribe (CEPAL), amplia un poco
mas el concepto y lo define no solo como un producto o resultado terminado, sino que lo
desglosa, como un conjunto de acciones interrelacionadas entre distintos componentes de la
administracion general, que es dinamico y en constante retroalimentacion. La CEPAL
plantea que “el concepto de sistema de planificacion indica la existencia no solo de un
método técnico por el cual se orientan los 6rganos planificadores en la formulacién del
alcance y consistencia de los objetivos que se postulan, sino que también de un método
administrativo u organizativo que permita que toda la administracion publica, las empresas
privadas y la poblacién en general entreguen y canalicen, hacia los niveles responsables
apropiados, sus conocimientos, informaciones, apreciaciones y deseos sobre las acciones
inmediatas y futuras y el cumplimiento de las mismas en el pasado.”®

6 Variable Independiente: Marco Normativo Institucional relacionado con la Planificacién Estratégica del
SICA, se refiere a los Mandatos, Resoluciones e Instrucciones que emanan de los Organos del SICA en
materia de Planificacion Estratégica; también incluye los reglamentos, estatutos, acuerdos de las instancias
ejecutivas de los Organos que tienen como objetivo operativizar dichos Mandatos, Resoluciones e
Instrucciones. Variable Dependiente: Estado de la articulacion de la Agenda Estratégica, se refiere al grado o
nivel de vinculacién, relacionamiento o correspondencia entre los Planes Estratégicos de las secretarias,
instancias y drganos del SICA con las politicas y programas de desarrollo nacional de los paises miembros del
SICA.

’Fernandez Arroyo, Nicolas. Planificacién de politicas, programas y proyectos sociales. 1.a edicién. (Buenos
Aires. Fundacién CIPPEC, 2012). P. 44

8Martner, Ricardo, Jorge Méttar. Los Fundamentos de la planificacion del desarrollo en América Latina y el
Caribe. 1.a edicidn. (Santiago de Chile. Naciones Unidas, 2012). P. 29



Luego, més especificamente se encuentra el concepto de Planificacion Estratégica.
El inicio del uso del término como tal, “...se da en las organizaciones privadas alrededor de
la década de los sesenta. Posteriormente, surge como instrumento de apoyo a la gestion
publica en el marco de las iniciativas de la Nueva Gerencia Publica o New Public
Managament, a mediados de los ochenta en los paises de la OCDE”®, sin embargo, el
termino Estratégica es una adicién al concepto de planificacion con base en su significado
en latin. Asi, “...estrategia se deriva del griego Strategos, que significa, literalmente
general del ejército. Cada una de las diez tribus de la antigua Grecia, elegian cada afio un
Strategos para dirigir su regimiento. En la batalla de Maraton (490 AC), los Strategos
asesoraron al Gobernante politico como un consejo. Dieron asesoria estratégica sobre la
gestidn de las batallas para ganar las guerras, en lugar de asesorar sobre tacticas de manejo
de las tropas para ganar batallas.”°

Teniendo en consideracion lo anterior, cabe sefialar que la definicion del término
planificacion estratégica depende en gran medida del ambito del que se esté hablando,
(econdémico, social, politico, educativo, gerencia y/o administracion puablica, desarrollo
local, militar) y de la organizacion o institucion que lo proponga (organismo internacional,
banco regional, organizacién no gubernamental, ministerio publico, etc.). Ademas, algunas
fuentes suelen utilizar la palabra planificacion indistintamente de planificacion estratégica,
y por tanto es posible encontrar definiciones que contienen elementos que otras fuentes
prefieren utilizar distintamente para ambos términos.

En este sentido, para los efectos de esta investigacion, se ha considerado pertinente
diferenciar planificacién del concepto de planificacion estratégica y se aclara que debera
ser contextualizado en el ambito tanto de la administracién pablica nacional (ministerios de
salud nacionales) como de un organismo internacional (institucionalidad del SICA). Asi, se
entendera por planificacion: “un proceso de toma de decisiones para alcanzar un futuro
deseado, teniendo en cuenta la situacién actual y los factores internos y externos que
pueden influir en el logro de los objetivos” (Jiménez, 1982), y por planificacion
estratégica: “una herramienta de gestion que permite apoyar la toma de decisiones de las
organizaciones en torno al quehacer actual y al camino que deben recorrer en el futuro para
adecuarse a los cambios y a las demandas que les impone el entorno y lograr la mayor
eficiencia, eficacia y calidad en los bienes y servicios que proveen” (Armijo, 2011).

1.2 PLANIFICACION ESTRATEGICA  EN EL MARCO DE LA
INSTITUCIONALIDAD DEL SISTEMA DE LA INTEGRACION
CENTROAMERICANA SICA

Tal y como se ha mencionado, la Planificacion Estratégica es una herramienta de
gestion que permite apoyar la toma de decisiones de las instituciones, ya sea del area
publico o privada, de alcance nacional o regional, o de cualquiera de los ambitos en los
cuales la organizacion se desemperie.

 Armijo, Marianela. Planificacién Estratégica e Indicadores de Desempefio en el Sector Publico. CEPAL-Serie
Manuales N° 69. (Santiago de Chile. Naciones Unidas, 2011). P. 15
OIbid.16.



El Sistema de la Integracion Centroamericana (SICA), es un sistema de
instituciones, secretarias y 6rganos, que en su conjunto funcionan como un organismo
articulado, bajo la direccion de autoridades competentes'?, ubicadas en distintos niveles de
la estructura jerérquica interna del SICA, cada una con facultades especificas para instruir
sobre la toma de decisiones al interior de cada uno de los 6rganos, secretarias e instancias
que conforman el organismo en su conjunto.

La ilustracion 2, presenta la estructura orgéanica principal del SICA, en el que se
detallan los oOrganos tomadores de decisiones (Reunion de presidentes, Consejo de
Ministros y Comité Ejecutivo) y las 5 Secretarias cabezas de pilar (SIECA, SISCA, SG-
SICA SG-CECCy la SE-CCAD).

llustracion 2: Estructura Orgéanica del SICA

Corte de Justicia
Centroamericana

Reunién de Vicepresidentes

Reunion de Presidentes

Centroamericano

Consejo Fiscalizador Regional
del SICA

b SIECA | SISCA SE-CCAD

Subei Subei

Ambiental

Econdémico y Cultural

Fuente: Sistema de la Integracion Centroamericana

De acuerdo con la estructura de funcionamiento del SICA (tratados, reglamentos,
normativas, etc.), una instancia, secretaria u 6rgano, puede recibir instrucciones 0 mandatos
de més de una autoridad competente, e incluso una autoridad competente puede dar una
instruccion o mandato a otra autoridad competente. Por ejemplo, el Consejo de Ministros
de Relaciones Exteriores (principal érgano tomador de decisiones después de la Reunion de
Presidentes) puede instruir o mandatar a la Secretaria Ejecutiva de la Comision
Centroamericana de Ambiente y Desarrollo (SE-CCAD); aunque esta, tenga como su
autoridad competente inmediata al Consejo de Ministros de Medio Ambiente y Desarrollo
de cada uno de los paises miembros del SICA.

Este fenomeno de superposicion y dispersion de las competencias y facultades tanto
de las autoridades competentes como de las secretarias, instancias y érganos del SICA tiene
impactos negativos en el proceso de Planificacion Estratégica del Sistema en su conjunto.
Asi lo menciona Carrillo y Teba: “si se parte del hecho que un proceso de planificacion
requiere de una soélida coordinacion de intereses entre los diferentes actores que se

11 Hace referencia a los Consejos de Ministros Sectoriales o autoridades, a quienes una secretaria técnica,
ejecutiva o directiva debe responder por mandato del reglamento, acta o acuerdo que le dio creacién.



involucran en dicho proceso, pareciera entonces que planificar en el marco de la integracion
regional es una tarea facil, pues en apariencia se cuenta con un marco juridico que favorece
la practica de la planificacion y, ademas, existen objetivos claros en sus instrumentos
fundamentales y derivados. Pero en la practica, no lo es, mas si se consideran las
implicaciones de los siguientes elementos: Las jerarquias y las competencias funcionales o
poderes de decision; la autonomia funcional; la atomizacion del SICA”*?

De los elementos a los que hace referencia Carrillo y Teba (2013, 148), ya se ha
explicado el relacionado con las jerarquias y las competencias funcionales o poderes de
decision; que es lo que en otras palabras se estd manejando como superposicion y
dispersion de las competencias y facultades tanto de las autoridades competentes como de
las secretarias, instancias, y 6érganos del SICA. El segundo elemento que plantea es el
relacionado con la autonomia funcional de las secretarias del SICA y se refiere a la
capacidad de toma de decisiones que cada una tiene dentro de su ambito de accion,
independiente de las disposiciones o facultades que otras autoridades competentes, incluso
si éstas, se encuentran jerarquicamente por encima de la secretaria en cuestion.

Asi, tomando como ejemplo el Consejo de Ministros de Salud de Centroamérica y
Republica Dominicana (COMISCA), se encuentra que tiene amplias atribuciones y
facultades directamente relacionadas con su funcionamiento, y muy pocas relacionadas con
la coordinacion para los efectos de realizar un ejercicio de planificacion estratégica a nivel
del Sistema:

Articulo 9. De las Atribuciones y Competencias del COMISCA®

a) Ejercer la rectoria del Sector Salud Regional, identificando y priorizando los
problemas regionales de salud, que requieren ser abordados mediante los
instrumentos politicos y técnicos que este consejo apruebe.

b) Definir y aprobar las propuestas de politicas, estrategias, modelos, plan de
salud e iniciativas regionales para la consecucion de los objetivos del sector
salud regional a fin de elevarlas a la Reunién de presidentes.

c) La definicion, aprobacién y direccion de la Politica Regional de Salud del
SICA, asi como la coordinacion y armonizacion de las politicas en salud de
los Estados parte del SICA entre si y de estas con la Politica Regional del
SICA.

d) Adoptar las decisiones que fueren necesarias para el cumplimiento de los
objetivos del COMISCA e instruir a las demas instancias del sector Salud
para su cumplimiento.

e) Dar seguimiento pertinente que asegure la ejecucion eficiente de las
decisiones adoptadas por la Reunién de presidentes en materia de
competencia y la preparacion de insumos que puedan ser objeto de la
reunion.

f) Aprobary evaluar la gestion de sus instancias.

2Carrillo, Francisco, Teba, Olga. El SICA: didlogos sobre una integracién dindmica y singular en América
Latina. 1.a edicidn. (San Salvador. Fundacién ETEA para el Desarrollo y la Cooperacién, 2013). P. 148
13COMISCA. Reglamento de Organizacién y Funcionamiento del Consejo de Ministros de Salud de
Centroamérica y Republica Dominicana y su Secretaria Ejecutiva. (2017) Pag. 11



g) Aprobar el programa de trabajo y el presupuesto anual de la Secretaria
Ejecutiva del COMISCA

h) Aprobar la suscripcion de Convenios y Acuerdos de Cooperacion y otros
instrumentos, de conformidad con lo regulado en el “Mecanismo de Gestion,
Coordinacion e Informacion de la Cooperacion Regional”

i) Aprobar la creacion de comisiones, comités técnicos y mecanismos
especializados necesarios para el cumplimiento de los propositos del
COMISCA.

j) Conformar reuniones intersectoriales de conformidad a lo establecido en el
articulo 16 del Protocolo de Tegucigalpa y en el marco de la Politica
Regional de Salud del SICA.

k) Aprobar los reglamentos sobre la conformacion, organizacion vy
funcionamiento de las instituciones del sector salud del SICA.

I) Aprobar el nombramiento o remocion del Secretario Ejecutivo del
COMISCA, de conformidad con el articulo 22, 23, 24 y 25 del presente
Reglamento.

m) Asegurar el financiamiento y la sostenibilidad de la SE-COMISCA mediante
el pago oportuno de la cuota ordinaria y el apoyo a la busqueda de
financiamiento externo.

n) Aprobar los manuales internos de organizacion y funcionamiento de la SE-
COMISCA, los comités, las comisiones técnicas y los mecanismos
especializados.

0) Delegar en el Secretario Ejecutivo del COMISCA la gestién administrativa
de descargo o subasta de bienes por deterioro, obsolescencia, mal
funcionamiento o desuso, segin normativa correspondiente.

p) Ejercer las atribuciones y competencias que le otorgan el Protocolo de
Tegucigalpa y los demas instrumentos juridicos, complementarios o
derivados existentes, o que sean adoptados por el sector salud del SICA.

q) Regulary fiscalizar la Compra y Negociacion Conjunta del COMISCA.

Como puede notarse, de los 17 literales que detallan las competencias y atribuciones
del COMISCA, solo 3 (c, ey j), hacen referencia a que dicho 6rgano puede y debe realizar
acciones que impliquen cierto nivel de coordinacion sistémica; este mismo ejercicio puede
realizarse para otras instancias, secretarias y drganos y se encontraran resultados similares.
De hecho, en muchas ocasiones, cuando se crean nuevos reglamentos o suceden reformas a
los mismos, los funcionarios o autoridades, tienen especial cuidado de no comprometer
normativamente a la institucion en temas relacionados con articulaciéon o coordinacion
interinstitucional, en el entendido que es una practica técnicamente costosa.

La autonomia funcional a la que se esta haciendo referencia, es una caracteristica
de la gran mayoria de secretarias, instancias y 6rganos del SICA y ha sido cuestionada no
solo desde la dificultad que ella significa para definir politicas, planes, programas vy
proyectos de manera coordinada, sino también para establecer su financiamiento. Francisco
Santos Carrillo, en su articulo Dilemas de la integracidén centroamericana: Las propuestas
de reforma institucional del SICA, en perspectiva, también menciona que dicha autonomia,
implica dificultades para el establecimiento de un presupuesto unificado y fuentes de
financiamiento sostenibles, y dice:



“En la actualidad, el SICA no cuenta con un presupuesto unificado, sino que se halla
desagregado por instituciones. Bajo el presunto respeto a la autonomia juridica, se esconde
en realidad una tendencia a la construccion de espacios de poder desarticulados entre si,
muy vinculados a la cultura politica de la region [...] En el &mbito presupuestario y
administrativo esta diversidad se traduce en la incorporacion de fuentes de financiacion con
origenes diferenciados y normativas de gestion disimiles, que en algunos casos ha dado
lugar al desempefio de actividades y servicios escasamente relacionados con la naturaleza y
mision integracionista de algunas instituciones”.4

En el planteamiento anterior (Santos Carrillo, 2014), va un poco mas alla de las
implicaciones de la autonomia funcional de las secretarias, instancias y érganos sobre la
planificacion presupuestaria y financiera del SICA en su conjunto; y afiade que el problema
de la sostenibilidad financiera del Sistema impacta negativamente ya no solo, sobre la
planificacion estratégica en si misma, sino también, incluso en la definicion de una agenda
estratégica centroamericana que esté en consonancia con los principios y objetivos del
proceso de integracién regional.

Es decir, que la autonomia funcional, conjugada con el problema de la dificultad del
sostenimiento financiero de algunas instancias, secretarias y oOrganos por parte de los
Estados miembros, inclina a dichas instituciones a buscar fuentes alternativas de
financiamiento, ya sea de tipo bilateral, multilateral, norte-sur, sur-sur, triangular,
financiera, técnica, no reembolsable e incluso reembolsable, que no siempre se
corresponden con los planes estratégicos de la institucion, pero que, ante la necesidad de
contar con un proyecto mediante el cual se le pueda brindar el minimo de sostenibilidad
administrativo-funcional a la secretaria, instancia u érgano en cuestion, se acepta ejecutar
cualquier accion de cooperacion, que al final, se convierte en un obstaculo para realizar un
ejercicio de planificacién estratégico integral, porque las agendas de trabajo de cada
instancia estan en funcién de la oferta disponible de fondos y no de la naturaleza y vision
de la institucién o de los principios y valores del SICA en su conjunto.

La autonomia funcional, asi como los otros 2 elementos (jerarquias y atomizacion
del SICA) que menciona Carrillo y Teba (2013, 148), han formado parte de la agenda de
reforma institucional del SICA desde la década de los 90"s. En la Reunion de Presidentes
del 11 de diciembre de 1992, en Ciudad de Panama4, a tan solo un afio de haberse creado el
SICA, se establecid en la declaracion final de la reunion:

“Todos los organos, comisiones e instituciones de la integracion deberan actuar en
forma coherente, coordinada y arménica, en el marco del SICA establecido en el Protocolo
de Tegucigalpa. Esta obligacion es imperativa y primaria en toda la normativa relacionada
con la integracion centroamericana.

[Asi mismo, se resolvid]

El eje fundamental del Sistema de la Integracion Centroamericana (SICA) que relne
en su seno a todos los Organos, organismos e instituciones de la Integracion
Centroamericana, sera el de coordinar toda la institucionalidad regional en forma tal de que

14Santos Carrillo, Francisco. Dilemas de la integracidon centroamericana: Las propuestas de reforma
institucional del SICA en perspectiva. (Costa Rica. ICAP-Revista Centroamericana de Administracién Publica,
2014) Pags. 9-42



se asegure el seguimiento de las decisiones de las Reuniones de Presidentes y el
cumplimiento de los objetivos y principios del Protocolo de Tegucigalpa. En esta
coordinacion general se tendra en cuenta el funcionamiento autonomo de todos los
organismos de integracion y se asegurard que todos canalicen el resultado de sus
actividades en forma tal que la Secretaria General del Sistema pueda informar del
seguimiento global de las decisiones presidenciales y preparar documentadamente la toma
de decisiones que, por intermedio del Consejo de Ministros de Relaciones Exteriores, se
habran de incorporar en la elaboracion de las Agendas de la Reunion de Presidentes
Centroamericanos.”*®

El tercer y dltimo elemento que menciona (Carrillo y Teba (2013, 148), es el
referido a la atomizacion del SICA y estd relacionado con la enorme cantidad de
secretarias, instancias y organos, que por un lado, dificulta la labor de coordinacién de la
Secretaria General del SICA (SG-SICA), para llevar a cabo un ejercicio de planificacion
estratégica para todo el Sistema, y por otro, inviabiliza cualquier intencion, disposicion o
practica de coordinacion entre las instancias porque lo vuelve demasiado costoso en
términos de tiempo y recursos. A la fecha, se contabilizan 71 instituciones parte del SICA,
entre instancias, secretarias y drganos, las cuales se detallan en el cuadro 1:

Cuadro 1: Secretarias, Instancias y Organos del SICA

N° I.  Organos

1 Reunion de Presidentes

2 Consejo de Ministros de Relaciones Exteriores

3 Consejo de Ministros de la Integracién Social Centroamericana

4 Consejo Centroamericano de Vivienda y Asentamientos Humanos

5 Consejo de Ministros de Integracion Econémica

6 Consejo de Ministros de Integracion Econdémica y Desarrollo Regional

7 Consejo Centroamericano de Turismo

8 Consejo de Ministras de la Mujer de Centroamérica y Republica Dominicana
9 Consejo de Ministros de Ambiente y Desarrollo

10 | Consejo de Ministros de Agricultura del SICA

11 | Consejo de Ministros Competentes de las Actividades de la Pesca y Acuicultura del

Sistema de la Integracion Centroamericana

12 | Consejo de Ministros de Defensa

13 | Consejo de Ministros de Educacién del SICA

14 | Consejo de Ministros de Cultura del SICA

15 | Consejo de Ministros de Energia del SICA

16 | Consejo de Ministros de Gobernacion, Justicia, Seguridad Publica o del Interior

17 | Consejo de Ministros de Hacienda o Finanzas de Centroamérica, Panama y Republica
Dominicana

18 | Consejo de Ministros de Planificacion de los Paises del Sistema de la Integracion
Centroamericana

19 | Consejo de Ministros de Salud de Centroamérica y Republica Dominicana

20 | Consejo de Ministras y Ministros de Trabajo de Centroamérica y Republica Dominicana

21 | Consejo Sectorial de Ministros de Transporte de Centroamérica

22 | Consejo Monetario Centroamericano

5Carrillo, Francisco, Teba, Olga. El SICA: didlogos sobre una integracion dindmica y singular en América.



23 | Comité Ejecutivo del Sistema de la Integracion Centroamericana

24 | Secretaria General del Sistema de la Integracién Centroamericana

25 | Reunién de Vicepresidentes y Designados a la Presidencia de la RepUblica

26 | Parlamento Centroamericano

27 | Corte Centroamericana de Justicia

28 | Comité Consultivo del Sistema de la Integracién Centroamericana

Il.  Secretarias

29 | Secretaria de Integracién Turistica Centroamericana

30 | Secretaria de la Integracion Social Centroamericana

31 | Secretaria del Consejo de Ministros de Educacion y Ministros de Cultura del SICA

32 | Secretaria de Integracién Econdmica Centroamericana

33 | Secretaria Ejecutiva del Consejo de Ministros de Ambiente y Desarrollo

34 | Secretaria Ejecutiva del Consejo Agropecuario Centroamericano

35 | Secretaria Ejecutiva del Consejo de Ministros de Hacienda o Finanzas de Centroamérica,
Panamé y Republica Dominicana

36 | Secretaria Ejecutiva del Consejo de Ministros de Salud de Centroamérica y Republica
Dominicana

37 | Secretaria Técnica de la Mujer del Consejo de Ministras de la Mujer de Centroamérica y
Repulblica Dominicana

38 | Secretaria Técnica del Consejo de Ministros de Planificacion de los Paises del Sistema
de la Integracion Centroamericana

39 | Secretaria Ejecutiva del Consejo Monetario Centroamericano

40 | Direccion Regional Especializada de la Organizacién del Sector Pesquero y Acuicola del
Istmo Centroamericano

I11. Instituciones Regionales
A. Previas al Protocolo de Tegucigalpa

41 | Banco Centroamericano de Integracién Econdémica

42 | Comision Centroamericana de Transporte Maritimo

43 | Corporacién Centroamericana de Servicios de Navegacion Aérea

44 | Comision de Autoridades Migratorias de los Paises miembros del SICA

45 | Comision para el Desarrollo Cientifico y Tecnolégico de Centroamérica y Panama

46 | Comision Técnica Regional de Telecomunicaciones

47 | Comision Trinacional del Plan Trifinio

48 | Comité Regional de Recursos Hidrulicos

49 | Consejo de Electrificacion de América Central

50 | Consejo del Istmo Centroamericano de Deportes y Recreacion

51 | Consejo Superior Universitario Centroamericano

52 | Instituto Centroamericano de Administracion Publica

53 | Instituto Centroamericano de Investigacion y Tecnologia Industrial

54 | Instituto de Nutricion de Centro América y Panaméa

B. Posteriores al Protocolo de Tegucigalpa

55 | Centro de Coordinacion para la Prevencion de Desastres en América Central y Republica
Dominicana

56 | Centro Regional para la Promocion de la Micro y Pequefia Empresa en Centroamérica

57 | Comisién Centroamericana de Estadistica del Sistema de la Integracion Centroamericana

58 | Comision Centroamericana Permanente para la Erradicacion de la Produccion, Tréfico,
Consumo y Uso de llicitos de Estupefacientes y Sustancias Psicotropicas y Delitos
Conexos.

59 | Comisién de Seguridad de Centroamérica




60 | Comisidn Regional de Interconexion Eléctrica

61 | Consejo Centroamericano de Acreditacion de la Educacion Superior

62 | Consejo Centroamericano de Proteccion al Consumidor

63 | Consejo Director del Mercado Eléctrico Regional de América Central

64 | Ente Operador Regional

65 | Consejo de Instituciones de Seguridad Social de Centroamérica y Republica Dominicana

66 | Consejo Fiscalizador Regional del SICA

67 | Consejo Registral Inmobiliario de Centroamérica y Panama

68 | Foro Centroamericano de y Republica Dominicana de Agua Potable y Saneamiento

69 | Instituto Centroamericano de Estudios Superiores de Policia

70 | Agencia de Promocién Turistica de Centroamérica

IV. Otros Grupos, Foros o Mecanismos Regionales

71 | Grupo ad Hoc para el Desarrollo de la Sociedad de Informacion y el Conocimiento en el
SICA

Fuente: Reunidn de Presidentes del SICA. Declaracion Especial relativa a las Instancias que integran el Sistema de la
Integracion Centroamericana (SICA). Santiago de los Caballeros, RepUblica Dominicana, diciembre 2022

Esta profusion de instituciones del SICA, como también la llama (Santos Carrillo
2014), dificulta la labor de coordinacién interinstitucional necesaria para lograr resultados
tangibles para la poblacion centroamericana en temas de desarrollo social, econémico,
medioambiental, cultural, etc. En efecto, menciona en su articulo Dilemas de la Integracion
Centroamericana: Las Propuestas de Reforma Institucional del SICA en Perspectiva, que:
“La relevancia del buen funcionamiento de las instituciones como condicién del desarrollo
y del progreso es un hecho indiscutible bien estudiado en los Gltimos afios por la literatura
especializada (Hodgson, 2004; Alonso y Garcimartin, 2008; Acemoglu y Robinson, 2010).

Siendo asi, las dificultades para el buen funcionamiento de un entramado
institucional tan complejo como el de la integracion centroamericana pudiera ser, por si
mismo, un obstaculo a priori para el cumplimiento del objetivo de la integracion
centroamericana: la creacion de una comunidad de desarrollo y progreso en
Centroamérica”®

1.3 MECANISMOS DE PLANIFICACION ESTRATEGICA Y COORDINACION EN
EL MARCO DE LA INSTITUCIONALIDAD DEL SISTEMA DE LA
INTEGRACION CENTROAMERICANA SICA

El ejercicio de planificacion estratégica interinstitucional en el marco del SICA tiene
muchos retos y desafios; la enorme cantidad de secretarias, instancias y érganos vuelve
demasiado costoso cualquier intento de coordinacién entre las instituciones. En algunos
casos, una misma secretaria funge como equipo técnico-administrativo de mas de un
Consejo de Ministros, y en otros, sucede que existen varios Consejos de Ministros sin una
secretaria técnico-administrativa que le dé seguimiento a las actividades que realiza.

Sin embargo, se han realizado algunos intentos para disefiar instrumentos de
planificacion, con la participacion de mas de una secretaria, instancia u 6rgano para definir
un conjunto de acciones dirigidas a tratar alguna problematica en especifico. Uno de los

16Santos Carrillo, Francisco. Dilemas de la integracién centroamericana: Las propuestas de reforma
institucional del SICA en perspectiva.



ejemplos mas ilustrativos es la Estrategia Regional Agroambiental y de Salud — 2009-2024,
que, para su elaboracion, conto con los aportes del Consejo Agropecuario Centroamericano
(CAC), Comision Centroamericana de Ambiente y Desarrollo (CCAD) y el Consejo de
Ministros de Salud de Centroamérica y Republica Dominicana.

En el cuadro 2, se detallan los principales instrumentos estratégicos de
planificacion, segun los pilares de integracion priorizados en la Cumbre Extraordinaria de
Jefes de Estado y de Gobierno de paises del SICA, de San Salvador, en julio de 2010. Se
notara que, a excepcion de los ejemplos mencionados anteriormente, todos los instrumentos
tienen como responsable de implementacién y seguimiento a una sola instancia. La mayoria
son politicas, planes y estrategias, que luego requieren de la identificacion de proyectos o
acciones puntuales para su cumplimiento.

Cuadro 2: Instrumentos de Planificacion de las Secretarias, Instancias y Organos del SICA

Pilar de Secretaria, Instancia u Organo Plan, Politica o Programa
Integracion
Seguridad Comision de Seguridad | Estrategia de Seguridad de Centroamérica

Democratica

Democratica

Integracion
Social

Consejo de la Integracién Social
Centroamericana (CIS)

Secretaria de la Integracion Social
Centroamericana (SG-SISCA)

Plan para la Recuperacion, Reconstruccion
Social y Resiliencia de Centroamérica y
Republica Dominicana.

Politica Social Integral Regional del SICA
2020-2040

Secretaria General del SICA

Plan de Contingencia Regional -
Centroamérica y Republica Dominicana
unidos contra el COVID-19

Consejo Centroamericano de
Vivienda y Asentamientos
Humanos

Secretaria de la Integracién Social
Centroamericana (SG-SISCA)

Plan Regional para la Implementacion de
la Nueva Agenda Urbana en
Centroamérica y Republica Dominicana

Consejo de Ministros de Salud de
Centroamérica y Republica
Dominicana (COMISCA)

Secretaria Ejecutiva del Consejo de
Ministros de Salud de
Centroamérica y Republica
Dominicana (SE-COMISCA)

Plan de Salud de Centroamérica y
Republica Dominicana 2021-2025

Foro Centroamericano de vy
Republica Dominicana de Agua
Potable y Saneamiento

Plan Estratégico FOCARD-APS 2015-
2020

Consejo de Ministras de la Mujer
de Centroamérica y Republica
Dominicana (COMMCA)

Secretaria Técnica de la Mujer del
Consejo de Ministras de la Mujer
del Sistema de la Integracion
Centroamericana y  Republica

Plan Estratégico del Consejo de Ministras
de la Mujer de Centroamérica y Republica
Dominicana, COMMCA 2019-2023

Politica Regional de Igualdad y Equidad
de Género del Sistema de la Integracion
Centroamericana (PRIEG/SICA)
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Dominicana (STM-COMMCA)

Consejo Agropecuario
Centroamericano (CAC)

Comision  Centroamericana  de
Ambiente y Desarrollo (CCAD)

Consejo de Ministros de Salud de
Centroamérica y Republica
Dominicana

Estrategia Regional Agroambiental y de
Salud — 2009-2024

Consejo Agropecuario
Centroamericano (CAC)

Estrategia de Juventudes Rurales de la
Regién SICA 2022-2030

Estrategia Agricultura Sostenible adaptada
al Clima para la Region del SICA (2018-
2030)

Cambio Estrategia Regional para el Desarrollo de
Climatico y la Acuicultura en los Paises del SICA 2012
Gestidén Estrategia  Regional para prevenir,
Integral del o desalentar y erradicar la Pesca llegal, No
. Organizacion del Sector Pesquero y M
Riesgo p Declarada y No Reglamentada con énfasis
Acuicola del Istmo en aguas jurisdiccionales y comunidades
Centroamericano (OSPESCA) guas y
pesqueras
Plan de Accién Regional para la
Ordenacién 'y Conservacion de los
Tiburones en Centroamérica — 2011
. . Estrategia Regional de Cambio Climético
Comision Centroamericana de Estrategia Centroamericana de Desarrollo
Ambiente y Desarrollo (CCAD) aleg
Territorial
Centro de Coordinacion para la | Politica Centroamericana de Gestion
Prevencion de los Desastres | Integral del Riesgo de Desastres
Naturales en América Central
(CEPREDENAC)
Consejo de Ministros de Transporte
de Centroamerica (COMITRAN) | b iicr Marco Regional de Movilidad y
Consejo de Ministros de o o
L . logistica de Centroamérica
Integracion Economica
(COM.IECO) — - Plan Maestro Regional de Movilidad y
Consejo de Ministros de Hacienda ‘o
: - Logistica 2035
o Finanzas de Centroamérica
Integracion (COSEFIN)
Econdmica Planeacion Estratégica Institucional PEI

Secretaria de Integracion
Econdémica Centroamericana (SG-
SIECA)

2022 — 2025

Politica de Genero Institucional de la
Secretaria de Integracion Econdmica
Centroamericana

Politica de Responsabilidad Social de la
Secretaria de Integracion Econdémica
Centroamericana

Fuente: Elaboracion Propia
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13.1 MECANISMO DE GESTION, COORDINACION E INFORMACION DE
LA COOPERACION REGIONAL DEL SICA

El Mecanismo de Gestidn, Coordinacion e Informacion de la Cooperacion Regional,
es quiz& uno de los mejores procesos institucionales de los que dispone el SICA para
coordinar la gestion, ejecucion y sistematizar la informacion sobre los resultados de la
implementacion de la cooperacion internacional. Dicho Mecanismo fue aprobado por el
Consejo de Ministros de Relaciones Exteriores en la reunion del 13 de diciembre del 2013
y tiene como objetivo: “Crear un mecanismo que establezca los procedimientos y los
lineamientos para que los Organos, secretarias e instituciones del SICA (en adelante
institucionalidad regional), fortalezcan sus procesos de gestion, negociacion, coordinacion,
aprobacion, ejecucion, seguimiento, evaluacion e informacion de la cooperacion regional,
en el marco de la integracion de los paises del SICA. Este mecanismo busca como
resultado, asegurar el impacto positivo y real de la cooperacion para el desarrollo de los
paises de la region, asi como la transparencia en el uso de los recursos”.!’

El Mecanismo no es un proceso de planificacion en si mismo, sino méas bien un
conjunto de procedimientos a través del cuales, el Consejo de Ministros de Relaciones
Exteriores ejerce un mayor control sobre hacia donde canaliza los flujos de cooperacion
gue ingresan a través de la Secretaria General del SICA en sus diferentes modalidades. Para
lograrlo se identificaron y agruparon los principales medios de gestion y/o captacion de
fondos y se acordaron las competencias tanto de la instancia, secretaria u 6rgano
beneficiario de los fondos, de la Secretaria General como beneficiaria y coordinadora y
también como aplicante, y del Consejo de Ministros de Relaciones Exteriores como érgano
rector con la facultad para decidir las prioridades en la asignacion de los recursos.

El Mecanismo establece 3 modalidades: a) Procedimiento para la gestion,
coordinacion e informacién de los proyectos generales para la SG-SICA, b) Procedimiento
para la gestion, coordinacion e informacion de los proyectos regionales de la SG-SICA en
su funcién de secretaria técnica, de las secretarias técnicas y las instituciones y c)
Procedimiento para la gestion, coordinacion e informacién de los proyectos regionales en
Foros de Dialogo y Cooperacién, Comisiones Mixtas u otros mecanismos establecidos por
el SICA. El valor agregado en términos de planificacion estratégica de este Mecanismo es
que confiere a la Secretaria General la responsabilidad de coordinar la recepcion vy
aprobacion de perfiles de proyectos de acuerdo con criterios técnicos que deben ser tenidos
en cuenta por toda la institucionalidad regional, para que, con su visto bueno, se pueda
gestionar fondos de cooperacion de manera autbnoma o en el marco de los Foros y
Comisiones Mixtas del SICA con Socios para el Desarrollo.

De esta manera, la Secretaria General del SICA dispone de un portafolio actualizado
de proyectos, programas o iniciativas financiadas con cooperacién internacional, para
informar al Consejo de Ministros de Relaciones Exteriores “con la finalidad de alcanzar
mejores resultados y obtener el maximo de beneficios para la regién, optimizando el uso de

Sistema de la Integracién Centroamericana SICA. Mecanismo de Gestidn, Coordinacién e Informacién de la
Cooperacion Regional. (El Salvador, Proyecto Fortalecimiento de la Direccion de Cooperacién Internacional
del SICA, 2013), Pag. 6
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los recursos tanto humanos como financieros. [ademas] para garantizar que la cooperacion
regional esté alineada con los cinco pilares priorizados en el proceso de relanzamiento de la
integracion regional del 20 de julio de 2010 (integracion social, integracion economica,
seguridad democrética, prevencion y mitigacion de los desastres naturales y de los efectos
del cambio climatico y fortalecimiento institucional) y, con aquellas prioridades que en el
marco del proceso de integracion sean definidas por la Reunién de Presidentes , asi como
en cumplimiento con el Protocolo de Tegucigalpa y sus instrumentos complementarios y
derivados.”*8

1.3.2 MECANISMOS DE COORDINACION Y PARTICIPACION EN EL MARCO
DEL COMITE CONSULTIVO DEL SISTEMA DE LA INTEGRACION
CENTROAMERICANA (CC-SICA)

Ya se ha mencionado que las jerarquias y las competencias funcionales o poderes de
decision, difusos y superpuestos, sumado a la autonomia funcional de la que gozan las
instituciones del SICA, dificultan el establecimiento de politicas, planes, o proyectos en el
marco de algin proceso de planificacion estratégica articulado a nivel de Sistema. Sin
embargo, se han realizado intentos por establecer procesos al menos de coordinacion que
permitan ordenar la gestion de asuntos especificos de la agenda regional, como es el caso
del Mecanismo de Gestion, Coordinacion e Informacion de la Cooperacién Regional del
SICA.

Cada secretaria, instancia u 6rgano del SICA, de acuerdo con la naturaleza y ambito
de accion, tiene su propia dinamica de funcionamiento y esto puede incidir un poco mas o
un poco menos, en la flexibilidad que cada uno tiene para articularse con otras instituciones
del Sistema. EI Comité Consultivo del SICA (CC-SICA), es un o6rgano creado por el
articulo 12 del Protocolo de Tegucigalpa que aglutina a todas las expresiones de
organizacion de la sociedad civil centroamericana para que participen en el proceso de
definicidn, ejecucion, seguimiento y evaluacion de la politica regional de integracion del
SICA.

De acuerdo con el articulo 11 de su Estatuto Constitutivo, el CC-SICA busca
promover la participacion de la sociedad civil regionalmente organizada en los procesos de
toma de decisiones del SICA, tiene como objetivos:

“a) Formular recomendaciones Yy proponer iniciativas ante las instancias
correspondientes sobre el proceso de integracion centroamericana, a fin de promoverlo e
impulsarlo.

b) Evacuar las consultas formuladas por los diversos organos del SICA y otras
instancias regionales e internacionales.

c) Asesorar a la Secretaria General del SICA sobre la politica de la organizacion
regional y el proceso de integracién centroamericana con el alcance que precisa el
Protocolo de Tegucigalpa.

Bbid.
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d) Estudiar la realidad centroamericana y su entorno internacional y, a ese fin,
intercambiar conocimientos y experiencias con 6rganos u organizaciones similares de otras
regiones.

e) Propiciar la conciliacion de intereses entre los diferentes sectores de
Centroamérica para afianzar la paz, la democracia, el desarrollo pleno y la integracion de la
region.

f) Comunicar y divulgar, entre las instituciones miembros y sus representaciones
nacionales, los propdsitos y objetivos del SICA.

g) Fomentar la realizacion de conferencias, seminarios y talleres que refuercen el
encuentro y la comprension mutua de la sociedad civil.

h) Comunicarse y consultarse constantemente con todas las bases sociales y
mantener sistemas de informacion sobre las organizaciones de la sociedad civil.

i) Otras funciones que, en el marco de los objetivos definidos en el articulo 10 de
este reglamento, pueda acordar la Asamblea Plenaria”!®

Como organo de caracter eminentemente participativo, su estructura organica es
horizontal y la toma de decisiones se realiza en el marco de instancias colegiadas. La
ilustracion 3, describe las principales instancias del CC-SICA, dentro de las que se pueden
mencionar una Asamblea Plenaria, conformada por 30 redes regionales centroamericanas
de sociedad civil, es la instancia méaxima en la estructura del CC-SICA, un Directorio
conformado por 5 redes regionales electas por la Asamblea Plenaria, que es la instancia de
coordinacion y seguimiento, una Fiscalia que es la figura responsable de velar por el
correcto funcionamiento del 6rgano en general, la Direccion Ejecutiva que se encarga de
ejecutar los mandatos e instrucciones emanadas de la Asamblea Plenaria y el Directorio, los
Comités Sectoriales que son grupos de trabajo al interior de la Asamblea con tematicas
relacionadas a los 5 pilares priorizados de integracién regional y los Capitulos Nacionales,
que son espacios nacionales en cada uno de los paises miembros del SICA, conformados
por la organizaciones de base asentadas en dicho pais, que a su vez, conforman las redes
regionales miembros del Comité Consultivo.

19 Comité Consultivo del SICA (CC-SICA). Estatuto Constitutivo de Comité Consultivo del SICA. Objetivos
(2013, CC-SICA)
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lustracion 3: Estructura Organica del Comité Consultivo del SICA

ASAMBLEA

PLENARIA
[€eSa]

COMITES SECTORIALES

DIRECTORIO
. CAPITULOS NACIONALES
DIRECCION EJECUTIVA

— Ambiente y Des. Rural

Guatemala
Honduras
El Salvador
Nicaragua
Costa Rica

Seguridad Democréatica

Asuntos Econémicos

Panama
Rep. Dominicana

Asuntos Sociales

ORGANOS, SECRETARIAS E INSTITUCIONES DEL SICA

Fuente: Comité Consultivo del SICA (CC-SICA). Estructura Organizativa:
https://www.sica.int/ccsica/estructura.aspx

Es importante destacar que la relevancia de retomar el caso del Comité Consultivo
del SICA en el marco del anélisis de los procesos de planificacion estratégica del SICA
radica en la capacidad de este 6rgano para coordinarse y/o articularse con otras
instituciones del Sistema para el cumplimiento de sus objetivos. De acuerdo con las
funciones descritas en el articulo 11 de su Estatuto Constitutivo, al menos 5 indican que el
organo debe participar junto a otras secretarias e instancias para cumplir con la facultad
consultiva y de asesoramiento del Sistema que le mandata el articulo 12 del Protocolo de
Tegucigalpa. En efecto, para llevar a cabo su funcion participan articuladamente las
organizaciones de base en cada uno de los paises SICA, que conforman las redes regionales
miembros del CC-SICA, que una vez parte de este 6rgano, deben trabajar coordinadamente
con las secretarias, instancias y otros 6rganos del Sistema.

En la ilustracion 4, se presenta un esquema circular que describe, en principio, la
forma en que las organizaciones que conforman el Comité Consultivo potencian las
acciones que realizan mediante mecanismos de articulacién con las Instancias, Secretarias y
Organos del SICA y estas al mismo tiempo, tienen la oportunidad de territorializar las
politicas, programas y proyectos que ejecutan a traves de la estructura regional y de bases
de dichas organizaciones.
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lustracion 4: Relacion Estratégica de coordinacion de las Redes Regionales del CC-
SICA con la institucionalidad del SICA

A través de

Fortalecen y Institucionalidad del
potencian el impacto  SICA.
de sus acciones.

tiene la oportunidad
de instrumentalizar y

Redes Regionales terri?orializarlas
Miembros del Comité politicas, programas y

Consultivo del SICA. proyectos que desde
la institucionalidad se

ejecutan.

A través de

Fuente: Elaboracion Propia

De esta forma, se concluye que el objetivo inicialmente planteado de describir los
antecedentes y la situacion del marco normativo que regula todo lo relacionado con la
planificacion estratégica del SICA y como este a su vez incide en el estado de la
articulacion de la Agenda Estratégica de las Secretarias, Instancias y Organos con las
politicas y programas de desarrollo nacional de los paises miembros, se ha cumplido, ya
que se ha evidenciado en primer lugar, que existen antecedentes normativos sélidos en
forma de Mandatos, Resoluciones e Instrucciones de los Organos principales del Sistema
como lo son la Reunién de Presidentes y el Consejo de Ministros de Relaciones Exteriores,
que justifican continuar trabajando por mejorar los procesos de planificacion estratégica del
SICA.

Por otro lado, se ha evidenciado que dicho marco normativo ha estado limitado en
su implementacion, por diversos factores tales como la superposicion y dispersién de las
facultades y responsabilidades tanto de las autoridades competentes como de las
instituciones, la falta de consenso en la forma de como llevarlos a cabo (los Mandatos,
Resoluciones, e Instrucciones), la divergencia de intereses en los temas que los paises
perciben como prioritarios para posicionar en la institucionalidad regional y la propia
debilidad del Sistema para hacer efectivas las resoluciones en la practica, cuando estas
implican intervenir el ordenamiento juridico interno de los paises.

Asi, se comprueba que el marco normativo actual relacionado con la planificacion
estratégica en el marco del SICA 'y los factores que lo limitan, inciden en el poco nivel de
articulacion de la Agenda Estratégica de las Secretarias, Instancias y Organos con las
politicas y programas de desarrollo nacional de los paises miembros.

16



CAPITULO 1I

ESTADO DE LA ARTICULACION DE LA AGENDA ESTRATEGICA DE LA
SECRETARIA EJECUTIVA DEL CONSEJO DE MINISTROS DE SALUD DE
CENTROAMERICA Y REPUBLICA DOMINICANA CON EL DISENO E
IMPLEMENTACION DE LOS PLANES ESTRATEGICOS INSTITUCIONALES DE
LOS MINISTERIOS DE SALUD DE LOS PAISES MIEMBROS DEL SICA

Habiendo descrito las generalidades de la Planificacion Estratégica en el marco de
la Institucionalidad regional del SICA, el objetivo® del Capitulo Il se centrard en
determinar el estado de la articulacion de la Agenda Estratégica de la Secretaria Ejecutiva
del Consejo de Ministros de Salud de Centroamérica y Republica Dominicana con el disefio
e implementacion de las politicas y programas de Salud Publica en los paises miembros del
SICA, mediante la utilizacion de un método de relacionamiento programatico regional —
nacional, con el fin de proponer acciones tendientes a fortalecer la gerencia estratégica de la
institucionalidad del SICA.

2.1 MECANISMO DE PLANIFICACION DE LA SE-COMISCA'Y SU IMPACTO EN
EL ESTADO DE ARTICULACION DE SU AGENDA ESTRATEGICA (PLAN
ESTRATEGICO 2022-2025), CON LOS PROGRAMAS Y POLITICAS DE
SALUD PUBLICA DE LOS PAISES MIEMBROS DEL SICA

Para explicar el impacto que tiene el mecanismo de planificacién de la SE-
COMISCA en el estado de articulacion de su Agenda Estratégica (Plan Estratégico 2022-
2025), con los Programas y Politicas de Salud Pablica de los paises miembros del SICA, es
necesario regresar al esquema de organizacion basico que plante6 en sus origenes el
Protocolo de Tegucigalpa, y como desde ahi se puede entender la forma en que las
secretarias, instancias y 6rganos podrian llevar a cabo su proceso de planificacion.

El articulo 12 del Protocolo de Tegucigalpa establece que Para la realizacion de los
fines del Sistema de la Integracion Centroamericana se establecen los siguientes Organos:
a) la Reunién de Presidentes, b) el Consejo de Ministros, c) el Comité Ejecutivo, d) la
Secretaria General [y que también forman parte de este sistema] la Reunidn de
Vicepresidentes y Designados a la Presidencia de la Republica, que sera un Organo de
Asesoria y Consulta. Dicha Reunion se realizarda ordinariamente cada semestre y

20\/]: Método de Relacionamiento Programatico Regional — Nacional, es una propuesta metodoldgica que
permite medir el grado o nivel de relacionamiento o correspondencia entre un instrumento de planificacion
estratégica y otro, a través de la verificacion del cumplimiento de ciertos indicadores entre ambos
documentos, establecidos para tal efecto.

VD: Articulacién de la Agenda Estratégica de la Secretaria Ejecutiva del Consejo de Ministros de Salud de
Centroamérica y Republica Dominicana con el disefio e implementacién de las politicas y programas de Salud
Publica en los paises miembros del SICA, se refiere a la relacién o correspondencia que existe entre la
Agenda Estratégica de la SE-COMISCA con las Politicas y Programas de Salud Publica de los paises
miembros del SICA.
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extraordinariamente, cuando los Vicepresidentes asi lo deseen. Sus resoluciones seran
adoptadas por consenso.?!

Para los efectos de este apartado de la investigacion, es necesario destacar el lugar e
importancia del Consejo de Ministros, al que hace referencia el articulo 12 del Protocolo de
Tegucigalpa, el cual lo describe genéricamente como Consejo de Ministros, sin embargo,
este Organo dentro de la estructura del SICA, puede ser ocupado, como bien lo menciona el
parrafo, “por los Ministros del Ramo”, entendiéndose por “Ramo”, el ambito, area o sector
de dicho Consejo, que puede ser de seguridad, educacion, medio ambiente, obras pablicas,
desarrollo territorial o salud, como es el caso que ocupa en este apartado.

Habiendo resefiado el lugar que ocupa el Consejo de Ministros y la importancia de
la misién que le ha sido encomendada desde el Protocolo de Tegucigalpa que es la de “dar
el seguimiento que asegure la ejecucion eficiente de las decisiones adoptadas por la
REUNION DE PRESIDENTES en lo que concierne a su ramo Yy preparar los temas que
pueden ser objeto de la mencionada Reunion”??, se puede entender que desde una
perspectiva de la primacia jerarquica que ocupa la Reunion de Presidente dentro del
Sistema, es en funcién de las instrucciones que dicte este drgano, que el COMISCA (como
Consejo de Ministros del Ramo de Salud), deberia preparar su agenda de trabajo, con el
apoyo de la SE-COMISCA.

Sin embargo, tal como se mencioné anteriormente, el propio nacimiento de la SE-
COMISCA, estuvo marcado por ciertos elementos coyunturales regionales, relacionados
precisamente con la dispersion de las facultades y responsabilidades tanto de las
autoridades competentes como de las instituciones en cuestion. En efecto, de acuerdo con la
resolucion de la reunién extraordinaria del Consejo de Ministros de Salud de Centroamérica
y Republica Dominicana, llevada a cabo en San Salvador, El Salvador en el afio 2007,
quedo establecido que la creacion de la SE-COMISCA, respondia a varios aspectos que
estaban relacionados con la dificultad para unificar agendas conjuntas, coordinar acciones,
y lograr resultados concretos.

En dicha resolucion qued6 plasmado que “considerando la persistencia de la poca
coordinacion entre las instancias regionales de salud y de estas con otros sectores, la
necesidad de fortalecer el COMISCA, la no objecion de las Cancillerias consultadas, en
relacion a la creacion de la Secretaria Ejecutiva del COMISCA 'y el compromiso formal de
la Directora de la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) y del Director del Instituto
de Nutricion de Centroamérica y Panama (INCAP) de unificar las secretarias técnicas de la
RESSCAD vy de los Consejos del INCAP con la Secretaria Ejecutiva del COMISCA y
apoyar técnica y financieramente a esa instancia.”?

21 protocolo de Tegucigalpa a la Carta de la Organizacidn de los Estados Centroamericanos (ODECA). Art. 12.
Organos.

22 protocolo de Tegucigalpa a la Carta de la Organizacién de los Estados Centroamericanos (ODECA). Art. 16.
Consejo de Ministros.

23 COMISCA. Resolucidn de la reunién extraordinaria del Consejo de Ministros de Salud de Centroamérica y
Republica Dominicana (San Salvador:2007). https://www.sica.int/documentos/resolucion-de-la-reunion-
extraordinaria-del-consejo-de-ministros-de-salud-de-centroamerica-y-republica-dominicana-san-salvador-el-
salvador-10-de-septiembre-de-2007_1_106950.html
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Con esto, se entiende que, en sus inicios, el proceso de planificacion de la SE-
COMISCA debia estar en funcion de la agenda estratégica que ya venian trabajando las
instituciones que participaron en su creacion, lo que implica en cierta medida adecuarse a
las tendencias o prioridades de la cooperacion internacional de ese momento, la
disponibilidad de recursos financieros y técnicos y el respaldo politico de los principales
organos tomadores de decisiones del Sistema; a esta realidad se suma una particularidad
técnica no menos importante, que ejerce una gran influencia sobre la forma en que una
institucion gestiona sus procesos, cuando esta no dispone de financiamiento propio, y es el
hecho de tener que adaptarse a los estandares de organizacion de la informacion que
solicitan los organismos donantes.

Actualmente, el proceso que sigue la elaboracion de los principales instrumentos de
planificacion de la SE-COMISCA, sigue estando influenciado por la agenda de cooperacion
y organismos internacionales. De hecho, en el apartado dedicado a la metodologia que
siguio la elaboracion del Plan de Salud de Centroamérica y Republica Dominicana 2021-
2025, se menciona que previo a la elaboracion de dicho Plan, se establecieron siete
premisas que guiaron las reuniones que constituyeron el proceso de formulacion, una de las
cuales refleja el peso que tienen las agendas internacionales en los instrumentos de
planificacion, la cual menciona que “La articulacion, sinergia, efectividad y fortalecimiento
de las politicas y programas se complementan con las contribuciones de cooperacion
internacional solidaria y la coordinacion intersectorial.”?*

Sin embargo, también es importante destacar el rol que han empezado a desempefiar
instancias del COMISCA y de la SE-COMISCA en el proceso de elaboracion del Plan de
Salud, tales como el Comité Ejecutivo para la Implementacion del Plan de Salud de
Centroamérica y Republica Dominicana (CEIP), Comisiones Técnicas Regionales, Grupos
Técnicos Especializados de Trabajo, tomadores de decisiones en los Ministerios de Salud
de los paises miembros y otras secretarias, instancias y 6rganos del Sistema, quienes con su
participacién, estan contribuyendo a configurar no solo un proceso de planificacion
estratégica, mas en funcién de las instituciones nacionales rectoras de la salud publica, sino
también, incorporando metas, objetivos y lineas estratégicas de trabajo, vinculadas a la
planificacion estratégica nacional de los paises miembros del SICA.

2.2 ANALISIS DE LA ARTICULACION DE LA AGENDA ESTRATEGICA DE LA
SECRETARIA EJECUTIVA DEL CONSEJO DE MINISTROS DE SALUD DE
CENTROAMERICA Y REPUBLICA DOMINICANA CON EL DISENO E
IMPLEMENTACION DE LOS PLANES ESTRATEGICOS INSTITUCIONALES
DE LOS MINISTERIOS DE SALUD

Luego de haber abordado las generalidades del proceso de planificaciéon de la SE-
COMISCA, destacando los actores que han participado a lo largo los afios de su
funcionamiento y de haber resefiado el impacto que dicho proceso tiene en el nivel o grado
de articulacion de su Agenda Estratégica (Plan Estratégico 2022-2025), con los programas
y politicas de salud publica de los paises miembros del SICA, se procedera a realizar un
analisis individual del nivel de articulacion de la agenda estratégica de la SE-COMISCA

24COMISCA. Plan de Salud de Centroamérica y RepUblica Dominicana, Pag. 14
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(Plan Estratégico SE-COMISCA 2022-2025), con cada uno de los planes o programas
nacionales de salud de los paises miembros del SICA.

Para lograrlo, se ha disefiado una matriz de relacionamiento, a través de la cual,
mediante el estableciendo de ciertos criterios, se buscard medir cualitativamente, el grado
de relacionamiento que existe entre un instrumento y otro, valorando aspectos en los 3
niveles principales del ejercicio de la planificacion: el estratégico, el programatico y el
operativo. EI marco de referencia para realizar el andlisis es el Plan Estratégico SE-
COMISCA 2022-2025, del cual se retomaran criterios tales como la mision, vision, valores
y principios rectores del Plan, las instituciones ejecutoras, los resultados y productos
esperados, mecanismos de coordinacion intersectorial, entre otros.
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2.2.1 Anélisis de la articulacion del Plan Estratégico SE-COMISCA 2022-2025 con el Plan Estratégico Institucional del
Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social de Guatemala 2022-2032

Marco de Referencia Instrumento Objeto de Analisis
Plan Estratégico SE-COMISCA Plan Estratégico Institucional del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social de Guatemala 2022-
2022-2025 2032.
3 .0 Criterio Criterio Preguntas de Evaluacion Ponderacion
[%2]
2
z< Comentarios
Mision Mision e La Mision de ambos instrumentos | Alto En el nivel estratégico se

Somos la instancia ejecutiva | Ejercer la rectoria del sector | ¢Coincide en los destinatarios de X identifica que el Plan de la
y técnica que representa al | salud, en la formulacién, | l0S servicios ofrecidos? Medio SE-COMISCA  responde
COMISCA, que busca a | direccion y ejecucion de |® La Mision de ambos instrumentos al mandato para el que fue
apoyar a los Estados planes para el goce de la salud | ¢Coincide en la labor que realizan creada dicha institucion,
Miembros para el logro de los | del ser humano, en la entrega | las instituciones? Bajo ya  que menciona
objetivos  regionales en | de servicios de prevencion, especificamente que
funcion de garantizar los | promocion, recuperacion “busca apoyar a los
derechos ciudadanos a rehabilitacion, sin Estados miembros para el
la salud desde el enfoque de | discriminacién alguna; con la Iog_ro de objetivos
la Determinacion Social de la | optimizacion de los recursos y regionales”™ ~en  salud,

3 Salud, mediante la | aplicacion de la gestion por razon por la cual se le

=) coordinacion constante resultados. pondera con un alto nivel

B! con los miembros que de relacion.

= conforman el Consejo y con

w la institucionalidad del SICA,
asi como el seguimiento
a las  decisiones  del
COMISCA

Visién Vision e La Vision de ambos instrumentos | Alto X Se identifica que ambas

Ser la instancia regional que, | Garantizar a la poblacion | ¢Aspira en el largo plazo a lograr instituciones buscan en el
junto con las distintas | guatemalteca el acceso | un objetivo comin o compartido? largo plazo, contribuir a
instancias del Sistema de la | universal a servicios de salud Medio solucionar  problematicas
Integracion Centroamericana, | integral; mejorando la calidad que afectan la calidad de
las agencias y mecanismos de | de vida del individuo, familia Bai vida de ’Ias _personas,
cooperacion internacional en | y  comunidad;  mediante, aJo haciendo énfasis en las
la_articulacién intersectorial, | intervenciones que reconocen relacionadas con la salud.
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y como representante del
COMISCA contribuya en la
resolucién de problematicas
de salud de interés regional
con un abordaje desde la
Determinacion Social de la
Salud, mediante la gestion del
conocimiento, la seguridad
humana y la cooperacion para
el desarrollo de la region que
permita la construccion de
bienes publicos regionales.

las brechas de inequidad vy
especificaciones étnicas
culturales.

Valores / Principios Valores /Principios e Los valores y principios que rigen | Alto Ambas instituciones
Excelencia, Compromiso, Inclusién, Respeto, Vocacion ambos instrumentos  ¢Son realizan  su  trabajo,
Equidad, Solidaridad, Etica. | de Servicio, Compromiso, coincidentes? teniendo  en  cuenta

Integridad, Justicia, Lealtad. Medio principios similares.
Bajo
Objetivos, Metas, Lineas Objetivos, Metas, Lineas eLos  objetivos de  ambos Los objetivos estratégicos
estratégicas estratégicas instrumentos ¢Buscan la del Plan de la SE-
e Institucionalidad, Garantizar el ejercicio del | consecucion de la misma causa? COMISCA incluyen
gobernanza y rectoria de los | derecho a la salud de las y los aspectos relacionados con
sistemas de salud a nivel | habitantes del pais, ejerciendo | Las metas establecidas en el Plan | Alto el objetivo estratégico
regional, con el ciclo de | la rectoria del sector salud a | Estratégico de la SE-COMISCA, general del Plan del
politicas publicas basadas | través de la conduccion, | ¢Contribuyen a lograr las metas Ministerio de Salud de
en el enfoque  de | coordinacion y regulacion de | del Plan Estratégico de Salud Guatemala, tales como el
Determinacion Social de la | la prestacion de servicios; | Publica de Guatemala? medio ambiente, igualdad
Salud. control del financiamiento y de género destacando un
e Iniciativas regionales para | administracion de los recursos, |e Los resultados esperados del Plan elemento importante para
una vida sana y promocion | orientados al trato humano | Estratégico de la SE-COMISCA el caso  guatemalteco
de la salud poblacional y | para la promocion de la | ;Estan relacionados con los como es la
ambiental, con principio de | salud, prevencion de la | resultados que busca lograr el interculturalidad,  razon
equidad para la igualdad de | enfermedad, recuperacion y | Plan Estratégico de Salud Publica | pjedio por la cual se pondera con

género en el curso de vida e
interculturalidad.
e Capacidad de los sistemas

rehabilitacion de las
personas con calidad,
pertinencia cultura y en
condiciones de equidad.

de Guatemala?

un alto nivel de relacion.
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trabajo, grupos de poblacion.

trabajo, grupos poblaciones
priorizados.

de salud basados en la APS, Bajo
con un enfoque centrado en
la innovacion, la equidad, la
eficiencia, la calidad y la
participacion social.
e Capacidad de respuesta
regional frente al cambio
climatico, emergencias
sanitarias, desastres
procesos migratorios.
Instituciones Ejecutoras Instituciones Ejecutoras e El Plan Estratégico de Salud | Alto Aungue en el Plan de la
e Secretaria  Ejecutiva  del | eMinisterio de Salud Puablica Publica de_ Gggtema}la ¢Establece SE'CQMISCA o se
. - . . . como Institucion aliada a la SE- menciona especificamente
Consejo de Ministros de | y Asistencia Social de S
- COMISCA, para lograr sus que los Ministerios de
Salud de Centroamérica y | Guatemala. obietivos? Salud tienen una
Republica Dominicana eMunicipalidades de y ' L. Medio Ry,
. . e El Plan Estratégico de la SE- participacion en la
e Consejo de Ministros de | Guatemala. ) i ; it
. COMISCA, ¢Ha establecido como implementacion del Plan,
Salud de Centroamérica y o G S :
Pentiblica Domi institucion aliada al Ministerio de si se destaca su
eptblica Dominicana. Salud de Guatemala? Bajo participacion en la Mision
y varias actividades.
o Productos Productos oEl Plan Estratégico de la SE- | Alto No se identifican
S Se identifican | No se identifican productos COMISCA (Contiene proyectos o proyectos especificos
g aproximadamente 45 | especificos. programas que contribuyen al ["pMedio relacionados  con  las
S productos, clasificados dentro logro de resultados del Plan tematicas priorizadas en el
2 de los 4 Ejes Estratégicos de Estratégico de Salud Publica de Plan de Salud del
o Trabajo del Plan. Guatemala? Bajo Ministerio de Guatemala,
sin embargo, el conjunto
de actividades sefialadas
en el Plan de la SE-
COMISCA si contribuyen
al logro de lo estipulado
en el Plan de Salud de
Guatemala.
Problematicas, areas de Problematicas, areas de Alto No se identifica una

relacion directa entre las
problematicas priorizadas
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Fortalecimiento de Sistemas | Mortalidad materna, |e EI Plan Estratégico de la SE- | Medio por la SE-COMISCA, con
de Gobernanza de Salud, | mortalidad neonatal, | COMISCA (Prioriza las mismas las problematicas
digitalizacion, regulacion del | desnutricion aguda, | problematicas de atencién que el _ priorizadas por el
recurso humano en salud, | mortalidad en menores de | Plan Estratégico de Salud Pdblica | Balo Ministerio de Salud de
enfermedades transmisibles, | cinco afios y mortalidad | de Guatemala? Guatemala.
cronicas y no transmisible, | infantil. e El Plan Estratégico de la SE-
articulacion  regional e COMISCA (Prioriza los mismos
intersectorialidad. grupos poblacionales que el Plan
Estratégico de Salud Puablica de
Guatemala?
Mecanismos de coordinacion, | Mecanismos de coordinacion, |e Las  actividades del  Plan | Alto No se identificaron
utilizacion de recursos utilizacion de recursos Estratégico de la SE-COMISCA actividades en las que
humanos, financieros y humanaos, financieros y ¢Pueden articularse con las ambas instituciones
técnicos. técnicos. actividades del Plan Estratégico pudieran coordinarse para
Se han identificado un | No se detallan mecanismos | de Salud Publica de Guatemala, hacer un uso mas efectivo
_Cz’ conjunto de actividades que | que puedan favorecer la | para el logro de resultados vy de cualquiera de los
< podrian contribuir al logro de | coordinacién con actividades | productos compartidos? Medio recursos disponibles.
s resultados en el marco de las | especificas de la  SE-
®) areas de trabajo priorizadas | COMISCA.
por el Ministerio de Salud de -
Guatemala. Bajo

Analisis de Resultados.

— Ambos instrumentos tienen un alto nivel de relacion a nivel estratégico, destacandose la similitud en
aspectos tales como la vision y misién tanto del Plan Estratégico de la SE-COMISCA como del Plan
del Ministerio de Salud de Guatemala. Los valores y principios sobre los cuales ambos instrumentos
trabajan son similares y ponen como prioridad el mejoramiento de los servicios de salud y al ser

humano como centro.

— A nivel programatico, no se identifican productos o resultados especificos concretos que relacionen

ambos instrumentos.

— Finalmente, a nivel operativo se identifica un bajo nivel de relacién en cuanto a la posibilidad de
coordinar la utilizacion conjunta de recursos para el logro de resultados o productos del Plan del
Ministerio de Salud de Guatemala.
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2.2.2  Anélisis de la articulacion del Plan Estratégico SE-COMISCA 2022-2025 con el Plan Plurianual de Salud 2015 -2021
del Ministerio del Poder Ciudadano para la Salud de Nicaragua

Marco de Referencia

Instrumento Objeto de Analisis

Plan Estratégico SE-COMISCA

Plan Plurianual de Salud 2015 -2021 del Ministerio del Poder Ciudadano para la Salud de Nicaragua.

2022-2025
3 .0 Criterio Criterio Preguntas de Evaluacion Ponderacion
k]
gE
z< Comentarios
Misién Mision e La Misién de ambos instrumentos | Alto No se identificé una

Somos la instancia ejecutiva
y técnica que representa al
COMISCA, que busca a
apoyar a los Estados
Miembros para el logro de los
objetivos  regionales  en
funcion de garantizar los
derechos ciudadanos a

la salud desde el enfoque de
la Determinacién Social de la
Salud, mediante la
coordinacion constante

con los miembros que
conforman el Consejo y con
la institucionalidad del SICA,
asi como el seguimiento

a las  decisiones  del
COMISCA

Estratégico

No se identifica una Mision
clara en el Plan Plurianual de
Salud 2015-2021.

¢Coincide en los destinatarios de

los servicios ofrecidos? Medio | X
e | a Mision de ambos instrumentos

¢Coincide en la labor que realizan
las instituciones? Bajo

Vision

Visién

Ser la instancia regional que,
junto con las distintas
instancias del Sistema de la
Integracion Centroamericana,
las agencias y mecanismos de
cooperacion internacional en
la_articulacion intersectorial,

No se identifica una Vision
clara en el Plan Plurianual de
Salud 2015-2021.

e La Vision de ambos instrumentos | Alto
¢Aspira en el largo plazo a lograr

un objetivo comin o compartido? X
Medio

Bajo

Mision y Misién en el
Plan Plurianual de Salud
2015-2021, sin embargo,
es importante mencionar
que el Plan de Salud de
Nicaragua establece que
toma como Marco
Referencial a los
principales  documentos
estratégicos de la SE-
COMISCA, por lo que en
principio puede decirse
que ambos instrumentos
estan relacionados
estratégicamente.
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y como representante del
COMISCA contribuya en la
resolucién de problematicas
de salud de interés regional
con un abordaje desde la
Determinacion Social de la
Salud, mediante la gestion del
conocimiento, la seguridad
humana y la cooperacion para
el desarrollo de la region que
permita la construccion de
bienes publicos regionales.

Valores / Principios Valores /Principios e Los valores y principios que rigen | Alto Los wvalores del Plan
Excelencia, Compromiso, e Valores: Solidaridad, | @mbos instrumentos  ¢Son Estratégico de la SE-
Equidad, Solidaridad, Etica. comunidad, coincidentes? COMISCA son

complementariedad, Medio coincidentes con  los
redistribucién, inclusién e Bajo \Ig?lljcr)iraersmal dieISaludplgz
igualdad.

-Pgrincipios: Dignidad !\Iicar-a_gua, por lo que se
humana, libertad, igualdad, identifica un alto nivel de
fraternidad. relacion.

Objetivos, Metas, Lineas | Objetivos, Metas, Lineas  |e Los  objetivos de  ambos El Plan Estratégico de la
estratégicas estratégicas instrumentos ¢Buscan la SE-COMISCA, hace
e Institucionalidad, eDesarrollar una  cultura | consecucion de la misma causa? referepc_ia en sus objetivos
gobernanza y rectorfa de los | nacional de promocion y | Las metas establecidas en el Plan estrategicos a la
sistemas de salud a nivel | proteccion de la salud en la | Estratégico de la SE-COMISCA, | Alto importancia  de los
regional, con el ciclo de | vida de las y los | c¢Contribuyen a lograr las metas determinantes sociales de
politicas ptiblicas basadas | nicaragiienses. del Plan Plurianual del Nicaragua? la salud, mismos a los que
en el enfoque de | eGarantizar el  acceso |® Los resultados esperados del Plan se refiere el  Plan
Determinacion Social de la | universal y gratuito a los | Estratégico de la SE-COMISCA Plurianual de Salud de
Salud. servicios de salud de calidad. | ¢Estan relacionados con los Nicaragua. ~ En  este
e Iniciativas  regionales | eProfundizar las reformas | resultados que busca lograr el ?pag‘?‘qo’ cabe Isen;llar
para una vida sana y | sectoriales en salud para | PlanPlurianual de Nicaragua? IflrtTri;rLal qu Sealud 32
promocién de la salud contribuir a la consolidacion Nicaragua, retoma los
poblacional y ambiental, | dél Modelo del  Poder principales  instrumentos
con principio de equidad | Ciudadano. Medio rectores de la salud de la
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para la igualdad de
género en el curso de
vida e interculturalidad.

eMarco Referencia: Objetivos
de Desarrollo Sostenible,
Agenda de Salud de

SE-COMISCA, como son
la Agenda de Salud de
Centroamérica y el Caribe
2010-2015, razén por la

inferir que esperan lograr
resultados concretos en
materia de: Prevencion de

e Capacidad de los sistemas | Centroamérica y el Caribe Bajo ;
de salud basados en la APS, | 2009-2018, Plan de Salud de cual ambos instrumentos
con un enfoque centrado en | Centroamérica y el Caribe se ponderan con un alto
la innovacion, la equidad, la | 2010-2015, Plan de Salud de nivel de relacion.
eficiencia, la calidad y la | Centroamérica y el Caribe
participacién Social_ 2016'2020, Politica Regional
° Capacidad de respuesta de Salud del SICA 2015-
regional frente al cambio | 2022.
climético, emergencias
sanitarias, desastres
procesos migratorios.
Instituciones Ejecutoras Instituciones Ejecutoras e El Plan Plurianual de Nicaragua | Alto El Plan Plurianual de
o Secretaria Ejecutiva del | eSistema Local de Atencion ¢Establece  como Institucion Sa]LcIud de Nlcarag'lfj_a haczni
Consejo de Ministros de | Integral en Salud (SILAIS). | 21ada @ 1a SE-COMISCA, para referencia especifica a
Salud de Centroamérica Y | eHospi lograr sus objetlvo_s. compromiso de cumplir
: L pitales. 4 . con los acuerdos tomados
RepUblica Dominicana *El Plan Estratégico de la SE- Fyaqig
« Consejo de Ministros de COMISCA, ¢Ha establecido como en el marco  del
” institucion aliada al Ministerio de COMISCA (pag. 10), por
Salud de Centroamérica y Salud de Nicaragua? lo que esta referencia
Republica Dominicana. Bajo directa al trabajo que

8 realiza la SE-COMISCA,

= es un indicador de cierto

= nivel de relacién entre

’@ ambos instrumentos.

5 Productos Productos oEl Plan Estratégico de la SE- | Alto Se ha identificado que
Se identifican | No se identifican productos | COMISCA ¢Contiene proyectos o varias de las actividades
aproximadamente 45 | especificos, sin embargo, en la | programas que contribuyen al ["Medio de la SE-COMISCA
productos, clasificados dentro | tabla de indicadores y metas | logro de resultados del Plan buscan “definir en los
de los 4 Ejes Estratégicos de | (pdg. 123), se sefialan las | Plurianual de Nicaragua? : proyectos, estrateglas
Trabajo del Plan. proyecciones de logros, de Bajo diferenciadas ~ desde el

manera que desde ahi se puede enfoque ~ de la
interseccionalidad e

intersectorialidad.
Interculturalidad”. Se ha
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enfermedades; Primer nivel de
atencion, Atencion
hospitalaria.

identificado, ademas, que
la SE-COMISCA busca
implementar  estrategias
que promuevan el acceso
universal a la salud,
misma actividad
contemplada en el Plan de
Salud de Nicaragua.

los Estados Miembros con
el fin de plantear una

lineamientos: Lograr que las
personas no se enfermen,

Problematicas, areas de Problematicas, areas de Alto El Plan Estratégico de la
trabajo, grupos de poblacién. | trabajo, grupos poblaciones SE-COMISCA no hace
priorizados. e El Plan Estratégico de la SE- referencia especifica a los
Fortalecimiento de Sistemas | Menores de 5 afios, | COMISCA ¢Prioriza las mismas | Medio grupos poblacionales
de Gobernanza de Salud, | adolescentes y mujeres en | problematicas de atencion que el priorizados en el Plan
digitalizacion, regulacion del | todos los ciclos de la vida, | Plan Plurianual de Nicaragua? _ Plurianual de Nicaragua.
recurso humano en salud, | pobladores de zonas secas, | EI Plan Estratégico de la SE- | Balo El Plan Estratégico de la
enfermedades transmisibles, | municipios con poblacion en | COMISCA (Prioriza los mismos SE-COMISCA hace
cronicas y no transmisible, | extrema pobreza, la costa | grupos poblacionales que el Plan referencia a enfermedades
articulacion regional e | Caribe, pueblos originarios, | Plurianual de Nicaragua? transmisibles y no
intersectorialidad. trabajadores  del  campo, transmisibles, mismas a
personal con discapacidades, las que se refiere el Plan
victimas de la guerra y adulto Plurianual de Salud de
mayor. Nicaragua.
Mecanismos de coordinacion, | Mecanismos de coordinacion, |e Las  actividades del  Plan | Alto Se han identificado
utilizacidn de recursos utilizacion de recursos Estratégico de la SE-COMISCA, actividades en el Plan
° humanos, financieros y humanaos, financieros y ¢Pueden articularse con las Estratégico de la SE-
> técnicos. técnicos. actividades del Plan Plurianual de COMISCA que, con su
s e Definir un listado de | Las principales actividades del | Nicaragua, para el logro de implementacion, pueden
S prioridades regionales a | Plan Plurianual de Nicaragua | resultados y productos contribuir a lograr
O través de la consulta con | son, giran en torno a 10 | compartidos? Medio resultados del Plan

Plurianual de Salud de
Nicaragua.
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cartera de proyectos e
iniciativas tomando como
punto de partida lo

establecido en el
PSCARD.
Definir mecanismo

regional que  permita
implementar las estrategias
para el acceso y cobertura
universales en salud con
base en la atencién
primaria en salud definidas
por los paises.

Impulsar alianzas con el
sector educativo regional
para el fortalecimiento,
capacitacion y regulacion
de RRHH en salud.

Atencién médica de calidad y Bajo
medicinas gratuitas,
Mejoramiento de la Salud
Materna e Infantil,

Disminucion de las listas de
espera quirdrgica y consulta
externa, Llevar los servicios
de salud a las poblaciones
pobres, Implementacion de la
regionalizacién de la salud en
las regiones auténomas de la
Costa Caribe, Rescate de la
medicina popular y
tradicional,  Fortalecer el
modelo del poder ciudadano,
Desarrollo integral de los
recursos humanos del sector
salud, Alineamiento,
armonizacién y apropiacion
de la cooperacion externa en

el sector salud.

Analisis de Resultados.

A nivel estratégico el Plan Estratégico de la SE-COMISCA tiene un alto nivel de relacién, ya que,
aunque no se detalla la Mision y la Vision en el Plan Plurianual de Salud de Nicaragua, si se menciona
gue este Gltimo toma como marco de referencia los principales documentos estratégicos de la SE-
COMISCA, como son la Agenda de Salud de Centroamérica y el Caribe 2010-2015 y el Plan de
Salud.

A nivel programatico, el Plan Estratégico de la SE-COMISCA tiene un alto nivel de relacion con el
Plan Plurianual de Salud de Nicaragua, ya que este Gltimo lo toma de referencia en la definicion de las
problematicas a abordar para la poblacion en Nicaragua.

Finalmente, a nivel operativo, se han identificado actividades puntuales en el Plan Estratégico de la
SE-COMISCA, que, con su implementacion, pueden contribuir a lograr resultados del Plan Plurianual
de Nicaragua.

De manera general, el Plan Estratégico de la SE-COMISCA tiene un alto nivel de relacion con el Plan
Plurianual de Salud de Nicaragua.
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2.2.3 Anélisis de la articulacion del Plan Estratégico SE-COMISCA 2022-2025 con el Plan Estratégico Institucional 2018-

2022 de la Secretaria de Salud de Honduras

Marco de Referencia

Instrumento Objeto de Analisis

Plan Estratégico SE-COMISCA

Plan Estratégico Institucional 2018-2022 de la Secretaria de Salud de Honduras.

la institucionalidad  del
SICA, asi como el
seguimiento
a las decisiones  del
COMISCA

Vision

Vision

Ser la instancia regional que,
junto  con las distintas
instancias del Sistema de la
Integracion

Centroamericana, las
agencias y mecanismos de

No se identifica una Vision

e La Visién de ambos instrumentos | Alto
¢Aspira en el largo plazo a lograr

un objetivo comuin o compartido?
Medio

Bajo

2022-2025
22 Criterio Criterio Preguntas de Evaluacion Ponderacion Comentarios
[%2]
2
z<
Mision Mision e La Mision de ambos instrumentos | Alto No se identifica una
Somos la instancia ejecutiva | No se identifica una Mision. ¢Coincide en los destinatarios de Mision y  Vision, sin
y técnica que representa al los servicios ofrecidos? Medio | X embargo, el Plan
COMISCA, que busca a e La Mision de ambos instrumentos Estrategico de Salud de
apoyar a los Estados ¢Coincide en la labor que realizan Honduras, especifica en su
Miembros para el logro de las instituciones? Bajo Marco Legal que toma
los objetivos regionales en como referencia  la
funcién de garantizar los Politica Regional de Salud
derechos ciudadanos a y el Plan Regional Qe
la salud desde el enfoque de Salud del SICA, ademas
la Determinacion Social de de la  Agenda de
o) la Salud, mediante la Desarrollo Sostenible y la
S inaci6 Agenda de Salud
o> coordinacion constante : S
% con los miembros que Sostenlpl_e de la Region de
7 conforman el Consejo y con las Américas.
L
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cooperacion internacional en
la articulacidn intersectorial,
y como representante del
COMISCA contribuya en la
resolucién de problematicas
de salud de interés regional
con un abordaje desde la
Determinacion Social de la
Salud, mediante la gestion

del conocimiento, la
seguridad humana y la
cooperacion para el

desarrollo de la region que
permita la construccion de
bienes publicos regionales.

Valores / Principios Valores /Principios e Los valores y principios que rigen | Alto El Plan Estratégico de
Excelencia, Compromiso, Crecimiento econdémico | ambos instrumentos  ;Son Salud de la SE-COMISCA
Equidad, Solidaridad, Etica. | sostenible, acceso igualitario, | coincidentes? esta muy poco relacionado

redes de seguridad social Medio con los principios que
adecuadas. Bajo establecg el Plan
Estratégico de Salud de

Honduras.
Obijetivos, Metas, Lineas Obijetivos, Metas, Lineas elos objetivos de  ambos Se identifican
estratégicas estratégicas instrumentos ¢Buscan la coincidencias en lo
o Institucionalidad, Objetivos Estratégicos: 1- consecucion de la misma causa? relacionado con el
gobernanza y rectoria de | Conducir en todas sus fases ¢ Las metas establecidas en el Plan enfoqu_e, de trgbajp APS
el Sistema Nacional de Salud | Estratégico de la SE-COMISCA, | Alto (Atencion  Primaria  en

los sistemas de salud a
nivel regional, con el ciclo
de  politicas  publicas
basadas en el enfoque de
Determinacion Social de la
Salud.

e Iniciativas  regionales
para una vida sana y
promocion de la salud
poblacional y ambiental,

hacia la integracion y
pluralidad, 2-Mejorar la
seguridad y calidad de los
bienes y servicios que recibe
la poblacién para incidir en
el riesgo de enfermar, 3-
Disminuir los riesgos Yy
dafios colectivos a la salud
de la poblacion, 4-Mejorar

¢Contribuyen a lograr las metas
del Plan Estratégico Institucional
de Salud de Honduras?

e Los resultados esperados del Plan
Estratégico de la SE-COMISCA
¢Estan  relacionados con los
resultados que busca lograr el
Plan Estratégico Institucional de
Salud de Honduras?

Salud) de la SE-
COMISCA. Ademas, el
Plan de la SE-COMISCA
hace  énfasis en el
tratamiento de
enfermedades

transmisibles y no
transmisibles, mismo que
aborda el Plan Estratégico
Institucional de Salud de
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Estratégico Institucional de Salud

con principio de equidad | las condiciones de la mujer Medio Honduras.
para la igualdad de | en el embarazo, 5-Mejorar
género en el curso de | las condiciones de salud del
vida e interculturalidad. ”;enor ?e |5 anos, G'N_'ejoré"r
e Capacidad de los sistemas e control y manejo  de Bajo
de salud basados en la enfer_medades vgctorlales
APS, con un enfoque priorizadas, 7-Mejorar el
centrado en la innovacion, gﬁ?;gwledages ma;:(fege?:ciosgi
la equidad, la eficiencia, la riorizadas.  8-Meiorar el
calidad y la participacion P ' '€l
social. control 'y manejo_de las
« Capacidad de respuesta enfermedades cronicas no
regional frente al cambio transmisibles, 9-Implementar
climatico emergencias intervenciones por curso de
sanitarias, desastres vida con enfasis en los
procesos migratorios. grupos v_ulnerables para
mitigar el riesgo de enfermar
y morir en la poblacion.
Instituciones Ejecutoras Instituciones Ejecutoras e El Plan Estratégico Institucional | Alto El  Plan  Estratégico
e Secretaria_Eiecutiva _del | Instituto  Hondurefio  de de Salud de Honduras ¢Establece Institucional de Salud de
- jecut . : como Institucion aliada a la SE- Honduras menciona que
Consejo de Ministros de | Seguridad  Social,  las .
Salud de Centroamérica y | Administradoras de COMISCA, para lograr sus toma como referencia la
Republica Dominicana Servicios de Salud, las Redes objetivos? . Medio POI;'C&IPE?'CQ:ISE;&‘IES
o Consejo de Ministros de | de las Unidades de Servicios |*El Plan Estratégico de la SE- )S/alud el SICAg ademis
8 Salud de Centroamérica y | de Salud, Institutos de | COMISCA, ¢(Ha establecido como i
=2 b~ e i institucion aliada a la Secretaria de la Agenda de
! Reptblica Dominicana. Prevision  ~que  tengan | 5 Bajo Desarrollo Sostenible y la
= unidades de prestacion de | de Salud de Honduras? J Acenda de Salud
5 servicios de salud, Entidades Sgstenible de la Reqion de
g formadoras de Recursos las Américas g
Humanos en Salud, Agencia '
de Regulacidn Sanitaria.
Productos Productos El Plan Estratég_ico de la SE- | Alto Se_ _identifican algunas
Se identifican | Atencién a  mujeres | COMISCA Contiene proyectos o actividades de 12 SE-
proatanente 45 | embarazades y menores de | POUTES (e conten & gege ) COMSCA. die ek
productos, clasificados | 5 afios, brindada atencion a | o

productos y resultados del
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de reducciéon de riesgos
para la salud y la carga de

referencia la Politica Regional
de Salud y Plan Regional de

dentro de los 4 Ejes | poblacion a con | de Honduras? Bajo Plan Estratégico
Estratégicos de Trabajo del | enfermedades transmitidas Institucional de Salud de
Plan. por vector Aedes, Malaria, Hgndura§, tales como: 1
Chagas, VIH, Tuberculosis, Diagnosticos para definir
Hipertension Arterial, reduccion de riesgos de
Diabetes Enfermedad enfermedades
. transmisibles y
Renal Cronica. enfermedades cronicas no
transmisibles.
Problematicas, areas de Problematicas, areas de Alto En este aspecto se
trabajo, grupos de poblacién. | trabajo, grupos poblaciones identifica un alto nivel de
priorizados. e El Plan Estratégico de la SE- relacion, ya que, aunque el
Fortalecimiento de Sistemas | Dengue, Malaria, | COMISCA ;Prioriza las mismas | Medio Plan Estratégico de Salud
de Gobernanza de Salud, | Chikungunya, Zika, | probleméticas de atencién que el de la SE-COMISCA no
digitalizacion, regulacion del | VIH/SIDA, Tuberculosis, | Plan Estratégico Institucional de _ menciona  problematicas
recurso humano en salud, | HTA, DM, Oncoldgicas | Salud de Honduras? Bajo especificas, si  hace
enfermedades transmisibles, | (Mama,  Cuello  Uterino, |e EI Plan Estratégico de la SE- referencia a las
cronicas y no transmisible, | Prostata, Gastrico, Pulmdn), | COMISCA ¢Prioriza los mismos enfermedades no
articulacion ~ regional e | Enfermedad Renal Cronica. grupos poblacionales que el Plan transmisibles, trasmisibles
intersectorialidad. Estratégico Institucional de Salud y cronicas, las cuales
de Honduras? pueden estar relacionadas
con las enfermedades que
especificamente menciona
el Plan de Salud de
Honduras: Dengue,
Malaria, Zika, Céncer, etc.
Mecanismos de Mecanismos de coordinacion, |e Las  actividades del  Plan | Alto Se ha identificado que
coordinacion, utilizacion de | utilizacion de recursos Estratégico de la SE-COMISCA, algunas de las actividades
° recursos humanos, humanos, financieros y ¢Pueden articularse con las de la SE-COMISCA tales
> financieros y técnicos. técnicos. actividades del Plan Estratégico como la realizacion de
IS e Realizar un diagnéstico y | El Plan Estratégico | Institucional de Honduras, para el diagnésticos de
S su respectiva linea base de | Institucional de Honduras | logro de resultados y productos enfermedades
o las iniciativas en materia | toma como marco de | compartidos? Medio transmisibles, no

transmisibles y crdnicas,
pueden contribuir a logro
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enfermedades
transmisibles y las

enfermedades crénicas no
transmisibles.

e Memorandos de
entendimiento entre

instancias Agenda de
trabajo con instancias del

SICA vinculadas al cambio
climatico.
e Promover la

implementacion de la
estrategia de  gestidn
integral de riesgos en los
Estados miembros del
SICA

Salud del COMISCA, Ila Bajo de resultados del Plan
Agenda de Desarrollo Estratégico Institucional
Sostenible y la Agenda de de Salud de Honduras.
Salud Sostenible de la Region Ademas, el Plan
de las Américas. Estratégico de Salud de
Productos Intermedios: Plan Honduras, hace referencia
de contingencias para la a priorizar las
respuesta nacional ante las emergencias y desastres
emergencias y  desastres, como determinantes para
atencién a mujeres la salud, mismos que estan
embarazadas, brindada priorizados en el Plan
atencién a menores de 5 afios, Estratégico de la SE-
brindadas atenciones a COMISCA.

personas con enfermedades

transmisibles y no

transmisibles.

Analisis de Resultados.

A nivel Estratégico, se identifica un bajo nivel de relacionamiento, aunque cabe destacar que el Plan
Estratégico Institucional de la Secretaria de Salud de Honduras, menciona que toma como referencia
los principales instrumentos de planificacion de la SE-COMISCA, tales como la Politica Regional de
Salud y el Plan Regional de Salud del SICA, ademas de la Agenda de Desarrollo Sostenible y la
Agenda de Salud Sostenible de la Region de las Américas.

A nivel Programatico, se identifica un alto nivel de relacionamiento, en lo que respecta a las
problematicas priorizadas por la SE-COMISCA, que las clasifica en Enfermedades Transmisibles, No
Transmisibles y Cronicas (Dengue, Malaria, Chikungunya, Zika, VIH/SIDA, Tuberculosis,
Enfermedades Cardiovasculares, Cancer, Diabetes)

A nivel operativo, se han identificado algunas actividades puntuales de la SE-COMISCA que pueden
articularse con las actividades del Plan Estratégico Institucional de Honduras, tales como realizar
diagnosticos de enfermedades transmisibles, no transmisibles y crénicas, firma de Memorandos
relacionados con el cambio climético y la implementacion de la estrategia de gestion integral de
riesgos en los Estados miembros del SICA
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2.2.4 Anélisis de la articulacion del Plan Estratégico SE-COMISCA 2022-2025 con el Plan Estratégico Institucional 2016-

2020 del Ministerio de Salud de Costa Rica

Marco de Referencia

Instrumento Objeto de Analisis

Plan Estratégico SE-COMISCA

Plan Estratégico Institucional 2016-2020 del Ministerio de Salud de Costa Rica.

SICA, asi  como el
seguimiento
a las decisiones  del
COMISCA

Vision

Vision

Ser la instancia regional que,
junto con las distintas
instancias del Sistema de la
Integracion

Centroamericana, las
agencias y mecanismos de

No se identifica una Vision.

e La Vision de ambos instrumentos | Alto
¢Aspira en el largo plazo a lograr

un objetivo comun o compartido?
Medio

Bajo

2022-2025
EINE) Criterio Criterio Preguntas de Evaluacion Ponderacion Comentarios
[%2]
=g
z<
Mision Mision e La Mision de ambos instrumentos | Alto No se identifica una
Somos la instancia ejecutiva | No se identifica una Mision. ¢Coincide en los destinatarios de Mision 'y una Vision
y técnica que representa al los servicios ofrecidos? Medio dentro  del  Plan
COMISCA, que busca a e La Mision de ambos instrumentos Estratégico  Institucional
apoyar a los Estados ¢Coincide en la labor que realizan X 2016-2020 del Ministerio
Miembros para el logro de las instituciones? Bajo de Salud de Costa Rica,
los objetivos regionales en tampoco se identifica en
funcién de garantizar los Su marco de refer?r_wla
derechos ciudadanos a institucional, las politicas
la salud desde el enfoque de y planes ,reglonales del
la Determinacién Social de SICA, razon por la cual se
8 la Salud, mediante la pondera_ con un bajo nivel
=) coordinacion constante de relacionamiento.
= con los miembros que
= conforman el Consejo y con
w la institucionalidad  del
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cooperacion internacional en
la articulacidn intersectorial,
y como representante del
COMISCA contribuya en la
resolucién de problematicas
de salud de interés regional
con un abordaje desde la
Determinacion Social de la
Salud, mediante la gestion

del conocimiento, la
seguridad humana y la
cooperacion para el

desarrollo de la region que
permita la construccion de
bienes publicos regionales.

Valores / Principios Valores /Principios e Los valores y principios que rigen | Alto Los principios que rigen el
Excelencia, Compromiso, Equidad, Universalidad, | ambos instrumentos ¢sSon Plan Estratégico de la SE-
Equidad, Solidaridad, Etica. | Solidaridad, Etica, Calidad, | coincidentes? COMISCA ~son

Interculturalidad. Medio comc_:ldentes casi en su
Bai totalidad con los
jo e

principios del Plan
Estratégico Institucional

de Salud de Costa Rica.
Objetivos, Metas, Lineas | Objetivos, Metas, Lineas elLos  objetivos de  ambos Se ha identificado que el
estratégicas estratégicas instrumentos ¢Buscan la Plan Estratégico de Salud
e Institucionalidad, 1-Dirigir y conducir a las consecucion de la misma causa? de_ _Ia SE-C_OMISCA,
gobernanza y rectoria de | instituciones del sector y | Las metas establecidas en el Plan coindice en priorizar los
Estratégico de la SE-COMISCA, | Alto determinantes de la salud,

los sistemas de salud a
nivel regional, con el ciclo
de  politicas  publicas
basadas en el enfoque de
Determinacion Social de la
Salud.

e Iniciativas  regionales
para una vida sana y
promocion de la salud
poblacional y ambiental,

otros actores sociales, que
intervienen en el proceso
salud-enfermedad muerte.

2- Ejercer la regulacién y el
control de servicios,
establecimientos, productos
de interés sanitario, eventos,
ambiente humano e
investigaciones y tecnologias
en salud.

¢Contribuyen a lograr las metas
del Plan Estratégico Institucional
de Salud de Costa Rica?

e Los resultados esperados del Plan
Estratégico de la SE-COMISCA
¢Estan  relacionados con los
resultados que busca lograr el
Plan Estratégico Institucional de
Salud de Costa Rica?

mismos a los que hace
referencia el Objetivo
Estratégico 3 del Plan
Estratégico de Salud de
Costa Rica.
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Plan.

Salud Mental, abordaje de los
determinantes de la salud,
Plan de Respuesta a Desastres
del Ministerio de Salud,

Rica?

con principio de equidad | 3-Fortalecer la vigilancia de Medio
para la igualdad de | los determinantes de la salud
género en el curso de | (salutogenicos y
vida e interculturalidad. gatggetmlcos). | rol rector del
e Capacidad de los sistemas l\/-liniostcearizcer € dr: rec g;lug Bajo
de salud basados en la - '
APS, con un enfoque mediante el desarrollo de las
centr,ado en la innovacion g:on_dlmpnes y capacidades
la equidad, la eficiencia, la institucionales.
calidad y la participacion
social.
e Capacidad de respuesta
regional frente al cambio
climatico, emergencias
sanitarias, desastres
procesos migratorios.
Instituciones Ejecutoras Instituciones Ejecutoras e El Plan Estratégico Institucional | Alto El  Plan  Estratégico
e Secretaria  Ejecutiva del | Direccion de Nutricion y den?alultrj] c:ﬁc?§:]a Rlilcg ¢Est|abISeEe Icngglt;ucmRniiLde nsoaluiagg
Consejo de Ministros de | Deporte, Auditoria General y como Institucion afiada a fa k- : Co
- = COMISCA, para lograr sus ninguna referencia a los
Salud de Centroamérica y | Servicios de Salud, - - .
s P o Tanni objetivos? - instrumentos  regionales
Republica Dominicana Secretaria Técnica de Salud . Medio
) . recCiG e El Plan Estratégico de la SE- tales como la Agenda
e Consejo de Ministros de | Mental,  Direccion  de . leci Regional de Salud o los
Salud de Centroamérica y | Promocion  de  Salud, COMISCA, ¢Ha establecido como Planes de  Salud  del
Replblica Dominicana, Direccion de Servicios de | institucion aliada al Ministerio de i
wg Planificacion, Direccion de r?ﬁ;ﬂgﬁ:aio'sn;gg:ﬁ%tos
< Investigacion y Tecnologia P ]
g’ Productos Productos eEl Plan Estratégico de la SE- | Alto Varios de los productos y
x Se identifican | Los productos se derivan de la | COMISCA ¢Contiene proyectos o actividades  del  Plan
aproximadamente 45 | accion de cada uno de los | programas que contribuyen al ["\1adio Estrategico de Salud de la
productos, clasificados | Objetivos Estratégicos. | logro de resultados del Plan SE-COMISCA  pueden
dentro de los 4 Ejes | Algunos de los  mas | Estratégico Institucional  del i contribuir al logro de los
Estratégicos de Trabajo del | importantes son: Analisis de | Ministerio de Salud de Costa | Bajo resultados y productos del
Plan Estratégico
Institucional de Salud de
Costa Rica,

especificamente en o
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Estrategia de Control
Enfermedades

por Vectores.

de

transmitidas

relacionado con el
abordaje de los
determinantes de la salud,
Plan de Respuesta a
Desastres del Ministerio
de Salud, Estrategia de
Control de Enfermedades
transmitidas por Vectores.

Problematicas, areas de
trabajo, grupos de poblacion.

Problematicas, areas de
trabajo, grupos poblaciones
priorizados.

Fortalecimiento de Sistemas
de Gobernanza de Salud,
digitalizacion, regulacién del
recurso humano en salud,
enfermedades transmisibles,
cronicas y no transmisibles,
articulacién
intersectorialidad.

regional e

e Enfermedades Croénicas No

transmisibles.
e enfermedades
por vectores

transmitidas

e El Plan Estratégico de la SE-
COMISCA (Prioriza las mismas
problematicas de atencién que el
Plan Estratégico Institucional de
Salud de Costa Rica?

e El Plan Estratégico de la SE-
COMISCA (Prioriza los mismos
grupos poblacionales que el Plan
Estratégico Institucional de Salud
de Costa Rica?

Alto

Medio

Bajo

Se ha identificado que el
Plan Estratégico de la SE-
COMISCA, prioriza como
problematicas a atender,
las enfermedades
transmisibles, crénicas y
no transmisibles, mismas
que figuran en el Plan
Estratégico Institucional
de Salud de Costa Rica.

Operativo

Mecanismos de
coordinacion, utilizacién de
recursos humanos,
financieros y técnicos.

Mecanismos de coordinacién,

utilizacion de recursos
humanaos, financieros y
técnicos.

e Realizar un diagnéstico y

su respectiva linea base de
las iniciativas en materia
de reduccidon de riesgos
para la salud y la carga de

e Enfermedades Croénicas No

transmisibles.
e enfermedades
por vectores

transmitidas

elLas actividades del Plan
Estratégico de la SE-COMISCA,
¢Pueden articularse con las
actividades del Plan Estratégico
Institucional de Costa Rica, para
el logro de resultados y productos
compartidos?

Alto

Medio

Se ha identificado que el
Plan Estratégico de la SE-
COMISCA prioriza la
atencion a enfermedades
transmisibles y las
enfermedades crénicas no
transmisibles, mismas que
el Plan Estratégico
Institucional de Salud de
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enfermedades
transmisibles y las
enfermedades crénicas no
transmisibles.

e Memorandos de
entendimiento entre
instancias.

e Agenda de trabajo con
instancias  del SICA
vinculadas al cambio
climatico.

e Promover la
implementacion de la
estrategia de  gestidn
integral de riesgos en los
Estados miembros  del
SICA.

Bajo Costa Rica, menciona en
el Objetivo Estratégico 1,
sobre ejecutar un
Programa Nacional de
prevencion y control de
Enfermedades  Cronicas
No transmisibles.

Analisis de Resultados.

A nivel estratégico se ha identificado que el Plan Estratégico Institucional de Salud de Costa Rica no
cuenta con una Misién y Visidn, tampoco se identifica en su marco de referencia institucional, las
politicas y planes regionales del SICA, sin embargo, cabe sefialar que, en lo relacionado con los
principios y valores del Plan Estratégico Institucional de Salud de Costa Rica, coinciden casi en su
totalidad con los principios establecidos en el Plan de la SE-COMISCA.

A nivel programético, se identifica que el Plan Estratégico Institucional de Salud de Costa Rica no
hace referencia al COMISCA o a la SE-COMISCA como una institucién aliada, sin embargo, varios
de los productos y actividades del Plan Estratégico de Salud de la SE-COMISCA pueden contribuir al
logro de los resultados y productos del Plan Estratégico Institucional de Salud de Costa Rica,
especificamente en lo relacionado con el abordaje de los determinantes de la salud, Plan de Respuesta
a Desastres del Ministerio de Salud y la Estrategia de Control de Enfermedades transmitidas por
\ectores.

Finalmente, a nivel operativo, se ha identificado que algunas actividades del Plan Estratégico de la
SE-COMISCA, pueden articularse con las actividades del Plan Estratégico Institucional de Salud de
Costa Rica para el logro de resultados y productos compartidos, tales como la realizacién de acciones
tendientes a reducir los riesgos de desarrollo de enfermedades Cronicas No transmisibles y enfermedades
transmisibles por vectores.
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2.2.5 Anédlisis de la articulacion del Plan Estratégico SE-COMISCA 2022-2025 con la Politica Nacional de Salud y
Lineamientos Estratégicos 2016-2025 de Panama

Marco de Referencia

Instrumento Objeto de Analisis

Plan Estratégico SE-COMISCA

Politica Nacional de Salud y Lineamientos Estratégicos 2016-2025.

la institucionalidad del

SICA, asi  como el
seguimiento
a las decisiones  del
COMISCA

biopsicosocial durante el curso
de vida, con base en

principios 'y valores de
equidad, eficacia, eficiencia,
humanizacion, integralidad,
calidad, transparencia

y rendicion de cuentas, con la
participacion social e
intersectorial en la vigilancia y
control de los determinantes
de la salud, de su autocuidado
y el de su familia, para el

2022-2025
EINE) Criterio Criterio Preguntas de Evaluacion Ponderacion Comentarios
[%2]
s
z<
Mision Mision e La Mision de ambos instrumentos | Alto La Mision del Plan
Somos la instancia ejecutiva | Garantizar la salud de la | ¢Coincide en los destinatarios de X Estrategico de la SE-
y técnica que representa al | poblacion y del ambiente | 108 servicios ofrecidos? Medio COMISCA es .cgllnmdente
COMISCA, que busca a | mediante el acceso universal a [®¢la ~ Mision ~ de  ambos con la  Mision que
apoyar a los Estados la salud y la cobertura instrumentos  ¢Coincide en la establece  la  Politica
Miembros para el logro de | universal de salud, | labor  que realizan las | Bajo Nacional de Salud de
los objetivos regionales en | privilegiando la  Atencion | instituciones? Panama, sobre todo en lo
funciéon de garantizar los | Primaria de Salud, con un referido a los
derechos ciudadanos a enfoque de salud como determinantes de la salud,
la salud desde el enfoque de | derecho humano, expresado en ya que |§ politica de salud
la Determinacién Social de | acciones  integrales  de panamefia hace referencia
8 la  Salud, mediante la | promocion, proteccion, a la importancia que
> coordinacion constante conservacion, restitucion, tienen estos el_ementos en
= con los miembros que | cuidados  paliativos  y mejorar la calidad de los
7 conforman el Consejo y con | rehabilitacion de la salud servicios y de la salud de
L la poblacion.

Las Visiones de ambos
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logro de un mejor nivel de
bienestar y calidad de vida.

instrumentos estratégicos
son coincidentes en lograr

Vision Vision e La Vision de ambos instrumentos | Alto un sistema de salud con
Ser la instancia regional que, | Sistema de Salud humano, con | ¢Aspira en el largo plazo a lograr sentido humano, teniendo
junto con las distintas | equidad y calidad, un derecho | un objetivo comin o compartido? como  principio la
instancias del Sistema de la | de todos para alcanzar un Medio part|C|pa(_:|,on y la
Integracion nivel éptimo de salud a lo cooperacion de todos los
Centroamericana, las | largo del curso de vida, con Bai actores involucrados 'y
agencias y mecanismos de | participacion social y aJo considerando  todas las
cooperacion internacional en | comunitaria. etapas de la vida de las
la articulacion intersectorial, personas.
y como representante del
COMISCA contribuya en la
resolucién de problematicas
de salud de interés regional
con un abordaje desde la
Determinacion Social de la
Salud, mediante la gestion
del conocimiento, la
seguridad humana y la
cooperacion para el
desarrollo de la region que
permita la construccion de
bienes publicos regionales.

Valores / Principios Valores /Principios e Los valores y principios que rigen | Alto Los principios
Excelencia, Compromiso, Universalidad, Equidad, | @ambos instrumentos  ¢Son establecidos en el Plan
Equidad, Solidaridad, Etica. | Eficacia, Eficiencia, | coincidentes? Estratégico de la SE-

Cooperacion, Integralidad, Medio COMISCA estan
Efectividad, Calidad de la Bajo relacionados  con  los

Humanizacion en
Discriminacion,
solidaridad,

Atencion,
Salud, No
participacion,
Interculturalidad,
Sostenibilidad, Transparencia,
Rendicién de Cuentas.

principios establecidos en
la Politica Nacional de
Salud de Panama, en
efecto, la equidad vy
solidaridad son principios
consagrados en ambos
instrumentos, y aunque se
describen otros que no se
mencionan en el Plan

41




Estratégico de la SE-
COMISCA, se es posible
inferir que estan
relacionados, razon por la
cual se pondera con un
alto nivel de
relacionamiento.

Obijetivos, Metas, Lineas
estratégicas

Obijetivos, Metas, Lineas
estratégicas

e Institucionalidad,
gobernanza y rectoria de
los sistemas de salud a
nivel regional, con el ciclo
de  politicas  publicas
basadas en el enfoque de
Determinacion Social de la
Salud.

Iniciativas regionales para
una vida sana y promocién
de la salud poblacional y
ambiental, con principio de
equidad para la igualdad de
género en el curso de vida
e interculturalidad.
Capacidad de los sistemas
de salud basados en la
APS, con un enfoque
centrado en la innovacion,
la equidad, la eficiencia, la
calidad y la participacion
social.

Capacidad de respuesta
regional frente al cambio
climético, emergencias
sanitarias, desastres
procesos migratorios.

Lineamientos Estratégicos
Protegiendo a la poblacion
mediante la regulacion y
conduccion del sistema de
salud.

. Mejoramiento  de la

calidad y el acceso de la
poblacion a los servicios
de salud.

.Promoviendo la salud con

la participacién social.

eLos  objetivos de  ambos
instrumentos ¢Buscan la
consecucion de la misma causa?

¢ Las metas establecidas en el Plan
Estratégico de la SE-COMISCA,
¢Contribuyen a lograr las metas u
objetivos de la Politica Nacional
de Salud de Panama?

e Los resultados esperados del Plan
Estratégico de la SE-COMISCA
¢Estan  relacionados con los
resultados que busca lograr la
Politica Nacional de Salud de
Panama?

Alto

Medio

Bajo

Se identifica un nivel
intermedio de
relacionamiento a nivel
objetivos y lineamientos
estratégicos entre ambos
instrumentos. Se destaca
que el Plan Estratégico de
la SE-COMISCA coincide
con la importancia que
presta la Politica Nacional
de Salud de Panama a la
regulacion y conduccion
de los sistemas de salud
para mejorar la calidad de
los servicios que se
brindad. También vale la
pena destacar la referencia
en ambos instrumentos a
la importancia de Ila
participacién social en la
promocion de la salud.
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Programatico

Instituciones Ejecutoras Instituciones Ejecutoras e La Politica Nacional de Salud de | Alto La Politica Nacional de
e Secretaria Ejecutiva del | Ministerio de Salud de IPa”?‘ma., cIIE_stjlblece | conlwzo Salud' de Panama
Consejo de Ministros de | Panamda, Caja del Seguro ggt"\;ulggnA altada ? a  SE- mrenmonad quel be? iﬁﬁ
Salud de Centroamérica y | Social, Patronatos de N para fograr  sus poigso € Iea oraclo
Rep(blica Dominicana Hospitales Nacionales y la | OPIEUVOS? o Medio conto - con ed aployo Ey
o Consejo de Ministros de | Red Privada de Servicios de |*El Plan Estratégico de la SE- participacion - de la _SE-
- COMISCA, ¢Ha establecido como COMISCA, al  mismo
Salud de Centroamérica y | Salud. e VISSIN 6 w100 :
b o institucion aliada al Ministerio de tiempo que destaca la
Republica Dominicana. Salud de Panama? Bajo participacién de Panaméa
en dicho Organo del SICA
y otros de la
Institucionalidad
Regional, razén por la
cual se pondera con un
alto nivel de
relacionamiento.
Productos Productos oEl Plan Estratégico de la SE- | Alto Se identifica un bajo nivel
Se identifican | No se identifican productos | COMISCA ¢Contiene proyectos o de relacionamiento en este
aproximadamente 45 | especificos. programas que contribuyen al "pedio aspecto.
productos, clasificados logro de resultados de la Politica
dentro de los 4 Ejes Nacional de Salud de Panama? _
Estratégicos de Trabajo del Bajo
Plan.
Probleméticas, &reas de Probleméticas, &reas de Alto Se ha identificado que el
trabajo, grupos de poblacién. | trabajo, grupos poblaciones e El Plan Estratégico de la SE- Plan Estratégico de Salud
priorizados. COMISCA Prioriza las mismas de la SE-COMISCA
Fortalecimiento de Sistemas Infecciones respiratorias | problematicas de atencién que la | Medio contiene varias de las
de Gobernanza de Salud, agudas y gastrointestinales, | Politica Nacional de Salud de problematicas priorizadas
digitalizacion, regulacién del malaria, dengue, VIH/SIDA, | Panamé? _ por la Politica Nacional de
recurso humano en salud, | Hanta  Virus,  Colera, |e El Plan Estratégico de la SE- | BaO Salud  de  Panama,
enfermedades transmisibles, poliomielitis, ~ Sarampién, | COMISCA ¢Prioriza los mismos categorizadas en
cronicas y no transmisibles, | enfermedades del sistema | grupos poblacionales que la enfermedades
articulacion ~ regional e | circulatorio, cerebro | Politica Nacional de Salud de transmisibles cronicas 'y
intersectorialidad. vasculares, hipertensién y | Panaméa? no transmisibles, tales

aterosclerosis.

como Infecciones
respiratorias agudas 'y
gastrointestinales, malaria,
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dengue, VIH/SIDA, Hanta
Virus, Colera,
poliomielitis, Sarampion,
enfermedades del sistema
circulatorio, cerebro
vasculares, hipertension y
aterosclerosis.

Operativo

Mecanismos de
coordinacion, utilizacion de
recursos humanos,
financieros y técnicos.

Mecanismos de coordinacion,
utilizacion de recursos
humanos, financieros y
técnicos.

e Realizar un diagndstico y
su respectiva linea base de
las iniciativas en materia
de reduccidén de riesgos
para la salud y la carga de
enfermedades
transmisibles y las
enfermedades crénicas no
transmisibles.

¢ Memorandos de
entendimiento entre
instancias.

e Agenda de trabajo con
instancias del SICA
vinculadas al cambio
climético.

e Promover la
implementacion de la
estrategia de  gestidn
integral de riesgos en los
Estados miembros  del
SICA.

eImplementacion del Plan
Estratégico Nacional para la
prevencion 'y el control
integral de las enfermedades
no transmisibles y sus
factores de riesgos.
eFortalecimiento  de  las
estratégicas para la
eliminacién y erradicacion
de la Malaria.
e Implementacidn,
seguimiento, vigilancia y
control de las normas para el
manejo integral y oportuno
de la Tuberculosis.
eElaboracién de una hoja de
ruta  para investigacion
colaborativa en salud con
actores nacionales e
internacionales.
eDesarrollo de programas de
formacion y actualizacion
del recurso humano para la
investigacion en salud.

elas actividades  del Plan
Estratégico de la SE-COMISCA,
¢Pueden articularse con las
actividades de la Politica Nacional
de Salud de Panama?

Alto

Medio

Bajo

Se ha identificado que
algunas actividades del
Plan Estratégico de la SE-
COMISCA pueden
articularse con algunas
lineas estratégicas de la
Politica Nacional de Salud
de Panama,
especificamente aquellas
relacionadas  con la
prevencion y el control
integral de las
enfermedades no
transmisibles y sus
factores de riesgo y
enfermedades
transmisibles tales como
Malaria, Tuberculosis
entre otras. Se ha
identificado ademés que
desde la SE-COMISCA se
puede apoyar la
implementacion de
acciones en  Panama
relacionadas con la
realizacién de
investigaciones nacionales
e internacionales y el
desarrollo de programas
de formacion para el
personal de salud.
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Andlisis de Resultados.

A nivel estratégico, la Mision del Plan de la SE-COMISCA es coincidente con la Misién que
establece la Politica Nacional de Salud de Panama4, sobre todo en lo referido a los determinantes de la
salud, razén por la cual se ha ponderado con un alto nivel de relacionamiento.

En este mismo nivel se identificé que Los principios establecidos en el Plan Estratégico de la SE-
COMISCA estan relacionados con los principios establecidos en la Politica Nacional de Salud de
Panama, en efecto, la equidad y solidaridad son principios consagrados en ambos instrumentos, razén
por la cual se pondera con un alto nivel de relacionamiento.

A nivel programético, se identifico un nivel de relacionamiento intermedio, ya que la Politica
Nacional de Salud de Panama, no cuenta con productos claramente sefialados que permitan establecer
alglin punto de comparacion con el Plan Estratégico de la SE-COMISCA, aunque vale la pena
mencionar que en el preambulo de la Politica Nacional de Salud se menciona que en el proceso de su
elaboracién, se cont6 con la participacion de parte del equipo técnico de la SE-COMISCA, al mismo
tiempo que se otorga especial importancia a la participacion del Ministerio de Salud de Panama, en
instancias y 6rganos del SICA, tales como el COMISCA.

Finalmente, a nivel operativo se han identificado algunas actividades de la SE-COMISCA que pueden
articularse con los lineamientos de accion de la Politica Nacional de Salud de Panama4, para el logro
de resultados conjuntos.
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2.2.6 Andlisis de la articulacion del Plan Estratégico SE-COMISCA 2022-2025 con el Plan Estratégico Nacional de Salud
2030 de Republica Dominicana

Marco de Referencia

Instrumento Objeto de Analisis

Plan Estratégico SE-COMISCA

2022-2025

Plan Estratégico Nacional de Salud 2030 de Republica Dominicana.

Nivel de
Andlisis

Criterio

Criterio

Preguntas de Evaluacion Ponderacion

Comentarios

Estratégico

Misién

Mision

Somos la instancia ejecutiva
y técnica que representa al
COMISCA, que busca a
apoyar a los Estados
Miembros para el logro de
los objetivos regionales en
funcion de garantizar los
derechos ciudadanos a

la salud desde el enfoque de
la Determinacién Social de
la Salud, mediante la
coordinacion constante

con los miembros que
conforman el Consejo y con
la institucionalidad  del
SICA, asi como el
seguimiento

a las decisiones  del
COMISCA

e La Mision de ambos instrumentos | Alto
¢Coincide en los destinatarios de

los servicios ofrecidos? Medio
e | a Misién de ambos instrumentos

¢Coincide en la labor que realizan X
las instituciones? Bajo

No se ha identificado en el
documento una Misién.

Vision

Vision

Ser la instancia regional que,
junto con las distintas
instancias del Sistema de la
Integracion

Centroamericana, las
agencias y mecanismos de

Una nacion saludable con
pleno ejercicio del derecho a

la salud,

impulsada por la

participacion social, la
proteccion del ambiente y

servicios

humanizados,

e La Vision de ambos instrumentos | Alto X
¢Aspira en el largo plazo a lograr

un objetivo comuin o compartido?
Medio

Bajo

Se ha identificado que la
Vision del Plan
Estratégico de la SE-
COMISCA es coincidente
con la Visién del Plan
Estratégico Nacional de
Salud de  Republica
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cooperacion internacional en
la articulacion intersectorial,
y como representante del
COMISCA contribuya en la
resolucién de problematicas
de salud de interés regional
con un abordaje desde la
Determinacion Social de la
Salud, mediante la gestion

del conocimiento, la
seguridad humana y la
cooperacion para el

desarrollo de la region que
permita la construccion de
bienes publicos regionales.

asequibles y de calidad.

Dominicana, en aspectos
relacionados  con la
importancia que concede a
la participacion social,
tanto en el proceso de
disefio de la politica de
salud como en su
implementacion.

Valores / Principios Valores /Principios e Los valores y principios que rigen | Alto Los principios del Plan
Excelencia, Compromiso, Coherencia, Factibilidad, | ambos instrumentos  ¢Son Estratégico de Salud de la
Equidad, Solidaridad, Etica. | Flexibilidad, = Concurrente, | coincidentes? SE-COMISCA son

Seguimiento y Proceso. Medio coincidentes  con los
Bajo principios del_ Plan
Estratégico Nacional de
Salud 2030 de Republica

Dominicana.
Objetivos, Metas, Lineas | Objetivos, Metas, Lineas elLos  objetivos de  ambos Se ha identificado que los
estratégicas estratégicas instrumentos ¢Buscan la objetivos estratégicos del
e Institucionalidad, Ejes Estratégicos consecucion de la misma causa? Plan Estratégico de Salud
gobernanza y rectoria de | 1. Inclusion,  Redes vy |®Las metas establecidas en el Plan de la SE-COMISCA son
Servicios de Salud Estratégico de la SE-COMISCA, | Alto coincidentes con los 3

los sistemas de salud a
nivel regional, con el ciclo
de  politicas  publicas
basadas en el enfoque de
Determinacion Social de la
Salud.

e Iniciativas regionales para
una vida sana y promocion
de la salud poblacional y
ambiental, con principio de

Il. Gobernabilidad,

Gobernanza y Alianza

Publica, Privada
Comunitaria.
I1l. Ambiente, Riesgos,
Cambio Climatico.
IV. Economia,

Financiamiento y Salud.

y

y

¢Contribuyen a lograr las metas u
objetivos del Plan Estratégico
Nacional de Salud 2030 de
Republica Dominicana?

e Los resultados esperados del Plan
Estratégico de la SE-COMISCA
¢Estan  relacionados con los
resultados que busca el Plan
Estratégico Nacional de Salud

Ejes Estratégicos del Plan
de Salud de Republica
Dominicana. Del mismo

modo, dicho Plan
(Dominicana), contiene
varios objetivos

estratégicos que se han
identificado coincidentes:
—elevar el acceso a la
salud de toda la
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Universidades.

equidad para la igualdad de 2030 de Republica Dominicana? Medio poblacién, en especial
género en el curso de vida los grupos vulnerables.
e interculturalidad.
e Capacidad de los sistemas — Fortalecer la
de salud basados en la Baio institucionalidad del
APS, con un enfoque J Ministerio de Salud
centrado en la innovacion, Publica y su capacidad
la equidad, la eficiencia, la de articulacion  con
calidad y la participacion entidades puablicas vy
social. privadas  relacionadas
e Capacidad de respuesta con la salud ambiental,
regional frente al cambio el cambio climatico y
climatico, emergencias riesgos naturales-
sanitarias, desastres antrépicos.
procesos migratorios. Razon por la cual, en este
aspecto se pondera con un
alto nivel de
relacionamiento.
Instituciones Ejecutoras Instituciones Ejecutoras El Plan Estratégico Nacional de | Alto El  Plan  Estratégico
- — R NT Salud 2030 de Republica Nacional de Salud de
oSecretgna Ejegu_tlva del | Ministerio de Salud Pub_llc_:a Dominicana ¢Establece como Republica Dominicana, no
Consejo de Ministros de | (MISPAS), Servicio L ‘ ;
‘- : Institucion aliada a la SE- hace referencia a la SE-
Salud de Centroamérica y | Nacional de Salud (SNS),
- . A . s COMISCA, para lograr sus - COMISCA 0 el
Republica Dominicana Ministerio de Administracion - Medio
. o - S objetivos? COMISCA como
o Consejo de Ministros de | Publica, — Ministerio de 80 instituciones aliadas para
- Economia. Planificacién eEl Plan Estratégico de la SE- p
Salud de Centroamérica y s y , . el loaro de resultados
8 Repibli o Desarrollo Organizacién | COMISCA, ¢(Ha establecido como 109 G
2 epublica Dominicana. ' 9 inatiticion ali inictari Baij conjuntos, aunque Si se
= Panamericana de la Salud | institucion allladg al Ministerio de | Bajo . J_f_ S, q :
g (OPS), Sociedades | Salud de Republica Dominicana? :Vl?r:litétle(;(i)o 4 Sqeﬂﬁd dee
2 Cientificas, Colegio Medico Repdblica  Dominicana
a Dominicano y P

tiene previsto trabajar con
algunas instituciones de
caracter centroamericano,
aunque no estén
directamente relacionadas
con la institucionalidad
del SICA, tales como la
Red Centroamericana de
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Salud
y la

Informéatica en
(RECAINSA),
Federacion

Centroamericana y del

Caribe de Laboratorios
Farmacéuticos
(FEDARMA).
Productos Productos eEl Plan Estratégico de la SE- | Alto Se han identificado que
Se identifican | Plan de fortalecimiento de | COMISCA (Contiene proyectos o algunos  productos  del
aproximadamente 45 | capacidades del Ministerio de | programas que contribuyen al ["Medio Plan Estrategico Nacional
productos, clasificados | Salud, Sistema Integrado de | logro de resultados del Plan de Salud de Repiblica
dentro de los 4 Ejes | Informacion sobre  Salud | Estratégico Nacional de Salud Dominicana ~  podrian
Estratégicos de Trabajo del | Ambiental, Cambio Climatico | 2030 de Republica Dominicana? | Bajo lograrse articulandose con
Plan. y Riesgos Naturales, programa algunas  actividades del
de reduccién de la incidencia Plan Estratégico de Salud
de enfermedades isquémicas. de la SE-COMISCA,
especificamente los
relacionados con  los
impactos sobre la salud
que tienen factores tales
como el Cambio
Climético.
Problematicas, areas de Problematicas, areas de Alto El Plan Estratégico de
trabajo, grupos de poblacién. | trabajo, grupos poblaciones e El Plan Estratégico de la SE- Salud de la SE-COMISCA
priorizados. COMISCA Prioriza las mismas prioriza dentro de sus
Fortalecimiento de Sistemas | Las  Enfermedades No | probleméaticas de atencion que el | Medio problematicas la atencion
de Gobernanza de Salud, Transmisibles (ENT), Salud | Plan Estratégico Nacional de a enfermedades
digitalizacion, regulacién del Mental (trastornos, | Salud 2030 de Republica _ transmisibles, crénicas y
recurso humano en salud, mentales, discapacidades | Dominicana? Bajo no transmisibles, razon
enfermedades transmisibles, psicosociales, discapacidad |e EI Plan Estratégico de la SE- por la cual se pondera con
cronicas y no transmisibles, | funcional, riesgo de | COMISCA (Prioriza los mismos un alto nivel de
articulacion  regional e | conducta auto lesiva), | grupos poblacionales que el Plan relacionamiento.
intersectorialidad. Hipertension Arterial, | Estratégico Nacional de Salud
Diabetes ~y  Obesidad. | 2030 de RepUblica Dominicana?
Enfermedades
Inmunoprevenibles
(Tuberculosis, tosferina)
tétanos, difteria, rubeola,
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influenza,
VIH/SIDA.
Grupos poblacionales
priorizados
e Poblacion de la diversidad
sexual.
e Personas con
discapacidad

VPH),

Operativo

Mecanismos de
coordinacion, utilizacion de
recursos humanos,
financieros y técnicos.

Mecanismos de coordinacion,
utilizacion de recursos
humanos, financieros y
técnicos.

e Realizar un diagndstico y
su respectiva linea base de
las iniciativas en materia
de reduccidon de riesgos
para la salud y la carga de
enfermedades
transmisibles y las
enfermedades crénicas no
transmisibles.

e Memorandos de
entendimiento entre
instancias.

e Agenda de trabajo con

instancias del SICA
vinculadas al cambio
climatico.

e Promover la

implementacion de la
estrategia de  gestidn
integral de riesgos en los
Estados miembros del
SICA.

e Puesta en marcha de la
Carrera Sanitaria.

e mecanismos sostenibles
de articulacién entre el
MISPAS vy las entidades
relacionadas  con la
mitigacién y adaptacion al
cambio climaético.

e Programa de
Investigacion-accion  y
mediciones impacto del
cambio climatico en la
salud.

elLas actividades del Plan
Estratégico de la SE-COMISCA,
¢Pueden articularse con las
actividades del Plan Estratégico
Nacional de Salud 2030 de
Republica Dominicana?

Alto

Medio

Bajo

Se ha identificado algunas
actividades del  Plan
Estratégico de Salud de la
SE-COMISCA, que en su
ejecucion podrian
articularse con actividades
del Plan  Estratégico
Nacional de Salud de
Republica  Dominicana,
sobre todo en las que
estan relacionadas con la
formacion del personal de
salud y articulacién
interinstitucional tanto a
nivel interno de Republica
Dominicana como a nivel
de la region
centroamericana.
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Andlisis de Resultados.

A nivel estratégico se identifica un nivel de relacionamiento intermedio. Las visiones de ambos
instrumentos se relacionan solo en algunos aspectos. Los principios no estdn directamente
relacionados, pero no son opuestos, en cuanto al significado, buscan el mismo objetivo. En lo
relacionado con las Lineas Estratégicas de ambos instrumentos, se identifica un alto nivel de
relacionamiento sobre todo en los ejes que hacen referencia a la importancia del medio ambiente, el
cambio climético y la gestion de riesgos como determinantes de la salud.

A nivel programético, se identifica un nivel de relacionamiento intermedio. Se debe destacar que el
Plan Estratégico de Salud de la SE-COMISCA sefiala como problemaéticas prioritarias que atender, las
enfermedades transmisibles, crénicas y no transmisibles, mismas que prioriza el Plan Estratégico
Nacional de Salud 2030 de Republica Dominicana.

Finalmente, a nivel operativo, Se ha identificado algunas actividades del Plan Estratégico de Salud de
la SE-COMISCA, que en su ejecucion podrian articularse con actividades del Plan Estratégico
Nacional de Salud de Republica Dominicana, sobre todo en las que estan relacionadas con la
formacion del personal de salud y articulacion interinstitucional tanto a nivel interno de Republica
Dominicana como a nivel de la region centroamericana.
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2.2.7 Andlisis de la articulacién del Plan Estratégico SE-COMISCA 2022-2025 con el Plan Estratégico Institucional del

Ministerio de Salud de El Salvador 2021-2025

Marco de Referencia

Instrumento Objeto de Analisis

Plan Estratégico SE-COMISCA

Plan Estratégico Institucional del Ministerio de Salud de EI Salvador 2021-2025

2022-2025
EINE) Criterio Criterio Preguntas de Evaluacion Ponderacion Comentarios
[%2]
>
z<
Mision Mision e La Mision de ambos instrumentos | Alto X Se ha identificado que
Somos la instancia ejecutiva | Somos el ente rector del | ¢Coincide en los destinatarios de Mision ~de la  SE-
y técnica que representa al | Sistema Nacional Integrado de | 108 servicios ofrecidos? Medio COMISCA es coincidente
COMISCA, que busca a | Salud en El Salvador, que |®La Mision de ambos instrumentos con Ig Mision Qel .Plan
apoyar a los Estados | ejecuta oportunamente | ¢Coincide en la labor que realizan Estratégico  Institucional
Miembros para el logro de | acciones de promocion de la | las instituciones? Bajo de Salud de EI Salvador
los objetivos regionales en | salud e intervenciones en cuanto a que ambas
funcion de garantizar los | colectivas de prevenciony centran su accion en la
derechos ciudadanos a la | control de problemas de salud promocion de servicios de
salud desde el enfoque de la | pablica y salud ambiental, salud de calidad y ponen
Determinacion Social de la | promueve la como centro a la persona.
o . . T
0 Salud, mediante la | intersectorialidad para el o ]
N coordinacion constante abordaje de las determinantes Se ha identificado ademas
g con los miembros que | sociales de la salud vy, que ambas  Misiones
G conforman el Consejo y con | ademas, entrega servicios de valoran Ia_lmportanmg de
la institucionalidad ~ del | salud individual y familiar de los determinantes sociales
SICA, asi como el |calidad, a la poblacién de la salud, razén por la
seguimiento salvadorefia que no estd cual se pondera con un
a las decisiones del | cubierta por ningin tipo de alto  nivel de
COMISCA seguro de salud, sea publico o relacionamiento.
privado.
Vision Vision e La Vision de ambos instrumentos | Alto X La Vision del Plan
Ser la instancia regional que, | Aspirar a crear un Sistema | ¢Aspira en el largo plazo a lograr Estratégico  Institucional
junto con las distintas | Nacional Integrado de Salud | un objetivo comin o compartido? de Salud de EIl Salvador es
instancias del Sistema de la | mandatado por Ley, a fin de Medio coincidente con el Plan
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Integracion

Centroamericana, las
agencias y mecanismos de
cooperacion internacional en
la articulacién intersectorial,
y como representante del
COMISCA contribuya en la
resolucién de problematicas
de salud de interés regional
con un abordaje desde la
Determinacion Social de la
Salud, mediante la gestion

del conocimiento, la
seguridad humana y la
cooperacion para el

desarrollo de la region que
permita la construccion de
bienes publicos regionales.

intervenir sobre la actual
fragmentacion y segmentacion
del Sistema; migrando hacia
un modelo de cuidado integral
de la persona en el curso de

vida, su familia y Ia
comunidad, especialmente
dedicado a personas en

condiciones de vulnerabilidad.

Bajo

Estratégico de Salud de la
SE-COMISCA en o
relacionado con la
importancia que concede
el primero a la familia y la
comunidad, como etapas
igualmente prioritarias en
la atenciéon de la salud,
mismas que estan
contempladas en  los
determinantes sociales de
la salud, del Plan
Estratégico de Salud de la
SE-COMISCA.

Valores / Principios

Valores /Principios

Excelencia, Compromiso,
Equidad, Solidaridad, Etica.

Enfoque de determinacion
social de la salud, Enfoque de
Curso de Vida, Enfoque de
equidad de Género en Salud,
Enfoque a procesos, con
orientacion para resultados.

¢ Los valores y principios que rigen
ambos instrumentos ¢son
coincidentes?

Alto

Medio

Bajo

Se ha identificado que los
principios del Plan

Estratégico Institucional
de Salud de la SE-
COMISCA, son

coincidentes con  los
principios que establece el
Plan Estratégico de Salud
de El Salvador,
especificamente en el
referido al enfoque de
trabajo basado en la
equidad, razén por la cual
se pondera con un alto
nivel de relacionamiento.
Aunque los principios del
Plan Estratégico de Salud
de la SE-COMISCA no
son coincidentes en su
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totalidad, se puede inferir
gue son complementarios.

Objetivos, Metas, Lineas
estratégicas

Objetivos, Metas, Lineas
estratégicas

e Institucionalidad,

Estrategias

En lo relacionado con los
lineamientos estratégicos
se ha identificado que el
Plan

Salud de Centroamérica y

gobernanza y rectoria de | ¢ Integracion Efectiva del 1 Estratégico
los sistemas de salud a Sistema Nacional Alto Institucional de Salud de
nivel regional, con el ciclo Integrado de Salud. El Salvador  prioriza
de  politicas  puablicas | e  Organizacion y elementos tales como la
basadas en el enfoque de Funcionamiento del refgrma |n_st|tu0|onal, que
Determinacion Social de la Sistema Nacional esta relacionado con el
Salud. Integrado de Salud. objetivo estratégico 1 del
o Iniciativas regionales para | e  Abordaje de la Plan Estrategico de Salud
una vida sana y promocién Determinacion Social de de . la- SE-COMISCA
de la salud poblacional y la Salud. referido la
ambiental, con principio de | «  Modernizacion e institucionalidad,
equidad para la igualdad de Innovacion Institucional. _ gobernanza y rectoria de
género en el curso de vida Medio los sistemas de salud.
e interculturalidad.
e Capacidad de los sistemas
de salud basados en la
APS, con un enfoque Bajo
centrado en la innovacién,
la equidad, la eficiencia, la
calidad y la participacion
social.
e Capacidad de respuesta
regional frente al cambio
climatico, emergencias
sanitarias, desastres
procesos migratorios.
e Instituciones Ejecutoras Instituciones Ejecutoras e El Plan Estratégico Institucional | Alto El PlanI dEstrzitédgigo
© Q . P— T del Ministerio de Salud de El Institucional de Salud de
8’1;3; .?:f)%r;;[?:ade E{\(jl(;gius\tlraos d(i: gl;nlljsgleir(:lg dgeE|Ssé:|L\j,(;dgf la Salvador 2021-2025 (Establece El Salvador, solamente
a J P ' como Institucion aliada a la SE- hace referencia al
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Republica Dominicana

e Consejo de Ministros de
Salud de Centroamérica y
Republica Dominicana.

COMISCA,

objetivos?
e El Plan Estratégico de la SE-

COMISCA, ¢Ha establecido como

para lograr sus

Medio

Ministerio de Salud como
principal entidad
ejecutora.

oI S Bajo
institucién aliada al Ministerio de
Salud de El Salvador?
Productos Productos eEl Plan Estratégico de la SE- | Alto Se ha identificado que el
Se identifican | —  Transformacién Digital. COMISCA ¢Contiene proyectos o Plan Estratégico de Salud
aproximadamente 45 | — Investigacion en Salud. programas que contribuyen al ["pjeqio de la SE-COMISCA,
productos, clasificados | —  Gestion de los Recursos | 100ro de resultados del Plan sefiala algunos productos
dentro de los 4 Ejes HUManos Estratégico  Institucional  del _ que estan relacionados
Estratégicos de Trabajo del | _  pgienciada la Ministerio de Salud de EI | Bajo con _IOS productos
Plan. Intersectorialidad. Salvador 2021-2025? establecidos en el Plan
- Estratégico Institucional
- Gestion '”teg_fa'_ de de Salud de EIl Salvador,
Emfargenuas Sanitarias. especificamente en  los
- Mejorada  la  Salud relacionados  con la
Ambiental. mejora de la gestion del
recurso humano,
investigacion en salud,
mejoramiento  en  la
practica de la
intersectorialidad y
mejoramiento  de  los
determinantes ambientales
de la salud.
Problematicas, areas de Problematicas, areas de Alto Se ha identificado que, en
trabajo, grupos de poblacién. | trabajo, grupos poblaciones e El Plan Estratégico de la SE- lo referido a las
priorizados. COMISCA (Prioriza las mismas problematicas priorizadas,
Fortalecimiento de Sistemas | ¢  Mortalidad Neonatal probleméticas de atencion que el | Medio el Plan Estratégico de
de Gobernanza de Salud, | ¢ Embarazo en | Plan Estratégico Institucional del Salud de la SE-COMISCA
digitalizacion, regulacién del Adolescentes. Ministerio de Salud de El _ prioriza casi la totalidad
recurso humano en salud, Salvador 2021-2025? Bajo de  enfermedades o

enfermedades transmisibles,
cronicas y no transmisibles,
articulacion ~ regional e
intersectorialidad.

e Mortalidad Materna.

e Mortalidad Prematura.

e Enfermedades
Cardiovasculares.

e Cancer.

e El Plan Estratégico de la SE-
COMISCA (Prioriza los mismos
grupos poblacionales que el Plan
Estratégico  Institucional  del

probleméticas  sefialadas
en el Plan Estratégico
Institucional de Salud de
El Salvador como por
ejemplo las enfermedades
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e  Tuberculosis.
e VIH.

Ministerio de Salud de El
Salvador 2021-2025?

crénicas no transmisibles

(enfermedades
cardiovasculares y
canceres), enfermedades

transmisibles  (VIH vy
Tuberculosis), entre otras,
razon por la cual se
pondera con un alto nivel
de relacionamiento.

Operativo

Mecanismos de
coordinacion, utilizacion de
recursos humanos,
financieros y técnicos.

Mecanismos de coordinacién,

utilizacion de recursos
humanos, financieros y
técnicos.

e Realizar un diagndstico y

su respectiva linea base de
las iniciativas en materia
de reduccidon de riesgos
para la salud y la carga de
enfermedades

transmisibles y las
enfermedades crénicas no
transmisibles.

Memorandos de
entendimiento entre
instancias.

Agenda de trabajo con

instancias del SICA
vinculadas al cambio
climatico.

Promover la

implementacion de la
estrategia de  gestidn
integral de riesgos en los
Estados miembros del
SICA.

e Fortalecida la gestion

de recursos humanos.

e Fortalecida
investigacion en salud.

la

elLas actividades  del Plan
Estratégico de la SE-COMISCA,
¢Pueden articularse con las
actividades del Plan Estratégico
Institucional del Ministerio de
Salud de El Salvador 2021-2025?

Alto

Medio

Bajo

En lo relacionado con los

mecanismos de
coordinacion y la
utilizacion conjunta de
recursos humanos,
financieros y técnicos del
Plan Estratégico

Institucional de Salud de
El Salvador, se pueden
inferir algunas actividades
de los productos
establecidos, las cuales
podrian relacionarse con
las actividades del Plan
Estratégico Institucional
de Salud de la SE-
COMISCA tales como la
gestion y
profesionalizacion de los
recursos humanos y la
investigacion en salud.
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Andlisis de Resultados.

A nivel estratégico, se ha identificado que tanto la Misién del Plan Estratégico de Salud de la SE-
COMISCA como la del Plan Estratégico Institucional de Salud de El Salvador, valoran la importancia
de los determinantes sociales de la salud. En cuanto a los principios y valores, el Plan Estratégico de
Salud de la SE-COMISCA establece la equidad como principio fundamental de trabajo, mismo que
sefiala el Plan Estratégico Institucional de Salud de El Salvador.

A nivel programatico, se ha identificado que el Plan Estratégico de Salud de la SE-COMISCA, sefala
algunos productos que estan relacionados con los productos establecidos en el Plan Estratégico
Institucional de Salud de El Salvador, especificamente en los relacionados con la mejora de la gestion
del recurso humano, investigacion en salud, mejoramiento en la préctica de la intersectorialidad y
mejoramiento de los determinantes ambientales de la salud. También cabe sefialar que se ha
identificado coincidencias en las problematicas prioritarias a atender, tales como las enfermedades
cardiovasculares, canceres, VIH y Tuberculosis.

A nivel operativo, se identificd un nivel de relacionamiento intermedio, ya que, aunque el Plan
Estratégico Institucional de Salud de EIl Salvador establece productos e indicadores, no se especifican
las actividades que es necesario ejecutar para lograr tales productos.
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2.2.8 Anélisis de la articulacion del Plan Estratégico SE-COMISCA 2022-2025 con el Plan Estratégico del Sector Salud de

Belice 2014-2024

Marco de Referencia

Instrumento Objeto de Analisis

Plan Estratégico SE-COMISCA

Plan Estratégico del Sector Salud de Belice 2014-2024.

2022-2025
EINE) Criterio Criterio Preguntas de Evaluacion Ponderacion Comentarios
[%2]
=g
z<
Mision Mision e La Mision de ambos instrumentos | Alto X Se ha identificado que la
Somos la instancia ejecutiva | EI  Ministerio de Salud | c¢Coincide en los destinatarios de Mision ~ de  ambos
y técnica que representa al | establecerd alianzas a través | 108 servicios ofrecidos? Medio Instrumentos €s
COMISCA, que busca a | de esfuerzos innovadores y |®La Mision de ambos instrumentos coincidente en lo
apoyar a los Estados | colaborativos que apoyard la | ¢Coincide en la labor que realizan relacionado a que ponen
Miembros para el logro de | prestacion de servicios | las instituciones? Bajo como  su  centro _,el
los objetivos regionales en | eficaces  orientados  al bienestar de la poblacion
funcion de garantizar los | bienestar de la poblacion en salud, como un derecho
derechos ciudadanos a la | y desarrollo nacional. huInano. Aunque _Cv'fl?e
salud desde el enfoque de la sefialar que la Mision
Determinacion Social de la descrlta_ en el Plan
) Salud, mediante la Estratégico del Sector
:% coordinacién constante Salud de Belice, es la que
% con los miembros que flg_ura como Mision del
= conforman el Consejo y con Ministerio de Salud de
w la institucionalidad  del dicho pais.
SICA, asi como el
seguimiento
a las decisiones  del
COMISCA
Vision Vision e La Vision de ambos instrumentos | Alto X Las Visiones de ambos
Ser la instancia regional que, | El sector de la salud visualiza | ¢Aspira en el largo plazo a lograr instrumentos son
junto con las distintas | una  poblacion  saludable, | un objetivo comin o compartido? coinc_identes en lo
instancias del Sistema de la | empoderada y productiva, Medio _relacmnad_o con la
Integracion respaldada por una Red importancia que confieren
Centroamericana, las | efectiva de servicios de . a tener servicios de salud
agencias y mecanismos de | calidad y  asociaciones Bajo de calidad para lograr una
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cooperacion internacional en
la articulacion intersectorial,
y como representante del
COMISCA contribuya en la
resolucién de problematicas
de salud de interés regional
con un abordaje desde la
Determinacion Social de la
Salud, mediante la gestion

del conocimiento, la
seguridad humana y la
cooperacion para el

desarrollo de la region que
permita la construccion de
bienes publicos regionales.

efectivas para el bienestar.

poblacion plenamente
saludable, razén por la
cual se pondera con un
alto nivel de
relacionamiento.

Valores / Principios

Valores /Principios

Excelencia, Compromiso,
Equidad, Solidaridad, Etica.

Valores Fundamentales
Servicios centrados en las
personas.

Justicia Social.

Equidad.

Respeto por los derechos
humanos y la dignidad
individual.

Atencién medica accesible,
disponible y asequible.
Liderazgo.

Transparencia y rendicion
de cuentas.

Eficiencia y Eficacia
Calidad.

e Los valores y principios que rigen
ambos instrumentos ¢Son
coincidentes?

Alto

Medio

Bajo

Se ha identificado que los
principios del Plan
Estratégico de Salud de la
SE-COMISCA son
coincidentes con  los
principios del Plan
Estratégico del Sector
Salud de Belice,
especificamente en los
que se refieren a equidad,
justicia social, ética y
eficiencia y eficacia, razén
por la cual se pondera con
un alto  nivel de
relacionamiento.
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Objetivos, Metas, Lineas
estratégicas

Objetivos, Metas, Lineas
estratégicas

e Institucionalidad,
gobernanza y rectoria de
los sistemas de salud a
nivel regional, con el ciclo
de  politicas  publicas
basadas en el enfoque de
Determinacion Social de la
Salud.

Iniciativas regionales para

una vida sana y promocion

de la salud poblacional y

ambiental, con principio de

equidad para la igualdad de
género en el curso de vida

e interculturalidad.

e Capacidad de los sistemas
de salud basados en la
APS, con un enfoque
centrado en la innovacion,
la equidad, la eficiencia, la
calidad y la participacion
social.

e Capacidad de respuesta
regional frente al cambio
climatico, emergencias
sanitarias, desastres
procesos migratorios.

Estrategias

e Fortalecer la participacion
intersectorial para la
prestacion  efectiva y
eficiente  de servicios
preventivos,
promocionales,
curativos y de
rehabilitacion a las
comunidades tomando en
consideracion sus
caracteristicas
culturales y sociales.

e Garantizar un liderazgo y
una gobernanza sélidos en
todos los niveles.

e Desarrollo de estrategias

innovadoras para
promover alianzas
intersectoriales para
mejorar el bienestar de la
poblacion.

e Promocion de la cobertura
sanitaria universal como
principio rector de las
politicas socioeconémicas
desarrollo.

e Adopciéon de tecnologia
apropiada para aumentar
la eficiencia y eficacia en
salud y prestacién de

atencion.
e El sector publico, el
sector privado, la

sociedad civil y las

Alto

Medio

Bajo

Se ha identificado un buen
nivel de relacionamiento,
sobre todo en la
importancia que concede
el Plan Estratégico del
Sector Salud de Belice a
la efectiva y eficiente
prestacion de servicios de
salud preventivos,
promocionales curativos y
de rehabilitacién, mismos
a los que hace referencia
el Plan Estratégico de
Salud de la SE-COMISCA
cuando se refiere a
promover iniciativas
regionales para una vida
sana y promocion de la
salud poblacional.

Asimismo, se han
identificado coincidencias
entre ambos instrumentos
en los referido a la
interculturalidad, ya que
tanto el Plan Estratégico
de Salud de la SE-
COMISCA como el Plan
del Sector Salud de
Belice, contemplan dicho
elemento como importante
al momento de considerar
politicas de salud
publicas.
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comunidades trabajando
juntos para proteger Yy
mejorar la salud y el
bienestar de la poblacion
de Belice.

e  Construir alianzas solidas
con las comunidades e
involucrarlas en la
planificacién,
implementacion y
evaluacion de planes y
programas orientados a la
accion social de
desarrollo.

e Recursos Humanos para
el desarrollo nacional para
garantizar un funcionario
bien capacitado personas
amigables y
comprometidas para
satisfacer las necesidades
de salud y bienestar de las
comunidades.

Programatico

Instituciones Ejecutoras

Instituciones Ejecutoras

e Secretaria  Ejecutiva  del
Consejo de Ministros de
Salud de Centroamérica y
Republica Dominicana

e Consejo de Ministros de
Salud de Centroamérica y
Republica Dominicana.

Ministerio de Salud de

Belice.

e El Plan Estratégico del Sector
Salud de Belice 2014-2024
(Establece como Institucion
aliada a la SE-COMISCA, para
lograr sus objetivos?

eEl Plan Estratégico de la SE-
COMISCA, ¢Ha establecido como
institucion aliada al Ministerio de
Salud de Belice?

Alto

Medio

Bajo

Se identifica un nivel de
relacionamiento
intermedio, ya  que,
aunqgue el Plan del Sector
Salud de Belice no hace
referencia especificamente
a la SE-COMISCA, si
menciona a la
Organizacion
Panamericana de la Salud
(OPS), organismo dentro
del cual, también trabaja
la SE-COMISCA junto a
otros paises.
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Productos Productos eEl Plan Estratégico de la SE- | Alto Se ha identificado que
Se identifican | —  Planeamiento de Recursos | COMISCA (Contiene proyectos o varios de los productos
aproximadamente 45 Humanos y se | Pprogramas que contribuyen al "\edio del Plan Estratégico de
productos, clasificados incrementaron las | logro de resultados del Plan Salud de la SE-COMISCA
dentro de los 4 Ejes funciones de gestion. Estratégico del Sector Salud de | pueden contribuir, ya sea
Estratégicos de Trabajo del | — Fortalecida la vigilancia Belice 2014-2024? Bajo directa o indirectamente,
Plan. de enfermedades no al logro de resultados y
transmisibles y obtencion de prpductos
enfermedades del Plan Estratégico _del
transmisibles. Sector_SaIud de Belice,
- Uso racional de la especificamente lo
p relacionado con la
tecnologia para la salud. SO
vigilancia de
enfermedades no
transmisibles y
transmisibles.
Probleméticas, &reas de Probleméticas, &reas de Alto Se ha identificado que el
trabajo, grupos de poblacién. | trabajo, grupos poblaciones e El Plan Estratégico de la SE- Plan Estrategico de Salud
priorizados. COMISCA (Prioriza las mismas de la SE-COMISCA,
Fortalecimiento de Sistemas | ¢  Enfermedades probleméticas de atencién que el | Medio establece como
de Gobernanza de Salud, transmitidas por vectores | Plan Estratégico del Sector Salud problematicas prioritarias
digitalizacion, regulacién del (Dengue, Malaria, | de Belice 2014-2024? _ de atencion las
recurso humano en salud, Chagas). o El Plan Estratégico de la SE- | Balo enfermedades
enfermedades transmisibles, | ¢  HIV/SIDA. COMISCA (Prioriza los mismos transmisibles cronicas y
crénicas y no transmisibles, | ¢  Enfermedades no | grupos poblacionales que el Plan no transmisibles, mismas
articulacion  regional e transmisibles Estratégico del Sector Salud de que el Plan Estratégico del
intersectorialidad. (enfermedades Belice 2014-2024? Sector Salud de Belice,
cardiovasculares, cancer, menciona como
diabetes y enfermedades pnorltz_;\rlas de atencion
respiratorias). para dicho pais, razén por
la cual, se pondera con un
alto nivel de
relacionamiento.
Mecanismos de Mecanismos de coordinacion, |e Las  actividades del  Plan | Alto No se identificaron

=
g o | coordinacion, utilizacion de utilizacion de recursos Estratégico de la SE-COMISCA, actividades puntuales en
8- = | recursos humanos, humanos, financieros y (Pueden articularse con las las que ambas

financieros y técnicos. técnicos. instituciones pudieran
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e Realizar un diagndstico y
su respectiva linea base de
las iniciativas en materia
de reduccién de riesgos
para la salud y la carga de
enfermedades
transmisibles y las
enfermedades crénicas no
transmisibles.

e Memorandos de
entendimiento entre
instancias.

e Agenda de trabajo con

instancias del SICA
vinculadas al cambio
climatico.

e Promover la

implementacion de la
estrategia de  gestidn
integral de riesgos en los
Estados miembros del
SICA.

Con base en la priorizacién de

enfermedades por atender,
(Dengue, Malaria, Chagas,
HIV/SIDA, enfermedades
cardiovasculares, cancer,
diabetes 'y  enfermedades
respiratorias), se  pueden
establecer mecanismos de

coordinacion entre actividades
de caracter regional con

actividades de caracter
nacional, que estén
relacionadas con el
tratamiento de estas

enfermedades.

actividades del Plan Estratégico
del Sector Salud de Belice 2014-
20247

Medio

Bajo

articularse, sin embargo,
tal como ya se ha
mencionado con base a la
priorizacion de
enfermedades por atender
de ambos instrumentos y
las consecuentes
actividades que pudieran
derivarse de estas, se
puede inferir que pudieran
establecerse algunos
mecanismos de
coordinacion para el logro
de resultados y productos
de manera conjunta.
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Andlisis de Resultados.

A nivel estratégico, se identificd que la Mision y Vision del Plan Estratégico del Sector Salud de
Belice 2014-2024, son coincidentes en algunos elementos con la Mision y Vision del Plan Estratégico
de Salud de la SE-COMISCA. Se debe destacar el alto nivel de relacionamiento que existe entre los
principios de uno y otro instrumento, tales como Justicia Social, Equidad y Eficiencia y Eficacia. A
nivel de objetivos y lineamientos estratégicos también se identifica un buen nivel de relacionamiento.
A nivel programatico, se identificé que el Plan Estratégico del Sector Salud de Belice, no menciona
tener como aliados al COMISCA y la SE-COMISCA, sin embargo, si hace referencia a la
Organizacion Panamericana de la Salud, organismo principal que determina la agenda de trabajo de la
SE-COMISCA.

Finalmente, a nivel operativo, se identifico que el Plan Estratégico de Belice, no especifica
actividades que puedan ser utilizados juntamente con la SE-COMISCA para el logro de productos o
resultados comunes, sin embargo, con base en la priorizacion de enfermedades por atender, se pueden
establecer mecanismos de coordinacion entre actividades de caracter regional con actividades de
caracter nacional, que estén relacionadas con el tratamiento de estas enfermedades.
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2.3  CONSIDERACIONES SOBRE LOS HALLAZGOS EN EL ESTADO DE
LA ARTICULACION ENTRE EL PLAN ESTRATEGICO DE SALUD DE LA SE-
COMISCA Y LOS PLANES ESTRATEGICOS INSTITUCIONALES DE LOS
MINISTERIOS DE SALUD DE LOS PAISES MIEMBROS DEL SICA

Los hallazgos del analisis de la articulacion entre el Plan Estratégico Institucional de
Salud 2021-2025 de la SE-COMISCA con los planes y politicas nacionales de salud de los
paises miembros del SICA, refleja de manera general, el estado y la importancia que las
instituciones a nivel interno (en este caso los Ministerios de Salud), confieren a la practica
de la planificacion estratégica institucional, como instrumento para mejorar las condiciones
de vida de las personas. Sin embargo, antes de profundizar en dichos hallazgos, es
pertinente reflexionar también sobre los origenes de las instancias, secretarias y 6rganos del
SICA'y como dichos procesos influyen posteriormente en los mecanismos de planificacion
estratégica institucionales.

Se pudo identificar que, en algunos casos, el origen de las secretarias, instancias y
organos del Sistema no responde precisamente a la voluntad politica de los Estados
miembros, que quieren atender una problematica especifica desde el ambito regional, sino
que, a los temas priorizados por la agenda de la cooperacion al desarrollo y la coyuntura
internacional. Tal fue el caso de la SE-COMISCA, que como quedd plasmado en la
Resolucién de la Reunion extraordinaria del Consejo de Ministros de Salud de
Centroamérica y Republica Dominicana (San Salvador:2007), fue el compromiso formal de
la Directora de la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) y del Director del Instituto
de Nutricion de Centroamérica y Panama (INCAP) de unificar las secretarias técnicas de la
RESSCAD vy de los Consejos del INCAP con la Secretaria Ejecutiva del COMISCA y
apoyar técnica y financieramente a esa instancia, por su puesto con la no objecion del
Consejo de Ministros de Relaciones Exteriores.

Este hecho, ejercid en sus inicios, y sigue ejerciendo hasta la fecha, un alto impacto
en el proceso de planificacion de la SE-COMISCA, ya que su agenda de trabajo estuvo
marcada por la agenda de trabajo que en ese momento habia definido la Organizacion
Panamericana de Salud (OPS), el Director del Instituto de Nutricion de Centroamérica y
Panama (INCAP) y las reuniones del Sector Salud de Centroamérica y Republica
Dominicana (RESSCAD). En efecto, tal como se ha mencionado anteriormente, “...el
punto de partida del presente Plan es la Agenda de Salud de Centroamérica y Republica
Dominicana, la cual contempla lo estipulado en la Agenda 2030 y los Objetivos de
Desarrollo Sostenible (ODS) relacionados con la salud donde se establecen los principios
para enfrentar los retos mundiales de salud mediante acciones dentro y fuera del sector de
la salud, y donde el enfoque intersectorial de la Determinacion Social de la Salud es
fundamental para alcanzar el fin”?

A simple vista, esta situacion parece muy poco importante o relevante para el
proceso de planificacion estratégica de la institucion, sin embargo, es determinante ya que

25 SE-COMISCA. Plan Estratégico de la Secretaria Ejecutiva del COMISCA 2022-2025. (San Salvador, 2022).
Pag.
https://www.sica.int/download/?131457#:~:text=E|%20Plan%20Estrat%C3%A9gico%20de%20la,y%200tros%
20asociados%20n0%20gubernamentales.
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afecta la definicion de los objetivos y lineas estratégicas que ponen el rumbo al Plan
Estratégico, en la medida que dicho Plan, debe responder por un lado a las instituciones que
en sus inicios respaldaron su creacion, pero por otro lado, a los Ministerios de Salud de los
paises miembros, a los que formalmente y de acuerdo con los reglamentos del SICA, la SE-
COMISCA debe atender y responder. Las Agendas Regionales son marcos de colaboracion
entre Estados acordados generalmente por consenso, que en la mayoria de los casos no
representan una obligacién legal de cumplimiento, sino mas bien, un compromiso expreso
de trabajo voluntario hacia un fin coman, cuyos componentes, productos y resultados son
generales a toda la region y el continente.

Finalmente, a manera de conclusion capitular, luego de analizar el relacionamiento
entre el Plan Estratégico de Salud de la SE-COMISCA y cada uno de los Planes
Estratégicos de Salud de los paises miembros del SICA, se determina que, de manera
general, existe un buen nivel relacionamiento entre el Plan Estratégico de Salud de la SE-
COMISCA con los Planes de Salud Nacionales, precisamente en el nivel estratégico de la
planificacion. La Mision y Vision del Plan de la SE-COMISCA es coincidente con casi con
todas las Misiones y Visiones de los Planes Nacionales, algunas de ellas incluso llegan a
destacar los mismos elementos (como es el caso de la Mision del Plan Estratégico de Salud
de Panam4, que hace referencia los Determinantes de la Salud, mismos que menciona el
Plan Estratégico de Salud de la SE-COMISCA).

También se destaca un alto nivel de relacionamiento en cuanto los principios y
valores establecidos en el Plan Estratégico de Salud de la SE-COMISCAZ, mismos que
menciona algunos Planes Nacionales como el de Guatemala (compromiso), Nicaragua,
(solidaridad e igualdad), Costa Rica (solidaridad, ética y equidad), Panama (equidad y
solidaridad), Belice (equidad), llamando la atencion que casi todos los planes tienen como
principio la solidaridad y equidad, como ejes vertebradores de su trabajo. En cuanto los
objetivos y lineamientos estratégicos, se ha identificado un buen nivel de relacionamiento,
aungue no se encuentren similitudes en aspectos de forma, como la redaccién y utilizacién
de las mismas palabras, si se identifica que tienen un mismo fin en aspectos sustanciales,
ponen como centro de atencion a la persona humana y servicios de salud dignos y de
calidad.

A nivel programatico, en lo referido a las problematicas y grupos poblacionales
priorizados, se identifica un alto nivel de relacionamiento ya que todos los Planes
Nacionales de Salud de los paises miembros del SICA, hacen referencia a las enfermedades
transmisibles y no transmisibles como prioridades de atencion, lo que abre la posibilidad a
establecer mecanismos conjuntos de trabajo de la SE-COMISCA tanto a nivel nacional (con
cada uno de los Ministerios de Salud), como a nivel regional. Por otro lado, también se
debe mencionar que no todos los Ministerios colocan a la SE-COMISCA como una
institucion aliada en la consecucion de sus objetivos, metas y resultados, si se hace
referencia a los instrumentos de trabajo regionales tales como la Agenda de Salud de
Centroamérica y Republica Dominicana.

Analizar el nivel de relacionamiento a nivel operativo es un reto, considerando el
nivel de especificidad requerido por la planificacion estratégica de los instrumentos en

26 Excelencia, Compromiso, Equidad, Solidaridad, Etica.
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cuestion. En este aspecto, cabe destacar las coincidencias encontradas entre los Planes de
Salud de Costa Rica, Panama y Honduras, los cuales establecen como actividades
principales la realizacién e implementacion de planes de atencion a enfermedades
transmisibles y no transmisibles, la investigacion en salud y la atencién a los impactos de
los fendmenos naturales en las comunidades, como determinantes de la salud de la
poblacion.

De esta forma, se concluye que el objetivo inicialmente planteado de determinar el
nivel de relacionamiento o articulacion de la Agenda Estratégica de la Secretaria Ejecutiva
del Consejo de Ministros de Salud de Centroamérica y Republica Dominicana con el disefio
e implementacion de las politicas y programas de Salud Publica en los paises miembros del
SICA, mediante la utilizacién de un método de relacionamiento programatico regional —
nacional, se ha logrado, evidenciando de manera general, un buen nivel de relacionamiento.

Ademas, los hallazgos encontrados, permitirdn preparar un conjunto de acciones y
recomendaciones destinadas a mejorar o fortalecer algunos aspectos de la practica de
planificacion, tanto de los Ministerios de Salud como de la Secretaria Ejecutiva.
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CAPITULO Il

RETOS Y PERSPECTIVAS SOBRE EL ESTADO DE LA ARTICULACION DE LA
AGENDA ESTRATEGICA DE LA SECRETARIA EJECUTIVA DEL CONSEJO DE
MINISTROS DE SALUD DE CENTROAMERICAY REPUBLICA DOMINICANA CON
EL DISENO E IMPLEMENTACION DE LOS PLANES ESTRATEGICOS
INSTITUCIONALES DE LOS MINISTERIOS DE SALUD DE LOS PAISES
MIEMBROS DEL SICA

Luego de haber realizado el anélisis de articulacion entre el Plan Estratégico de la
SE-COMISCA con cada uno de los Planes Estratégicos Institucionales, el objetivo?’de este
capitulo se centrard en identificar los retos y perspectivas sobre el estado de dicha
articulacién, siempre tomando como principal variable de estudio la Agenda Estratégica de
la Secretaria Ejecutiva del Consejo de Ministros de Salud de Centroamérica y Republica
Dominicana, con el disefio e implementacion de los Planes Estratégicos institucionales de
los Ministerios de Salud de los Paises miembros del SICA.

Al respecto, se identificd un conjunto de retos, dificultades y desafios que es
necesario superar, para mejorar el nivel de articulacion entre estos y la instancia regional
rectora de salud del SICA -la SE-COMISCA.-.

De manera general, puede mencionarse la identificacion de diferencias, tanto en el
fondo como en la forma que los Ministerios de Salud realizan el ejercicio de planificacion.
Sobre las ultimas (de forma), las principales diferencias identificadas estan relacionadas
con la manera de utilizacion de las técnicas y herramientas destinadas a la planificaciéon y
otros aspectos vinculados a la visién particular que cada institucion tiene sobre la utilidad
de esta disciplina, tales como el periodo de planificacion, la utilizacién de indicadores de
medicién, las categorias conceptuales empleadas en los niveles de planificacion
(Estratégica, Programatica y Operativa), el alcance mismo de la planificacion (Estratégica,
Programatica y Operativa) y la manera en estructurar o esquematizar la informacion
necesaria para el ejercicio de la planificacion.

Por otro lado, también se han identificado diferencias de fondo, principalmente en el
nivel estratégico, en elementos tales como la vision y mision del Ministerio de Salud en
cuestion, sus objetivos estratégicos, las lineas o ejes de trabajo, los productos y resultados
esperados, entre otros aspectos. Abordar este tipo de diferencias merece especial atencion,

ZVariable Independiente: El estado de la articulacién de la Agenda Estratégica de la Secretaria Ejecutiva del
Consejo de Ministros de Salud de Centroamérica y Republica Dominicana, con el disefio e implementacién
de las politicas y programas de salud publica en los paises miembros del SICA, se refiere al grado de
relacionamiento o vinculacion que existe entre el Instrumento de Planificacion Estratégica principal de la SE-
COMISCA con el resto de politicas y programas de salud de los paises miembros del SICA.

Variable Dependiente: Retos y Perspectivas. El primer término (retos), se refiere a las dificultades o desafios
a los que se enfrenta el estado de la articulacién del Plan Estratégico Institucional de Salud de la SE-
COMISCA, mientras que el segundo término (perspectivas), se refiere a las oportunidades a futuro que se
identifican del estado de la articulacion del Plan Estratégico Institucional de Salud de la SE-COMISCA con las
politicas y programas de salud nacionales de los paises miembros.
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ya gque determinan casi en su totalidad la eficiencia y eficacia del Plan Estratégico de Salud
de la SE-COMISCA, lo relacionado con su contribucion desde lo regional, al logro de los
resultados, metas y objetivos propuestos por los paises en sus Ministerios de Salud.

Las diferencias de fondo, en cada uno de los ejercicios de planificacion analizados,
obedecen, entre otras cosas, a aspectos de tipo cultural; por ejemplo, se debe resaltar el
hecho que Guatemala sefiala en sus objetivos que “...al trato humano para la promocion de
la salud, prevencion de la enfermedad, recuperacién y rehabilitacion de las personas con
calidad, pertinencia cultural, y en condiciones de equidad”?®. Haciendo referencia por
supuesto a la importancia que para dicho pais tiene, la capacidad de poder brindar servicios
de salud diferenciados a la poblacion indigena.

En este punto de la investigacion es necesario aclarar que desde una perspectiva
normativa, el Reglamento de Organizacion y Funcionamiento del Consejo de Ministros de
Salud de Centroamérica y Republica Dominicana (COMISCA) y su Secretaria Ejecutiva
(SE-COMISCA) 2021, no sefiala explicitamente una funcion o atribucién que obligue a
alguno de estos dos dérganos a trabajar en articular sus planes de trabajo con los de los
Ministerios de Salud de los paises miembros del SICA, sin embargo, si se hace referencia a
promover de manera general la armonizacion de los instrumentos de planificacion
nacionales con la normativa regional, aspecto que sirve como punto de partida para
desarrollar los siguientes apartados de la investigacion.

En efecto, el literal c¢), del articulo 9, de las atribuciones y competencias del
COMISCA establece que corresponde al COMISCA.:

“La definicion, aprobacion y direccion de la Politica Regional de Salud del
SICA, asi como la coordinacion y contribuir a la armonizacién de las politicas
nacionales con la Politica Regional de Salud del SICA.”

Aunque el literal en cuestion no hace referencia especifica a que el Plan Estratégico
de la SE-COMISCA debe estar articulado con los Planes y Politicas de Salud de los paises
miembros del SICA, si se deja claro que el COMISCA debe contribuir a la armonizacion de
las politicas nacionales con la Politica Regional de Salud del SICA. Habiendo identificado
como un hallazgo en la investigacion el hecho, que no todos los paises centroamericanos
han adoptado politicas especificas en materia de salud, el instrumento regulatorio de mas
alto nivel que puede ubicarse en la descripcion que el literal ¢) del articulo 9, hace sobre las
politicas nacionales, son los Planes Estratégicos Nacionales de Salud.

En este sentido, los retos identificados en el analisis de articulacion realizado en el
Capitulo Il de la investigacion, y su consecuente superacion para mejorar dicha relacion, se
sustentan en lo que establece el literal ¢) del articulo 9, de las atribuciones y competencias
del COMISCA en lo relacionado con su contribucion a la armonizacion de las politicas
nacionales con la Politica Regional de Salud del SICA.

0Objetivo. Plan Estratégico Institucional del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social de Guatemala
2022-2032. Pag. 7
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Es importante mencionar que no solo se identificaron retos desde el lado de los
Ministerios de Salud de los paises miembros del SICA, sino también, en el proceso de
planificacion de la SE-COMISCA, que tambiéen incide en el nivel de articulacion de las
Agendas. Al igual que en el caso de los Ministerios, se pueden clasificar por la forma 'y el
fondo, siendo los mas relevantes para el caso que nos ocupa, aquellos relacionados con el
fondo del proceso de planificacion. En este sentido, se detallan a continuacion los 3
principales retos identificados luego de realizado el andlisis de articulacion del Plan
Estratégico de Salud de la SE-COMISCA con los Planes y Politicas Nacionales de los
Ministerios de Salud.

3.1 RETOS SOBRE EL ESTADO DE ARTICULACION DE LA AGENDA
ESTRATEGICA DE LA SECRETARIA EJECUTIVA DEL CONSEJO DE
MINISTROS DE SALUD DE CENTROAMERICA Y REPUBLICA DOMINICANA
CON EL DISENO E IMPLEMENTACION DE LOS PLANES ESTRATEGICOS
INSTITUCIONALES DE LOS MINISTERIOS DE SALUD DE LOS PAISES
MIEMBROS DEL SICA

3.1.1 Financiamiento de la Cooperacion Internacional al Desarrollo

El primer reto identificado es de fondo, y esta relacionado con el objeto de la
planificacién al interior de la SE-COMISCA. Tal como se explico en el Capitulo I, la SE-
COMISCA, se cred en la Reunion Extraordinaria del Consejo de Ministros de Salud
Centroamérica y Republica Dominicana, de San Salvador, del 10 de septiembre de 2007,
“...considerando la persistencia de la poca coordinacion entre las instancias regionales de
salud y de estas con otros sectores, la necesidad de fortalecer el COMISCA, la no objecion
de las Cancillerias consultadas, en relacion a la creacion de la Secretaria Ejecutiva del
COMISCA'y el compromiso formal de la Directora de la Organizacion Panamericana de la
Salud (OPS) y del Director del Instituto de Nutricion de Centroamérica y Panama (INCAP)
de unificar las secretarias técnicas de la RESSCAD y de los Consejos del INCAP con la
Secretaria Ejecutiva del COMISCA y apoyar técnica y financieramente a esa instancia.”?°

Desde su origen, la Agenda Estratégica de la SE-COMISCA, estuvo influenciada
por los planes y proyectos de otras instituciones del SICA, tales como el Instituto de
Nutricion de Centroamérica y Panama (INCAP), la Reunion del Sector Salud de
Centroamérica y Republica Dominicana (RESSCAD), la Organizacion Panamericana de la
Salud (OPS), instituciones del Sistema de Naciones Unidas, entre otras organizaciones de la
Sociedad Civil. Dicha influencia tiene efectos no solo a nivel técnico-estratégico en cuanto
a que en cierta medida la nueva Agenda de la SE-COMISCA debe responder a la Mision y
Obijetivos de trabajo de las instituciones que propiciaron su creacion, sino también a nivel
financiero, ya que, en efecto, la entonces directora de la Organizacion Panamericana de la
Salud y el director del Instituto de Nutricion de Centroamérica y Panama se comprometian
a garantizar su financiamiento.

COMISCA. Resolucidn de la reunién extraordinaria del Consejo de Ministros de Salud de Centroamérica y
Republica Dominicana (San Salvador:2007). https://www.sica.int/documentos/resolucion-de-la-reunion-
extraordinaria-del-consejo-de-ministros-de-salud-de-centroamerica-y-republica-dominicana-san-salvador-el-
salvador-10-de-septiembre-de-2007_1_106950.html

70



En la practica, esta relacion de dependencia técnico-financiera de otras instituciones,
agencias de cooperacién, organismos regionales e internacionales, condiciona a las
Instancias, Secretarias y Organos del SICA y por su puesto a la SE-COMISCA a incluir
dentro de su planificacion, elementos de las Agendas Estratégicas de dichas instituciones.
Por supuesto, es necesario dejar claro que en si misma, la accion no es negativa, después de
todo, la Mision, Vision y Objetivos de estas instituciones es mejorar la calidad de los
servicios de salud que se brindan a la poblacién; lo que se esta tratando de evidenciar con
este andlisis, es el reto que represente para la Instancia en cuestion, en este caso la SE-
COMISCA, asumir bajo su responsabilidad, la ejecucion de un conjunto de actividades que
por un lado, puede que sobrepasen su alcance (de la SE-COMISCA), y por otro lado,
limiten su capacidad para enfocarse en implementar las que propiamente le corresponden.

En la ilustracion 5, puede identificarse el conjunto de instrumentos normativos tanto
regionales como internacionales, de los cuales la SE-COMISCA retoma insumos para
elaborar sus propios documentos estratégicos de planificaciéon, cada uno con diferentes
fuentes de financiamiento, enfoques de trabajo e intereses por parte de estos organismos
para la regidn centroamericana.

llustracion 5: Fuentes Normativas del Plan Estratégico de Salud de la SE-COMISCA

Estrategia de Cooperacion
en Salud para
Centroamérica y Republica
Dominicana 2019-2025

Agenda de Salud
Sostenible para las

Ameéricas ASSA
(2018 -2030)

Agenda de Salud de
Centroamerica
y Republica Dominicana
ASCARD (2019-2030)

Plan Estratégico de la
Organizacion

Plan de Salud de
Centroamérica y Republica
Dominicana
2021- 2025

Planes Operativos Anuales
de las instancias técnicas

Plan Estratégico
SE-COMISCA
2022 -2025

Plan Operativo
SE-COMISCA

Panamericana de la
Salud 2020-2025

2022 - 2025

operativas del COMISCA

Fuente: Plan Estratégico de Salud de la SE-COMISCA

En un escenario ideal, en el que una institucion es sostenible financieramente, esta
situacion pudiera pasar inadvertida sin tener ningun impacto a nivel estratégico. Sin
embargo, y aunque puede que no sea el caso de la SE-COMISCA, hay secretarias,
instancias y organos del SICA que su presupuesto ordinario de funcionamiento depende en
un buen porcentaje de la cooperacidn internacional. En efecto, (Santos Carrillo, 2014)
menciona que el hecho que el SICA (como organismo regional), no cuente con un
presupuesto unificado, sino que, disgregado por secretarias, instancias y 0rganos, incorpora
distintas metodologias y enfoques que en algunos casos puede llegar a afectar las funciones
asignadas a la razon misma de existencia de la institucion.
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Santos Carrillo (2014), ya habia mencionado que “...la debilidad de esta modalidad
de cooperacion internacional propicia la aparicién de problemas de gobernanza sistémica
de mayor envergadura [...] en el ambito presupuestario y administrativo esta diversidad se
traduce en la incorporacion de fuentes de financiamiento con origenes diferenciados y
normativas de gestion disimiles que en algunos casos ha dado lugar al desempefio de
actividades y servicios escasamente relacionados con la naturaleza y mision integracionista
de algunas instituciones.

En el cuadro 3, se detalla el conjunto de proyectos, programas y donantes de la SE-
COMISCA, cada uno con normativas de ejecucion, beneficiarios, socios incluso Estados
miembros del SICA diferenciados.

Cuadro 3: Donantes, Proyectos y Programas ejecutados por la SE-COMISCA

Modalidad Monto
Socio / Donante Proyecto/Programa de aprobado
Cooperacion (US$)

Centro de Fortalecimiento de una salud puablica | Financiera $3,103,726
Prevencién y regional de vigilancia, capacidad y Red de

Control de Laboratorios para Centroamérica con la SG-

Enfermedades | SICA/COMISCA

(CDQ)

Fondo Mundial | Fortalecimiento de la red de Laboratorios de | Financiera $936,705
de lucha contra | tuberculosis en la Regién de Las Américas

el SIDA, TBy la

Malaria.

Centro de | Establecimiento de una  Asociacion | Financiera $1,749,401
Prevencién y | Estratégica para Fortalecer el COMISCA, en

Control de | la region Ameérica Central, bajo el Plan de

Enfermedades Emergencia del Presidente para el Alivio del
(CDC)/PEPFAR | SIDA (PEPFAR por sus siglas en inglés)

Republica de El Sector Salud en la Agenda Post 2015. Financiera $1,000,000
China (Taiwan) | Mejorando indicadores en salud, en el marco
de la Politica Regional de Salud del SICA

Turquiye El Sector Salud en la Agenda Post 2015. Financiera $700,000
Mejorando indicadores en salud, en el marco
de la Politica Regional de Salud del SICA

Espafia Transferencia de la Plataforma Informética | Financiera $120,625
Farmacovigilancia Centroamericana Datos
de Reacciones Adversas (FACEDRA).

Fuente: Informe del VI Ejercicio de Rendicion de Cuentas de la Cooperacion Regional del SICA 2018.
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Este primer reto identificado —el rol que ha desempefiado la cooperacion técnica y
financiera, en la articulacion de la Agenda Estratégica de la SE-COMISCA con los Planes y
Politicas Nacionales de los Ministerios de Salud de los paises miembros del SICA- es una
expresion a pequefia escala, de los 3 grandes problemas o retos sefialados en el Capitulo |,
que dificultan de manera general, todo el proceso de planificacion del SICA: la
superposicion y dispersion de las competencias y facultades tanto de las autoridades
competentes como de las instituciones, la autonomia funcional y la atomizacion de
secretarias, instancias y 6rganos.

Para superar este reto, es necesario fortalecer la sostenibilidad financiera de las
instancias, secretarias y 6rganos del SICA, para que la cooperacion internacional no se
convierta en su principal fuente de financiamiento y se vean en la necesidad de
implementar proyectos que respondan a agendas de desarrollo que no estén relacionadas
con la causa integracionistas o que no estén alineadas con las prioridades estratégicas que
los gobiernos del SICA han establecido para conducir el proceso de integracién regional.

Ademas, se debe poner especial atencion a la revision de las Secretarias, Instancias
y Organos del SICA que actualmente realiza el Comité Ejecutivo en el marco del proceso
de restructuracion del Sistema con el objetivo de analizar la viabilidad de su
funcionamiento y decidir si deben seguir formando parte de este.

3.1.2 Modelos y Enfoque del Desarrollo Nacional
El segundo reto identificado proviene del andlisis realizado a los Planes y Politicas
Nacionales de Salud que implementan los Estados miembros del SICA, el cual esta
relacionado con una leve diferencia en las problematicas identificadas como prioritarias por
los Ministerios de Salud, lo que dificulta en cierta medida el grado de articulacion o
complementariedad entre el Plan Estratégico de Salud de la SE-COMISCA con los Planes
Institucionales de Salud de los Ministerios.

Este reto, se explica a partir de los avances que cada uno de los paises tiene en
materia de acceso a los servicios de salud, erradicacion de enfermedades, enfoque del
abordaje de las problematicas de la salud, diversidad cultural de la poblacion, y de manera
general el enfoque del modelo de desarrollo que el pais en cuestién ha adoptado para
mejorar la calidad de vida de sus ciudadanos. En principio, estas diferencias obligan al Plan
Estratégico de Salud de la SE-COMISCA a ser mas flexible en el alcance de las lineas de
accion que ha establecido, ya que deben abarcar la diversidad de enfoques de trabajo de los
paises, las problematicas priorizadas, los mecanismos de articulacion interinstitucionales, la
definicién de actividades, entre otros aspectos.

Por ejemplo, se identific6 una marcada diferencia entre las problematicas
priorizadas por Guatemala y las priorizadas por Costa Rica. Mientras que Guatemala sefiala
como urgente abordar la mortalidad materna, mortalidad neonatal, desnutricion aguda,
mortalidad en menores de cinco afios y mortalidad infantil, Costa Rica por su parte ha
sefialado como prioritarias las enfermedades cronicas no transmisibles y las enfermedades
transmitidas por vectores. No es el objeto de este capitulo profundizar sobre el avance en el
desarrollo social de los paises centroamericanos, sin embargo, en este contexto, es
importante destacar el impacto que este tiene en el esquema de planificacion de organismos
regionales tales como la SE-COMISCA.
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En este mismo sentido, es necesario sefialar la diferencia que plantea el Plan
Plurianual de Salud 2015 -2021 del Ministerio del Poder Ciudadano para la Salud de
Nicaragua, con el resto de los planes de Salud de los paises centroamericanos, al incorporar
como uno de sus ejes de accion el “rescate de la medicina popular y tradicional”.
Nuevamente se debe dejar claro que no se esta cuestionando las medidas que los paises,
libre y soberanamente han decidido adoptar para enfrentar las problemaéticas sociales que
les aquejan, sino que el impacto que tienen sobre el esquema de planificacion de
organismos regionales tales como la SE-COMISCA.

De hecho, la Organizaciéon Panamericana de la Salud “...ha reafirmado la
importancia de incluir los servicios de la medicina tradicional y complementaria a los
sistemas nacionales de salud en la region de las Américas [...] la Politica de Etnicidad y
Salud de OPS, aprobada en 2017, insta a los Estados Miembros a reconocer que promover
el acceso a servicios de salud de calidad significa asegurar que los modelos, sistemas y
servicios de salud adopten perspectivas interculturales, incluyendo el conocimiento y las
préacticas ancestrales y espirituales de los pueblos indigenas, afrodescendientes, romanies y
miembros de otros grupos étnicos.”*°

Nicaragua, que cuenta con pueblos indigenas y comunidades de afrodescendientes
dentro de su territorio, debe incorporar como eje transversal de sus politicas publicas en
salud, la interculturalidad, a diferencia de paises como EI Salvador, que no hace referencia
a este aspecto dentro de su politica nacional y se enfoca mas bien en otras prioridades tales
como la digitalizacion de los servicios de salud, gestion integral de emergencias sanitarias,
entre otras. Esto no significa que las problematicas de salud priorizadas por El Salvador y
Nicaragua sean diferentes, de hecho, la mortalidad neonatal, el embarazo en adolescentes,
la mortalidad prematura y las enfermedades cardiovasculares, son areas de trabajo
contempladas en los planes de salud de ambos gobiernos, pero en el caso de El Salvador, no
incorpora el eje de interculturalidad como elemento transversal para su atencién o
tratamiento.

Desde el &mbito de un organismo internacional, conformado casi en su mayoria por
instituciones gubernamentales de un sector especifico, como es el caso de la SE-
COMISCA, el desafio se encuentra en que dicho organismo debe incluir dentro de su
planificacion estratégica, lineas de accidén vinculadas con las prioridades de trabajo
establecidas por los gobiernos en sus planes nacionales, maxime cuando este se encuentra
en un proceso de revision para determinar la viabilidad de su funcionamiento, tal como
actualmente sucede con el universo de instituciones del SICA, que estan siendo objeto de
analisis por parte del Comité Ejecutivo del SICA, en el marco de un proceso que busca
hacer mas eficiente el trabajo que realiza el Sistema.

Por supuesto, las implicaciones de las diferencias en las problematicas priorizadas
por los Ministerios de Salud, no se quedan solo en el nivel estratégico de la planificacion,

30“Servicios de  Salud”. s/f. Paho.org. Consultado el 1 de febrero de 2024.
https://www.paho.org/es/temas/servicios-salud.
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sino que también a nivel operativo. En efecto, para cada una, se requiere disefiar
actividades que pueden ser incluso hasta disimiles en su forma y fondo, sin mencionar el
conjunto de factores politicos, econdmicos, sociales, culturales, etc., que giran en torno a la
implementacion de proyectos y programas, que por si mismos ya impregnan una cuota de
dificultad en el ciclo de ejecucion de estos.

El cuadro 4, es un resumen de las principales problematicas priorizadas por los
Ministerios de Salud de los paises miembros del SICA, las cuales en principio son
similares, sin embargo, cuando se hace una lectura integral del instrumento de planificacion
que las contiene, se infieren diferencias en el enfoque del abordaje, que también depende de
aspectos tales como la calidad y cantidad de servicios de salud ofrecidos, infraestructura,
nivel de vida, modelo de desarrollo social y econémico entre otras variables.

75



Cuadro 4: Resumen de problematicas priorizadas, productos y grupos poblacionales.

. Guatemala El Salvador Honduras Nicaragua Costa Rica Panama Republica Belice
3 Dominicana
Inclusion, Enfoque de | Crecimiento Solidaridad, Equidad, Universalidad, Coherencia, Justicia  Social,
determinacion social de | econdmico comunidad, Universalidad, Equidad, Eficacia, | Factibilidad, Equidad, dignidad
Respeto, la salud, sostenible, complementariedad, | Solidaridad, Eficiencia, Flexibilidad, individual,
3 Vocacion de redistribucion, Etica, Calidad, | Integralidad, Concurrente, Atenciéon medica
S Servicio Enfoque de Curso de | acceso inclusion e | Interculturalidad. | Calidad No | Seguimiento 'y | accesible,
% Compro;niso Vida, igualitario, igualdad. Discriminacion, Proceso. Transparencia y
S | idad | Enf d idad d redes de | = solidaridad, rendicion de
=1 ntegridad, nroque de equidad d€ | geqyridad Principios: i
3] Justici Gé salud : e Interculturalidad, cuentas.
£ usticia, enero —en  salud, | socjal Dignidad humana, Sostenibilidad
e Lealtad. Enfoque a _Procesos, | adecuadas. libertad, igualdad, transparencia
con orientacién para fraternidad.
resultados.
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Problematica priorizada

Mortalidad
materna,
mortalidad
neonatal,
desnutricion
aguda,
prevalencia de
VIH en
poblaciones
clave, Dengue,
Zika,
Chikungunya.

Mortalidad Neonatal,

Embarazo en
Adolescentes,
Mortalidad Materna,
Mortalidad Prematura.

Enfermedades
Cardiovasculares

Céancer.
Tuberculosis.

VIH.

Dengue,
Malaria,
Chikungunya,
Zika,
VIH/SIDA,
Tuberculosis,
HTA, DM,
Oncoldgicas
(Mama, Cuello
Uterino,
Proéstata,
Gastrico,
Pulmén),
Enfermedad
Renal Cronica.

Disminucién de las
listas de espera
quirdrgicas y de
consulta  externa.
Eliminar la
transmision
Materno Infantil del
VIH de la madre al
nifio y frenar la
transmisién del
virus.

Enfermedades
Cronicas No
transmisibles.

enfermedades
transmitidas por
vectores

Infecciones
respiratorias
agudas y
gastrointestinales,
malaria,  dengue,
VIH/SIDA, Hanta
Virus, Colera,
poliomielitis,
Sarampion,
enfermedades del
sistema

circulatorio,
cerebro vasculares,
hipertension y

aterosclerosis.

Enfermedades No
Transmisibles,
Salud Mental
(trastornos,
mentales,
discapacidades
psicosociales,
discapacidad
funcional, riesgo
de conducta auto
lesiva),
Hipertension
Arterial, Diabetes
y Obesidad.
Enfermedades
Inmunoprevenibles
(Tuberculosis,
tosferina) tétanos,

difteria, rubeola,
influenza, VPH),
VIH/SIDA.

Enfermedades
transmitidas  por
vectores (Dengue,
Malaria, Chagas).

HIV/SIDA.

Enfermedades no
transmisibles
(enfermedades
cardiovasculares,
cancer, diabetes y
enfermedades
respiratorias).
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Productos / Resultados esperados

Potenciada la
Intersectorialidad.

Gestion  Integral  de
Emergencias Sanitarias.

Mejorada la  Salud

Ambiental.

Respuesta a
Desastres  del
Ministerio  de
Salud,
Estrategia de
Control de
Enfermedades
transmitidas
por Vectores.

Informacién sobre
Salud Ambiental,
Cambio Climatico

y Riesgos
Naturales,
programa de
reduccion de la
incidencia de
enfermedades
isquémaicas.

Menores de 5 | Menores de 5 afos, | mujeres Menores de 5 afios, | No se especifica | No especifica. Poblacion de la | Planeamiento de
afios. mujeres embarazadas, | embarazadas y | adolescentes y diversidad sexual. | Recursos
adolescentes. menores de 5 | mujeres en todos Humanos y se
afios. los ciclos de la vida, Personas €ON | incrementaron las
pobladores de zonas discapacidad funciones de
" secas, municipios gestion.
8 con poblaciéon en .
kS, extrema pobreza, la Fortalecida la
S costa Caribe, vigilancia de
E pueblos originarios, enfermedades no
= trabajadores  del transmisibles y
S campo,  personal enfermedades
é con discapacidades, transmisibles.
§ victimas  de I Uso racional de la
= guerra y  adulto tecnologia para la
g mayor. salud.
No especifica. | Transformacion Digital. Prevencion de | Analisis de | No especifica. Plan de | No especifica
enfermedades; Salud  Mental, fortalecimiento de
Investigacion en Salud. Primer nivel de | abordaje de los capacidades  del
Gestion de los Recursos atenc_ién, _Atencién determinantes Ministerio _ de
Humanos hospitalaria. de la salud, Salud, Sistema
Plan de Integrado de
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3.1.3 Alcance, técnicas e instrumentos utilizados en el proceso de planificacion

El tercer reto identificado estd relacionado en primer lugar, con el alcance del
ejercicio de planificacién que cada uno de los Ministerios de Salud ha adoptado. En este
marco, se entiende por alcance, los elementos que abarca o se incluyen dentro del ejercicio
de la planificacién, en cada uno de los tres niveles: Estratégico, Programatica y Operativo.
El alcance esté referido a la profundidad o magnitud con que cada uno de los Ministerios
planifica. Por ejemplo, puede que el nivel de planificacién de un Ministerio de Salud sea
hasta el nivel estratégico, mientras que el de otro Ministerio alcanza hasta el nivel
operativo.

En el marco de la problematica analizada en esta investigacion, la utilizacion de
distintos niveles de planificacion por parte de los Ministerios de Salud representa un reto de
articulacion para la SE-COMISCA, ya que la informacién disponible de la que dispone en
los planes institucionales de salud nacionales es diferente en cuanto al alcance de lo que se
quiere lograr. En otras palabras, mientras que en un instrumento de planificacion pueden
encontrarse solamente lineamientos estratégicos, sin hacer referencia a productos concretos
o0 resultados esperados de la implementacion de actividades, en otro instrumento si se
detalla toda esa informacion.

Por ejemplo, la Politica Nacional de Salud y Lineamientos Estratégicos de Panama,
solo cuenta con objetivos estratégicos de los cuales se desprenden lineas de accién, sin
hacer referencia a productos y actividades concretas para alcanzarlos, mientras que el Plan
Estratégico Institucional del Ministerio de Salud de Costa Rica, detalla en su matriz de
planificacion, ademas de los productos, las actividades e indicadores, una linea de base y
las metas anuales. Desde una perspectiva de articular un Plan Estratégico Institucional de
una instancia gubernamental con el Plan Estratégico de un Organismo Internacional o
viceversa, como es el caso de la SE-COMISCA, evidentemente es mas facil lograrlo
cuando el Plan Nacional desglosa de manera descendente cada uno de los componentes de
los 3 niveles de la Planificacion: Estratégico, Programatico y Operativo.

El hecho que algunos de los Planes Estratégicos Institucionales no reflejen todos los
componentes de los 3 niveles de planificacion, dificulta que el Plan Estratégico
Institucional de la SE-COMISCA identifique en algunos de sus objetivos, lineamientos y
actividades, una oportunidad de vincularse o contribuir al logro de los objetivos y lineas de
accion de los Ministerios de Salud. Por supuesto, esto no significa que, en la préctica, no
existan instrumentos, herramientas o incluso la capacidad técnico-gerencial desde la SE-
COMSICA, para definir acciones contingenciales que coadyuven desde los regional a lo
nacional, lo que se esta tratando de evidenciar es que, en principio, esto representa una
dificultad para articular la Agenda Estratégica de la SE-COMISCA con los Planes
Estratégicos Institucionales de los Ministerios de Salud.

Por otro lado, se ha identificado que los Ministerios de Salud utilizan instrumentos y
técnicas de planificacion diferentes al momento de disefiar los componentes de los niveles
Estratégico, Programatico y Operativo, llegando incluso a colocarlos en uno, cuando en
realidad corresponden a otro. Por ejemplo, el Plan Estratégico de la Secretaria de Salud de
Honduras, hace referencia en su Matriz de Planificacién solamente a productos, sefialando
como tales algunos que podrian ubicarse dentro de un apartado para actividades.
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La superacion de este reto requiere de la creacion o establecimiento de unos
estandares minimos para seguir al momento de iniciar con los procesos de planificacion
nacionales. Por supuesto, cada pais tiene la plena facultad de disefiar sus instrumentos
politicos y estratégicos de planificacion, conforme su ordenamiento juridico interno, sin
embargo, asi como se han establecido normativas regionales para regular diferentes asuntos
dentro del dmbito de la salud, también es posible abordar aspectos relacionados con los
procesos de planificacion.

3.2 PERSPECTIVAS SOBRE EL ESTADO DE ARTICULACION DE LA
AGENDA ESTRATEGICA DE LA SECRETARIA EJECUTIVA DEL CONSEJO DE
MINISTROS DE SALUD DE CENTROAMERICA Y REPUBLICA DOMINICANA
CON EL DISENO E IMPLEMENTACION DE LOS PLANES ESTRATEGICOS
INSTITUCIONALES DE LOS MINISTERIOS DE SALUD DE LOS PAISES
MIEMBROS DEL SICA

3.2.1 Priorizacion de problematicas de salud similares.
El analisis en los distintos Planes Estratégicos Nacionales de los Ministerios de
Salud ha determinado que los paises han priorizado probleméticas de salud que son
comunes o similares entre los paises miembros del SICA. Desde una perspectiva de
articulacién estratégico-institucional, este hecho facilita que en el Plan Estratégico de la
SE-COMISCA, se incluya el disefio e implementacion de estrategias de intervencion sobre
dichas problematicas con un enfoque regional.

Por ejemplo, los 8 Ministerios de Salud identificaron como una prioridad, el
tratamiento a pacientes que viven con VIH/SIDA, lo que permite que desde la SE-
COMISCA se puedan disefiar e implementar programas, proyectos y acciones destinadas a
atender dicha problematica, permitiendo ademas, hacer un uso mas eficiente y eficaz de las
cuotas que aportan los paises a la SE-COMISCA y de la Cooperacion Internacional, ya que
los fondos provenientes de ambas fuentes, son enfocados a la consecucion de una misma
meta u objetivo.

En efecto, de acuerdo con el ultimo Informe de Gestion de la Secretaria Ejecutiva
del COMISCA Julio — Diciembre 2023, el tratamiento del VIH a nivel regional figura como
uno de los principales logros, tanto en la preparacién de nuevas intervenciones de gestion,
como en resultados de estrategias que ya se estan ejecutando. En la seccion 1 de dicho
Informe, relativa al sequimiento a las Resoluciones del COMISCA, se hace referencia a que
“...se ha iniciado la elaboracion del Plan Estratégico Regional de Tuberculosis en
Centroamérica y Republica Dominicana, que incluira intervenciones para el abordaje de la
coinfeccion VIH-Tuberculosis, comorbilidades como Diabetes, Hipertension Arterial y
Enfermedad Renal Cronica, asi como la sostenibilidad de la respuesta en Tuberculosis en la
region del SICA.”3!

También se sefialan avances a nivel regional en materia de vigilancia
epidemiolégica, fortalecimiento de laboratorios nacionales de los paises de Guatemala,

31SE-COMISCA. Informe de Gestidn Secretaria Ejecutiva del COMISCA — Julio — Diciembre 2023. (Diciembre,
2023). Pag. 10. https://www.sica.int/documentos
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Honduras, El Salvador y Panama y en aspectos relacionados con la prevencion, cuidado y
tratamiento, puntualmente: “...el fortalecimiento de los servicios de atencion en VIH en
Quiché, Jalapa y Melchor de Mencos, a través de la apertura de las tres nuevas Unidades de
Atencion Integral, Guatemala [...] el fortalecimiento de 10 clinicas de atencion integral de
El Salvador y 7 Unidades de Atencion Integral para el VIH de Guatemala para el
diagnostico de coinfeccion VIH/Tuberculosis y de infecciones oportunistas, con la compra
y entrega de reactivos para la realizacion de pruebas para diagnéstico de Criptococosis é
Histoplasmosis y pruebas de TB-LAM.”%2

Ademas, se identific6 que la mayoria de los paises han priorizado la atencion de
enfermedades transmitidas por vectores, tales como el Dengue, Zika, Chikungunya y
Malaria, sobre las cuales también se sefialan resultados tanto a nivel de gestion de nuevas
iniciativas, como en el &mbito de resultados de intervenciones que ya se estan ejecutando.
En la seccién 3 del referido Informe de Resultados, se destaca el trabajo realizado en el
disefio de iniciativas de abordaje integral de la Malaria, haciendo énfasis en las distintas
reuniones llevadas a cabo entre los paises miembros del SICA para implementar acciones
coordinadas con el objetivo de obtener mejores resultados en la erradicacion de la
enfermedad.

Desde un enfoque de integracion, la identificacion de problematicas comunes entre
los paises miembros es un catalizador de dicho proceso, en la medida en que se disefien
estrategias con enfoque regional para enfrentarlas. La importancia que tales problemaéticas,
se reflejen en los instrumentos estratégicos de planificacion de los Ministerios de Salud,
radica en que permite a la SE-COMISCA, conocer las propias necesidades de los paises en
esta materia y asi disefiar programas, proyectos y acciones en funcion del abordaje regional
de estas enfermedades.

3.2.2 Institucionalizacién de un proceso de planificacién participativo.

Uno de los aspectos positivos identificados luego de realizar el analisis de
articulacién entre el Plan Estratégico de Salud de la SE-COMISCA con los Planes
Estratégicos Institucionales de los Ministerios de Salud, es la tendencia a la
institucionalizacion de un proceso de planificacion participativo para la construccién del
Plan de la SE-COMISCA, en el cual intervienen 2 factores; el primero esta relacionado con
el periodo de vigencia de los principales instrumentos politicos regionales e internacionales
que alimentan dicho instrumento: la Agenda de Salud 2009-2018 y el Plan de Salud de
Centroamérica y Republica Dominicana 2010-2015%, y el segundo esta relacionado
propiamente al procedimiento interno de la SE-COMISCA para elaborar el Plan.

Tal como se sefiala en el Capitulo 11, la elaboracién del Plan Estratégico de Salud de
la SE-COMISCA tiene como insumos, por un lado, la Agenda de Salud y por otro el Plan
de Salud de Centroamérica y Republica Dominicana, que en sus primeras versiones (2009-
2018 y 2010-2015) respectivamente, constituyeron los principales instrumentos estratégicos
de planificacion para la SE-COMISCA, los cuales han venido actualizandose conforme el
periodo de vigencia de cada uno. Actualmente, las versiones vigentes de dichos documentos
corresponden a los periodos 2019-2030 y 2021-2025, en cuyo proceso de actualizacion se

325E-COMISCA. Informe de Gestién Secretaria Ejecutiva del COMISCA — Julio — Diciembre 2023. Pag. 29.
33 Los afios sefialados corresponden al primer periodo de vigencia de ambos instrumentos.
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han incorporado procesos de mejora continua, tales como las evaluaciones de medio
término que se realizaron al PSCARD 2010-2015 (en el afio 2015) y el PSCARD 2016-
2020 (en el afio 2018).

El segundo factor que interviene en la elaboracion del Plan de Salud de la SE-
COMISCA, es el propio proceso interno establecido para tal efecto, que con el pasar de los
afios, ha venido perfeccionandose. Tal como se ha mencionado en el Capitulo Il, la Agenda
de Salud y el Plan de Salud de Centroamérica y Republica Dominicana son los macro
instrumentos que contienen los lineamientos en salud a nivel regional, de los cuales se
extraen los objetivos, resultados, productos y actividades del Plan Estratégico de Salud de
la SE-COMISCA, de manera que su elaboracion esta directamente relacionada con estos
dos documentos.

Tanto el Plan de Salud de Centroamérica y Republica Dominicana, como la Agenda
de Salud, han sido elaboradas procurando procesos participativos, que se han ido
institucionalizando con la participacion de diversos actores y que representa una
oportunidad desde la cual partir, para mejorar la articulaciéon de la Agenda Estratégica de la
SE-COMISCA con los Planes Estratégicos de los Ministerios de Salud de los paises
miembros del SICA. En lo relacionado con el Plan de Salud, “...el disefio, elaboracion y
estructuracion del Plan, parte de las experiencias previas, los compromisos adquiridos, el
contexto actual y tendencias globales y regionales matizadas por la pandemia por COVID-
19, asi como las grandes lineas estratégicas plasmadas en la Politica de Salud y, en
particular, de la Agenda de Salud 2019-2030 (ASCARD 2019-2030), y los resultados de la
Evaluacion Final del PSCARD 2016-2020.”%*

13

El proceso de elaboracion se divide en 4 fases “... el primero, corresponde a la
obtencion de informacion clave de fuentes secundarias tales como la informacion
suministrada por la coordinacion del Area de Planificacion, Monitoreo y Evaluacion de la
SE-COMISCA vy los resultados de la Evaluacion Final del PSCARD 2016-2020, [...] la
segunda fase, corresponde a la obtencion de informacion de fuentes primarias, utilizando
herramientas como entrevistas y cuestionarios a informantes clave tales como los
integrantes del CEIP (Comité Ejecutivo para la Implementacion del Plan de Salud),
Comisiones Técnicas, los Ministerios y Secretaria de Salud, institucionalidad del SICA,
representantes de Organismos y Socios de la Cooperacion [...], la tercera fase corresponde
a la construccion de escenarios con base en los insumos recopilados en la fase 1y 2, para la
definicion del enfoque, los elementos conceptuales, los ejes, objetivos, resultados y lineas
estratégicas [...] y finalmente la fase 4 que consiste en la discusion, ampliacion y ajuste de
la propuesta integrada en la que, ademas de la SE-COMISCA y el CEIP, se cont6 con la
participacion y aportes de otras redes regionales e instancias y érganos del SICA”.%

En cuanto a la Agenda de Salud, esta “...ha sido elaborada de forma participativa y
consensuada en coordinacion con el personal técnico de la SE-COMISCA y con las y los
representantes del Comité Ejecutivo para la Implementacion del Plan de Salud de

34 COMISCA. Plan de Salud de Centroamérica y Republica Dominicana 2021-2025 (San Salvador: junio 2021).
Pag. 14. https://www.sica.int/download/?128463
35 COMISCA. Plan de Salud de Centroamérica y Republica Dominicana 2021-2025. P4g. 16.
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Centroamérica y Republica Dominicana (CEIP)”*®. El Comité Ejecutivo para la
Implementacion del Plan de Salud estd conformado por representantes a nivel técnico de los
Ministerios de Salud, de manera que su participacion en la elaboracion de la Agenda garantiza
que dicho instrumento tiene el respaldo técnico y politico por parte de las autoridades de los
paises miembros del SICA.

El Plan de Salud de Centroamérica y Republica Dominicana y la Agenda de Salud, son
los instrumentos de méas importantes a nivel regional, de los cuales el Plan Estratégico de la SE-
COMISCA, retoma los objetivos, productos, resultados y actividades para su matriz de
planificacion y tal como se ha podido evidenciar, ambos son elaborados con base en
procedimientos participativos, dotdndolos de legitimidad técnica y politica y garantizando asi
su apropiacion y armonizacion con los programas y proyectos en salud de los Ministerios de
Salud de los paises miembros del SICA, lo cual representa una oportunidad para consolidar e
institucionalizar esta practica en beneficio de la articulacion estrategica de la SE-COMISCA
con sus contrapartes nacionales.

3.2.3 Consolidacion una trayectoria regional de trabajo y respaldo politico por parte
de los Organos tomadores de decisiones del SICA

Un tercer aspecto positivo identificado luego de realizar el andlisis de articulacion
entre el Plan Estratégico de Salud de la SE-COMISCA con los Planes Estratégicos
Institucionales de los Ministerios de Salud, es el relacionado con la consolidacion de la
trayectoria de trabajo regional del COMISCA y su Secretaria Ejecutiva y el consecuente
respaldo politico que estos reciben de los principales Organos tomadores de decisiones del
SICA, tales como el Consejo de Ministros de Relaciones Exteriores y la Reunion de
Presidentes.

Tal como se menciond en el Capitulo I, el universo de instituciones del SICA se
encuentra en proceso de revision para determinar la viabilidad de su funcionamiento,
teniendo en cuenta criterios de financiamiento, estructura institucional, aportes al proceso
de integracion, entre otros, que son ampliamente superados por el COMISCA y la SE-
COMISCA, aspecto que se ha identificado como una fortaleza en el marco del andlisis de
articulacion entre los Planes Estratégicos de dichas instituciones con los Planes Estratégicos
Institucionales de los Ministerios de Salud.

Uno de los aspectos que determina la importancia que una Secretaria, Instancia u
Organo tiene dentro de la institucionalidad del SICA, es su relacion de trabajo con los
organos tomadores de decisiones del Sistema, especificamente el Consejo de Ministros de
Relaciones Exteriores y la Reunion de Presidentes. De acuerdo con informacion publicada
por la Secretaria General del SICA, el COMISCA figura en el quinto lugar de las instancias
regionales con Mandatos en ejecucidn, incluso ubicandose en la misma posicion que el
Consejo de Ministros de Relaciones Exteriores y la Secretaria Ejecutiva del Consejo
Agropecuario Centroamericano (SE-CAC).

36 COMISCA. Agenda de Salud de Centroamérica y Republica Dominicana 2019-2030. (Placencia, Belice:
Diciembre 2018.) Pag. 7. Recuperado el dia 1 de enero de 2024, del URL:
https://www.sica.int/busqueda/busqueda_archivo.aspx?Archivo=odoc_120455_1 22112019.pdf
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Cuadro 5: Mandatos de la Reunion de Presidentes en ejecucion por instancia regional responsable
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Fuente: Secretaria General del SICA

Dentro de la institucionalidad del SICA, la asignacion de Mandatos a las
Secretarias, Instancias y Organos, por parte de la Reunion de Presidentes, denota
reconocimiento de la institucién en cuestion y de su capacidad financiera, técnica y politica
para llevar a cabo la responsabilidad encomendada. Por otro lado, se debe destacar el
fortalecimiento institucional del COMISCA 'y la SE-COMISCA reflejado en el aumento de
su presupuesto ordinario por parte de los Ministerios de Salud y el posicionamiento a nivel
regional e internacional.

En efecto, de acuerdo con el Informe de Gestion de la SE-COMISCA para el
semestre de julio a diciembre del 2023, se ha reportado avances “...en la resolucion
COMISCA 01-2023: relativa al aumento de la cuota para la sostenibilidad de la Secretaria
Ejecutiva del COMISCA, ya que esta en preparacion el documento de anélisis del manejo
técnico-financiero de la Secretaria, que servird como base para generar una propuesta de
lineamiento regional que contribuya a la autosostenibilidad de la SE-COMISCA. [Ademas],
se ha suscrito el Acuerdo Sede entre la Secretaria Ejecutiva del COMISCA y el Gobierno
de la Republica de EI Salvador, que le permitira a la SE-COMISCA iniciar con el proceso
para obtener su personeria juridica.”%’

En definitiva, la consolidacion de la trayectoria de trabajo de la SE-COMISCAYy el
respaldo politico no solo del Consejo de Ministros de Relaciones Exteriores y la Reunion

37 SE-COMISCA. Informe de Gestién Secretaria Ejecutiva del COMISCA — Julio — Diciembre 2023. (Diciembre,
2023). Pag. 12. https://www.sica.int/documentos/informe-de-gestion-de-la-secretaria-ejecutiva-del-
comisca-julio-diciembre-2023_1_133412.html
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de Presidentes, sino también, del propio COMISCA, representa una oportunidad para
seguir trabajando en mejorar la articulacion de la Agenda Estratégica de la SE-COMISCA
con los Planes Estratégicos Institucionales de los Ministerios de Salud de los paises
miembros del SICA.

De esta forma, se concluye que el objetivo inicialmente planteado de identificar los
retos y perspectivas sobre el estado de la articulacion de la Agenda Estratégica de la SE-
COMISCA con los Planes Estratégicos Institucionales de los Ministerios de Salud de los
paises miembros del SICA, se ha cumplido, ya que en efecto, para el caso de los retos se
han identificado tres; el primero relacionado con el financiamiento de la cooperacion al
desarrollo y su impacto sobre la planificacion estratégica de la institucionalidad de SICA,
en su articulacion con los Planes Institucionales Nacionales, el segundo relacionado con los
modelos y enfoque del desarrollo nacional y el tercero relacionado con el alcance, técnicas
e instrumentos utilizados por los equipos técnicos de los Ministerios de Salud, para elaborar
sus instrumentos de planificacién estratégica.

En cuanto a las perspectivas, entendidas como oportunidades, se identificaron tres;
la primera relacionada con la priorizacion de problematicas de salud similares por parte de
los Ministerios de Salud, la segunda relacionada con la institucionalizacion de procesos de
planificacion participativos e integrales y la tercera, referida a la consolidacion de una
trayectoria regional de trabajo y respaldo politico por parte de los Organos tomadores de
decisiones del SICA. Las propuestas para superar los retos y las posibles lineas de accion
que fortalezcan las oportunidades identificadas, se desarrollaran en el Capitulo IV, junto a
las reflexiones finales y conclusiones de la investigacion.
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CAPITULO IV

CONSIDERACIONES FINALES Y PROPUESTAS DE LINEAS DE INVESTIGACION
QUE PROFUNDICEN SOBRE LA TEMATICA DESARROLLADA

Finalmente, luego de haber analizado los hallazgos, retos y perspectivas sobre el
estado de la articulacion del Plan Estratégico de Salud de la SE-COMISCA con los Planes
Estratégicos Institucionales de los Ministerios de Salud de los paises miembros del SICA,
el objetivo de este capitulo se centrard en proponer un conjunto de lineas de investigacion
relacionadas con los retos y perspectivas identificadas, explicacion de la problematica a
partir de los conceptos de la teoria seleccionada y una breve descripcion sobre el desarrollo
metodologico de la investigacion y su contribucidn al logro de los objetivos propuestos.

El problema general que se planted en la investigacion fue ¢Cudl es el estado de la
articulacion de la Agenda Estratégica Regional de las Secretarias, Instancias y Organos del
SICA, con el disefio de los Planes Estratégicos Institucionales de los paises miembros del
SICA?, Caso Secretaria Ejecutiva del Consejo de Ministros de Salud de Centroamérica y
Republica Dominicana. Periodo 2018-2023.

Para responder a dicha pregunta y dar solucién a la problematica, la investigacion se
estructuré sobre la base del desarrollo de tres capitulos esenciales, el primero sobre la
Planificacion Estratégica Regional y su Articulacion con el Disefio e Implementacion de
Politicas y Programas de Desarrollo Nacional de los paises miembros del SICA; el segundo
sobre el estado de la articulacion de la Agenda Estratégica de la Secretaria Ejecutiva del
Consejo de Ministros de Salud de Centroamérica y Republica Dominicana con el disefio e
implementacién de los Planes Estratégicos Institucionales de los Ministerios de Salud de
los paises miembros del SICA y el tercero sobre los Retos y Perspectivas del estado de la
articulacién de la Agenda Estratégica de la Secretaria Ejecutiva del Consejo de Ministros de
Salud de Centroamérica y Republica Dominicana con el disefio e implementacion de los
Planes Estratégicos Institucionales de los Ministerios de Salud de los paises miembros del
SICA.

El desarrollo de contenidos en cada capitulo, contribuyé paulatinamente a responder
al problema de investigacion planteado en la Introduccion; En el capitulo | se abordaron
todas las generalidades sobre la planificacion estratégica en el marco del SICA y los
aspectos técnicos y politicos que influyen sobre esta préactica. Asimismo, se citd de manera
general, las limitaciones a las que se enfrenta toda la institucionalidad del SICA
(Secretarias, Instancias y Organos), para realizar un eficaz ejercicio de planificacion, las
cuales sirvieron como marco de referencia para someter al analisis de articulacion el caso
especifico de estudio de la SE-COMISCA, con lo cual se aportaron elementos
introductorios y generales sobre el estado actual de la planificacion estratégica tanto al
interior del Sistema, como en la relacion de este con los Estados miembros.

En el capitulo Il se realizo el analisis de articulacion entre el Plan Estratégico
Institucional de la SE-COMISCA y cada uno de los Planes Estratégicos Institucionales de
los Ministerios de Salud de los paises miembros del SICA, con lo cual se aportaron los
elementos que dan respuesta a la pregunta general de investigacion, especificamente al caso
en estudio que es determinar el grado, nivel o estado de articulacion entre el Plan
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Estratégico de la SE-COMISCA con los Planes de los Ministerios de Salud. Ademas, la
realizacion del andlisis permitid extraer al menos tres retos y tres perspectivas u
oportunidades a partir de las cuales se pueden proponer lineas de investigacion enfocadas a
superar dichos retos y a potenciar las oportunidades identificadas (perspectivas).

Finalmente, en el capitulo 111 se expuso cada uno de los tres retos y tres perspectivas
identificadas, a partir del analisis de articulacion entre el Plan Estratégico de la SE-
COMISCA con los Planes Estratégicos Institucionales de los Ministerios de Salud. Es
importante mencionar que el disefio de la matriz de articulacion contiene apartados en los
que se detallan los hallazgos, elementos de interés o que valen la pena destacar sobre el
resultado especifico del analisis de articulacion entre el Plan de la SE-COMISCA'y el Plan
Estratégico de un Ministerio de Salud en particular, lo cual, per se ya es un producto de
gran valor dentro de la investigacion, sin embargo, la importancia del contenido del
capitulo 111, que como se menciond anteriormente son los retos y perspectivas, que deben
superarse Yy potenciarse, respectivamente; radica en que a partir de los desafios y
oportunidades particulares, se han establecido aspectos generales que amplian la realidad
del estado de la planificacion estratégica en el SICA.

Respecto del marco tedrico, se encuentra implicito en la problematica planteada, en
razon de que las explicaciones se hicieron a la luz de las categorias conceptuales, de la
teoria general de sistemas, adaptada al &mbito de la planificacion. La teoria general de
sistemas en su acepcion pura “...identifica los sistemas como conjuntos de elementos que
guardan estrechas relaciones entre si, que mantienen al sistema directa o indirectamente
unido de modo mas o menos estable y cuyo comportamiento global persigue, normalmente,
algun tipo de objetivo (teleologia). Esas definiciones que nos concentran fuertemente en
procesos sistémicos internos deben, necesariamente, ser complementadas con una
concepcidn de sistemas abiertos, donde una condicion para la continuidad sistémica es el
establecimiento de un flujo de relaciones con el ambiente.”>®

Aplicada al ambito de la planificacion estratégica, la teoria general de sistemas
plantea que “...la planeacion [planificacion] es un proceso que nos permite plantear y
resolver problemas complejos mediante la instrumentacion de estrategias apropiadas,
dentro del ambito de un sistema y sus relaciones con su propio contexto [...] dicho
concepto incluye un importante mecanismo denominado retroalimentacion, aportado por la
cibernética, entendida esta como la ciencia de la comunicacion y relacion mutua de un
sistema con el medio en que actiia o como la ciencia de la comunicacién y el control. [...]
En la corriente de sistemas, la planeaciéon [planificacion] ya no se entiende como una
actividad unidisciplinaria y como responsabilidad exclusiva del gerente o administrador,
sino como responsabilidad compartida por un equipo técnico de caracter interdisciplinario
[...] El proposito de la planeacion [planificacion] es el de concebir a la institucion, no como
un ente cerrado, aislado, sino en relacion estrecha con su medio ambiente.”°

38Arnold, Marcelo, Francisco Osorio. La Teoria General de Sistemas y su aporte conceptual a las ciencias
sociales. Pag. 18. URL:
https://repositorio.uchile.cl/bitstream/handle/2250/122268/La_teoria_general_de_sistemas_y_su_aporte.p
df

3Ahumada, J. (2013) Fundamentos de la Teoria de la Planificacién. ISSUU. Recuperado del URL:
https://issuu.com/asap1/docs/fundamentos_de_teoria_de_la_planificacion_ahumada
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En este sentido, la problematica de la articulacion de la Agenda Estratégica de la
SE-COMISCA con los Planes Estratégicos Institucionales de los Ministerios de Salud de
los paises del SICA, analizada a partir de las categorias conceptuales que propone la Teoria
General de Sistemas en el &mbito de la planificacion, plantea que el ejercicio de planificar
dentro del SICA, debe considerar mecanismos permanentes de retroalimentacion,
conectados principalmente con sus contrapartes nacionales, a las cuales también responden.

Tal y como se detalla en la ilustracion 6, la planificacion estratégica en el SICA vista
a la luz de la Teoria General de Sistemas, plantea que esta debe ser un ejercicio dindmico,
integrador y flexible, capaz de incorporar eficientemente los inputs®°del entorno y
transformarlos en elementos de mejora continua, que permita producir outputs** que
enriquezcan cada ciclo de planificacion.

llustracion 6: Esquema de Planificacion del SICA de acuerdo con la Teoria de Sistemas

Entorno

— Planificacion Estratégica en el SICA (Planes,
E’%ﬁ:géﬂrgsetﬂs, Proyectos y  Programas  Regionales e —
nacionales de los |——— ejecutados por las Secretarias, Instancias y [——— | impactos regionales

(el E S Organos del SICA)

T\r Planes Estratégicos
I Institucionales de los paises
miembros del SICA.

Fuente: Elaboracién propia

Respecto de las Lineas de Investigacion, se definieron en consonancia de retos y
oportunidades. Asi, a partir de los retos en la articulacion de la Agenda Estratégica de la
SE-COMISCA con los Planes Estratégicos Institucionales de los Ministerios de Salud de
los paises del SICA, se tienen los siguientes:

El primer reto identificado, fue el impacto que tiene el financiamiento de la
cooperacion internacional al desarrollo, sobre la Agenda Estratégica del SICA y el
funcionamiento de la institucionalidad regional. Se mencioné que, en sus inicios, el
Consejo de Ministros de Salud de Centroamérica y Republica Dominicana fue creado por
iniciativa de otras instancias regionales, las cuales se comprometieron a apoyar con el
financiamiento de fondos de la cooperacion internacional, a este nuevo érgano, que conto
con la no objecion del Consejo de Ministros de Relaciones Exteriores para su aprobacion.

4OEstimulos provenientes del entorno, entendidos en este contexto como los insumos requeridos para un
eficaz y eficiente ejercicio de planificacion.
4 Resultados, productos, salidas, frutos o rendimientos del ejercicio de planificacion o proceso.
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Este hecho, -el financiamiento de la cooperacion internacional al SICA- aunque en
principio puede pasar inadvertido y sin implicaciones sobre la Agenda Estratégica del
SICA, ha tenido una gran influencia sobre este aspecto del funcionamiento del SICA. La
crisis institucional y financiera que atraviesa el Sistema, provoca que las instituciones del
Sistema compitan entre si mismas en convocatorias de distinta naturaleza y modalidades,
que en muchas ocasiones el acceso a dichos fondos, implica condicionamientos que afectan
otros aspectos, tales como la Agenda y planificacion estratégica de la institucion, al asumir
la responsabilidad de ejecutar programas, proyectos o acciones, no solo disimiles entre si,
sino también distanciadas de los principios y objetivos de la integracion regional
centroamericana.

13

En efecto, tal como menciona Santos Carrillo “...los fondos procedentes de la
cooperacion internacional [...] cuentan asimismo con un tratamiento distinto en cada
institucion. [...] La debilidad de esta modalidad de gestion de la cooperacidn internacional
propicia la aparicion de problemas de gobernanza sistémica de mayor envergadura”?, no
solo a nivel de toda la Institucionalidad del Sistema, sino también a nivel interno de cada
Secretaria, Instancia y Organo, ya que algunos proyectos y programas puede que no estén
directamente relacionados con las prioridades establecidas por los paises miembros del
SICA, dificultando asi la articulacion de los instrumentos de planificacion regionales con

los nacionales.

En ese sentido, una de las lineas de investigacion que se propone para superar este
reto es abordar especificamente el impacto de la cooperacion internacional al desarrollo
sobre los procesos de planificacion estratégica de la Secretaria General del SICA y al
interior de la institucionalidad regional (Secretarias, Instancias y Organos), haciendo
énfasis en como algunos programas, proyectos y acciones financiados con dichos fondos
pueden no estar directamente relacionados con los objetivos de la integracion regional y las
prioridades de los paises miembros, pero que son incorporados a los presupuestos de las
instituciones regionales, debido a la misma crisis institucional por la que atraviesa el
Sistema.

El segundo reto identificado, esta relacionado con los modelos y enfoque del
desarrollo nacional que los paises miembros del SICA han adoptado para contribuir a
mejorar las condiciones de vida de sus ciudadanos. El analisis evidencid que existe una leve
diferencia en las problematicas identificadas como prioritarias por los Ministerios de Salud,
lo que dificulta en cierta medida el grado de articulacion o complementariedad entre el Plan
de la SE-COMISCA con los Planes de Salud de los Estados miembros. Ademas, tanto la
identificacion de prioridades como la forma en el abordaje para resolverlas dependen del
modelo de desarrollo que los paises han adoptado, lo que plantea otro nivel de dificultad en
la articulacion de las Agendas.

Las prioridades escogidas por parte de los paises del SICA, no solo en salud, sino
que en cualquier otro ambito o sector de su desarrollo son validas y su seleccion se
corresponde con el ejercicio del derecho soberano e individual del que gozan cada uno
dentro del Sistema; y la institucionalidad regional debe desarrollar las herramientas técnicas

42 Santos Carrillo, Francisco. Dilemas de la integracién centroamericana: Las propuestas de reforma
institucional del SICA en perspectiva. (Costa Rica. ICAP-Revista Centroamericana de Administracién Publica,
2014) Pag. 19.
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para trabajar con sus contrapartes nacionales respetando ese derecho, siempre en el marco
del ordenamiento juridico regional vigente y del caso especifico de que se trate.

En este sentido, las lineas de investigacion que se derivan de este reto pueden estar
enfocadas en fortalecer las capacidades técnicas de las Secretarias, Instancias y Organos del
SICA, en materia de diagndstico, disefio, ejecucion, monitoreo y evaluacion de politicas,
programas, proyectos y acciones de caracter regional, teniendo como eje transversal, el
respeto a la autonomia y reservas que en algin momento puedan establecer los paises sobre
algun asunto o ambito determinado.

Por otro lado, es importante que el funcionariado regional del SICA desarrolle y
participe en espacios de formacion en los que se analice y reflexione sobre los intereses
nacionales de cada uno de los paises y sean tenidos en cuenta al momento de disefar
politicas, programas y proyectos de caracter regional en cualquier &mbito, al mismo tiempo
que se desarrolle la capacidad para conciliar y consensuar estas diferencias, sin que afecte
los objetivos, valores y principios que rigen el funcionamiento del SICA.

El tercer reto identificado, se refiere al alcance, las técnicas e instrumentos
utilizados. En el capitulo 111 se explicd que el alcance del ejercicio de planificacion esta
relacionado con los niveles de profundidad que este se realiza: Estratégico, Programatico y
Operativo, los cuales son diferentes en cada uno de los Planes Estratégicos de Salud de los
Ministerios. Por ejemplo, la Politica Nacional de Salud y Lineamientos Estratégicos de
Panama solo cuenta con objetivos estratégicos, de los cuales se desprenden lineas de
accion, sin hacer referencia a productos y actividades concretas para alcanzarlos, mientras
que otros instrumentos como el del Ministerio de Salud de Costa Rica si lo detalla.

Esta situacion puede generar algunas dificultades para la SE-COMISCA o alguna
otra instancia regional, para identificar elementos técnicos de coincidencia a través de los
cuales articularse. En lo relacionado con las técnicas e instrumentos, el problema
identificado es que los Ministerios utilizan distintas formas para realizar el ejercicio de la
planificacion, por ejemplo mientras que el Ministerio de Salud de Costa Rica utiliza una
matriz para esquematizar la informacion, el Ministerio de Salud de Nicaragua utiliza un
método descriptivo para sefialar los productos, resultados y actividades, lo cual también
genera algunas dificultades para identificar elementos de coincidencia para articular los
planes estratégicos.

Teniendo en consideracion lo anterior, se podria estudiar la viabilidad de un
reglamento regional o instructivo que contenga directrices de referencia para el proceso de
elaboracion de los principales instrumentos de planificacién, incluyendo el Plan Estratégico
Institucional. Ya se tienen antecedentes sobre el funcionamiento de reglamentos regionales
sobre distintos &mbitos de la integracion centroamericana, tales como el Reglamento del
Sistema Integrado del Registro Pesquero y Acuicola Centroamericano, el Reglamento del
Mercado Eléctrico Regional, el Reglamento para la creacién e implementacion gradual de
un Sistema Regional de Seguimiento y Control Satelital de Embarcaciones Pesqueras de los
Estados del Istmo Centroamericano, entre muchos otros que regulan aspectos especificos
dentro del proceso de integracion regional, uno de los cuales también puede estar
relacionado con los procesos de planificacion estratégica.
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Expuestos los retos anteriores, me referiré a las Lineas de Investigacion, a partir de
las oportunidades identificadas en la articulacion de la Agenda Estratégica de la SE-
COMISCA con los Planes Estratégicos Institucionales de los Ministerios de Salud de los
paises del SICA. Al respecto, se tienen las siguientes:

La primera oportunidad, identificada que favorece o puede potenciar la articulacion
entre el Plan Estratégico de Salud de la SE-COMISCA con los Planes de Salud Nacionales,
fue la priorizacion de problematicas de salud similares por parte de los Ministerios. En
efecto, tal como se menciona en el capitulo 11y 111, los 8 Planes Estratégicos Institucionales
sefialan como una problematica prioritaria por atender, los pacientes que viven con
VIH/SIDA y otras enfermedades transmisibles tales como Tuberculosis, Malaria, Dengue,
Zika, Chikungunya entre otras, sobre las cuales ya se estan ejecutando proyectos y
programas regionales para atenderlas. En este sentido, una linea de investigacion puede
estar relacionada con profundizar sobre las problematicas centroamericanas en el ambito de
la salud, que no figuren en los Planes Estratégicos, pero que si son susceptibles de
establecer acciones de trabajo conjuntas. Ademas, se podria abordar los retos y perspectivas
sobre como seguir profundizando y mejorando el trabajo regional y nacional que se realiza
para combatir estas enfermedades, incorporando la participacion de otras instancias,
secretarias y 6rganos que estuvieren vinculadas en algun sentido sobre las causas y efectos
de estas enfermedades sobre la poblacion.

La segunda oportunidad, identificada como un potenciador de la articulacion entre
el Plan Estratégico de la SE-COMISCA vy los Planes Estratégicos de los Ministerios de
Salud fue la institucionalizacién de un proceso de planificacion participativo, con la
intervencion de distintos actores, tanto del &ambito nacional como regional, de manera que
las lineas de investigacion propuestas podrian profundizar sobre dicho proceso, haciendo
énfasis en los aspectos que pueden mejorarse y aquellos que deben potenciarse, a través de
un mecanismo de mejora continua que permita seguir fortaleciendo el posicionamiento y
proyeccion regional e internacional de la SE-COMISCA.

En este mismo sentido, se podria realizar una propuesta metodoldgica a través de la
cual la SE-COMISCA pueda compartir su experiencia en materia de planificacion
estratégica con otras Secretarias, Instancias y Organos del Sistema, considerando por
supuesto las propias caracteristicas del funcionamiento de la institucion en cuestion. En este
marco, también se pueden disefiar proyectos de cooperacién bajo la modalidad de
cooperacion sur-sur y triangular, que tengan como objetivo mejorar los procedimientos de
planificacidn e institucionalizarlos en todos los niveles de la administracién del SICA. En el
cuadro 6, se sistematizan las propuestas descritas, afiadiendo elementos como el alcance,
actores, contribucion a esta investigacion, entre otros aspectos.

Cuadro 6: Resumen de propuestas de lineas de investigacion

Titulo de la propuesta Alcance, actores vy | Contribucion/aportes a la
principales elementos de | investigacion realizada
desarrollo
Impacto de la Cooperacion | —  Agencias de | Esta investigacion  contribuiria a
Internacional al Desarrollo Cooperacion profundizar sobre impacto de la
sobre la definicion de Internacional al | cooperacion internacional al desarrollo
objetivos de la Desarrollo. sobre el funcionamiento del SICA.
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Planificacion  Estratégica
en el SICA 'y su impacto en
el desempefio de las
Secretarias, Instancias Yy
Organos del Sistema.

Crisis institucional y
de financiamiento del
SICA.

Planificacion
Estratégica Regional.
Reforma Institucional
del SICA.

Buscaria abordar someter a un anélisis
los objetivos e impactos de la
cooperacion y si estos estan relacionados
con los principios y valores de
integracion del SICA.

Disefio e implementacion
de propuestas de formacion
técnica en materia de
fortalecimiento de
capacidades para el disefio
e implementacion  de
proyectos de cooperacién
del SICA, con enfoque de
intereses nacionales.

Capacidad de disefio
y  propuestas de
desarrollo regionales.
Intereses nacionales y
su impacto en el
SICA.

Gestion del consenso
y disenso en el marco
del SICA.

Esta propuesta de investigacion pretende
abordar la implementacion de proyectos
y programas regionales, incorporando un
elemento novedoso y del que se habla
poco en el marco de la institucionalidad
del SICA y de Ila planificacion
estratégica, que es los intereses
nacionales de los paises miembros vy
como garantizarlos en los proyectos y
programas que se ejecutan.

Propuesta de homologacién Herramientas y | Esta propuesta de investigacion es
de técnicas e instrumentos técnicas de | sumamente relevante ya que abordaria la
para la  planificacién planificacién con | viabilidad técnica y politica de una
estratégica regional en el enfoque regional. propuesta, reglamento 0 mecanismo
marco de la Mecanismos de | regional que regula el proceso de
institucionalidad del SICA planificacion con | planificacién de los paises del SICA, de
(Secretarias, Instancias 'y estandares regionales. | acuerdo con estandares del SICA, lo que
Organos). permitiria  elevar al méaximo la
posibilidad de articular los Planes
Estratégicos de las  Secretarias,
Instancias y Organos del SICA con los
Planes de sus contrapartes nacionales.
Esta investigacion  constituiria la
segunda parte de este estudio que recién
se finaliza, porque propone una
alternativa de solucion plausible a la
problematica que se plante6 desde el
inicio.
Analisis del estado de Cooperacion La propuesta de esta investigacion
implementacion de Internacional al | plantea que, una vez identificados los
proyectos regionales de la Desarrollo. proyectos y programa regionales, se
Institucionalidad del SICA Proyectos y | sometan a un analisis para determinar su

(Secretarias, Instancias y
Organos y su impacto
sobre el fortalecimiento de
la articulacion de los
Planes Estratégicos
Institucionales de las
Secretarias con los Planes
Estratégicos Institucionales
Nacionales.

Programas regionales.
Articulacion
Estratégica.
Planificacion
Estratégica.

aporte o contribucién al fortalecimiento
de la articulacion estratégica entre la
Instancia regional con sus pares
nacionales, identificando las
experiencias de éxito susceptibles de ser
compartidas con otras Instancias vy
actores.

Fuente: Elaboracion propia
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CONCLUSIONES

El Sistema de la Integracion Centroamericana (SICA), se encuentra en un momento
historico inédito, en el que debe enfrentarse a un conjunto de elementos internos y externos,
que ponen a prueba su capacidad de respuesta a las necesidades y demandas de las
sociedades centroamericanas, principalmente en el &mbito de seguridad publica, salud,
resiliencia, adaptacion y mitigacion a los efectos de los fendbmenos naturales y el cambio
climatico, crecimiento y desarrollo econémico y estabilidad juridica y politica.

Una apreciacion -que no puede omitirse- es el de las Relaciones Internacionales
Extrarregionales en las cuales se encuentra inmerso el SICA. El Sistema Internacional Post
Segunda Guerra Mundial, heredado hasta nuestros dias, se encuentra en una profunda crisis
como resultado del debilitamiento de Estados Unidos como Unica potencia mundial y el
consecuente ascenso de China como principal economia del mundo. Potencias emergentes
como Brasil, la India, Sudéafrica, Arabia Saudita, Ir&n y Rusia estan liderando un proceso de
reconfiguracion del Sistema econdémico mundial, caracterizado principalmente por el
abandono del doélar como principal moneda de cambio y reservas del mundo, tensionando
las relaciones politicas entre los paises y aumentando los niveles de incertidumbre e
imprevisibilidad dentro de la comunidad internacional.

La Guerra en Ucrania, el recrudecimiento del conflicto Arabe-Israeli, el aumento de
las tensiones entre China y Estados Unidos por Taiwan, los enfrentamientos entre los Hutis
de Yemen y algunos paises occidentales como Estados Unidos, Australia, Reino Unido,
Italia, ante los ataques a buques mercantes que transitan por el Mar Rojo hacia Israel, los
recientes ataques de Iran a bases estadunidenses en Irak y Pakistan y la respuesta de este en
represalia hacia Iran, la crisis de gobernabilidad interna de la Unién Europea, son solo
algunos de los acontecimientos internacionales que estan debilitando el multilateralismo,
elemento clave de la estabilidad estratégica y balance de fuerzas de las potencias en el
contexto de la post Guerra Fria.

Estos elementos estan ejerciendo un gran impacto sobre los procesos de integracion
regional, poniendo a prueba, como se dijo anteriormente, su capacidad para responder a los
objetivos para los que fueron creados y adaptarse a los cambios que impone la nueva
realidad internacional. ElI SICA no escapa del impacto de estos fendbmenos y puede estar en
algunos casos, directamente relacionado con ellos, como sucede con Taiwan, cuyo
reconocimiento por Guatemala y Belice alun le confiere la calidad de Estado Observador
Extra regional del SICA, el cual, en un eventual conflicto con China, puede buscar apoyo
politico por parte del SICA, lo que supondra un factor de controversia y tensién al interior
del Sistema.

Por otro lado, desde una apreciacion interregional, el SICA estd atravesando un
proceso de reflexion y analisis sobre la pertinencia del funcionamiento de las méas de 71
Secretarias, Instancias y Organos que lo conforman, esto ante la dificultad que representa
brindar el seguimiento y monitoreo oportuno al trabajo que realizan, e identificar resultados
concretos que sean de beneficio para la poblacion centroamericana. EIl reconocimiento de
esta realidad fue lo que motivo a emprender la realizacion de esta investigacion, teniendo
como eje principal la planificacion estratégica al interior del Sistema, un aspecto poco
estudiado por los académicos de la region, pero que es determinante al momento de evaluar
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los resultados, beneficios, ventajas y desventajas del SICA como instrumento de desarrollo
centroamericano.

Una de las primeras conclusiones que ha dejado la investigacion es que la
planificacion estratégica al interior de la Secretaria General y las Instancias, Secretarias y
Organos del SICA, reviste de gran importancia para los Estados miembros del Sistema,
tanto asi, que quedo reflejado en la Declaracion final de la Reunion de Presidentes del 11 de
diciembre de 1992, en Ciudad de Panama: “Todos los érganos, comisiones e instituciones
de la integracion deberan actuar en forma coherente, coordinada y armonica, en el marco
del SICA establecido en el Protocolo de Tegucigalpa. Esta obligacion es imperativa y
primaria en toda la normativa relacionada con la integracion centroamericana.”

Aunque actualmente no se haga referencia especifica a la planificacion estratégica
dentro de la Agenda politica del SICA, el proceso de reforma institucional por el que
atraviesa el Sistema, es resultado de decisiones tomadas desde hace mucho tiempo atras, en
el seno de la Reunion de Ministros de Relaciones Exteriores y el Comité Ejecutivo, en las
que se reconoce que técnicamente es dificil realizar un proceso de seguimiento y monitoreo
a las acciones que realizan las mas de 71 Secretarias, Instancias y Organos, esto a la luz de
las dificultades financieras que enfrentan y a las prioridades establecidas por los paises
miembros en materia de integracion regional. En otras palabras, se ha reafirmado la
importancia de la planificacion estratégica al interior del SICA, muestra de ello es la
variedad de estudios que podrian abordarse en el futuro para profundizar sobre la
problematica planteada en esta investigacion.

Una segunda conclusién, que en principio podria parecer pesimista, pero que en
realidad no lo es, es la afirmacion que en realidad es dificil planificar en el marco del SICA;
y esta dificultad no esta relacionada con que el funcionariado ejecutivo y técnico de la
Institucionalidad no tengan la competencias y habilidades profesionales requeridas para
asumir un puesto de direccion regional, como los establecidos en las Secretarias, Instancias
y Organos centroamericanos, sino que, tal como menciona Villalobos, “...si se parte del
hecho que un proceso de planificacion requiere de una solida coordinacion de intereses
entre los diferentes actores que se involucran en dicho proceso, pareciera entonces que
planificar en el marco de la integracién regional es una tarea facil, pues en apariencia se
cuenta con un marco juridico que favorece la practica de la planificacion y, ademas, existen
objetivos claros en sus instrumentos fundamentales y derivados. Pero en la préctica, no lo
es, mas si se consideran las implicaciones de los siguientes elementos: Las jerarquias y las
competgncias funcionales o poderes de decision; la autonomia funcional; la atomizacion del
SICA™

La reflexion que se desprende del planteamiento de Carrillo y Teba (2013, 148), es
profunda. En efecto, son més 71 Secretarias, Instancias y Organos que conforman el SICA,
bajo el denominado concento de Institucionalidad Regional, cada una con una autoridad
competente diferente, un reglamento de funcionamiento propio, y en algunos casos,
funcionando totalmente aisladas del conjunto, realidades que en el entorno académico y
profesional del SICA parecen ser un tabu. Pocos lideres regionales deciden abordar esta
grave problematica con la seriedad e importancia que merece. En el afio 2020, el entonces

43 Carrillo, Francisco, Teba, Olga. El SICA: didlogos sobre una integracion dindmica y singular en América
Latina. 1.a edicidn. (San Salvador. Fundacidn ETEA para el Desarrollo y la Cooperacién, 2013). P. 148
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presidente del Comité Consultivo del SICA (CC-SICA), en su discurso inaugural de la
Asamblea Plenaria de dicho Organo, hacia referencia a esta situacion, mencionando que:

“...ha existido temor, calculo politico, falta de acuerdo entre los Gobiernos, falta de
claridad, ausencia de un verdadero interés de reforma, algunos intereses espurios de algun
sector, pegar algunos parches, y un posible largo etcétera, que siguen impidiendo una
reforma de verdadero cambio que este a la altura de las realidades y necesidades existentes
[...] por razones de no tocar lo establecido, y perpetuar lo que estamos claros no ha
funcionado, se ha seguido manteniendo una versién que a todas luces no ha satisfecho y no
es funcional para las exigencias actuales, actuando en consecuencia con propuestas de
parches que no resuelven nada del fondo.”*4

Una tercera conclusion, relacionada directamente con los resultados del analisis de
articulacién de la Agenda Estratégica de la SE-COMISCA con los Planes Estratégicos
Instituciones de los Ministerios de Salud de los paises miembros del SICA, es que la
Cooperacién Internacional al Desarrollo en el marco del SICA, puede tener un impacto
negativo en dos sentidos. En primer lugar, debido a la crisis de financiamiento que
atraviesan algunas instituciones del Sistema, estas recurren a los fondos de cooperacion
internacional para apalancar sus presupuestos con programas y proyectos que no siempre
estan relacionados con el objetivo de trabajo de la Secretaria en cuestion y como tal, no
contribuyen al proceso de integracion regional; y en segundo lugar, derivado de la primera
y desde una perspectiva un poco mas técnico-administrativa, cuando los programas o
proyectos financiados por la cooperacion internacional no estan vinculados a los
lineamientos estratégicos de la institucion regional y a los objetivos nacionales de
desarrollo de los paises miembros, los resultados y productos obtenidos no son asimilados o
apropiados ni por el SICA ni por los Estados que lo conforman, provocando no solo el
desperdicio de recursos internacionales, sino un desgaste técnico y politico por parte de la
Instancia regional en cuestion.

Una cuarta conclusion, también relacionada con los resultados del analisis de
articulacién entre el Plan Estratégico de Salud de la SE-COMISCA con los Planes
Estratégicos Institucionales de los Ministerios de Salud de los paises miembros del SICA es
que la SE-COMISCA ha logrado consolidar un proceso participativo y bien estructurado
para elaborar su Agenda Estratégica, que aunque tiene aspectos que podrian mejorarse, ha
permitido posicionar el trabajo que realiza no solo a nivel regional sino también
internacional. En este punto, es importante destacar el respaldo politico que otorgan los
principales Organos del Sistema a esta Secretaria. como son el Comité Ejecutivo, la
Reunién de Ministros de Relaciones Exteriores y la Reunion de Presidentes, lo cual se
corresponde con los temas o0 asuntos que los Estados han definido como prioritarios dentro
de la integracion regional. En este sentido, se ha identificado que la SE-COMISCA tiene
condiciones técnico-administrativas para replicar esta experiencia a otras Instancias y
Secretarias, bajo modalidades de Cooperacion Sur-Sur, Cooperacién Sur-Sur y Triangular o
incluso Cooperacion Norte-Sur, lo cual constituye un importante hallazgo y aporte.

Finalmente, el resultado del andlisis de articulacion entre el Plan Estratégico de
Salud de la SE-COMISCA con los Planes Estratégicos Institucionales de los Ministerios de

44 Rojas, Carlos Luis. Discurso Inaugural, Asamblea Plenaria del Comité Consultivo del Sistema de la
Integracién Centroamericana. (Junio, 2020). San José, Costa Rica.
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Salud, dejé como hallazgo que existen importantes retos y oportunidades que deben
superarse y potenciarse, respectivamente. En cuanto a los retos, se ha determinado que los
diferentes modelos de desarrollo y al mismo tiempo distintos avances de los paises
miembros del SICA en esta materia, especificamente en salud, influye en el nivel de
articulacion, vinculacién o correspondencia entre el Plan Estratégico regional y los Planes
Estratégicos Nacionales, una conclusién que en principio podria parecer obvia, ya que se
estdn analizando un conjunto de paises, cuyas politicas y programas son naturalmente
distintas; sin embargo, estas disparidades implican el disefio y ejecucién de acciones que
corresponden, tal como se menciono anteriormente, a modelos de desarrollo diferentes.

Con esto, puede concluirse que el problema inicialmente planteado ha sido resuelto;
y consecuentemente el objetivo general de la investigacion ha sido alcanzado
satisfactoriamente.

RECOMENDACIONES

o Reconocer desde la academia, la importancia de trascender a proponer investigaciones
sobre el proceso integracion regional centroamericano que aborden temaéticas
innovadoras, criticas y reflexivas, profundizando en aspectos tales como la reforma
institucional del Sistema, los impactos de la reconfiguracion del orden internacional
actual sobre los procesos de integracién, las consecuencias desfavorables de la
cooperacion internacional sobre el proceso de integracion regional y el SICA, entre
otros.

e Realizar el seguimiento a todo lo relacionado con la importancia de la Planificacion
Estratégica en el marco del SICA, partiendo desde la declaracion de la Reunién de
Presidentes del 11 de diciembre de 1992, en Ciudad de Panama, en la que se instruyé
que “...todos los 6rganos, comisiones e instituciones de la integracion deberan actuar
en forma coherente, coordinada y armoénica, en el marco del SICA establecido en el
Protocolo de Tegucigalpa. Esta obligacién es imperativa y primaria en toda la normativa
relacionada con la integracion centroamericana”, hasta las Gltimas menciones que Se
han realizado en las Declaraciones de la Reunion de Presidentes (Declaracién Especial
sobre los desafios para el fortalecimiento de la Institucionalidad del Sistema de la
Integracion Centroamericana SICA, ciudad de Santo Domingo, Republica Dominicana,
junio de 2018, la Declaracién de la LIl Reunion Ordinaria de Jefes de Estado y de
Gobierno de los Paises miembros del SICA, ciudad de Guatemala, junio 2019 y la
Declaracion Especial relativa a las Instancias que integran el Sistema de la Integracion
Centroamericana, Santiago de los Caballeros, Republica Dominicana, de diciembre
2022), con el objetivo de retomar acciones que pudieran contribuir a mejorar los
procesos de planificacidon del SICA, desde una perspectiva normativa, proponiendo la
creacion de Reglamentos Regionales.

e Sistematizar el proceso de planificacion de la SE-COMISCA para que pueda ser

replicado en otras Secretarias, Instancias y Organos del SICA, bajo modalidades de
Cooperacion Sur-Sur y Triangular, Cooperacion Sur-Sur y Cooperacion Norte-Sur.
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Proponer acciones 0 proyectos que contribuyan a superar los retos identificados en el
andlisis de articulacion de la Agenda Estratégica de la SE-COMISCA con los Planes
Estratégicos Institucionales de los Ministerios de Salud de los paises miembros del
SICA, encaminados a estandarizar los mecanismos y herramientas utilizados por los
equipos técnicos de los Ministerios Salud al momento de elaborar sus propios Planes
Institucionales.

Proponer acciones 0 proyectos que contribuyan a potenciar las oportunidades
identificadas en el analisis de articulacion de la Agenda Estratégica de la SE-COMISCA
con los Planes Estratégicos Institucionales de los Ministerios de Salud de los paises
miembros del SICA, tales como la sistematizacion del proceso de planificacion de la
SE-COMISCA para ser replicado a otras Instancias, Secretarias y Organos y el disefio
de proyectos regionales a partir de las problematicas comunes que los Ministerios de
Salud han sefialado como prioritarias.
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