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Compañeros y compañeras.

Reciban un cordial y solidario saludo, con el deseo

de que se encuentren bien y sigan cuidándose. Este

año, que ha sido totalmente atípico, nos ha afectado

tanto en la vida laboral como en la familiar de

muchas maneras; en algunas de forma negativa,

pero también hay lecciones aprendidas muy

positivas.

Hemos confirmado la capacidad de trabajo y

disposición que tenemos; ya que, a pesar de las

dificultades, las acciones no se paralizaron; algunas

de ellas variaron, otras se transformaron y se

adecuaron, obligándonos a descubrir habilidades y a

formarnos en cosas nuevas. La solidaridad se

manifestó de forma más concreta fomentándose

más y mejores reacciones ante la adversidad.

Como MCP-ES no nos detuvimos ya que se ha

cumplido el calendario de actividades propuestas.

Las compañeras de la Dirección Ejecutiva se

preocuparon por facilitarnos las condiciones para

las reuniones y de informarnos de manera

continua, manteniendo el mismo nivel de

participación y de asistencia, aún en el nuevo reto

de realizar el Diálogo de País de forma virtual.

Hemos entrado a una nueva etapa que, sin

descuidar la bioseguridad, nos permitirá

encontrarnos para la ardua tarea que se avecina

para la nueva subvención.

Isabel Payés

Presidenta



Se recibieron avances del trabajo de los comités de propuestas         
Ratificación de aprobación para la modificación de indicadores de TB         
Informe de los gastos MCP-ES correspondiente al Q2 
Charla con representantes de mesa de derechos humanos y VIH         
Avance en el proceso de firma de los fondos adicionales COVID19        
Autoevaluación del MCP-ES EPA Requisito 3  

El MCP-ES se reunió de manera extraordinaria, ante el anuncio desde casa
presidencial de la creación de la Agencia de El Salvador para la Cooperación
Internacional (denominada ESCO-El Salvador) que suponía la centralización
de la gestión de fondos de cooperación.

Reunión ME04: 

Reunión ME05:        

TOMA DE DECISIONES COLEGIADAS

Plenarias periodo Julio -Septiembre 2020

En fiel cumplimiento al calendario de trabajo, los miembros del MCP-ES han llevado a cabo
durante este periodo el seguimiento a los proyectos de país y otras actividades relacionadas,
necesarias para la coordinación; en donde se  han revisado y tomado acuerdos sobre:
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Se brindó un minuto de silencio en tributo a la Dra. Mirna García         
Trasferencia de activos del proyecto Malaria al MINSAL         
Seguimiento al proceso de implementación de fondos adicionales COVID19   
Avances del Comité de Propuestas TB         
Monitoreo a distancia: Programación de visitas a proyecto VIH/ SSR el 9 de
septiembre y del proyecto TB el 23 de septiembre        
Nombramiento de punto focal del Comité de Ética del MCP-ES         
Resultados de la encuesta de conectividad para el apoyo de los miembros de
sociedad civil         
Seguimiento a contacto con Agencia ESCO         
Seguimiento al curso virtual del Código de Ética

Directrices del FM Requisito 1: Procesos participativos para elaboración de
SF        
Directrices del FM Requisito 2:  Definición de proceso para selección de RP’s  
Avance comité de propuestas de TB (Diálogo de País PENMTB)        
Monitoreo a distancia: Resultados de visitas a proyectos VIH y TB          
Presentación proyecto MOVEO         
Seguimiento a contacto con Agencia ESCO 

Reunión 06:         

Reunión ME06:         
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Modificación de los indicadores del marco de desempeño de TB         
Avance en el proceso de firma del proyecto para fondos adicionales COVID19 a subvención VIH        
Autoevaluación de Requisitos de elegibilidad 3 y 4         
Informe de gastos al 30 de junio, sostenibilidad del MCP-ES         
Carta de solicitud de ingreso al MCP-ES

Definir objetivos y alcance de la sistematización de acciones durante la pandemia

Seguimiento a encuesta de conectividad en tiempos de COVID19        
Propuesta de nombramiento de punto focal en el Comité de Ética        
Seguimiento a curso virtual de ética        
Propuesta de préstamo de Tablets para miembros        
Compra de promocionales para actividades MCP-ES

Reunión con representante del sector PASTM

Presentación del Análisis de Contratación Social en el Triángulo Norte - AGPM Health & The Global
Fund y próximos pasos

Apoyo a ONUSIDA para la Asistencia Técnica a las Solicitud de Fondos VIH        
Avance en diálogos PENMTB         
Respuesta en conjunto de la encuesta VIH, HIVOS-FM

Reunión CE11:        

Reunión CE12:         

Reunión CE13:         

Reunión CE14:         

Reunión CE15:         

Reunión CE16:         

Durante este periodo, el comité ejecutivo llevó a cabo cinco reuniones durante las cuáles se
revisaron los siguientes puntos:

COMITÉS PERMANENTES

Comité Ejecutivo
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Seguimiento a ruta crítica de VIH         
Próximos pasos para la elaboración de la solicitud de fondos del periodo 2022-2024.

Definir metodología para los diálogos de país y próximos pasos

Presentación de agenda para el Diálogo de País y calendario de actividades        
Propuesta de metodología para el desarrollo del Diálogo de País        
Revisión de hoja de control de cambio para recibir información de los sectores        
Presentación de invitaciones para el Diálogo de País y medios a divulgar. 

Ensayo de metodología para Diálogo de País PENM TB (distribución de grupos, ajustes en tiempos de
grupos de trabajo y participación en plenaria)

Revisión de metodología para Diálogo de País PENM TB (grupo #1 y grupo #2)

Práctica previa para el diálogo PENM TB (grupo #1)

Conversatorio con la Gerente de Portafolio, Sra. Delphine de Quina sobre evaluación de medio término
PENM VIH         
Seguimiento a ruta crítica de Solicitudes de Fondos

Conversatorio con la Gerente de Portafolio, Sra. Delphine Quina sobre selección de RP para Solicitudes
de Fondos

Reunión CP18-VIH:         

Reunión CP19-TB:        

Reunión CP20-TB:         

            
Reunión CP21-TB:         

Reunión CP22-TB:         

Reunión CP23-TB:         

Reunión CP24-VIH:         

Reunión CP25:         
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Comité de Propuestas

El comité de propuestas sesionó ocho veces durante el periodo, en las cuales se dio
seguimiento a los siguientes puntos:



El comité técnico que se conformó con participación multisectorial, con asistencia técnica
brindada por el Programa Nacional de TB de MINSAL, sesionó cinco veces para la
organización del Diálogo de País. En estas sesiones se acordó la calendarización de los
diálogos, la metodología, la asistencia técnica necesaria en las reuniones y la manera de
lograr que más personas participaran de manera virtual.  El resultado fue una amplia
participación, logrando 234 asistentes.

La convocatoria fue enviada a instituciones y organizaciones de sociedad civil y de
gobierno además se compartió a través de las redes sociales (Facebook, WhatsApp, entre
otros) y medios digitales (web y correo electrónico) tanto del MCP-ES como de las
entidades que le conforman y colaboran con este mecanismo. La metodología consistió en
una pre- inscripción a través de una encuesta electrónica, la cual permitió recolectar
datos de contacto de los participantes, para luego ser enviada una invitación
personalizada con el enlace para el grupo al cual se habían registrado.
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DIÁLOGO DE PAÍS PENM TB

Metodología y actividades previas al  diálogo



Además, se compartieron vía correo electrónico, los documentos de consulta y la
información a discutir, con al menos ocho días de anticipación al evento; el documento
PENM TB 2022 – 2026 en formato Word y Hoja de Control de Cambios al PENM TB en
formato Excel para que las personas inscritas plasmaran sus observaciones y/o
sugerencias, las cuales debían ser enviadas un día previo al evento con el objetivo de
facilitar la conversación durante la sesión de diálogo correspondiente. Los participantes
podían hacer sugerencias de todo el documento, no obstante, se solicitaba prestar mayor
atención a las secciones asignadas para cada reunión. Se animó a aquellos que no les fue
posible enviar sus observaciones y/o sugerencias en tiempo, que lo enviaran aún después
de la fecha del evento. 

El diálogo se realizó a través de una plataforma virtual (Microsoft Teams), tomando en
cuenta las condiciones precedentes y situación de la pandemia COVID19. La sesión fue
moderada desde la Dirección Ejecutiva del MCP-ES, desde la creación y envió del enlace
(link) para el ingreso a la reunión, además de mensajes previos para que los participantes
se preparasen con anticipación, con el equipo informático a utilizar (PC o teléfono móvil)
con las prestaciones mínimas para poder participar en este evento.
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El día 9 de septiembre, el Comité de Monitoreo Estratégico del MCP-ES llevó a cabo el
monitoreo a distancia al Colectivo Alejandría, subsubreceptor del proyecto VIH
MINSAL/Plan. Para ello se convocó a una reunión virtual, la cual fue previamente
coordinada con el equipo de la Unidad Ejecutora FM/MINSAL.  Durante la visita, la Lcda.
Susan Padilla, como coordinadora del Comité de Monitoreo, explicó el propósito de la
visita haciendo mención que los miembros utilizarían un formulario como guía para
levantar información relevante que serviría como insumos para el informe; el cual se
compartiría posteriormente con el pleno y en la página web del MCP-ES.
 
Desde el año 2014, Colectivo Alejandría ha formado parte como organización
subreceptora y a partir del 2019 como SSR para el abordaje de población de Mujeres
Trans. Al cierre del año 2019, la meta era alrededor de 1,336 paquetes básicos de
prevención, los cuales se dividen en dos indicadores: uno es el indicador de testeo a través
de las unidades móviles de PLAN (657 alcanzadas, cumplimiento del 100%) y el otro es de
referencia efectiva que consiste en que los educadores lleven a las usuarias a las clínicas
VICIT o UCSF (685 alcanzadas, cumplimiento del 100%). La distribución de metas para
este año ha sido diferente, el indicador de prevención y referencia efectiva es de 747 y
para testeo es de 653. 

Uno de los objetivos de la visita era conocer las dificultades presentadas a la organización
debido a la pandemia COVID19.
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VISITAS DE CAMPO

Subvención VIH

Las acciones de campo fueron
suspendidas debido a la
emergencia por el COVID19        
Las jornadas de unidades
móviles fueron suspendidas en
el mes de marzo, antes del inicio
de la cuarentena obligatoria.         
Las visitas de referencia
efectiva a clínicas VICITS desde
la primera semana de marzo y
la estrategia de sostenibilidad
(Banquetes Alejandría) también
se suspendieron durante toda la
cuarentena.



Se reactivaron las redes sociales al 100% con todo el equipo de la organización.        
Se gestionaron fondos para emergencia.         
Se ganaron dos de los tres proyectos presentados, lo cual permitió entregar bolsas de
víveres a 350 mujeres Trans a nivel nacional y el otro para entrega de 100 kits de
prevención para el COVID-19.        
Se apoyo a algunas compañeras TRANS, con dinero en efectivo para poder cubrir sus
costos de alquiler de vivienda.         
Presentación de informes programáticos y financieros, mensuales y trimestrales al
SR.        
Procesos administrativos y financieros relacionados al proyecto.         
Participación en reuniones de coordinación entre el SR y los SSR.         
Participación en reuniones del MCP-ES 

Se estuvo trabajando con la Ley de Identidad de Género;        
En la cuarentena se perdieron dos fechas importantes, el 17 de mayo y en junio la
marcha del orgullo gay, por lo que se hicieron campañas en redes sociales a través de
videos y fotografías de marchas anteriores y se realizaron diferentes foros con
embajadas, por ejemplo, la Embajada Británica.         
Contribución en la construcción de propuesta de financiamiento adicional del FM
para COVID-19, del cual se está esperando el desembolso.         
Asistencia psicológica y legal, en coordinación con la Procuraduría para la Defensa de
los
Derechos Humanos (PDDH), quien ayudó a determinar los casos de abuso de derecho
en población clave reportados durante esta pandemia.

Acciones implementadas durante la cuarentena        

Participación en mesas de trabajo intersectoriales         

Para conocer más detalles de la visita accede al informe en este enlace
https://bit.ly/3dnhGkB
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https://bit.ly/3dnhGkB


El día 23 de septiembre el Comité de Monitoreo Estratégico del MCP-ES llevó a cabo el
monitoreo a distancia a la Unidad Comunitaria de Salud Familiar Barrios, dando
seguimiento al proyecto de TB administrado por MINSAL. Esta actividad tenía como
objetivo conocer como se está implementando el fortalecimiento del trabajo comunitario
en 21 municipios priorizados de alta brecha de detección de casos que no cuentan con
ecos para la prevención y detección de tuberculosis y las dificultades por el COVID-19. 

La coordinación de esta visita estuvo a cargo del Rvdo. Sail Quintanilla, del Programa
Nacional de TB a través del Dr. Gilberto Ayala y de la Unidad Ejecutora a cargo de la Dra.
Guadalupe Flores, quienes facilitaron el enlace con la unidad de salud y acompañaron la
visita.
En esta visita identificamos la necesidad de seguir fortaleciendo al sector de salud de
quienes atienden de manera directa a la población; se evidenciaron problemas de
conectividad, pues en la unidad de salud no cuentan con Internet, solamente intranet y
tenían que conectarse desde el celular; es de suma importancia poder contar con los
equipos óptimos para poder desempeñarse de la mejor manera en sus labores. 

Nos presentaron los datos del 2019 en donde habían sobrepasado las metas propuestas
como Unidad de Salud en un 150%, y nos mostraron las metas a la fecha y evidentemente
las metas están por debajo del cumplimiento esperado. Se realizaron las preguntas de
acuerdo con el formulario de monitoreo, siendo una de ellas el ver como afrontaron este
periodo de pandemia, comentándonos que ha sido difícil por los fallecimientos de sus
colegas y dificultades que se les han presentado aun con menor cantidad de personal en
la unidad. 

Estas visitas son muy importantes ya que se evidencian las necesidades y hay una
sensibilización a través de estas anécdotas y vivencias de quienes están en campo. 

Para conocer más detalles de la visita accede al informe en este enlace
https://bit.ly/36ZnZJX
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Subvención Tuberculosis

https://bit.ly/36ZnZJX


En el marco de ejecución del proyecto MCP-ES para el año 2020, se desarrolló el programa
de formación sobre el Código de Ética en modalidad virtual. El programa fue diseñado
para ser desarrollado en 5 lecciones interactivas auto formativas; el contenido de cada
lección fue creado de acuerdo con la información de cada capítulo del documento oficial
“Código de Ética del MCP-ES”, además se contó con la participación de miembros del
Comité de Capacitación del MCP-ES durante la creación y diseño de este.

El lanzamiento oficial del curso se realizó el 30 de julio, el cual estuvo disponible para los
miembros a partir del 1 de agosto, al cierre de este boletín el curso había sido completado
por casi el 90% de miembros del mecanismo.
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FORTALECIMIENTO A MIEMBROS

“Curso Virtual Código de Ética del  MCP-ES”



Diferenciar el enfoque agrupando a los países en base a una dirección de necesidades
e inversiones       
Dejar tiempo suficiente para asegurar el cambio mediante intervenciones adecuadas
a buen ritmo y el perfeccionamiento basado en resultados         
Cambiar las actividades de siempre, mediante el equipamiento de los MCP (dejando
de lado la asistencia técnica cíclica y rotativa), simplificando los procesos e invirtiendo
en los
resultados         
Cumplir con las enfermedades mediante el posicionamiento estratégico y la
armonización nacional de la gobernanza en el ámbito de la salud 

La evolución de los MCP se inició con una fase piloto ejecutada de 2018 a 2019. La
siguiente fase que comenzará en septiembre de 2020, incorpora las lecciones aprendidas
de los 18 países piloto y las consultas realizadas con más de 680 actores interesados;
asimismo, se han incorporado enfoques adicionales adaptados al contexto actual de
COVID19 dentro de la siguiente fase, esta se amplía aproximadamente a 100 MCP y MCR.

Resumen de la evolución: objetivos, principios y resultados 

Objetivo: Equipar a los MCP para que lleven a cabo operaciones básicas de monitoreo
estratégico inclusivo y una participación significativa en consonancia con las estructuras
nacionales para una gobernanza sostenible en el ámbito de la salud.

 Principios:         

Resultados: Al igual que en el proyecto piloto, medir el progreso es parte del modelo de
evolución con un umbral de referencia, y un seguimiento de los resultados mediante
parámetros y aprendizajes simplificados. 

En nuestro siguiente boletín se compartirá más información sobre los avances en la
implementación en el país.
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CCM EVOLUTION



Marta Alicia de Magaña

Directora Ejecutiva MCP-ES

E-mail:malvarado@sisca.int

Web:

www.mcpelsalvador.org.sv

Facebook:

www.facebook.com/MCPES2002

Twitter: 

@mcpes2002

Contribuyendo a la reducción significativa y sostenible del impacto del VIH,

Tuberculosis y Malaria en El Salvador


