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Envie sus consultas a: apr@gavi.org o a los representantes de un organismo asociado a GAVI. Los
documentos se podran da a conocer a los asociados y colaboradores de GAVI Alliance y al pablico en
general. El informe anual de progreso y los documentos adjuntos deberan presentarse en inglés, francés,
espafiol o ruso.

Nota: Se aconseja emplear los APRs previos y las Propuestas aprobadas para recibir apoyo de Gavi como
documentos de referencia. La copia electronica de los APRs previos y las propuestas aprobadas para recibir
apoyo de Gavi estan disponibles en http://www.gavialliance.org/country/

La Secretaria de GAVI no puede devolver a los paises los documentos presentados ni los adjuntos. A menos
gue se indique lo contrario, los documentos se podran dar a conocer a los asociados de GAVI Alliance y al
publico en general.
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GAVI ALLIANCE
TERMINOS Y CONDICIONES DE LA SUBVENCION

USO DE LOS FONDOS UNICAMENTE PARA PROGRAMAS APROBADOS

El pais solicitante (el “Pais”) ratifica que todo el financiamiento proporcionado por GAVI Alliance en respuesta a esta solicitud se usara y aplicara con
el tnico fin de llevar a cabo el programa o los programas que la solicitud describe. Todo cambio significativo en los programas aprobados debera
someterse al examen y a la aprobacion de GAVI Alliance. Todas las decisiones de financiamiento de esta solicitud se adoptan a discrecion de la
Junta de GAVI Alliance, y estan sujetas a los procesos de la comisién de revision independiente y a la disponibilidad de fondos.

MODIFICACIONES A LA SOLICITUD

Si el Pais deseara proponer algin cambio a la descripcién del programa incluida en esta solicitud, debera notificar de tal circunstancia a GAVI
Alliance en su informe anual de progreso. GAVI Alliance documentara todo cambio que apruebe, y se modificara la solicitud presentada por el Pais.

REEMBOLSO DE FONDOS

El Pais acuerda reembolsar a GAVI Alliance todos los montos del financiamiento que no se empleen para los programas descritos en la solicitud. El
reembolso debera efectuarse en délares estadounidenses y, excepto que GAVI Alliance decida lo contrario, dentro de los sesenta (60) dias de que el
pais reciba el pedido de reembolso de GAVI, y a la cuenta o las cuentas que GAVI indique.

SUSPENSION/TERMINACION

GAVI Alliance podra suspender su financiamiento al Pais en todo o en parte si tuviera motivos para sospechar que los fondos se han utilizado para
finalidades ajenas a los programas descritos en la solicitud o en cualquier modificacion a la solicitud aprobada por GAVI Alliance. GAVI Alliance se
reserva el derecho de dar por terminado su apoyo al Pais para los programas descritos en esta solicitud si se confirma el uso indebido de los fondos
de GAVI.

ANTICORRUPCION

El Pais confirma que no ofrecera a ningun tercero los fondos suministrados por GAVI Alliance, y que no procurara obtener, en conexién con esta
solicitud, ninguna donacion, pago o beneficio directo o indirecto que pudiera interpretarse como una practica ilicita o corrupta.

AUDITORIAS Y REGISTROS

El Pais realizara auditorias financieras anuales y las dara a conocer a GAVI Alliance segun se solicite. GAVI Alliance se reserva el derecho de
efectuar auditorias u otras evaluaciones de la gestion financiera, por sus propios medios o a través de un representante, a fin de velar por el manejo
responsable de los fondos desembolsados al Pais.

El Pais mantendra registros contables fidedignos que documenten el uso de los fondos de GAVI Alliance. Ademas, los registros contables que
mantenga el Pais deberan ajustarse a las normas de contabilidad aprobadas por el gobierno durante un minimo de tres afos después del ultimo
desembolso de fondos de GAVI Alliance. Si hubiese alguna denuncia de uso indebido de los fondos, el Pais mantendra los registros hasta que las
conclusiones de la auditoria sean definitivas. El Pais conviene no hacer valer ningtin derecho de confidencialidad de la documentacién contra GAVI
Alliance en relacion con ninguna auditoria.

CONFIRMATION OF LEGAL VALIDITY

El Pais y los signatarios en representacion del gobierno confirman que esta solicitud y el informe anual de progreso son fidedignos y correctos, y que
—de acuerdo con la legislacion vigente en el Pais— constituyen una obligacion legalmente vinculante de llevar adelante los programas descritos en la
solicitud, conforme a las modificaciones del informe anual si correspondiese.

CONFIRMACION DEL CUMPLIMIENTO DE LA POLITICA DE TRANSPARENCIA Y RENDICION DE CUENTAS DE GAVI ALLIANCE
El Pais confirma que la Politica de transparencia y responsabilidad de GAVI Alliance es de su conocimiento y que cumplira con sus requisitos.

USO DE CUENTAS BANCARIAS COMERCIALES

El Pais es responsable de ejercer la diligencia debida ante todos los bancos comerciales empleados para gestionar el apoyo en efectivo suministrado
por GAVI; asimismo, el Pais confirma que asumira plenamente la responsabilidad de reponer el apoyo monetario de GAVI que se hubiese perdido por
insolvencia bancaria, fraude o cualquier otro acontecimiento imprevisto.

ARBITRAJE

Toda controversia que surja entre el Pais y GAVI Alliance en razén de esta solicitud o en relacion con ella, y que no se resuelva en términos
amigables dentro de un plazo razonable, se sometera a un arbitraje a pedido de GAVI Alliance o del Pais. El arbitraje se realizara conforme a las
Reglas de Arbitraje de CNUDMI en vigor en ese momento. Las partes aceptan someterse al laudo arbitral como resolucion definitiva de toda
controversia de ese tipo. El arbitraje tendra lugar en Ginebra, Suiza. El procedimiento de arbitraje se llevara a cabo en inglés o francés.

Para toda controversia por un monto igual o inferior a los 100.000 ddlares estadounidenses, GAVI Alliance designara a un arbitro. Si el monto de la
controversia fuera superior a los 100.000 délares, se designaran tres arbitros, de la siguiente forma: GAVI Alliance y el Pais designaran un arbitro
cada uno, y esos dos arbitros designaran conjuntamente a un tercer arbitro que presidira el panel de arbitraje.

GAVI Alliance no tendra responsabilidad alguna ante el Pais por ningtin reclamo ni pérdida relacionados con los programas descritos en esta
solicitud, en particular, pérdidas financieras, conflictos de responsabilidades, dafios a la propiedad, lesiones personales y muerte. El Pais es el Gnico
responsable de todos los aspectos de la gestion y la aplicacion de los programas que se describen en esta solicitud.

Al completar este informe anual de progreso, el Pais informara a GAVI de los siguientes aspectos:
Los logros en el uso de los recursos de GAVI durante el afio precedente.

Los problemas importantes que hayan surgido y la forma en que el Pais ha intentado superarlos.

El cumplimiento de la obligacién de rendicion de cuentas respecto del uso asignado a los fondos desembolsados por GAVI y a los acuerdos de
colaboracion en el pais con los asociados para el desarrollo.

La solicitud de fondos adicionales a los aprobados en una solicitud anterior de apoyo a los servicios de inmunizacién, vacunas nuevas e
infrautilizadas o fortalecimiento de los sistemas sanitarios y que ain no han sido desembolsados.

Sugerencias para que la preparacion del informe anual de progreso sea mas facil sin dejar de respetar sus principios rectores de responsabilidad y
transparencia.
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1. Especificaciones de la solicitud

Informe sobre el afio: 2014

Se solicita ayuda para el afo: 2016

1.1. Apoyo para las vacunas nuevas e infrautilizadas y el material de seguridad de las
inyecciones

Para este afio, no hay apoyo para vacunas nuevas e infrautilizadas ni material de seguridad de las inyecciones

1.2. Prérroga de programas

Este afio no se prorrogara el apoyo para vacunas nuevas e infrautilizadas

1.3. Apoyo para servicios de inmunizacién, fortalecimiento de los sistemas sanitarios y
organizaciones de la sociedad civil

Se informa utilizaciéon de fondos

Tipo de apoyo Solicitud de aprobacion de | Eligible For 2014 ISS reward

en 2014
Préximo tramo de
Fortalecimiento de los Si financiamiento de la subvencion No
sistemas sanitarios para el fortalecimiento de los

sistemas sanitarios Si

VIG: Ayuda para la introduccion de vacunas; COS: Apoyo Operativo a la Campafia
1.4. Informe de supervision previo de la Comisiéon de Revision Independiente

El Informe de Progreso Anual del IRC para el afio 2013 esta disponible aqui.
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2. Firmas

2.1. Pagina de firmas de los gobiernos para todo tipo de apoyo de GAVI (servicios de
inmunizacion, material de seguridad de las inyecciones, vacunas nuevas e infrautilizadas,
fortalecimiento de los sistemas sanitarios,

organizaciones de la sociedad civil)

Mediante la firma de esta pagina, los representantes del Gobierno de Cuba dan fe de la validez de la
informacién suministrada en el informe, incluidos todos los adjuntos, los anexos, las cuentas y/o los informes
de auditoria. Asimismo, el Gobierno confirma que las vacunas, los insumos y los fondos se emplearon
conforme a los Términos y condiciones estandar para la concesion de subvenciones de GAVI Alliance,
segun se indica en este informe anual de progreso.

Para el gobierno de: Cuba

Sirvase tener en cuenta que este APR no sera revisado o aprobado por el Panel de Revision de Alto Nivel
(HLRP, siglas en inglés) sin las firmas de los Ministerios de Sanidad y Finanzas o de su autoridad delegada.

Ministro de la Inversién y la Colaboracion

Ministro de Salud (o delegado) Extranjera (o delegado)

Nombre Dr. Roberto Morales Ojeda Nombre Lic. lleana Nufiez Mordoche
Fecha Fecha
Firma Firma

Este informe ha sido compilado por (en caso de consultas sobre este documento la Secretaria de GAVI se
pondra en contacto con estas personas):

Nombre completo Cargo Teléfono Correo electrénico

Coordinador de proyecto /

Dr. Luis Gandul Salabarria Punto Focal

7832-7303 luisgandul@infomed.sld.cu

2.2. Pagina de firmas del Comité de Coordinacion Interagencial

Si el pais informa sobre el apoyo para los servicios de inmunizacion, sobre el material de seguridad de las
inyecciones y/o sobre las vacunas nuevas e infrautilizadas

En algunos paises el comité nacional coordinador de la salud y el Comité de Coordinacion
Interagencial estan fusionados. Por favor, complete cada seccién con la informacién adecuada y
cargue en la seccién de los documentos adjuntos las firmas dos veces, una correspondiente a las
firmas del Comité nacional coordinador de la salud y otra correspondiente a las firmas del Comité de
Coordinacion Interagencial,

La Politica de transparencia y rendicion de cuentas de GAVI Alliance forma parte integral de la vigilancia de
GAVI respecto al desempefio del pais. Mediante la firma de este formulario, los miembros del Comité de
Coordinacién Interagencial ratifican que los fondos recibidos de GAVI Alliance se han empleado para los
fines indicados en la solicitud aprobada y se han gestionado con transparencia, conforme a las normas y
reglamentaciones gubernamentales en materia de gestion financiera.
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2.2.1. Aprobacién del informe por parte del Comité de Coordinacién Interagencial

Cuba no tiene que informar en 2014 sobre apoyo para servicios de inmunizacion, material de seguridad de las
inyecciones y/o vacunas nuevas e infrautilizadas

2.3. Pagina de firmas del comité coordinador del sector de la salud

Nosotros, los suscriptos, miembros del comité nacional coordinador del sector de la salud, de acuerdo
Aprobamos este informe sobre el programa de fortalecimiento de los sistemas sanitarios. La firma
representa la aprobacion de este documento, pero no conlleva ningiin compromiso financiero (ni legal) del
individuo o el organismo asociado.

La Politica de transparencia y rendicion de cuentas de GAVI Alliance forma parte integral de la vigilancia de
GAVI respecto del desempefio del pais. Mediante la firma de este formulario, los miembros del comité
coordinador del sector de la salud ratifican que los fondos recibidos de GAVI Alliance se han empleado para
los fines indicados en la solicitud aprobada y se han gestionado con transparencia, conforme a las normas y
reglamentaciones gubernamentales en materia de gestién financiera. Por otra parte, el comité coordinador
del sector de la salud confirma que el contenido de este informe se ha basado en informes financieros

fidedignos y comprobables.

Nombre/Cargo

Organismo/Organizacion

Firma

Fecha

Programa de Inmunizaciones

Luis Gandul Salabarria/coordinador |MINSAP
gi?)(;rsgcigilRFe(I);;gﬁis Internacionales MINSAP
Lic. Gilda Torafio Peraza/Laboratorio |IPK

Eﬁu mi\ggi?n\églcarcell Programa de MINSAP
Dr. Miguel Angel Galindo/Asesor MINSAP
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Dr. Mario Pichardo Diaz/consultor

OPS

Lic. Justo Cardenas /administrador

OPS

El comité coordinador del sector de la salud podra enviar comentarios informales a: apr@gavi.org

Se dara tratamiento de confidencialidad a todos los comentarios.

Comentarios de los asociados:

Comentarios del grupo de trabajo regional:

2.4. Pagina de firmas para el apoyo de GAVI Alliance a las organizaciones de la sociedad

civil (Tipos Ay B)

Cuba no tiene que informar sobre la utilizacién de los fondos (Tipo Ay B ) para las organizaciones de la sociedad civil

en 2015
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3. Indice

En este informe anual de progreso se da cuenta de las actividades de Cuba entre enero y diciembre de 2014
y se especifican las solicitudes para el periodo de enero a diciembre de 2016

Secciones

1. Especificaciones de la solicitud
1.1. Apoyo para las vacunas nuevas e infrautilizadas y el material de sequridad de las inyecciones
1.2. Prérroga de programas

1.3. Apoyo para servicios de inmunizacion, fortalecimiento de los sistemas sanitarios y organizaciones de
la sociedad civil

1.4. Informe de supervision previo de la Comision de Revisidon Independiente
2. Firmas

2.1. Pagina de firmas de los gobiernos para todo tipo de apoyo de GAVI (servicios de inmunizacion,
material de sequridad de las inyecciones, vacunas nuevas e infrautilizadas, fortalecimiento de los sistemas
sanitarios,

organizaciones de la sociedad civil)

2.2. Pagina de firmas del Comité de Coordinacién Interagencial
2.2.1. Aprobacién del informe por parte del Comité de Coordinacidn Interagencial
2.3. Pagina de firmas del comité coordinador del sector de la salud
2.4. Pagina de firmas para el apoyo de GAVI Alliance a las organizaciones de la sociedad civil (Tipos Ay
B)
4. Base y metas anuales
5. Componente de gestidén general del programa
5.1. Base y metas anuales actualizadas
5.2. Vigilancia de la ejecucién de la politica de género de GAVI

5.3. Gastos generales y financiamiento de la vacunacién

5.4. Comité de coordinacion interagencial

5.5. Acciones prioritarias en 2015 para 2016

5.6. Progreso del plan de transicién para la seguridad de las inyecciones

6. Apoyo a los servicios de inmunizacion
6.1. Informe sobre el uso de los fondos para apoyo a los servicios de inmunizacién en 2014
6.2. Detalle de los egresos de fondos para apoyo a los servicios de inmunizacién durante el afio civil 2014
6.3. Solicitud de recompensa en concepto de apoyo a los servicios de inmunizacion
7. Apoyo para vacunas nuevas e infrautilizadas
7.1. Recepcidn de vacunas nuevas e infrautilizadas para el programa de vacunacién de 2014

7.2. Introduccién de una nueva vacuna en 2014

7.3. Sumas fijas subvencionadas para la introduccién de nuevas vacunas2014

7.3.1. Informe sobre la gestidn financiera

7.3.2. Informes programéaticos

7.4. Informe sobre el cofinanciamiento de pais en 2014

7.5. Gestién de las vacunas (gestion eficaz de almacenes de vacunas/evaluacion de la gestion de
vacunas/evaluacion de la gestion eficaz de vacunas)

7.6. Supervision del apoyo de GAVI para las campaias preventivas en 2014

7.7. Cambios en la presentacion de la vacuna
7.8. Renovacioén del apoyo para vacunas plurianual para los paises cuyo apoyo actual finaliza en 2015

7.9. Solicitud de continuacién del apoyo para las vacunas del programa de vacunacion de 2016
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7.10. Precios ponderados promedio de los insumos vy los costos de flete asociados
7.11. Calculo de requerimientos
8. Apoyo para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios

8.1. Informe sobre el uso de los fondos para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios en 2014 y
solicitud de un nuevo tramo de financiamiento.

8.2. Progreso en las actividades de fortalecimiento de los sistemas sanitarios en el afio civil 2014
8.3. Panorama general de las metas alcanzadas
8.4. Ejecucioén de los programas en 2014

8.5. Actividades de fortalecimiento de los sistemas sanitarios planificadas para 2015
8.6. Actividades de fortalecimiento de los sistemas sanitarios planificadas para 2016
8.7. Revision de los indicadores en caso de reprogramacion

8.8. Otras fuentes de financiamiento para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios

8.9. Informes sobre la subvencién para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios
9. Fortalecimiento de la participacion de las organizaciones de la sociedad civil: Tipo Ay Tipo B

9.1. TIPO A: Apoyo para reforzar la coordinacion y representacion de las organizaciones de la sociedad
civil

9.2. TIPO B: Apoyo a las organizaciones de la sociedad civil para la ejecuciéon de la propuesta de
fortalecimiento de los sistemas sanitarios o del plan integral plurianual

10. Comentarios de los presidentes del Comité de Coordinacién Interagencial y el comité coordinador del
sector de la salud

11. Anexos
11.1. Anexo 1 — Términos de referencia - Apoyo a los servicios de inmunizacion

11.2. Anexo 2 — Ejemplo de ingresos y egresos del apoyo a los servicios de inmunizacion

11.3. Anexo 3 — Términos de referencia - Apoyo para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios
11.4. Anexo 4 — Ejemplo de ingresos y egresos de fortalecimiento del sistema de salud
11.5. Anexo 5 — Términos de referencia - Organizaciones de la sociedad civil

11.6. Anexo 6 — Ejemplo de ingresos vy egresos de las organizaciones de la sociedad civil
12. Adjuntos
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4. Base y metas anuales

Se recomienda a los paises fijen como objetivo tasas de perdida realistas y adecuadas teniendo en cuenta
los resultados del analisis de los datos del pais en cuanto a las tasas de perdida. En ausencia de datos
especificos, los paises pueden utilizar valores de perdida indicativos y maximos como indicados en Wastage
Rate Table disponible en las directivas. Para la vacuna pentavalente en frasco de 10 dosis tenga en cuenta
la tasa de perdida referencial.

Please also note that if the country applies the WHO multi-dose vial policy for IPV, the maximum indicative
wastage rates are 5%, 15% and 20% for the 1-dose, 5-dose and 10-dose presentations respectively.

Logros segun el
formulario de
presentacion de

Metas (presentacidn preferida)

item ) .
informes conjuntos
2014 2015 2016 2017 2018
Meta Meta
original original . : . . . .
aprobada aprobada | Estimacion Estlmacmnes Estimacion Estlmacmnes Estimacion Estlm_auones Estimacion
conforme a Informadas conforme a actual anteriores en actual anteriores en actual anteriores en actual
la carta de la carta de A A A
decision decision
Total de nacimientos N/A| 122.643 122.640 125400 124200 124000
Total de muertes de
lactantes N/A 514 496 551 534 533
Total de lactantes N/A|  122.129 122.144 124849 123666 123467
sobrevivientes : :
Total de embarazadas N/A| 119.460 119.400 119350 119300 119220
Nimero de lactantes que
recibieron o recibiran la 121.621 121.621 122352 121193 120998
vacuna
BCG cobertura[1] 0% 99 % 0% 99 % 0%| 98% 0 % 98 % 0 % 98 %
Nimero de lactantes que
recibieron o recibiran la 124.895 124.895 122352 121193 120998
vacuna
OPV3 cobertura[?2] 0% 102 % 0% 102 % 0% 98 % 0%| 98% 0%| 98%
Numero de lactantes que
recibieron o recibiran la 128.860 128.860 122000 121000 120998
vacuna[3]
Numero de lactantes que
recibieron o recibiran la 128.860 128.860 122000 121000 120998
vacuna[3][4]
DTP3 cobertura[?2] 0 % 106 % 0 % 105 % 0% 98 % 0 % 98 % 0 % 98 %
Tasa de perdida [5] en el
aflo basey planificacién 0 0 0 0 0
posterior (%) de DTP
Factor [5] de perdida en el
afo base y planificacion 1,00 1,00 1,00 1,00 1,00 1 1,00 1,00 1,00 1,00
posteriorDTP
Nidmero de lactantes
vacunados (o por vacunar)
con la 1° dosis de 128.831 128.830 125000 122000 121000
Sarampion
Sarampion cobertura[2] 0% 105 % 0% 105 % 0% 98 % 0% 98 % 0% 98 %
Embarazadas que
recibieron la vacuna TT+ [ESE PRIATE g g g
TT+ cobertura[7] 0% 67 % 0% 67 % 0% 98 % 0% 98 % 0 % 98%
Suplemento de Vitamina A
para madres dentro de las
6 semanas posteriores al g Y Y Y Y
parto
Suplemento de Vitamina A
para lactantes a partir de N/A 0 N/A 0 N/A 0 N/A 0 N/A 0
los 6 meses
Tasas anuales de 7 o o ® o o o o o 2
incomparecencia para. 0 % 0% 0% 0% 0% 100 % 0 % 100 % 0 % 0 %
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dosis ulteriores de
vacunacioén contra DTP [ (
DTP1-DTP3)/DTP1] x
100

[1] NGmero de lactantes vacunados del total de nacimientos.

[2] NGmero de vacunados del total de lactantes que sobrevivieron.

[3] Indique el nimero total de nifios vacunados, bien con la DTT Unicamente o de manera combinada
[4] Sirvase asegurarse que los recuadros de la DTP3 estan correctamente cumplimentados

[5] La férmula para calcular la tasa de perdida de una vacuna (porcentual): [ (A —B )/ A]1x 100. Donde: A = el nimero de dosis
distribuidas para su uso conforme a los registros de suministros, corregidos para el balance de existencias al cierre del periodo de
suministro; B = el nimero de vacunaciones con la misma vacuna en el mismo periodo.

[7] NGmero de embarazadas vacunadas con TT+ del total de embarazadas.
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5. Componente de gestion general del programa

5.1. Base y metas anuales actualizadas

Nota: Antes de continuar, complete el cuadro de la seccion 4 Base y metas anuales

Las cifras de 2014 deben ser coherentes con las que el pais informé en el Formulario de presentacion de
informes conjuntos de la OMS/UNICEF para 2014. Las cifras de 2015 - 2016 en el Cuadro 4 Base y Metas
Anuales deben ser compatibles con las del pais suministradas a GAVI en el informe anual de progreso
anterior o en la solicitud de apoyo de GAVI, o en el plan integral plurianual.

En los campos que siguen, justifique y fundamente las cifras que, en este informe anual de progreso, difieren
de las de referencia:

= Justifique los cambios de nacimientos

Cuba mantiene una tasa de natalidad similar desde 2012 con aproximadamente 125 500 nacidos vivos
como promedio, para una tasa que oscila entre 11.8 y 11.2. Las principales causas estudiadas estan
relacionadas con las condiciones socio-econdémicas del pais y la incorporacion de la mujer a las
actividades de la sociedad ya sean productivas, cientificas y otras.

= Justifique los cambios de lactantes sobrevivientes

Cuba ha ido reduciendo su tasa de mortalidad infantil debido al mejoramiento de las condiciones
sociales, mayor nivel educacional, mejoramiento de la infraestructura de salud, la capacitacién etc.

= Justificaciéon de cualquier cambio en los objetivos por vacuna. Sirvase tener en cuenta que los
objetivos que superen en un 10% los logros de afios anteriores tendran que ser justificados.
Para la VPI, la documentacion de apoyo debe facilitarse también como documento(s) adjunto(s) al APR
para justificar CUALQUIER cambio en la poblacion obijetivo.

No
= Justifique los cambios de perdidos por vacuna
No

5.2. Vigilancia de la ejecucién de la politica de género de GAVI

5.2.1. ¢ En cualquier momento de los ultimos cinco afios, hubo informacién disponible sobre
la cobertura desglosada por sexos de la DTP3 procedente de fuentes de datos
administrativas y/o sondeos? No, no disponible

En caso afirmativo, sirvase consignar la informacion disponible mas reciente y el afio del
que procede.

Fuente de los datos Afio de Referencia para Estimacion DTP3 Estimacién de la cobertura

Nifios Nifias

5.2.2. De qué manera empled los datos proporcionados anteriormente para resolver los
obstaculos que presenta el acceso a los servicios de inmunizacion en materia de género.

5.2.3. ¢ Si en este momento no hubiera datos desglosados, tiene previsto reunir datos
deglosados por sexo en los informes de inmunizacion de rutina? No

5.2.4. How have any gender-related barriers to accessing and delivering immunisation
services (eg, mothers not being empowered to access services, the sex of service
providers, etc) been addressed programmatically? (For more information on gender-related
barriers, please see GAVI’'s factsheet on gender and immunisation, which can be found on
http://www.gavialliance.org/about/mission/gender/)
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5.3. Gastos generales y financiamiento de la vacunacion

El propdsito del Cuadro 5.3a es orientar en cuanto a las tendencias generales en los gastos del programa de
inmunizacioén y de los flujos financieros. Complete los cuadros en ddlares estadounidenses.

Indique Unicamente el tipo de cambio, por favor no ingrese el

1uss=1 nombre de la moneda local

Tipo de cambio utilizado

Cuadro 5.3a: Total de gastos y financiamiento para la inmunizacién de todas las fuentes (gobierno y donantes) en USD

Gastos por categoria Gastos Ao Fuente de financiamiento
Pais GAVI UNICEF [ OMS No No No

Vacunas tradicionales* 12.962.050(12.890.300 0] 71.750 0 0 0 0
Vacunas nuevas e infrautilizadas** 0 0 0 0 0 0 0 0
Materiales para inyecciones
(jeringas autoinutilizables y de otro 285.000/ 285.000 0 0 0 0 0 0
tipo)
fEn%uipamiento para la cadena de 1.000 1.000 0 0 0 0 0 0
Personal 13.181.900(13.181.900 0 0 0 0 0 0
Otros costos ordinarios 0 0 0 0 0 0 0 0
Otros costos de capital 24.500 24.500 0 0 0 0 0 0
Costos de las campafias 0 0 0 0 0 0 0 0
No 0 0 0 0 0 0 0
Total de gastos de inmunizacion 26.454.450
Gasto total del gobierno en salud 26.382.700 0| 71.750 0 0 0 0

Vacunas tradicionales: BCG, DTT, OPV, 12 dosis del Sarampién (o la combinada SR, SPR), TT. Algunos paises
también incluiran en esta linea las vacunas HepatitisB e Hib, si estas vacunas fueron introducidas sin el apoyo de Gavi.

5.4. Comité de coordinacion interagencial

¢ Cuantas veces se reunio el comité de coordinacién del sector de la salud durante el 2014?? 3
Sirvase adjuntar las actas (Documento n° 4) de la reunién del ICC en 2015 avalando este informe.

Indigue las preocupaciones o recomendaciones clave, si las hubiere, del Comité de Coordinacion
Interagencial respecto de las secciones 5.1 Base y metas anuales actualizadas a 5.3. Gastos generales y
financiamiento de la inmunizacion

No

¢Hay alguna organizacion de la sociedad civil que sea miembro del Comité de Coordinacion Interagencial?
No

Si larespuesta es Si ¢ cuéles son?

Listado de organizaciones de la sociedad civil miembros del Comité:
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5.5. Acciones prioritarias en 2015 para 2016

¢ Cuales son los principales objetivos y las acciones prioritarias del programa ampliado de inmunizacién del
pais para el periodo 2015 a 2016

o Realizar la estrategia que garantiza la prioridad politica del Programa de Inmunizacion.

e Realizar las actividades de coordinacion interagencial relacionadas con el programa de vacunacion.

e Reunion para la formulacion y gestion anual del plan de accion del PNI que incorpore necesidades de
financiamiento de bioldgicos, insumas, transporte y personal a nivel local, municipal, provincial y
nacional.

o Definicion de los objetivos e indicadores de trabajo del Programa de Inmunizacion en todos los
niveles.

o Identificacion de las necesidades de vacunas, insumos y personal de salud para garantizar la
vacunacion en los municipios de dificil acceso.

e Introduccion de nuevas vacunas en el programa nacional de vacunacion.

5.6. Progreso del plan de transicion para la seguridad de las inyecciones

Todos los paises deben informar del progreso del plan de transicion para la seguridad de las inyecciones.

Indique el tipo de jeringas utilizadas y las fuentes de financiamiento para el material de seguridad de las
inyecciones en 2014

) Tipos de jermga.ut|l|zadells en 2014_para el Fuentes de financiamiento para

Vacuna: programa ampliado de inmunizacién de 2014
rutina
BCG desechables Gobierno
Sarampién desechables Gobierno
TT desechables Gobierno
Vacuna que contiene DTT desechables Gobierno
IPV

¢ Existe una politica o un plan para la seguridad de las inyecciones en el pais? Si

Si larespuesta es Si: ¢Se han encontrado obstaculos durante la aplicacién de la politica o el plan para la
seguridad de las inyecciones?

Si larespuesta es No: ¢ Cuando elaborara el pais una politica o un plan para la seguridad de las
inyecciones? (Se ruega incluir la informacion en el cuadro siguiente).

No se han encontrado obstaculos.

Explique cémo se eliminaron los objetos punzocortantes, los problemas encontrados, etc. en 2014.

En el 2014 la eliminacién de los objetos punzocortantes se efectud a través de la incineracion y el
enterramiento, conforme a la politica nacional.
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6. Apoyo alos servicios de inmunizacion

6.1. Informe sobre el uso de los fondos para apoyo a los servicios de inmunizacion en 2014

Cuba no tiene que informar sobre la utilizacion de fondos para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios en
2014

6.2. Detalle de los egresos de fondos para apoyo a los servicios de inmunizaciéon durante el
afo civil 2014

Cuba no tiene que informar sobre la utilizacion de fondos para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios en
2014
6.3. Solicitud de recompensa en concepto de apoyo a los servicios de inmunizacion

La peticion de la recompensa prevista en concepto de apoyo a los servicios de inmunizacion no se aplica a
2014 en Cuba
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7. Apoyo para vacunas nuevas e infrautilizadas

Cuba no tiene que informar sobre la utilizacién de los fondos para las vacunas nuevas e infrautilizadas en 2015

7.1.1. ¢ Ha recibido el monto aprobado de dosis de las vacunas para el programa de
inmunizaciéon de 2014 que GAVI le informo en su carta de decision? Complete el

cuadro a continuacion.

Cuadro 7.1: Vacunas recibidas para la vacunacion de 2014 en comparacion con las
vacunas aprobadas para 2014

Se ruega incluir también toda entrega del afio anterior que se haya recibido y se
aplique a esta carta de decision.

[A]

[B]

[C]

Tipo de vacuna

Total de dosis para
2014 seguln la carta
de decision

Total de dosis
recibidas al 31 de
diciembre de 2014

Total doses
postponed from
previous years and
received in 2014

¢Experimenté el pais
falta de existencias a
cualquier nivel en
20147

Si los valores en [A] y [B] son diferentes, indique:

= ¢ Cudles fueron los problemas principales que se encontraron? (Se utilizdé una
cantidad menor de vacunas a las previstas debido a la demora en la introduccién o
disminuciones en la cobertura de vacunacion. ¢Demoras en los embarques?
¢Agotamiento de existencias? ¢ Exceso de existencias? ¢ Problemas con la cadena
de frio? ¢ Dosis descartadas porque el sensor de control de la vacuna cambié de
color o por la fecha de vencimiento? ...)

= ¢ Qué acciones ha adoptado para mejorar la gestién de las vacunas, tales como

ajustar el plan a los envios de vacunas? (En el pais y con la Division de Suministros

de UNICEF).

Gavi agradeceria también conocer la opinion de los paises sobre viabilidad e
interés de seleccionar y recibir presentaciones multiples de la vacuna

pentavalente (mono dosis y ampollas de 10 dosis) con el objetivo de reducir el

desperdicio y optimizar coberturay costes.

En caso de responder Si a cualquier vacuna en Tabla 7.1, sirvase describir la duracién,
razon y efecto de la falta de existencias, incluyendo si la falta de existencias se produjo

a nivel central, regional, de distrito o en una instalacion de nivel inferior.
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7.2. Introduccion de una nueva vacuna en 2014

7.2.1. Si ha obtenido la aprobacion de GAVI para introducir una vacuna nueva en 2014, consulte el plan de
introduccion de la vacuna en la propuesta aprobada e informe de los resultados.

7.2.3. Eventos adversos después de la inmunizacion

7.2.4. Vigilancia
¢Lleva a cabo su pais vigilancia centinela para:

¢Lleva a cabo su pais estudios especiales en torno a:

Sirvase describir los resultados de la vigilancia/estudios especiales y aportaciones del NITAG/ICC:

7.3. Sumas fijas subvencionadas para la introduccion de nuevas vacunas2014

7.3.1. Informe sobre la gestion financiera

Monto en USD Monto en moneda local

Fondos recibidos durante2014 (A)

Fondos remanentes (traspaso) de 2013(B)

Total de fondos disponibles en 2014(C=A+B)

Total de gastos en 2014 (D)

Saldo traspasado a 2015 (E=C-D)

Detalle del gasto de los fondos de la subvencion para la introduccion de vacunas nuevas durante el afio civil
2014.

7.3.2. Informes programaticos

Se ruega informar de las actividades mas importantes realizadas con relacion a la introduccion de una
vacuna nueva usando la subvencién para la introduccion de vacunas nuevas de GAVI.
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Describa todo problema encontrado —y la solucién encontrada— durante la puesta en marcha de las
actividades planificadas.

Describa las actividades que se llevaran adelante con el saldo restante de los fondos a partir de 2015 .

7.4. Informe sobre el cofinanciamiento de pais en 2014

Cuadro 7.4 : Cinco preguntas sobre el cofinanciamiento del pais

Q.1: ¢Cudles fueron los montos cofinanciados reales y las dosis en 20147

Pagos cofinanciados Monto total en USD Monto total en dosis

Q.2: ¢Cudles fueron las cuantias de financiacién para la cofinaciacion del
pais en el afio de referencia 2014 procedentes de las siguientes fuentes?

Gobierno
Donante
Otro
Q.3: ¢Compré materiales relacionados con las inyecciones para las vacunas
cofinanciadas? ¢ Cual fue el monto en dblares de EE. UU y cuales fueron los
insumos?7
Pagos cofinanciados Monto total en USD Monto total en dosis

Q.4: ¢Cuando prevé transferir los fondos para el cofinanciamiento de 2016
y cudl seréa la fuente para este financiamiento?

Calendario de pagos de la

. U Fecha propuesta de pago para 2016 Fuente de financiamiento
cofinanciamiento

Q.5: Indique las necesidades de asistencia técnica para elaborar las
estrategias de sostenibilidad financiera, movilizar fondos para
inmunizacion, incluido para el cofinanciamiento

*Nota: la cofinanciacién no es obligatoria para la VPI

7.5. Gestidn de las vacunas (gestion eficaz de almacenes de vacunas/evaluacion de la
gestion de vacunas/evaluacion de la gestion eficaz de vacunas)

Sirvase tener en cuenta que las herramientas de la Gestion Eficaz del Almacenamiento de Vacunas (EVSM,
siglas en inglés) y de la Evaluacion de Gestion de Vacunas (EGV) han sido reemplazadas por una
herramienta integrada para la Gestion Eficaz de Vacunas (GEV). La informacién sobre la herramienta EVM
puede encontrarse en

http://www.who.int/immunization/programmes_systems/supply chain/evm/en/index3.htm|

Es obligatorio para todos los paises realizar una evaluacion de la gestion eficaz de vacunas antes de solicitar
introducir una nueva vacuna. Esta evaluacién concluye con un Plan de mejora que incluye actividades y
calendarios cuyo informe de progreso se presenta con el informe anual. La evaluacién de la gestion eficaz de
vacunas sera valida durante tres afios.

Page 17 /53


http://www.who.int/immunization/programmes_systems/supply_chain/evm/en/index3.html

Adjunte:

El informe de progreso relativo al Plan de mejora la gestion eficaz de almacenes de vacunas/evaluacion de la
gestion de vacunas/evaluacion de la gestion eficaz de vacunas es un requisito obligatorio

Si la respuesta es Si, proporcione informacién detallada

7.6. Supervision del apoyo de GAVI para las camparfas preventivas en 2014

Cuba. No se informa sobre la campafa de prevencién para la introduccién de vacunas nuevas e
infrautilizadas

7.7. Cambios en la presentacién de la vacuna

Cuba no requiere cambiar las presentaciones de la vacuna (o vacunas) en los proximos afios.

7.8. Renovacién del apoyo para vacunas plurianual para los paises cuyo apoyo actual finaliza
en 2015

La renovacién del apoyo plurianual para Cuba no esta disponible

7.9. Solicitud de continuacion del apoyo para las vacunas del programa de vacunacion de
2016

A fin de solicitar el apoyo para vacunas nuevas y subutilizadas para el programa de vacunacion 2016 siga los
siguientes pasos:

Si no presta su confirmacion, explique:
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7.10. Precios ponderados promedio de los insumos y los costos de flete asociados

Cuadro 7.10.1 Costo de los productos basicos
Los precios estimados de suministro no se consignan

Cuadro 7.10.2 Costo de flete

Error: Subreport could not be shown.

7.11. Calculo de requerimientos
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8. Apoyo para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios

Instrucciones parainformar de los fondos recibidos para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios

1. Complete esta seccidn sélo si su pais recibio la aprobaciény fondos para el fortalecimiento sanitario antes o
durante el periodo de enero a diciembre de 2014. Todos los paises deben informar lo siguiente:

a. Progreso alcanzado en 2014

b. Ejecucion de los programas de fortalecimiento de los sistemas sanitarios entre enero y abril 2015 (informe
provisional)

c. Planes para 2016

d. Los cambios que se proponen para las actividades aprobadas y el presupuesto (véase el punto 4 mas
adelante).

Los paises que hayan recibido fondos para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios en los Ultimos tres meses de
2014,0 que por otras demoras se hayan visto limitados en la ejecucién en ese afio podran emplear esta seccién
como informe inicial para comentar las actividades de puesta en marcha.

2. Para conciliar mejor la presentacion de los informes de fortalecimiento de los sistemas sanitarios con los procesos
de cada pais, en el caso de los paises cuyo ejercicio econémico de 2014, comienza en enero de 2014 y finaliza en
2014, GAVI Alliance debera recibir estos informes antes del 15 de mayo de 2015. Los demas paises deberan
presentar sus informes de fortalecimiento de los sistemas sanitarios a GAVI Alliance dentro de los seis meses
posteriores al cierre del ejercicio econémico del pais. Por ejemplo, si el ejercicio cierra en marzo de 2015, GAVI
Alliance recibira los informes sobre el apoyo para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios hasta septiembre de
2015.

3. Utilice la propuesta aprobada como referencia para completar este informe anual de progreso. Complete
correctamente toda esta plantilla para el informe y use espacio adicional si fuese necesario.

4. Si usted propone cambios a los objetivos aprobados, las actividades y el presupuesto (reprogramacion), sirvase
solicitar las directrices de reprogramacion poniéndose en contacto con su Oficial Responsable de Pais en Gavi o
enviando un correo electrénico a gavihss@gavi.org.

5. If you are requesting a new tranche of funding, please make this clear in Section 8.1.2.

6. Sirvase asegurarse de que, antes de su presentacion al Secretariado de Gavi, este informe ha sido avalado
por los mecanismos de coordinacién relevantes del pais (HSCC o equivalente) como se dispone en la pagina de
la firma con el objetivo de garantizar su exactitud y la validez de los hechos, las cifras y las fuentes empleadas.

7. Sirvase adjuntar todos los documentos requeridos documentos de apoyo. Estos incluyen:

a. Las actas de todas las reuniones que el comité nacional coordinador del sector de la salud celebré en 2014

b. Las actas de reunién del comité nacional coordinador del sector de la salud 2015 donde consta la aprobacién
de la presentacion de este informe.

c. El informe del sector de la salud mas reciente.
d. Las cuentas del uso de los fondos para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios en el afio civil 2014 .

e. Un informe de auditoria externa del uso de los fondos para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios (si lo
hubiese) en el ejercicio econémico mas reciente.

8. La comision de revision independiente de GAVI Alliance examina todos los informes anuales de progreso.
Ademas de la informacién ya indicada, la comisién de revisién independiente requiere que en esta seccion se
incluya la siguiente antes de aprobar mas tramos de financiamiento para el fortalecimiento de los sistemas
sanitarios:

a. Informes sobre los indicadores acordados, segun figuren en el marco de vigilancia y evaluacién aprobado, en
la propuesta y en la carta de aprobacion.

b. Una demostracidn (con elementos tangibles) de vinculos soélidos entre las actividades, el producto, el resultado
y los indicadores del impacto.
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¢. Un resumen del apoyo técnico que puede ser necesario para apoyar o la ejecucion o la vigilancia de la
inversién de GAVI para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios en el afio venidero.

8. Si se presentaran informes inexactos, incompletos o sin fundamentar, la comision de revision independiente podra
o bien devolver el informe anual de progreso al pais con un pedido de aclaraciones (lo que podra ocasionar demoras
en la entrega de fondos adicionales para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios), 0 recomendar que no se
entreguen mas fondos, o aprobar sélo una parte del tramo siguiente del financiamiento.

8.1. Informe sobre el uso de los fondos para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios en
2014 y solicitud de un nuevo tramo de financiamiento.

Se ruega indicar la fuente de todos los datos consighados en el informe.
8.1.1. Informe sobre el uso de los fondos para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios en 2014

Complete el Cuadro 8.1.3.ay 8.1.3.b (acuerdo con el informe anual de progreso) para cada afio del
programa plurianual de su pais para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios, tanto en délares como en la
moneda local.

Tenga en cuenta que: Si se solicita un nuevo tramo de financiamiento, se debera completar la tUltima
fila del cuadro 8.1.3.ay del cuadro 8.1.3.b..

8.1.2. Indique si solicita un nuevo tramo de financiamiento Si
Si la respuesta es Si, indique el monto del financiamiento solicitado: 1 032 500 US$

Estos fondos deberian ser suficientes para llevar a cabo la implementacién de la ayuda FSS hasta el mes de
diciembre 2016.

Cuadro 8.1.3a USD

2009 2010 2011 2012 2013 2014
Presupuestos anuales
originales (segun la
propuesta aprobada 0 0 0 0 0 602 000

original de apoyo para
el fortalecimiento de los
sistemas sanitarios)

Presupuestos anuales
modificados (si fueron
modificados conforme a 0 0 0 0 0 1 249 047*
los anteriores Informes
Anuales de Progreso))

Total de fondos
recibidos de GAVI 0 0 0 0 0 1 249 047*
durante el afo civil (A)

Fondos remanentes
(traspaso) del afio 0 0 0 0 0
anterior(B)

Total de fondos
disponibles durante el 0 0 0 0 0 1249 047
afio civil (C=A+B)

Total de egresos para el

afio civil (D). 0 0 0 0 0 33 927.02
Saldo traspasado al
siguiente afio civil (E=C- 0 0 0 0 0] 1 215119.98

D)
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Monto del
financiamiento
solicitado para el(los)
afio(s) civil(es)
futuro(s) [no deje de
completar esta fila si
solicita un nuevo tramo]

o

1 032 500

*La diferencia del fondo recibido responde al 7% que la sede OPS requiere por la administracion

del proyecto (PSC).

2015

2016

2017

2018

Presupuestos anuales
originales (segun la
propuesta aprobada
original de apoyo para
el fortalecimiento de los
sistemas sanitarios)

655 141

626000

406500

Presupuestos anuales
modificados (si fueron
modificados conforme a
los anteriores Informes
Anuales de Progreso))

Total de fondos
recibidos de GAVI
durante el afio civil (A)

Fondos remanentes
(traspaso) del afio
anterior(B)

Total de fondos
disponibles durante el
afo civil (C=A+B)

Total de egresos para el
afo civil (D).

Saldo traspasado al
siguiente afio civil (E=C-
D)

547 400

Monto del
financiamiento
solicitado para el(los)
ano(s) civil(es)
futuro(s) [no deje de
completar esta fila si
solicita un nuevo tramo]

1215119.98

626000

406500
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Cuadro 8.1.3b (moneda local)

2009

2010

2011

2012

2013

2014

Presupuestos anuales
originales (segun la
propuesta aprobada
original de apoyo para
el fortalecimiento de los
sistemas sanitarios)

602 000

Presupuestos anuales
modificados (si fueron
modificados conforme a
los anteriores Informes
Anuales de Progreso))

1 249 047

Total de fondos
recibidos de GAVI
durante el afio civil (A)

1 249 047

Fondos remanentes
(traspaso) del afio
anterior(B)

Total de fondos
disponibles durante el
afo civil (C=A+B)

1 249 047

Total de egresos para el
ano civil (D).

33 927.02

Saldo traspasado al
siguiente afio civil (E=C-
D)

1215 119.98

Monto del
financiamiento
solicitado para el(los)
afno(s) civil(es)
futuro(s) [no deje de
completar esta fila si
solicita un nuevo tramo]

1 249 047
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2015 2016 2017 2018

Presupuestos anuales
originales (segun la
propuesta aprobada
original de apoyo para
el fortalecimiento de los
sistemas sanitarios)

655 141 626000 406500 0

Presupuestos anuales
modificados (si fueron
modificados conforme a 0 0 0
los anteriores Informes
Anuales de Progreso))

Total de fondos
recibidos de GAVI 0 0 0 0
durante el afio civil (A)

Fondos remanentes
(traspaso) del afio 0 0 0 0
anterior(B)

Total de fondos
disponibles durante el 0 0 0 0
afo civil (C=A+B)

Total de egresos para el

afio civil (D). 0 0 0 L
Saldo traspasado al

siguiente afio civil (E=C- 547 400 0 0 0
D)

Monto del

financiamiento
solicitado para el(los)
afo(s) civil(es) 1215 119.98 626000 406500 0
futuro(s) [no deje de
completar esta fila si
solicita un nuevo tramo]

Informe de fluctuacion de los tipos de cambio

Indique en el cuadro 8.3.c a continuacion el tipo de cambio utilizado en la apertura y el cierre de cada afio
civil .

Cuadro 8.1.3.c

Tipo de cambio 2009 2010 2011 2012 2013 2014

Apertura al 1 de enero 0 0 0 0 1 1

Cierre al 31 de
diciembre

Detalle de los egresos de fondos para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios durante el afio
civil 2014

Adjunte al presente las cuentas detalladas del uso de los fondos para el fortalecimiento de los sistemas
sanitarios durante el afio civil 2014 . (Los términos de referencia correspondientes a esas cuentas se
adjuntan en los anexos del informe anual de progreso en linea). Las cuentas deben llevar la firma del Jefe de
Contaduria o del Secretario Permanente del Ministerio de Salud. (Documento N.°: 19)

Si en el cuadro 14 se informan los egresos correspondientes al periodo de enero a abril de 2015 , deberan
adjuntarse también, por separado, las cuentas detalladas del uso de esos fondos para el fortalecimiento de
los sistemas sanitarios (Documento namero: 20)

¢ Se ha efectuado una auditoria externa? No

Seis meses después del cierre del ejercicio econdmico de las cuentas nacionales, se deben presentar
ante la Secretaria de GAVI los informes de auditoria externa correspondiente a los programas de
fortalecimiento de los sistemas sanitarios. Si existiera el informe de auditoria externa del programa
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de apoyo alos servicios de inmunizaciéon correspondiente al ejercicio econd6mico mas reciente
también se lo debe adjuntar (Documento numero 21 ). 21)

8.2. Progreso en las actividades de fortalecimiento de los sistemas sanitarios en el afio civil

2014

Por favor indique las actividades principales realizadas para fortalecer la inmunizacion usando los fondos
para apoyo para el fortalecimiento de los servicios sanitarios en el cuadro 8.2 Es muy importante que la
informacidn sea precisa en cuanto al alcance del progreso, y que se use el marco de vigilancia y evaluacion
de su solicitud original y la carta de aprobacion.

Para cada actividad planificada, indique lo siguiente:
- El porcentaje de la actividad que se ha completado, si corresponde.
- Una explicacion sobre el progreso logrado y las limitaciones, si las hubiese.
- La fuente de la informacién, si fuera pertinente.

Cuadro 8.2: Actividades de fortalecimiento de los sistemas sanitarios correspondientes al afio informado

2014

Actividades principales
(inserte tantas filas como
necesite)

Actividad planificada
para2014

Porcentaje de la actividad
completado (anual)
(cuando corresponda)

Fuente de informacion (si
fuera pertinente)

Adquirir y distribuir
equipamiento e insumos

Adquirir y distribuir
equipamiento e insumos

AT . 100|OPS. Cuba
médicos para completar médicos para completar
modulo y listado basico médulo y listado basico
Adquirir y situar
equipamiento _ Adquirir y situar equipamiento
complementario relacionado [complementario relacionado
con sistemas hidraulicos, con sistemas hidraulicos, 100|OPS. Cuba
eléctricos, de célculo y eléctricos, de calculo y
cOmputo y de computo y de comunicaciones
comunicaciones
Adquirir y situar Adquirir y situar equipamiento
gﬂntlj;%aerg;?fgn?gra para almacenamiento y 100|OPS. Cuba
., y conservacion de vacunas
conservacién de vacunas
Actualizar, reproducir y Actualizar, reproducir y
distribuir manuales distribuir manuales 50|OPS. Cuba
organizativos de servicios organizativos de servicios
A.ctu_alizlar, reproducir y _ Actualizar, reproducir y
distribuir guias de atencion [distribuir guias de atencion z0lops. cuba
materno infantil (incluye materno infantil (incluye '
protocolos de vacunacion) [protocolos de vacunacion)
Actualizar, reproducir y
distribuir las guias de
andlisis de situacion de
salud
Reproducir y distribuir
documentacién del Reproducir y distribuir
Programa Nacional de  |{Eimentacin o6 Prograne
Inmunizaciones (esquema 50(OPS. Cuba

nacional, formularios y
registros de vacunacion y
biolégicos)

(esquema nacional,
formularios y registros de
vacunacion y biologicos)

Realizar Monitoreo Réapido
de Cobertura en areas de
dificil acceso
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Garantizar el transporte para
la supervisién integral en
los consultorios con

Garantizar el transporte para
la supervision integral en los
consultorios con servicios de

servicios de vacunacion, - ; 100|OPS. Cuba
di t d vacunacion, mediante compra
niliElni= el el de bicicletas y repuestos para
bicicletas y repuestos para |yehiculos.
vehiculos.
Adquirir y distribuir Adquirir y distribuir
equipamiento basico e equipamiento basico e 100|(OPS. Cuba
insumos insumos
Adq'UII’!I’ y dIStrIDUI,I‘ equipo  [Adquirir y distribuir equipo 100lopPs. cuba
audiovisual y de computo audiovisual y de cémputo
Elaborar, reproducir y -
distribuir materiales Elaborar, reproducir y distribuir
: . materiales educativos sobre
ede%(;:;[}r}r/]?a(sj:c?:sre M, nutricion, y enfermedades 100|OPS. Cuba
y .. . transmisibles, incluyendo
transmisibles, mcIuyendpl prevenibles por vacunacion
prevenibles por vacunacién
Realizacion de taller L _
nacional para la Realllzauotn dlg taI.I(,ar r(wjacl:lonal
actualizacion del manual de (Para!a actualizacion de
organizacion de servicios y manygl de organizacion de 100|OPS. Cuba
9 . servicios y manual de
manual de indicadores del  |ingicadores del policlinico
policlinico
Realizacion de talleres
territoriales para la
implementacion de los
manuales de organizacion
de servicios y de
indicadores del policlinico y
de evaluacién del analisis de
situacion de salud
Realizacion de talleres
locales para implementacion |Realizacién de talleres locales
de los médulos de para implementacion de los 50|OPS. Cuba
capacitacion del Programa [modulos
Nacional de Inmunizacion
Realizacion de talleres
territoriales para
capacitacién sobre
diagnosticos de laboratorio
para fortalecer la vigilancia
de las EPV
Actualizar, reproducir y
distribuir guias y manuales
de vigilancia en salud
Reproducir y distribuir los  [Reproducir y distribuir los
m I isti fsti
_ ode os.e,stad sticos de modelos estadisticos de 50l0PS. Cuba
informacion en la red de informacién en la red de
servicios de salud servicios de salud
Dotar al laboratorio de Dotar al laboratorio de
referencia nacional de referencia nacional de
equipamiento necesario i i i
quip equipamiento necesario para 100loPs. cuba

para fortalecer la vigilancia
de neumococo y Bordetella
pertussis

fortalecer la vigilancia de
neumococo y Bordetella
pertussis

Page 27 /53




Dotar al laboratorio de _
microbiologia de hospitales |Dotar al laboratorio de
st St
equipamiento necesario P . quip 0
. . necesario para fortalecer la
para fortalecer la vigilancia vigilancia de neumococo y
de neumococo y Bordetella |gordetella pertussis
pertussis
Dotar a los centros :
centinelas de vigilancia de ggﬁéﬂﬁsingﬁ:ﬁgggséas
!"i“m"?‘?co de ,eqU|pos de de equipos de informéatica y v
In Ormf"‘t,'ca y _ca_maras camaras fotograficas digitales
fotograficas digitales
Dotar de medios, insumos y
reactivos a laboratorios
participantes en la vigilancia
de EPV
Taller Nacional de puesta en |Taller Nacional de puesta en
marcha de las actividades marcha de las actividades del 100|OPS. Cuba
del apoyo GAVI apoyo GAVI
Talleres regionales de Talleres regionales de puesta
puesta en marcha de las en marcha de las actividades 100|OPS. Cuba
actividades del apoyo GAVI |del apoyo GAVI
Apoyo administrativo o )
(impresoras, toner, papel y ﬁg?;g;‘:g‘;”';f;“’gapel y
;)tros |_r(;5t(1jmos de oficina) a ofros insumos de oficina) a las 100|OPS. Cuba
2 bkl unidades implementadoras
implementadoras
.V|S|ta§ (je seguimiento de Visitas de seguimiento de las 100lopPs. cuba
las actividades programadas |actividades programadas
Preparacion de los informes |Preparacion de los informes 100|oPs. cuba
anuales de progreso anuales de progreso
Talleres de evaluacion de
medio término y de
evaluacion final
Reproducir y distribuir los
modelos estadisticos de
informacién en lared de
servicios de salud

8.2.1 Para cada objetivo y actividad (es decir, objetivo 1, actividad 1.1. actividad 1.2, etc.) explique el avance
alcanzado y las limitaciones pertinentes (por ejemplo evaluaciones, reuniones del comité nacional
coordinador del sector de la salud.

Actividades principales (inserte tantas filas como
necesite)

Expligue el progreso alcanzado y las limitaciones
pertinentes

Adquirir y distribuir equipamiento e insumos médic

El equipamiento planificado para el 2014 esta en proceso de
entrega a los beneficiarios, por atrasos en la compras que se
detallan en la 8.2.2

Adquirir y situar equipamiento complementario rel

El equipamiento planificado para el 2014 esta en proceso de
entrega a los beneficiarios, por atrasos en la compras que se
detallanenla 8.2.1

Adquirir y situar equipamiento para almacenamiento

el equipamiento planificado para el 2014 esta en proceso de
entrega a los beneficiarios, por atrasos en la compras que se
detallan enla 8.2.1

Actualizar, reproducir y distribuir manuales organ

Estan en distribucién. Destinados al mejoramiento de las
capacidades y preparacion del personal de salud, principalmente
de los consultorios de dificil acceso

Actualizar, reproducir y distribuir guias de atenc

Estan en distribucién en el pais. Destinados al mejoramiento de o
las capacidades y preparacion del personal de salud,
principalmente de los consultorios de dificil acceso
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El equipamiento planificado para el 2014 esta en proceso de
Garantizar el transporte para la supervision integ entrega a los beneficiarios, por atrasos en la compras que se
detallanenla 8.2.1

El equipamiento planificado para el 2014 esta en proceso de
Adquirir y distribuir equipamiento basico e insumo entrega a los beneficiarios, por atrasos en la compras que se
detallanenla 8.2.1

El equipamiento planificado para el 2014 esté en proceso de
Adquirir y distribuir equipo audiovisual y de comp entrega a los beneficiarios, por atrasos en la compras que se
detallan enla 8.2.1

Se realizaron 4 trabajos de divulgacion e informacién, asi como
Elaborar, reproducir y distribuir materiales educa de evidencias de las actividades desarrolladas en la red de
servicios y los lugares que van a ser fortalecidos

Se realiz6 satisfactoriamente en la provincia de Cienfuegos,
dejando documento importante de implementacién en estos
Realizacion de taller nacional para la actualizaci momentos con la nueva actualizacion y el proceso de
transformaciones en la salud publica del 2015, debe ser
reevaluado.

Se realizaron 2 talleres .en el cual se determinan las principales
actividades para el 2014 y 2015 en el programa de inmunizacion y
en especifico lo relacionado con el cambio de aplicacion de la
vacuna del polio.

Realizacion de talleres locales para implementacio

El equipamiento planificado para el 2014 esta en proceso de
Dotar al laboratorio de referencia nacional de equ entrega a los beneficiarios, por atrasos en la compras que se
detallanenla 8.2.1

El equipamiento planificado para el 2014 esta en proceso de
Dotar a los centros centinelas de vigilancia de ne entrega a los beneficiarios, por atrasos en la compras que se
detallanenla 8.2.1

Taller nacional de puesta en celebrado en la Habana junio del
2014, participacién de todo el pais, tiene evidencia filmica y se
Taller Nacional de puesta en marcha de las activid discutieron las principales actividades y desafios a enfrentar.
Permiti6 ademés convenios con otra agencia, como por ejemplo
UNICEF.

Se realizaron tres talleres en zona Occidental, Central y Oriental.
Se actualizaron las actividades de GAVI, asi como las

Talleres regionales de puesta en marcha de las act orientaciones en los servicios de salud y su estructura
administrativa, se analizan indicadores sanitarios de inmunizacién
y de servicios de asistencia médica.

El equipamiento planificado para el 2014 esta en proceso de
Apoyo administrativo (impresoras, toner, papel y o entrega a los beneficiarios, por atrasos en la compras que se
detallan enla 8.2.1

Se realizo visita a la zona oriental del pais, para la visualizacion
de las caracteristicas y necesidades reales de las unidades a
Visitas de seguimiento de las actividades programa fortalecer en el primer nivel atencion en zonas de dificil acceso y
los laboratorios hospitalarios.

Se realiza de conjunto con la OPS la evolucién y se determinan
Preparacion de los informes anuales de progreso ciertas actividades necesarias de incluir que ya estan reflejadas
en el proyecto inicial.

Se distribuy06 los carnet de vacunacion para el 20 por ciento de la
poblacién cubana, asi como modelos primarios de informacion,
que desburocratizan las actividades médicas y de enfermeria, asi
como facilita la oportunidad y veracidad en la informacion.

Reproducir y distribuir documentacién del Programa

8.2.2 Explique por qué algunas actividades no se ejecutaron o se modificaron, con referencias.

Un porcentaje importante del presupuesto generalmente esta asignado a compras. Los procesos
de compras en Cuba han sido siempre bastante complicados por varios motivos: disponibilidad
de proveedores (relacionado con el embargo principalmente); dificultades con pagos debido a
lentitud en los procesos de confirmar arribo del producto a destino que desalienta a los
proveedores a seguir trabajando con OPS-Cuba; proceso de introduccién de la mercaderia en el
pais (EMED) muy lento y en el 2014, suspendi6 el trabajo por dos meses, lo que paralizo el
sistema; entre otros.

<?xml:namespace prefix ="0" ns = "urn:schemas-microsoft-com:office:office" />
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8.2.3 Si la subvencién de GAVI se utiliz6 para crear incentivos para los recursos humanos en el area de la
salud publica, como ha contribuido la subvencion de GAVI para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios a
la ejecucion de la las pautas o la politica nacional de recursos humanos.

El proyecto dentro sus principales objetivo ha sido destinado para mejorar la infraestructura vy
medios docentes en los policlinicos donde se capacita el personal tanto del sector como de otros
sectores y se educa a la poblacion, mediante multiples acciones adicionales tales como: la
reproduccién de materiales y la diseminacion de modelos, reglamentos, procederes y algoritmos para
la atencion médica y de vigilancia en salud. Los talleres realizados han permitido una mejor
preparaciéon y desempefio del personal de saludy otros sectores, ajustandose a la politica de
transformaciones del sector salud.

8.3. Panorama general de las metas alcanzadas

Complete el b>Cuadro 8.3 para cada indicador y objetivo incluidos en la propuesta original aprobada y en la
carta de decision. Utilice los valores de base y las metas para 2013 de su propuesta original para el
fortalecimiento de los sistemas sanitarios.

Cuadro 8.3: Progreso con respecto a las metas alcanzadas

Meta acordada

Nombre del hasta el fin del
objetivo o apoyo en la Explicacién si
indicador Base solicitud Meta para Fuente de | hubo metas
(inserte tantas original para el 2014 los datos gue no se

filas como fortalecimiento alcanzaron

necesite) de los sistemas

sanitarios
Fuente / fecha
Vat‘)'g;ede del E)/alor de 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014
ase

1. Porcentaje de

las areas de
. salud
éja Porcentaje Registro de intervenidas con
. Medios cobertura del informe
establecimientos (631 Basicos/2012 |esquema 0 95 estadisticos.
de salud de completo de MINSAP
dificil acceso vacunacién igual
habilitados o superior al
95%
2a Porcentaje
de evaluaciones
formativas
1.1b Numero de |gaq Registro de satisfactorias de
vacunatorios Medios los participantes |80 30
montados Bésicos/2012 |al final de los
talleres de

capacitacion

1.2a Porcentaje

de 2b Porcentaje

establecimientos de satisfaccion

de salud que 250 Registro de de los

cuentan con el Medios participantes en |80 30
conjunto de Béasicos/2012 |los taII_ere_s de

manuales de capacitacion

organizacion y

atencion

1.2b Porcentaje 3a. Porcentaje
de consultorios de
que alcanzan

establecimientos
mas de 80% en

que cumplen al

la evaluacion en Registro de menos con 80% estan en

el componente |631 Medios i los 25 0 proceso de
de vacunacion Bésicos/2012 indicadores de compras.
en la Gu_',a de vigilancia de las

Evaluacion EPV

Integral del

Consiiltarin
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Médico
3b. Porcentaje
de laboratorios
que aplican las
2.1 Porcentaje Reqistro d técnicas .
de unidades de |250 el diagnosticas estan en
N Medios lalvigilanc 25 0 proceso de
capacitacion BAsiCs/2012 para la vigilancia
habilitadas asicos de neumococo y compras.
Bordetella
pertussis.
2.2 Porcentaje
de consultorios
del médico y
;enfe_:’_mera dela 3c Numero de
catjn(;:\Itgr?l(J:gn los laboratorios con
materiales 631 _capaudades estan en
ducati encuestas/2012 |instaladas para |25 0 proceso de
€ gca wos la vigilancia del compras.
nfermedades (I
transmisibles,
incluyendo
prevenibles por
vacunacion
2.3 Porcentaje 3d Nimero de
ge pr(Iszsmnales laboratorios con
g el f Registro anual |capacidades ’
capa(l:lta o 1262 de capacitacion |instaladas para estan end
Sl la vigilancia de  |2° 0 PEEED @S
prestacion de Bordetella compras.
tS:rrnV&'lg'os en los Pertussis.
seleccionados
3.1 Porcentaje
de )
establecimientos 4 Porcentaje de
delared que Registro d actividades del
cuentan con 883 Mi?jlif)sro € apoyo GAVI 100 20% cumplidas al
guias, manuales P cumplidas al 70%.
y modelos de Basicos/2012 final del afio.
informacién
estadisticos
para lavigilancia
3.2 Nimero de
:Zt:zaatorlos i Registro de
habilitados para ce ’I\Bﬂgsdil(?osslzmz L &
la vigilancia de
EPV.
. Planes
4.1 Porcentaje operativos
de actividades FEEETERS
| AVI M
idnecoar%cc)));gdis en prov!n_ma:es v e 0
O municipales
la planificacién P
operativa
4.2. Porcentaje
de actividades plan de
de monitoreo y actividades
culicionel | feaviess o 0
cumplidas de
acuerdo al plan
elaborado

8.4. Ejecucidén de los programas en 2014

8.4.1. Sirvase facilitar una descripcidn de los principales logros en 2014, especialmente los efectos en los
programas de servicios de salud y de como los fondos FSS han beneficiado al programa de inmunizacion.

Es necesario resaltar que las compras comenzaron en junio del 2014, todavia no tiene un afo de trabajo,
gue se encuentran en proceso de adquisicion y de licitacion por la medidas establecida por la OMS para las
compras, por lo cual es dificil establecer mejorias y comparaciones con las lineas de bases y los
componentes del sistema, no obstante las actividades planificadas estdn a un 70 por ciento, teniendo en
cuenta aue los talleres de apertura de GAVI. broducen un numero importante de informacién aue avudan al

Page 31/53



proceso de organizacion del sector y a las buenas practicas, ademas de los modelos estadisticos con que
cuentan los consultorios y Paliclinico y adquisicion por la poblacion de sus carnet de vacunacion, se
realizaron actividades de evaluacion en el terreno de las necesidades y las guias de evaluacion para
policlinicos y consultorios designados a las evidencias graficas de la primera actividad , asi como las
evidencia de la red integrada de servicios y los sitios a fortalecer.

8.4.2. Describa los problemas que surgieron y las soluciones encontradas o propuestas para mejorar el
rendimiento futuro de los fondos para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios.

Los problemas estan como hemos reiterados en la dificultades para las compras por los mecanismos
establecido y el presupuesto programatico por afio, que no permitié la unién de 2 afios consecutivos.

soluciones :

e se establecié nueva empresa de atencion e importacion para Cuba, que se subordina a salud, antes
era al MINREX

e Se autoriza a pedir el contravalor en la moneda nacional para 2 afios

e Se reorganiza el grupo de trabajo y las evaluaciones.

8.4.3. Describa los mecanismos concretos establecidos en los distintos niveles para la vigilancia y la
evaluacién de las actividades para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios con financiamiento de GAVI.

Se realiza informacién documental al departamento de donaciones y proyecto del Ministerio de Salud
Publica de forma mensual.

Se establecen reuniones de trabajo mensual con el grupo técnico, para el cumplimiento de actividades en
el Plan, asi como de evaluacion de los indicadores de metas

Se analiza en cada taller regional los indicadores y cumplimiento de las actividades establecidas en el
proyecto.

8.4.4. Resuma en qué medida estan integradas la vigilancia y la evaluacion a los sistemas del pais (por
ejemplo, a las revisiones anuales del sector). Describa formas en que la presentacién de informes sobre los
fondos de GAVI para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios puede conciliarse mejor con los sistemas
de presentacion de informes existentes en su pais. Esto podria incluir el uso de indicadores pertinentes
acordados en el enfoque sectorial aplicado en lugar de los indicadores de GAVI

Nuestro pais cuenta con un sistema Unico de salud, todas actividades estan vinculadas a los propios proceso
de trabajo en todo los niveles de atencion , cuenta con unidades organizativas (Direccion de relaciones
Internacionales, departamento de donaciones y proyectos, entre otros) que contribuyen en su informacion al
resultado de los indicadores alcanzados por nuestro pais, trabaja en una red de servicios integrados donde
cada eslabon fortalecido por las diferentes agencias internacionales, Organizaciones y Gobiernos son
resaltados en sus informes evaluativos, los indicadores programaticos y los objetivos alcanzar son los mismo
gue utiliza el pais para su mejor gestion y elevar del nivel de salud de la poblacion.

8.4.5. Sirvase especificar la participacion de las partes interesadas en la implementacion de la propuesta
FSS (incluyendo el Programa PAI y las Organizaciones de la Sociedad Civil). Esto deberia incluir el tipo de
organizacion, el nombre y su funcion en el proceso de implementacion.

En cada actividad de andlisis del proyecto y de los indicadores de Inmunizacion y vigilancias estan presente
la sociedad civil (Federacion de Mujeres Cubanas y Comité de defensa de la revolucion) como politica de
nuestro sistema de salud

8.4.6. Describa la participacion de las organizaciones de la sociedad civil en la ejecucion de la propuesta
para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios. Indique los nombres de las organizaciones, el tipo de
actividades y el financiamiento que se otorga a estas organizaciones de los fondos para el fortalecimiento de
los sistemas sanitarios.

Los fondos se utilizan a través de la OPS, la sociedad civil lo hace de forma gratuita como politica de nuestro
pais , no se entregan recursos directos (material y financieros), solo se actualizan de los indicadores y
aportan las actividades de educacion , promocion, concertacion a la comunidad para su movilizacion en las
diferentes tareas elaboradas de conjunto (Plan de inmunizacién, actividades de saneamiento higiénico,
control de enfermedades no transmisibles entre otras)

8.4.7. Describa la gestion de los fondos para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios e indique:
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- si la gestién ha sido eficaz

- las limitaciones para efectuar el desembolso interno de los fondos, si procediera
- las acciones emprendidas para abordar toda cuestion planteada y mejorar la gestién
- los cambios a los procesos de gestion para el préximo afo.

La gestiéon de los fondos es eficaz, las limitaciones para la compra de recursos que la mayoria se llevan a
licitacion por la carencia de recursos en el pais, las limitaciones de Cuba para la importacion de estos
recursos, ademas de la afectacién por el bloqueo econémico, son los aspectos que inciden en gestion de los

fondos.

8.5. Actividades de fortalecimiento de los sistemas sanitarios planificadas para 2015

En el Cuadro 8.4 informe sobre el progreso de las actividades para 2015. Si para 2015 se proponen cambios

en las actividades y el presupuesto, explique estos cambios y sus motivos en el siguiente cuadro.

Cuadro 8,4: Actividades planificadas 2015

Presupuesto original para
2015 (segun aprobacion de

Explicacion del

Ac_thl_dades Actividad = IS ) BT =l 2015 egresos Cambio parala | cambio propuesto ARSI
principales o fortalecimiento de los o . . modificado
(inserte tantas filas planificada Sistemas Sanitarios o reales _(al mes de actividad (si parala act|V|dad_o para 2015 (si
. para2015 . - April 2015) corresponde) presupuesto (si
como necesite) ajustado en revisiones corresponde) corresponde)
anuales de progreso
anteriores)
Adquirir y distribuir | Adquirir y distribuir
equipamiento e equipamiento e
insumos médicos |insumos médicos 146500 146500 no
para completar para completar
modulo y listado  |médulo y listado
basico béasico
Dotar a los centros
centinelas de
vigilancia de
neumococo de
equipos de 0
informatica y
camaras
fotogréaficas
digitales
Dotar al laboratorio | Dotar al laboratorio
de microbiologia  |de microbiologia
de hospitales de hospitales
pediatricos del pediatricos del
equipamiento equipamiento
necesario para necesario para 2oy 22008 Y
fortalecer la fortalecer la
vigilancia de vigilancia de
neumococo y neumococo y
Bordetellapertussis | Bordetellapertussis
Dotar al laboratorio | Dotar al laboratorio
de referencia de referencia
nacional de nacional de
equipamiento equipamiento
necesario para necesario para 100000 1000000
fortalecer la fortalecer la
vigilancia de vigilancia de
neumococo y neumococo y
Bordetellapertussis | Bordetellapertussis
Reproducir y Reproducir y
distribuir los distribuir los
modelos modelos
estadisticos de estadisticos de 50000 500000
informacién en la |informacion en la
red de servicios de [red de servicios de
salud salud
Actualizar, Actualizar,
reproducir y reproducir y
distribuir guias y  |distribuir guias y 10000 10000|0
manuales de manuales de
vigilancia en salud |vigilancia en salud
Realizacion de Realizacion de 10000 10000|0
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talleres territoriales
para capacitacion
sobre diagnosticos
de laboratorio para
fortalecer la
vigilancia de las
EPV

talleres territoriales
para capacitacion
sobre diagnosticos
de laboratorio para
fortalecer la
vigilancia de las
EPV

Realizacién de
talleres locales
para
implementacion de

Realizacion de
talleres locales
para
implementacion de

los médulos de los médulos de 10000 10000
capacitacion del  |capacitacion del

Programa Programa

Nacional de Nacional de

Inmunizacion Inmunizacion

Realizacién de Realizacién de

talleres locales talleres locales

para la para la

implementacion de [implementacion de

las guias de las guias de 10000 10000
andlisis de andlisis de

situacion de salud |situacion de salud

y de atencién y de atencién

materno infantil materno infantil

Realizacion de Realizacion de

talleres territoriales |talleres territoriales

para la para la

implementacion de [implementacion de

los manuales de |los manuales de

organizacion de organizacion de 8000 8000
servicios y de servicios y de

indicadores del indicadores del

policlinico y de policlinico y de

evaluacion del evaluacion del

andlisis de andlisis de

situacién de salud |situacion de salud

Elaborar, Elaborar,

reproducir y reproducir y

distribuir distribuir

materiales materiales

educativos sobre |educativos sobre

nutricion, y nutricion, y 30000 30000
enfermedades enfermedades

transmisibles, transmisibles,

incluyendo incluyendo

prevenibles por prevenibles por

vacunacion vacunacion

Adquirir y distribuir | Adquirir y distribuir

equipo audiovisual |equipo audiovisual 25000 25000
y de computo y de computo

Adquirir y distribuir | Adquirir y distribuir

equipamiento equipamiento 20000 20000
basico e insumos |basico e insumos

Garantizar el Garantizar el

transporte para la |transporte para la

supervision supervision

integral en los integral en los

consultorios con consultorios con

servicios de servicios de 25000 25000
vacunacion, vacunacion,

mediante compra |mediante compra

de bicicletas y de bicicletas y

repuestos para repuestos para

vehiculos. vehiculos.

Realizar Monitoreo |Realizar Monitoreo

Rapido de Réapido de

Cobertura en Cobertura en 20000 20000
areas de dificil areas de dificil

acceso acceso

Actualizar, Actualizar,

reproducir y reproducir y

distribuir las guias [distribuir las guias 10000 10000
de analisis de de analisis de

situacién de salud |situacion de salud

Actualizar, Actualizar,

reproducir y reproducir y 10000 10000

distribuir guias de
atencidn maternn

distribuir guias de
atencidn maternn
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infantil (incluye
protocolos de
vacunacion)

infantil (incluye
protocolos de
vacunacion)

Actualizar,
reproducir y

Actualizar,
reproducir y

distribuir manuales |distribuir manuales 10000 10000
organizativos de  |organizativos de
servicios servicios
Talleres de Talleres de
evalpac[on Qe evalgac[on Fje 5000 5000
medio término y de [medio término y de
evaluacion final evaluacion final
Adquirir y situar Adquirir y situar
equipamiento para |equipamiento para
almacenamiento y |almacenamiento y 25000 25000
conservacion de  |conservacion de
vacunas vacunas
Adquirir y situar Adquirir y situar
equipamiento equipamiento
complementario complementario
relacionado con relacionado con
sistemas sistemas 50000 50000
hidraulicos, hidraulicos,
eléctricos, de eléctricos, de
célculo y computo |célculo y computo
y de y de
comunicaciones comunicaciones
Taller Nacional de
puesta en marcha
de las actividades
del apoyo GAVI
Talleres regionales
de puesta en
marcha de las
actividades del
apoyo GAVI
Apoyo Apoyo
administrativo administrativo
(impresoras, toner, [(impresoras, toner,
papel y otros papel y otros
insumos de insumos de ALY ALY
oficina) a las oficina) a las
unidades unidades
implementadoras |implementadoras
1.Visitas de 1.Visitas de
seguimiento de las [seguimiento de las 10000 10000
actividades actividades
programadas programadas
Reproducir y Reproducir y
distribuir distribuir
documentacion del [documentacion del
Programa Programa
Nacional de Nacional de
Inmunizaciones Inmunizaciones 10000 10000
(esquema (esquema
nacional, nacional,
formularios y formularios y
registros de registros de
vacunacion y vacunacion y
biolégicos) biolégicos)
Preparacion de los |Preparacion de los
informes anuales |informes anuales 5000 5000
de progreso de progreso
Preparacion de los |Preparacion de los
informes anuales |informes anuales 5000 5000
de progreso de progreso
Talleres de Talleres de
evalyac[on ple evalgac[on ple 5000 5000
medio término y de [medio término y de
evaluacion final evaluacion final
679500 679500 0
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8.6. Actividades de fortalecimiento de los sistemas sanitarios planificadas para 2016

Please use Table 8.6 to outline planned activities for 2016. If you are proposing changes to your activities and
budget please explain these changes in the table below and provide explanations for each change so that the
IRC can recommend for approval the revised budget and activities.

Tenga presente que si el cambio en el presupuesto es superior al 15% de la asignacion aprobada para
la actividad en cuestion en ese ejercicio, los cambios propuestos deberdn someterse a la aprobacion
de la comisidon de revisién independiente junto con la informacién que respalda los cambios
solicitados.

Cuadro 8.6: Actividades de fortalecimiento de los sistemas sanitarios planificadas para 2016

Presupuesto original para
2016 (segun aprobacion de
oo | Actiga | e Eoplesapanl | campio parala | Expicacion decambio propuesto | 7TeEiUSSl
. planificada . - actividad (si para la actividad o presupuesto (si n
tantas filas como ara2016 sistemas sanitarios o corresponde) corresponde) para 2016 (si
necesite) P ajustado en revisiones P P corresponde)
anuales de progreso
anteriores)
Adquirir y distribuir [ Adquirir y distribuir
equipamiento e equipamiento e
insumos médicos |insumos médicos
para completar para completar ALY [0
maédulo y listado madulo y listado
basico basico
Realizar Monitoreo Rga!lzar Monitoreo
Rapido de Rl
Cobertura en areas Qobertura en e
de dificil acceso SIS GE ]
acceso
Reproducir y
Reproducir y distribuir
distribuir documentacion del
documentacién del |Programa
Programa Nacional |Nacional de
de Inmunizaciones |Inmunizaciones
: 5000
(esquema nacional, | (esquema
formularios y nacional,
registros de formularios y
vacunacion y registros de
biolégicos) vacunacion y
biol6gicos)
Actualizar, Actualizar,
reproducir y reproducir y
distribuir las guias |distribuir las guias 10000|0
de andlisis de de analisis de
situacion de salud |situacion de salud
Actualizar, Actualizar,
reproducir y reproducir y
distribuir guias de [distribuir guias de
atencion materno |atencién materno 15000(0
infantil (incluye infantil (incluye
protocolos de protocolos de
vacunacion) vacunacion)
Actualizar, Actualizar,
reproducir y reproducir y
distribuir manuales [distribuir manuales 10000(0
organizativos de organizativos de
servicios servicios
Adquirir y situar Adquirir y situar
equipamiento para |equipamiento para
almacenamiento y [almacenamientoy 30000|0
conservacion de conservacion de
vacunas vacunas
Adquirir y situar Adquirir y situar
equipamiento equipamiento
complementario complementario
relacionado con relacionado con 50000|0
sistemas sistemas
hidraulicos, hidraulicos,
alértricne de pléartricne de
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célculo y computo
y de
comunicaciones

célculo y computo
y de
comunicaciones

Actualizar,
reproducir y
distribuir gufas y
manuales de
vigilancia en salud

Actualizar,
reproducir y
distribuir guias y
manuales de
vigilancia en salud

15000

Realizacion de
talleres territoriales
para capacitacion
sobre diagnésticos
de laboratorio para
fortalecer la
vigilancia de las
EPV

Realizacion de
talleres territoriales
para capacitacion
sobre diagnoésticos
de laboratorio para
fortalecer la
vigilancia de las
EPV

10000

Realizacion de
talleres locales
para
implementacion de
los modulos de
capacitacion del
Programa Nacional
de Inmunizacién

Realizacién de
talleres locales
para
implementacion de
los médulos de
capacitacion del
Programa
Nacional de
Inmunizacién

10000

Realizaciéon de
talleres locales
parala
implementacién de
las guias de
analisis de
situacion de salud
y de atencion
materno infantil

Realizacién de
talleres locales
para la
implementacion de
las guias de
andlisis de
situacion de salud
y de atencion
materno infantil

10000

Realizaciéon de
talleres territoriales
parala
implementacién de
los manuales de
organizacion de
servicios y de
indicadores del
policlinico y de
evaluacion del
analisis de
situacion de salud

Realizacién de
talleres territoriales
para la
implementacion de
los manuales de
organizacion de
servicios y de
indicadores del
policlinico y de
evaluacion del
analisis de
situacion de salud

5000

Realizacion de
taller nacional para
la actualizaciéon del
manual de
organizacion de
servicios y manual
de indicadores del

Realizacién de
taller nacional para
la actualizacion del
manual de
organizacion de
servicios y manual
de indicadores del

15000

policlinico policlinico
Elaborar, Elaborar,
reproducir y reproducir y
distribuir distribuir
materiales materiales
educativos sobre |educativos sobre
nutricién, y nutricion, y 25000
enfermedades enfermedades
transmisibles, transmisibles,
incluyendo incluyendo
prevenibles por prevenibles por
vacunacion vacunacion

Adquirir y distribuir
equipo audiovisual
y de computo

Adquirir y distribuir
equipo audiovisual
y de cOmputo

25000

Adquirir y distribuir
equipamiento
basico e insumos

Adquirir y distribuir
equipamiento
bésico e insumos

20000

Garantizar el
transporte para la
supervision
integral en los
consultorios con
cervicing de
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vacunacion,
mediante compra
de bicicletas y
repuestos para
vehiculos.

Dotar al laboratorio
de referencia
nacional de
equipamiento
necesario para
fortalecer la
vigilancia de
neumococo y
Bordetellapertussis

Dotar al laboratorio
de referencia
nacional de
equipamiento
necesario para
fortalecer la
vigilancia de
neumococo y
Bordetellapertussis

100000

Dotar al laboratorio
de microbiologia
de hospitales
pediétricos del
equipamiento
necesario para
fortalecer la
vigilancia de
Nneumococo y
Bordetellapertussis

Dotar al laboratorio
de microbiologia
de hospitales
pediatricos del
equipamiento
necesario para
fortalecer la
vigilancia de
neumococo y
Bordetellapertussis

10000

Dotar a los centros
centinelas de

Dotar a los centros
centinelas de

vigilancia de vigilancia de

neumococo de neumococo de

equipos de equipos de 25000
informatica 'y informatica y

camaras camaras

fotogréficas fotograficas

digitales digitales

Reproducir y Reproducir y

distribuir los distribuir los

modelos modelos

estadisticos de
informacién en la
red de servicios de
salud

estadisticos de
informacion en la
red de servicios de
salud

25000

Dotar al laboratorio
de referencia
nacional de
equipamiento
necesario para
fortalecer la
vigilancia de
neumococo y
Bordetellapertussis

Dotar al laboratorio
de referencia
nacional de
equipamiento
necesario para
fortalecer la
vigilancia de
neumococo y
Bordetellapertussis

100000

Dotar al laboratorio
de microbiologia
de hospitales
pediétricos del
equipamiento
necesario para
fortalecer la
vigilancia de
neumococo y
Bordetellapertussis

Dotar al laboratorio
de microbiologia
de hospitales
peditricos del
equipamiento
necesario para
fortalecer la
vigilancia de
neumococo y
Bordetellapertussis

10000

Dotar a los centros
centinelas de
vigilancia de
neumococo de
equipos de
informaticay
camaras
fotograficas
digitales

Dotar a los centros
centinelas de
vigilancia de
neumococo de
equipos de
informatica y
camaras
fotograficas
digitales

25000

Dotar de medios,
insumos y
reactivos a
laboratorios
participantes en la
vigilancia de EPV

Dotar de medios,
insumos y
reactivos a
laboratorios
participantes en la
vigilancia de EPV

100000

Capacitacion de
expertos cubanos
en instituciones de
referencia en las
Américas

Capacitacion de
expertos cubanos
en instituciones de
referencia en las
Américas

10000
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847500

8.7. Revision de los indicadores en caso de reprogramacion

Countries planning to submit reprogramming requests may do so any time of the year. Please request the
reprogramming guidelines by contacting your Country Responsible Officer at GAVI or by emailing
gavihss@gavi.org

8.8. Otras fuentes de financiamiento para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios
Si otros donantes estan contribuyendo al logro de los objetivos del pais tal como aparecen en la propuesta

de fortalecimiento de los sistemas sanitarios presentada a GAVI, indique la cantidad y provea los enlaces a
los insumos sobre los que se informa:

Cuadro 8.8: Fuentes de fondos para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios en su pais

Donante Monto en USD Duracion del apoyo Tipo de actividades financiadas

8.8.1. En el presupuesto nacional del sector de la salud, ¢se da cuenta del apoyo de GAVI para el
fortalecimiento de los servicios sanitarios? No

8.9. Informes sobre la subvencidn para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios

8.9.1. Indique las fuentes de informacién principales usadas en este informe sobre el fortalecimiento de los
sistemas sanitarios, y resuma:

- De qué manera se valido la informacion en el &mbito nacional antes de su presentacién a GAVI Alliance.

- Toda cuestion importante en cuanto a la exactitud o a la validez de la informacion (en especial, de la
informacién financiera y los valores de los indicadores) y la manera en gue se trataron o resolvieron esas
cuestiones.

Cuadro 8.9.1: Fuentes de informacion

Fuentes de informacién usadas en Modo de validacién de la

. . . Problemas encontrados, si fuese el caso
este informe informacion

Anuario estadistico del Ministerio de
salud Publica

Informe de proyecto

Informe econdémico de OPS

consulta directa de los documentos
actualizados por los representantes de
cada organizacion.

8.9.2. Describa toda dificultad encontrada para elaborar este informe que usted quisiera sefialar a la atencion
de GAVI Alliance y de la comision de revision independiente. Esta informacion se empleara para mejorar el
proceso de presentacion de informes.

La elaboracién del informe es burocratica, reiterativa, el mecanismo online no permite adjuntar mas de lo que
se pide o autorice, muy tedioso y poco instructivo.

8.9.3. ¢ Cuantas veces se reuni6 el comité coordinador del sector de la salud en 2014?71

Por favor adjunte:
1. Las actas de las reuniones del HSCC en 2015 avalando este informe (Nimero de Documento: 6)
2. El informe del sector de la salud mas reciente.
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9. Fortalecimiento de la participacion de las organizaciones de la sociedad civil:
Tipo Ay Tipo B

9.1. TIPO A: Apoyo para reforzar la coordinacion y representacion de las organizaciones de
la sociedad civil

Cuba no han recibido el apoyo de GAVI Tipo A para las organizaciones de la sociedad civil

Cuba no tiene que informar sobre el apoyo de GAVI tipo A para las organizaciones de la sociedad civil correspondiente
a 2014
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9.2. TIPO B: Apoyo a las organizaciones de la sociedad civil para la ejecucién de la propuesta
de fortalecimiento de los sistemas sanitarios o del plan integral plurianual

Cuba o han recibido el apoyo de GAVI Tipo B para las organizaciones de la sociedad civil

Cuba no tiene que informar sobre el apoyo de GAVI tipo B para las organizaciones de la sociedad civil correspondiente
a 2014
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10. Comentarios de los presidentes del Comité de Coordinacién Interagencial y
el comité coordinador del sector de la salud

Suministre todo comentario que desee hacer llegar a la comision de revision independiente a cargo de la
vigilancia en el curso de esta revision; también agradeceremos incluir toda informacién que desee dar a
conocer con relacion a las dificultades que ha experimentado en el afio objeto de la revision. Esto puede
sumarse a las actas aprobadas, que deben incluirse como adjuntos.

No

Page 42 /53



11. Anexos
11.1. Anexo 1 — Términos de referencia - Apoyo a los servicios de inmunizacion

TERMINOS DE REFERENCIA:

CUENTAS APOYO PARA LOS SERVICIOS DE INMUNIZACION (ISS) Y SUBVENCIONES PARA LA
INTRODUCCION DE VACUNAS

I. Todos los paises que hayan recibido apoyo a los servicios de inmunizacién o subvenciones para la introduccion de
vacunas nuevas durante el afio civil 2014, o que en 2014 hayan tenido saldos remanentes de desembolsos previos
destinados a prestar apoyo a los servicios de inmunizacion o subvenciones para la introduccién de vacunas nuevas
en 2014 deberan presentar las cuentas de estos programas como parte del informe anual de progreso.

Il. Las cuentas deberan compilarse conforme a las normas de contabilidad propias del pais, por lo que GAVI no
proporcionara una plantilla Gnica a los paises con categorias de costos predeterminadas.

[ll. Como minimo, GAVI requiere un informe sencillo de ingresos y egresos de la actividad durante el afio civil 2014
gue debera incluir los siguientes puntos a) a f). En la pagina siguiente se ofrece un modelo de cuentas basicas de
ingresos y egresos.

a. Traspaso de fondos desde el afio civil 2013 (saldo de apertura al 1° de enero 2014)
b. Fondos recibidos de GAVI durante 2014

c. Otros ingresos recibidos durante 2014 (intereses, honorarios, etc.)

d. Total de egresos para el afio civil.

e. Saldo de cierre al 31 de diciembre de2014

f. Analisis detallado de los egresos durante 2014, conforme al sistema de clasificacion econdmica de su
gobierno. Este andlisis debe resumir el total anual de egresos correspondiente al afio en cuestién —conforme all
sistema de clasificacion econdmica propio de su gobierno— y las categorias de costos pertinentes, por ejemplo: :
sueldos y jornales . Si fuera posible indique el monto presupuestado para cada categoria al principio del afio civil,
el gasto real durante el afio civil y el saldo remanente para cada categoria de costos, al 31 de diciembre 2014
(este valor se denomina "desviacion").

IV. Las cuentas se deben elaborar en la moneda local, y se debera indicar el tipo de cambio del dolar
estadounidense que se ha aplicado. Los paises deben suministrar una explicacién adicional de cémo y por qué se ha
aplicado un tipo de cambio en particular, asi como toda nota complementaria que pueda ayudar a GAVI Alliance en
su revision de las cuentas.

V. Si bien no es necesario que las cuentas hayan sido auditadas/certificadas antes de su presentacion a GAVI, se
tendra entendido que las cuentas seran examinadas de manera exhaustiva durante cada auditoria externa del pais
para el ejercicio de 2014. Las auditorias del apoyo a los servicios de inmunizacién se deben presentar a la
Secretaria de GAVI al cumplirse los seis meses del cierre del ejercicio de cada pais.
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11.2. Anexo 2 — Ejemplo de ingresos y egresos del apoyo a los servicios de inmunizacion

REQUISITOS MINIMOS PARA LAS CUENTAS DEAPOYO A LOS SERVICIOS DE INMUNIZACION Y DE

LA SUBVENCION PARA LA INTRODUCCION DE VACUNAS NUEVAS1

Modelo de cuentas de ingresos y egresos

Resumen de ingresos y egresos - apoyo de GAVI a los servicios de inmunizacién

Moneda local

Valor en USD*

(CFA)

Corresponde al saldo trasladado de 2013 (balance al 31 de diciembre de 2013) 25,392,830 53,000
Resumen de ingresos recibidos durante 2014

Ingresos recibidos de GAVI 57,493,200 120,000

Ingresos por intereses 7,665,760 16,000

Otros ingresos (honorarios) 179,666 375

Total de ingresos 38,987,576 81,375

Total de egresos durante 2014 30,592,132 63,852

Saldo al 31 de diciembre de 2014 (traslado del saldo a 2015) 60,139,325 125,523

* Indique el tipo de cambio a la apertura el 01.01.2014, el tipo de cambo al cierre 31.12.2014, y el tipo de cambio
utilizado para convertir moneda local a USD en estas cuentas.

Analisis detallado de gastos segun clasificaciéon econémica** - Apoyo para los sistemas de inmunizacion

Presupuesto

Presupuesto

Desviacién en

Desviacién en

en CEA en USD Real en CFA Real en USD CFA )
Gastos de Salarios
Sueldos y jornales 2,000,000 4,174 0 0 2,000,000 4,174
Viaticos 9,000,000 18,785 6,150,000 12,836 2,850,000 5,949
Gastos no salariales
Capacitacion 13,000,000 27,134 12,650,000 26,403 350,000 731
Combustible 3,000,000 6,262 4,000,000 8,349 -1,000,000 -2,087
Mamenimiem%gﬂ%ﬁgz 2,500,000 5,218 1,000,000 2,087 1,500,000 3,131
Otros gastos
Vehiculos 12,500,000 26,090 6,792,132 14,177 5,707,868 11,913
TOTALES PARA 2014 42,000,000 87,663 30,592,132 63,852 11,407,868 23,811

** |_as categorias de egresos son solo indicativas y solo se incluyen a modo ilustrativo. Cada gobierno ejecutor debera
presentar las cuentas segun el sistema de clasificacién econémica correspondiente a su pais.
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11.3. Anexo 3 — Términos de referencia - Apoyo para el fortalecimiento de los sistemas
sanitarios

Términos de referencia
CUENTAS DE FORTALECIMIENTO DE LOS SISTEMAS SANITARIOS

I. Todos los paises que hayan recibido apoyo para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios durante el afio civil
2014, o que en 2014 hayan tenido saldos remanentes de desembolsos previos destinados a este mismo fin, en 2014
deberan presentar las cuentas de estos programas como parte del informe anual de progreso.

Il. Las cuentas deberan compilarse conforme a las normas de contabilidad propias del pais, por lo que GAVI no
proporcionara una plantilla Unica a los paises con categorias de costos predeterminadas

[ll. Como minimo, GAVI requiere un informe simple de ingresos y egresos de la actividad durante el afio civil 2014
gue debera incluir los siguientes puntos a) a f). En la pagina siguiente se ofrece un modelo de cuentas basicas de
ingresos y egresos.

a. Traspaso de fondos del afio civil 2013 (saldo de apertura al 1.0 de enero de 2014)
b. Fondos recibidos de GAVI en 2014

c. Otros intereses recibidos durante2014 (intereses, honorarios, etc)

d. Total de egresos para el afio civil.

e. Saldo de cierre al 31 de diciembre de 2014

. Analisis detallado de los egresos durante 2014, conforme al sistema de clasificacién econémica propio de su
gobierno. Este analisis debe resumir el total anual de egresos para cada objetivo y actividad de fortalecimiento de
los sistemas sanitarios —conforme a la propuesta de fortalecimiento de los sistemas sanitarios de su gobierno
aprobada originalmente— e incluir un desglose por categorias de costos (por ejemplo, sueldos y jornales). Se
deben usar las categorias de costos del sistema de clasificacion econdémica propio de su gobierno. Indique el
presupuesto para cada objetivo, actividad y categoria de costos al principio del afio civil, el gasto real durante el
afio civil, y el saldo remanente para cada objetivo, actividad y categoria de costos al 31 de diciembre de 2014
(este valor se denomina “desviacion”).

IV. Las cuentas se deben elaborar en la moneda local, y se deberé indicar el tipo de cambio del dolar
estadounidense que se ha aplicado. Los paises deben suministrar una explicacién adicional de cémo y por qué se ha
aplicado un tipo de cambio en particular, asi como toda nota complementaria que pueda ayudar a GAVI Alliance en
su revision de las cuentas.

V. Si bien no es necesario que las cuentas hayan sido auditadas/certificadas antes de su presentacion a GAVI, se
tendra entendido que las cuentas seran examinadas de manera exhaustiva durante cada auditoria externa del pais
para el ejercicio de 2014. Las auditorias del apoyo para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios se deben
presentar a la Secretaria de GAVI al cumplirse los seis meses del cierre del ejercicio de cada pais.

—h
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11.4. Anexo 4 — Ejemplo de ingresos y egresos de fortalecimiento del sistema de salud

REQUISITOS MINIMOS PARAHSS :

Modelo de cuentas de ingresos y egresos

Resumen de ingresos y egresos - apoyo de GAVI para el fortalecimiento de los sistemas sanitarios

Moneda local

(CFA) Valor en USD

Corresponde al saldo trasladado de 2013 (balance al 31 de diciembre de 2013) 25,392,830 53,000
Resumen de ingresos recibidos en 2014

Ingresos recibidos de GAVI 57,493,200 120,000

Ingresos de intereses 7,665,760 16,000

Otros ingresos (honorarios) 179,666 375

Total de ingresos 38,987,576 81,375

Total de egresos en 2014 30,592,132 63,852

Saldo al 31 de diciembre de 2014 (traslado del balance a 2015) 60,139,325 125,523

* Indique el tipo de cambio a la apertura el 01.01.2014, el tipo de cambo al cierre 31.12.2014, y el tipo de cambio
utilizado para convertir moneda local a USD en estas cuentas

Andlisis detallado de gastos segun clasificacién econémica** - Apoyo para el fortalecimiento de los sistemas

sanitarios
PrisnugLéeAsto PreeiuBgeDsto Real en CFA Real en USD Desviglg'iAén en Desvijtglijén en
Gastos de Salarios
Sueldos y jornales 2,000,000 4,174 0 0 2,000,000 4,174
Viaticos 9,000,000 18,785 6,150,000 12,836 2,850,000 5,949
Gastos no salariales
Capacitacion 13,000,000 27,134 12,650,000 26,403 350,000 731
Combustible 3,000,000 6,262 4,000,000 8,349 -1,000,000 -2,087
Mamemmiem%é’nge?:gz 2,500,000 5,218 1,000,000 2,087 1,500,000 3,131
Otros gastos
vehiculos 12,500,000 26,090 6,792,132 14,177 5,707,868 11,913
TOTALES PARA 2014 42,000,000 87,663 30,592,132 63,852 11,407,868 23,811

** |_as categorias de egresos son solo indicativas y solo se incluyen a modo ilustrativo. Cada gobierno ejecutor debera
presentar las cuentas segun el sistema de clasificacién econémica correspondiente a su pais.
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11.5. Anexo 5 — Términos de referencia - Organizaciones de la sociedad civil

Términos de referencia
CUENTAS DE ORGANIZACION DE LA SOCIEDAD CIVIL TYPE B

I. Todos los paises que hayan recibido subvenciones "Tipo B" para las organizaciones de la sociedad civil durante el
afo civil 2014, o que en 2014 hayan tenido saldos remanentes de desembolsos previos destinados a este mismo fin,
en 2014 deberan presentar las cuentas de estos programas como parte del informe anual de progreso.

Il. Las cuentas deberan compilarse conforme a las normas de contabilidad propias del pais, por lo que GAVI no
proporcionara una plantilla Gnica a los paises con categorias de costos predeterminadas

[ll. Como minimo, GAVI requiere un informe simple de ingresos y egresos de la actividad durante el afio civil de 2014
que debera incluir los siguientes puntos a) a f). En la pagina 3 del presente anexo se ofrece un modelo de cuentas
béasicas de ingresos y egresos

a. Traspaso de fondos desde el afio civil 2013 saldo de apertura al 1° de enero 2014)
b. Fondos recibidos de GAVI durante 2014

c. Otros ingresos recibidos durante 2010 2014 (intereses, honorarios, etc.)

d. Total de egresos para el afio civil.

e. Saldo de cierre al 31 de diciembre de2014

f. Analisis detallado de los egresos durante 2014, conforme al sistema de clasificacion econdmica propio de su
gobierno. Este andlisis debe resumir el total anual de egresos para cada asociado de la sociedad civil, conforme a
la propuesta "Tipo B" presentada por su gobierno para prestar apoyo a las organizaciones de la sociedad civil y
aprobada originalmente, e incluir un desglose por categorias de costos (por ejemplo, sueldos y jornales). Se
deben usar las categorias de costos del sistema de clasificacién econémica propio de su gobierno. Indique el
presupuesto para cada objetivo, actividad y categoria de costos al principio del afio civil, los egresos reales
durante el afio civil, y el saldo remanente para cada objetivo, actividad y categoria de costos al 31 de diciembre
de 2014 (este valor se denomina “desviacion”).

IV. Las cuentas se deben elaborar en la moneda local, y se debera indicar el tipo de cambio del délar
estadounidense que se ha aplicado. Los paises deben suministrar una explicacién adicional de cdmo y por qué se ha
aplicado un tipo de cambio en particular, asi como toda nota complementaria que pueda ayudar a GAVI Alliance en
su revisién de las cuentas.

V. Si bien no es necesario que las cuentas hayan sido auditadas/certificadas antes de su presentacion a GAVI, se
tendra entendido que las cuentas serdn examinadas de manera exhaustiva durante cada auditoria externa del pais
para el ejercicio de 2014. Las auditorias del apoyo Tipo B a las organizaciones de la sociedad civil se deben
presentar a la Secretaria de GAVI al cumplirse los seis meses del cierre del ejercicio de cada pais
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11.6. Anexo 6 — Ejemplo de ingresos y egresos de las organizaciones de la sociedad civil

REQUISITOS MINIMOS PARA APOYO ‘tipo B’ PARA LAS ORGANIZACIONES DE LA SOCIEDAD CIVIL

Modelo de cuentas de ingresos y egresos

Resumen de ingresos y egresos - apoyo de GAVI a las organizaciones de la sociedad civil

Moneda local Valor en

(CFA) dolares*
Corresponde al saldo trasladado de 2013 (balance al 31 de diciembre de 2013) 25,392,830 53,000

Resumen de ingresos recibidos en 2014

Ingresos recibidos de GAVI 57,493,200 120,000
Ingresos de intereses 7,665,760 16,000
Otros ingresos (honorarios) 179,666 375
Total de ingresos 38,987,576 81,375
Total de egresos en 2014 30,592,132 63,852
Saldo al 31 de diciembre de 2014 (traslado del balance a 2015) 60,139,325 125,523

* Indique el tipo de cambio a la apertura el 01.01.2014, el tipo de cambo al cierre 31.12.2014, y el tipo de cambio
utilizado para convertir moneda local a USD en estas cuentas

Anélisis detallado de gastos segun clasificacion econdmica** - Apoyo para el fortalecimiento de los sistemas

sanitarios
PrisnungieAsto PrisnuBgeDsto Real en CFA Real en USD Desvi(?lg'ia\én en Desvijtscisﬁn en
Gastos de Salarios
Sueldos y jornales 2,000,000 4,174 0 0 2,000,000 4,174
Viaticos 9,000,000 18,785 6,150,000 12,836 2,850,000 5,949
Gastos no salariales
Capacitacion 13,000,000 27,134 12,650,000 26,403 350,000 731
Combustible 3,000,000 6,262 4,000,000 8,349 -1,000,000 -2,087
Mamenimiem‘;gnge?:g: 2,500,000 5,218 1,000,000 2,087 1,500,000 3,131
Otros gastos
vehiculos 12,500,000 26,090 6,792,132 14,177 5,707,868 11,913
TOTALES PARA 2014 42,000,000 87,663 30,592,132 63,852 11,407,868 23,811

** |_as categorias de egresos son solo indicativas y solo se incluyen a modo ilustrativo. Cada gobierno ejecutor debera
presentar las cuentas segun el sistema de clasificacién econémica correspondiente a su pais.
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12. Adjuntos

Numero de Documento Secciéon | Obligatorio Archivo
documento
o firmas GAVI.docx
. - File desc:
1 gglrgaa‘f;i)')'v“”'s”o de Salud (o su 21 Fecha/hora: 25/05/2015 10:06:28
9 Tamano: 1 MB
o ministro de finanzas.docx
. - . File desc:
2 gglrgaa‘f;i)')'v“”'s”o de Finanzas (0 su 21 Fecha/hora: 27/05/2015 03:51:23
g Tamano: 1 MB
e Miembros del CCl.docx
. . . File desc:
3 Firma de los miembros del Comite de 2.2 Fecha/hora: 25/05/2015 01:40:34
Coordinacion Interagencial o
Tamafio: 181 KB
X No se cargo el archivo
4 Actas de la reunién del ICC en 2015 54
avalando el APR de 2014 '
e Miembros comite.pdf
Firma de los miembros del comité e elzaes
5 coordinador del sector de la salud 2.3 Fecha/hora: 25/05/2015 10:26:35
Tamano: 553 KB
v acta 2015 GAVI.pdf
., File desc:
6 2\‘;;?;%60 'Zl f;god”edzegﬂscc en2015| 4493 Fecha/hora: 26/05/2015 11:38:55
Tamano: 745 KB
Informe financiero para ayuda 1SS A NOED IO EIEIE TN
7 (Afo fiscal 2014) firmado por el Jefe de 6.2.1
Contabilidad o el Secretario o
Permanente del Ministerio de Sanidad
A No se cargo el archivo
8 External audit report for ISS grant 623
(Fiscal Year 2014) o
A No se cargo el archivo
9 Informe de Evaluacion Post- 791

Introduccion
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10

Financial statement for NVS
introduction grant (Fiscal year 2014)
signed by the Chief Accountant or
Permanent Secretary in the Ministry of
Health

7.3.1

No se cargo6 el archivo

11

Informe de auditoria externa para
ayuda de introduccién de la NAV (Afio
fiscal 2014) si los gastos totales en
2014 son superiores a US$ 250.000

7.3.1

No se carg6 el archivo

12

Informe evaluacion gestion eficaz
almacenes de vacunas/ evaluacion
gestién vacunas/ evaluacion gestion
eficaz de las vacunas

7.5

No se carg6 el archivo

13

Ultimo plan de mejora
EVSM/VMA/GEV

7.5

No se cargo6 el archivo

14

Estatus de la implementacion del plan
de mejora EVSM/VMA/GEV

7.5

No se cargo6 el archivo

16

cMYP valido si se solicita una prérroga
del apoyo

7.8

No se cargo6 el archivo

17

Herramienta valida de célculo de coste
de cMYP si se solicita una prérroga del
apoyo

7.8

No se cargo el archivo

18

Actas de la reunién ICC avalando, si
procede, la prorroga del apoyo para
vacunas

7.8

No se cargo el archivo

19

Informe financiero para ayuda FSS
(Afo fiscal 2014) firmado por el Jefe de
Contabilidad o por el Secretario
Permanente del Ministerio de Sanidad

8.1.3

informe financierol.pdf
File desc:

Fecha/hora: 27/05/2015 05:20:46

Tamafo: 2 MB

20

Informe financiero para subvencién
FSS para el periodo enero-abril 2015
firmado por el Jefe de Contabilidad o
por el Secretario Permanente del

8.1.3

informe finaciero WDC.pdf
File desc:

Fecha/hora: 27/05/2015 05:21:38

Tamarno: 457 KB

Page 50 /53




Ministerio de Sanidad

Infome de auditoria externa para

La Habana.docx
File desc:

21 subvencién FSS (Afio fiscal 2014) 8.1.3 Fecha!hgra: 27/05/2015 05:27:23
Tamafio: 83 KB
Informes de FSS. MINSAP.docx
L File desc:
55 |informe de revision FSS del Sectorde | = g4 Fecha/hora: 27/05/2015 05:12:41
la Salud o
Tamafio: 21 KB
No se cargo el archivo
23 Informe para ejercicio de inventariado 911
de OSC Tipo A o
No se cargo el archivo
24 Informe financiero para ayuda a OSC 924
Tipo B (Afio fiscal 2014) -
No se cargo el archivo
25 Informe de auditoria externa para OSC 924
Tipo B (Afo fiscal 2014) -
Extractos bancarios para cada
programa en efectivo o extractos
bancarios consolidados para todos los Extractos bancarios OPS-GAVI.docx
programas en efectivo si los fondos se File desc:
26 combinan en la misma cuenta 0 Fecha/hora: 27/05/2015 05:32:25
bancaria, reflejando los balances de Tamafio: 14 KB
apertura y cierre para el afio 2014 a (i)
1 de enero y a (ii) 31 de diciembre de
2014
No se cargo6 el archivo
Actas_ reunién_ Comité de
27 Coordinacion Interagencial_ cambio 7.7
_de_presentacién_vacunas
No se cargo el archivo
28 Justification for changes in target 51

population
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