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AGENDA
REUNION PLENARIA 


Plenaria :    03-2024
Modalidad: Virtual y presencial
Fecha:       4 de Julio del 2024
Horario:     9:30 am. a 1:00 pm.
Plataforma:    Microsoft Teams
Presencial: FEPADE, Sala Prado


CONTENIDO DE AGENDA:
	Contenido
	Descripción
	De
	A
	Conducida por

	Desarrollo
	1. Establecimiento de quórum
	
9:30
a.m.
	9:35 a.m.
	Lic. Willian Merino
Secretario


	
	2. Saludo, establecimiento de conflicto de interés y apego al código de ética.
	
9:35 a.m.
	
9:40 a.m.
	Lic. Francisco Ortiz
Presidente

	
	3. Aprobación de Agenda
	9:40 a.m.
	9:45 a.m.
	Lic. Francisco Ortiz
Presidente

	
	4. Firma Acta 02-2024 y ME03-224
	
9:45 a.m.
	
9:55 a.m.
	Lic. Willian Merino
Secretario

	
	5. Presentación de Tablero de Mando SLV_H_PLAN. Año 2
	
9:55 a.m.
	
10:55 a.m.
	Dra. Miriam Maricela Herrera
Unidad Ejecutora PLAN 

	
	6. Presentación de Tablero de Mando SLV_C_MOH. Año 2
	10:55 a.m.
	11:55 a.m.
	Dra. Ana Guadalupe Flores
Unidad Ejecutora MINSAL
Lcda. Isabel Mendoza
Fondos Externos MINSAL

	Varios
	7. Solicitud de aprobación para realizar Reunión Extraordinaria para aprobación de modificación de Estatutos.
	11:55 a.m.
	12:20 p.m.
	Lic. Francisco Ortiz
Presidente

	Próxima reunión
	8. Lugar y fecha próxima reunión
	12:20 p.m.
	12:20 p.m.
	Lic. Francisco Ortiz
Presidente

	
	9. 
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EL

Q J FONDO

MUNDIAL

Ginebra, 14 de junio del 2024

Doctora Anabel Amaya

Directora de Pais

Plan Internacional El Salvador
Avenida José Matias Delgado, #345,
Colonia Escalon,

San Salvador, El Salvador

Asunto: SLV-H-PLAN Carta de desempefio correspondiente al
informe de actualizacion de avances durante el periodo 1 de enero -
31 de diciembre de 2023.

Estimada Dra. Amaya,

El Fondo Mundial ha revisado el informe de actualizacién de avances correspondiente al
periodo 1 de enero — 31 de diciembre de 2023, y en esta carta se resumen las principales
conclusiones y medidas que debe emprender el Receptor Principal.

El presente andlisis se ha basado en el reporte del Receptor Principal (RP), la revision
efectuada por el Agente Local del Fondo (ALF), y el andlisis del Secretariado del Fondo
Mundial.

Asimismo, en esta carta se explica la decisiéon de financiamiento anual correspondiente
al periodo de desembolso 1 de enero - 31 de diciembre de 2024.

A. Calificacion del desempeiio anual

Calificacion del desempefio anual A-1

Calificacion programética:
(periodo evaluado: 1 de enero 2023 — 31 de A-Excelente?
diciembre 2023)

Puntuacion financiera:
(periodo acumulativo evaluado desde el inicio del
periodo de ejecucion: 1 de enero 2022 — 31 de
diciembre 2023)
Para mas informacion, pueden consultar la herramienta de calificacion del
desempefio adjunta.

1 — Excelente

! La desactivacién de los indicadores de tasa de positividad ha hecho que mejore la calificacién inicial de “ B-Buena “a ~
A-Excelente . Estos indicadores fueron desactivados porque no fueron incluidas las metas para el periodo evaluado en
el Marco de Desempefio.





B. Evaluacion del desempeiio

Desempeiio general de la subvencion

En el afio 2023 Plan Internacional y sus subreceptores (SR) han mostrado un avance
significativo en los resultados de la subvencion, especialmente en los indicadores sobre los
gue tienen mayor control (diagnéstico de alcance y prevencién). Por otro lado, y a pesar de
gue durante el segundo afio de la subvencion todavia existieron factores externos que
afectaron el desarrollo de las actividades, tales como los efectos remanentes de la
pandemia del COVID-19y la continuacién del régimen de excepcién por parte del gobierno
central, las acciones que se llevaron a cabo por parte de los implementadores dieron sus
frutos y, por ejemplo, hubo un abastecimiento total de insumos de salud, una mejor
coordinacion entre las organizaciones, una mayor movilizacién de recursos para fortalecer
el trabajo de campo, etc. Si bien es verdad que se deben de mantener los esfuerzos para
mejorar las tasas de positividad, el desempefio general de la subvencion es valorable y por
ello la calificacion del desempefio es "A-1"

Desemperfio programatico

El pais ha logrado un desempefio excelente superior al 100% en promedio para todos los
indicadores. Los resultados son significativamente mejores que los del periodo de
implementacién anterior. Felicitamos al RP por su esfuerzo y esperamos ver en el pais el
impacto de estos buenos resultados en el control de epidemias en los proximos afios.

En cuanto a los paquetes de prevencién del VIH, para las poblaciones de HSH vy
trabajadores sexuales no se alcanzaron las metas (87% y 77% respectivamente). Sin
embargo, los resultados son superiores a los del afio anterior y muestran un aumento en
la cobertura de los servicios de prevencion entre esas poblaciones. Los resultados entre
la poblacién transgénero estan por encima del objetivo (120%), pero existen serias
preocupaciones con respecto a la calidad de los datos, especialmente en cuanto a la
coherencia y la no duplicacién de informes entre los socios, ya que los resultados de
PEPFAR no se reportan en el SUMEVE. Este problema debera corregirse para el proximo
periodo de implementacion.

Accién 1: Solicitamos al RP un incremento de sus esfuerzos para coordinar con sus socios
y permitir el uso del sistema de informacion oficial nacional, SUMEVE, para monitorear las
actividades de prevencion de las poblaciones clave (PC). Se solicitan informes trimestrales
documentados dando cuenta de las iniciativas realizadas y su resultado.

En cuanto a la expansion de la PrEP, los resultados son alentadores considerando que
este servicio de prevencion se implemento recientemente en el pais y los esfuerzos de
ampliacién aun estan en curso. El pais esta logrando un buen desempefio en el inicio de
la PrEP para aquellos a quienes se les ofrecio el servicio de prevencién, pero no se
cumplieron las metas en términos del nimero de personas elegibles que inician la PrEP.
Es necesario fortalecer las estrategias para expandir la PrEP. Solicitamos al RP que
trabaje con los SR para participar activamente en la creacion de demanda de PrEP entre
las PC, para crear conciencia y referir y vincular de manera efectiva a las PC de riesgo
sustancial identificadas en actividades de alcance con los servicios de PrEP.

En cuanto a las estrategias de testeo del VIH, el pais ha superado las metas de todas las
PC, y tanto Plan como los SR cumplieron también sus objetivos individuales. El equipo de
pais quisiera reconocer los esfuerzos nacionales por aumentar el acceso a los servicios de
pruebas. En cuanto a la tasa de positividad, los indicadores fueron desactivados ya que no
se incluyeron metas en el Marco de Desempefio para este periodo que esta siendo





evaluado. Por tanto, recordamos al RP que dichas metas deberan ser incluidas en el Marco
de Desempefio antes de que finalice el afio.

Accidn 2: Solicitamos al RP que realice una revision de las metas mencionadas lo antes
posible para evitar que este problema se repita en el proximo informe de progreso. Los
nuevos resultados de prevalencia del VIH, de la IBBS y de las encuestas bioconductuales
para PC deberan ser considerados a la hora de revisar las metas.

Ademas, se sugiere que ambos RP continden implementando oportunidades de mejora
identificadas para asegurar la puntualidad y no duplicacion de datos, tanto en INNOVA
como en SUMEVE, que incluyen: a) completar las revisiones finales del funcionamiento
de INNOVA en comparaciéon con las fuentes primarias y potenciales duplicaciones o
sesgos en el registro, b) mejoras en SUMEVE, tanto para el reporte de las referencias
efectivas desagregadas por los implementadores y el uso pleno del formulario FVIH-01,
asi como, mejoras para la obtencion de los resultados de la entrega de paquetes de
prevencion en poblaciones clave y c) la habilitacion de PASMO/PEPFAR para reporte de
intervenciones directamente en SUMEVE.

Desempeiio Financiero del Periodo

Durante el periodo de implementacién evaluado, el RP reporté gastos por US$ 3,293,845,
tanto a nivel de VIH como del mecanismo C19RM, de un presupuesto aprobado de US$
3,517,088, equivalente al 94% de ejecucion y a una calificacion "1-Excelente” segun la
escala del Fondo Mundial. Se observa una mejora significativa en comparacion al afio
anterior donde se obtuvo una ejecuciéon del 69%. Cabe mencionar que, del monto total de
los gastos reportados, el 72.95% fue ejecutado por el RP, y el 27.05% por sus tres
subreceptores.

Adicionalmente, merece la pena mencionar que, a nivel de obligaciones, el RP reportd un
monto de US$ 634,805 que, de haber sido ejecutadas durante la implementaciéon del
segundo afio, hubieran generado una absorcién del 112%.

Durante el proceso de revision, se confirm6 un monto de US$ 1,799 de gastos inelegibles
correspondientes, principalmente, a pagos de impuestos realizados por el receptor principal
y sus subreceptores, los cuales se espera que sean reintegrados a la mayor brevedad
posible.

Para mas detalle, pueden referirse al anexo 1 de gastos financieros para conocer los gastos
validados por el Fondo Mundial y el saldo de caja final.

Ademas, a continuacién, se resumen algunos hallazgos identificados con oportunidades
de mejora que solicitamos por favor al RP que considere y tome las acciones necesarias
para resolverlos en los plazos solicitados:

No. Hallazgo Oportunidad de mejora Plazo
Datos de presupuesto reportados Se sugiere realizar las
inadecuadamente en las siguientes | siguientes acciones:
intervenciones: e Revisar y reclasificar

correctamente los datos
e Pruebas a nivel comunitario. reportados en el sistema
(VIH). INNOVA 'y
correspondientes al afio
1 2023.






o Abordaje del estigma, la

e Asegurar la correcta

discriminacion y la violencia. codificacion de todas las | 31 de julio
(VIH). intervenciones en el 2024
e Intervenciones para cambio de sistema INNOVA con el
comportamiento. (VIH). propésito de que los
e Programas de preservativos y datos que se reporten a
lubricantes. (VIH). partir del afio 2024 sean
e Reduccién del estigmay la los correctos.
discriminacién. (VIH/TB).
e Prevencion de la violencia de
género y atencion tras
episodios de violencia.
(C19RM).
e Comunicacion de riesgos.
(C19RM).
Lo anterior obedece a que,
involuntariamente, han sido
erroneamente codificados en el
sistema INNOVA, tanto del
presupuesto regular de VIH como
C19RM.
Ausencia de numeros correlativos El RP debe asegurarse que
en las 6rdenes de compra emitidas | el SR complete toda la
por el SR Orquideas Del Mar a informacion requerida en los
distintos proveedores, lo cual se formatos establecidos para
considera una desviacion de control | 6rdenes de compra segun el
interno por parte de la manual de operaciones de la
administracion del SR y también subvencion. Adicionalmente, | 31 de julio
por parte del RP. durante las visitas de 2024
No fue posible obtener una campo, el RP debe
explicacién del por qué el SR tiene | garantizar que los procesos
esa practica, pero y controles se cumplen.
independientemente de la razén
esto es una desviacion a los
controles internos establecidos en
el manual de operaciones.
Ausencia de explicacién a variacién | Para la proxima
correspondiente a la categoria de presentacion de informes
costos 9.0 Equipamiento no financieros el RP debe Proximo
sanitario en la pestana “Total asegurarse de incluir todos informe de
Expenditure_4” debido a una los comentarios requeridos avance

omision involuntaria por parte del
RP.

por la plantilla del PUDR.

Sistemas de informacion
programatica

e Incluir las referencias
efectivas desagregadas
por los implementadores
en el reporte SUMEVE y
el uso pleno del
formulario FVIH-01;

e La habilitacion de
PASMO/PEPFAR para






reporte de indicadores Préximo
directamente en informe de
SUMEVE y asi mejorar | avance
puntualidad de los
informes y duplicacion
de datos en los totales;

e Completar las revisiones
finales del
funcionamiento de
INNOVA en
comparacion con las
fuentes primarias y
potenciales
duplicaciones 0 sesgos
en el registro.

Sugerimos a la administracién de Plan Internacional considerar estas recomendaciones
para mejorar la calidad de los datos, tanto financieros y programaticos, en futuros informes.

Desempeiio en la gestion de la cadena de suministros

No se ha registrado riesgo de obsolescencia o falta de inventario de los insumos y pruebas
de VIH a utilizar durante las intervenciones de prevencion y diagnéstico a realizar por sus
subreceptores.

Se ha confirmado que las facturas de compras de insumos de salud prioritarios han sido
subidas a la plataforma PQR, en donde se encontraron algunos errores en la digitacion de
la informacion que deberan ser ajustados en el sistema. No obstante, invitamos al RP a
seguir actualizando este sistema que provee informacion relevante de precios de
adquisicion.

C. Acciones de Gestion

Nos complace confirmar que, al cierre del segundo afio de ejecucion de la subvencién, 2
de las 4 acciones de gestion del periodo anterior han sido finalizadas. Para mas detalle,
pueden referirse al anexo 4.

D. Desembolso al Receptor Principal

La decision anual de financiamiento (AFD por sus siglas en inglés) asciende a USD
4,646,476 y corresponde al periodo del 1 de enero al 31 de diciembre de 2024. El calculo
se basa en las proyecciones de gasto del RP. Sin embargo, la planificacion de los
desembolsos tiene en cuenta los fondos ya desembolsados en 2024 al RP, asi como el
saldo de caja en el pais a 31 de diciembre de 2023:





AFD

(+) Presupuesto VIH 2024 = USD 4,085,750

(+) Reprogramaciones y recalendarizaciones VIH = USD 337,970

(+) Presupuesto C19RM 2024 =USD 0

(+) Reprogramaciones y recalendarizaciones C19RM = USD 222,756

Total AFD 2024 = 4,646,476

(-) Desembolsos realizados después del 31.12.2023 = USD 542,882

(-) Saldo de caja al 31.12.2023 = USD 1,903,468 (VIH USD 1,887,246 y C19RM USD
16,222)

Total desembolsos pendientes = USD 2,200,125

Para poder finalizar el calendario de desembolsos, queda pendiente por confirmar con el
RP cuanto exactamente del presupuesto pendiente de desembolsar corresponderia a
Wambo.

Tengan en cuenta que todos los desembolsos estan condicionados a la actualizacion del
RP sobre el saldo de caja, los avances programaticos y las proyecciones.

Reiteramos nuestra disponibilidad para aclarar cualquier duda o pregunta y agradecemos
la colaboracion y compromiso de todos los actores que contribuyen en la implementacion
del programa de VIH y del mecanismo C19RM.

Atentamente,

ey

Marcoé Patifio
Gerente de Portafolio
América Latina y el Caribe

Anexos:
Anexo 1 — Gastos financieros
Anexos 2 y 3 — Herramienta de calificacion del rendimiento en espafiol y en inglés
Anexo 4 — Acciones de gestion

Copia:
Lic. Francisco Ortiz, Presidente MCP
Sra. Doris Acosta de Alvarado, Vicepresidenta MCP
Licda. Marta Alicia de Magafa, Directora Ejecutiva MCP
Dra. Miriam Maricela Herrera, Coordinadora Senior Unidad de Programa Fondo
Mundial
Sr. Ricardo Gavidia - Grupo Jacobs, Agente Local del Fondo
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Anexo 1 — Gastos financieros

Dimension del calculo de Presupuesto del Gasto validado por| Presupuesto del | Gasto acumulativo
costos(Agrupacion de |periodo de notificacién| el Fondo Mundial periodo validado por el
costos / Insumo de costos) para el periodo de acumulativo Fondo Mundial
notificacion
Moneda USD

Servicios profesionales 342,153.00 454,994 51 1,237,056.00 690,355.36
externos (SPE)
Costos relacionados con 139,525.00 146,400.41 285,240.00 275,516.74
viajes
Recursos Humanos 1,705,971.30 1,263,017.45 2,556,233.73 2,374,646.95
(RRHH)
Equipamiento no sanitario 29,771.00 35,351.27 60,399.92 95,883.44
Analizador y accesorios
para el recuento de células 53,155.60 60,861.00 173,139.41 112,447.38
CD4
Costos indirectos y

1,086,727.59 636,348.85 1,341,997.53 1,209,176.27
generales
Costos relacionados con
la Gestion de 48,042.58 160,467.91 222,019.09 248,171.12
Adquisiciones y
Suministros (GAS)
Productos sanitarios:
productos no 111,741.97 536,403.10 691,095.04 1,035,061.78
farmacéuticos
Progluctqs sanitarios: 0.00 0.00 0.00 0.00
equipamiento
Infraestructuras 0.00 0.00 0.00 0.00
Productos samtarl'os_: 0.00 0.00 0.00 0.00
productos farmacéuticos
Apoyo econémico a
clientes y grupos de 0.00 0.00 0.00 0.00
poblacion meta
Financiamiento basado en 0.00 0.00 0.00 0.00
los resultados
Grand Total 3,517,088.03 3,293,844.50 6,567,180.71 6,041,259.04

diciembre 2023

Saldo de caja final a fecha de 31 de

Segun la informacion facilitada por el
Receptor Principal

Segun la validacion del Fondo
Mundial

1,903,057.45

1,903,467.56
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| Performance Rating Tool

Grant: SLV-H-PLAN Rated Period: 1 Jan. 2023 to 31 Dec 2023
Country: El Salvador

Principal Recipient: Plan International El Salvador
Implementation Period: 01 Jan 2022 to 31 Dec 2024

Annual performance rating

Programmatic Rating Financial Rating

= < Bl 2 : AN

Management Adjustment: Not applied

Performance Rating Evolution

Performance Rating

Rated Period

Programmatic (]
Rating

Financial 3
Rating
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| Programmatic Rating Summary

Grant: SLV-H-PLAN Rated Period: 1 Jan. 2023 to 31 Dec 2023
Country: El Salvador

Principal Recipient: Plan International El Salvador

Implementation Period: 01 Jan 2022 to 31 Dec 2024

Programmatic Rating

Programmatic Rating Legend

Average Performance All Indicators: Excellent >=100%

All Indicators Rating: Good 90% - 99%

Quantitative Indicator Rating:

Programmatic Technical Adjustment: Not Applied
Poor 30% - 59%
Management Adjustment: Not Applied

Very Poor <30%

B
© Moderate 60% - 89%
D

Programmatic Rating

Active Indicator used in the Programmatic Rating Calculation

Active Indicator Name Country I RS Percentage
Value Value
N:
El 30,318 N: 26,325
1 KP-la Percentage of men who have sex with men reached with HIV prevention programs - defined package of services D: 54,140 D: 54,140 87.0%
Salvador P 48.6%
P: 56.0%
. N: 1729 2323
2 KP-1b Percentage of transgender people reached with HIV prevention programs - defined package of services i D: 2,011
Salvador D: 2,011 ;
; P:115.5%
P: 86.0%
N:
El 17,500 N: 13,469
3 KP-1c Percentage of sex workers reached with HIV prevention programs - defined package of services D: 44,972  D: 44,972 77.0%
Salvador P 29.9%
P: 38.9%
N: 2,849 N: 2.280
KP-6a Percentage of eligible men who have sex with men who initiated oral antiretroviral PrEP during the reporting El .
4 ) . D: 2,280
period Salvador D: 3,799 P: 100.0%
P:75.0% o7
El N: 167 N: 124
5 KP-6b Percentage of eligible transgender people who initiated oral antiretroviral PrEP during the reporting period Salvador D: 223 D: 124
P: 74.9% P: 100.0%
N:
6 HTS-3a Percentage of men who have sex with men that have received an HIV test during the reporting period and know gf’éiiio g éi’ﬁg
their results U Rl
P: 47.6%
P: 38.0%
N: 1,109 N:1.331
HTS-3b Percentage of transgender people that have received an HIV test during the reporting period and know their El >
7 . D: 2,011
results Salvador D: 2,011 P 66.2%
P:55.1% - o0C”
N: 9,667
El N: 11,208
8 HTS-3c Percentage of sex workers that have received an HIV test during the reporting period and know their results D: 44,972 D: 44,972
Salvador P. 24.9%
P: 21.5%

*Individual Indicators should have a maximum score of 120%, when calculating the mean
**If an Indicator is rated less than 60% then Final Quantitative Rating is downgraded by one rating unless indicator rating is C, D or E
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| Financial Rating Summary

Grant: SLV-H-PLAN

Country: El Salvador

Principal Recipient: Plan International El Salvador
Implementation Period: 01 Jan 2022 to 31 Dec 2024

Rated Period: 01 Jan 2022 to 31 Dec 2023

Financial Rating

Financial Rating Legend

Management Adjustment Not Applied

Excellent >=95%

Good 85% - 94%

Poor 65% - 74%

Very Poor <65%

2
3 Moderate 75% - 84%
4

Metrics used in the Financial Rating calculation

Metric Name Values Percentage
: Cumulative Expenditure: $ 6,041,259
- 0, ¥ ) 0,
1 In-Country Absorption (%) Cumulative Budget: $ 6,567,181 92%
I Cumulative Disbursement: $ 7,873,085
0 ' ) 0/
2 Budget Utilization (%) In-Country Cash Balance (Beginning of the Implementation Period): $ 0 120%

All amounts are calculated in IP currency





CJ THE GLOBAL FUND Traduccion de cortesia solo como

referencia
| Herramienta de calificacién del desempefio |
Subvencion: SLV-H-PLAN Periodo evaluado: De 1-Ene-23 a 31-Dic-23
Pais: El Salvador
Receptor principal: Plan International El Salvador

Periodo de implementacion: De 1-Ene-22 a 31-Dic-24

Calificacion del desempeio del periodo de reporte

Calificacién programatica Calificacion financiera

Ajuste de gestion: No aplicado

Evolucion de la calificacion del desempeio

2022 2023
Periodo evaluado De 1-Ene-22 De 1-Ene-23
a 31-Dic-22 a 31-Dic-23

: .
i De 1-Ene-22 De 1-Ene-22
Periodo evaluado a 31-Dic-22 a 31-Dic-23

: .
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Traduccioén de cortesia solo como

referencia
| Resumen de la calificacién programatica |
Subvencion: SLV-H-PLAN Periodo evaluado: De 1-Ene-23 a 31-Dic-23
Pais: El Salvador
Receptor principal: Plan International El Salvador

Periodo de implementacion:  De 1-Ene-22 a 31-Dic-24

Calificacién programatica

Calificacion programatica Leyenda
Desempefo promedio de todos los indicadores: _ - Excelente
Calificacion de todos los indicadores: _ B Buena
Calificacion de los indicadores cuantitativos: _

© Moderada

Ajuste técnico programatico: No aplicado
Baja

D
e B e

Indicadores activos utilizados en el calculo de la calificacion programatica

Ajuste de gestion:

Calificacion programatica

— . . Valor de la Valor del
Nombre del indicador activo Pais meta resultado
KP-1c: Porcentaje de trabajadores del sexo que benefician de programas de N 17,500 N 13,469
1 i5n del VIH: e definido d - El Salvador ' D: 44,972 D: 44,972
prevencion de : paquete definido de servicios P: 38.90% P: 29.90%
KP-1a: Porcentaje de hombres que tienen relaciones sexuales con hombres N: 30,318 N: 26,325
2 | que benefician de programas de prevencion del VIH: paquete definido de El Salvador | D: 54,140 D: 54,140
servicios P: 56.00% P: 48.60%
HTS-3cM: Porcentaje de trabajadores del sexo que se han sometido a una N: 9,667 N: 11,208
6 | prueba del VIH durante el periodo de reporte en programas especificos de | El Salvador | D: 44,972 D: 44,972
poblaciones clave y que conocen sus resultados P: 21.50% P: 24.90%
-3a(M): i i i
HTS-3aM): Porcentaje de hpmbres que tienen relaciones sexuales g:on N: 20,555 N: 25754
7 hombres que se han somethq auna prueba.del VIH durante el periodo de El Salvador | D: 54.140 D: 54,140
reporte en programas especificos de poblaciones clave y que conocen sus P: 38.00% P: 47.60%
resultados
HTS-3bM): Porcentaje de personas transgénero que se han sometido a una N: 1,109 N: 1,331
8 | prueba del VIH durante el periodo de reporte en programas especificos de | El Salvador | D: 2,011 D: 2,011
poblaciones clave y que conocen sus resultados P: 55.10% P: 66.20%
KP-1b: Porcentaje de personas transgénero que benefician de los programas N L) N il
9 de prevencion del VIH: paquete definido de servicios El Salvador | D:2,011 D: 2,011
P -paq P:86.00%  P:115.50%
KP-6a: Numero de hombres que tienen relaciones sexuales con hombres N: 2,849 N: 2,280
10 | que recibieron algtn producto PrEP al menos una vez durante el periodo de | El Salvador |D: 3,799 D: 2,280
reporte P: 75.00% P: 100.00%
KP-6b: Numero de personas transgénero que recibieron algun producto PrEP N 1o N 17
11 al menos una vez durante el periodo de reporte El Salvador  D: 223 D: 124
P P P:74.90%  P:100.00%

*Los indicadores individuales deben tener una puntuacion maxima del 120% al calcular la media

>=100%
90%-99%
60%-89%
30%-59%
<30%

Porcentaje

77%

87%

**Si se califica un indicador por debajo del 60%, la calificacion cuantitativa final baja una calificacion, a menos que la calificacién del

indicadorsea C,Do E





¢, THE GLOBAL FUND | DnA - Data & Analytics Traduccion de cortesia solo como

referencia
| Resumen de la calificacién financiera |
Subvencion: SLV-H-PLAN Periodo evaluado: De 1-Ene-22 a 31-Dic-23
Pais: El Salvador
Receptor principal: Plan International El Salvador
Periodo de implementacion:  De 1-Ene-22 a 31-Dic-24
Calificacién financiera
Callificacion financiera Leyenda
Ajuste de gestion - Excelente >=95%
e i o . 2 Buena 85%-94%
Calificacion financiera
3 Moderada 75%-84%
4 Baja 65%-74%

- Muy baja <65%

Parametros utilizados en el calculo de la calificacion financiera

Nombre del parametro Valores Porcentaje
Gastos acumulativos: $ 6,041,259
Absorcion en el pais (%) 92%
Presupuesto acumulativo: $ 6,567,181
Desembolso acumulativo: $ 7,873,085
Utilizacion del presupuesto (%) @ Saldo de caja en el pais (inicio del periodo de $0
ejecucion):

Todos los montos se calculan en la moneda del periodo de implementacion
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MUNDIAL

Dr. Francisco José Alabi Montoya Ginebra, 13 de junio de 2024

Ministro de Salud

Ministerio de Salud de El Salvador
Calle Arce, #827,

San Salvador, El Salvador

Asunto: SLV-C-MOH Carta de desempeiio correspondiente al informe de
actualizacion de avances durante el periodo 1 enero 2023 - 31 diciembre 2023

Estimado Dr. Alabi,
El Fondo Mundial ha revisado el informe de actualizacién de avances correspondiente al
periodo 1 enero 2023 - 31 diciembre 2023, y en esta carta se resumen las principales

conclusiones y medidas que debe emprender el Ministerio de Salud de El Salvador.

Asimismo, en esta carta se explica la decision de financiamiento anual correspondiente
al periodo de desembolso 1 enero 2024 — 31 diciembre 2024.

A. Calificacién del desempefio anual

En el cuadro siguiente se muestra la calificacion del desempefio anual obtenida
durante el periodo 1 enero 2023 — 31 de diciembre 2023:

Calificacion del desempefio annual A-4

Calificacién programatica:
(periodo puntuado: 1 enero 2023 - 31 diciembre 2023)

A- Excelente?

Calificacion financiera:
(periodo acumulativo puntuado desde el inicio del periodo de ejecucién: 1 enero | 4- Pobre
2022 — 31 diciembre 2023)

Para mas informacion, sirvase consultar la herramienta de calificacion del
desempeiio adjunta.

! La desactivacion de los indicadores de tasa de positividad ha hecho que mejore la calificacion inicial de * B-Buena”
a” A-Excelente ". Estos indicadores fueron desactivados porque no fueron incluidas las metas para el periodo evaluado
en el Marco de Desempefio.






B. Evaluacion del desempefio
Desempefio general de la subvencion

En el afio 2023 ambos receptores principales, bajo la coordinacion del Ministerio
de Salud han mostrado un avance significativo en los resultados de la subvencion.
Por otro lado, y a pesar de que durante el segundo afio de la subvencion todavia
existieron factores externos que afectaron el desarrollo de las actividades tales
como los efectos remanentes de la pandemia del COVID-19 y la continuacion del
régimen de excepcion por parte del gobierno central, las acciones que se llevaron
a cabo por parte de los implementadores dieron sus frutos y, por ejemplo, hubo
un abastecimiento total de insumos de salud, una mejor coordinacion entre las
organizaciones, una mayor movilizacion de recursos para fortalecer el trabajo de
campo, etc. Si bien es verdad que se deben de mantener los esfuerzos para
mejorar las tasas de positividad, el desempefio general de la subvencion es
valorable y por ello la calificacion del desempefio es "A-4"

Desempefio programético
VIH

El pais ha logrado un desempefio excelente superior al 100% en promedio para
todos los indicadores. Los resultados son significativamente mejores que los del
periodo de implementacion anterior. Felicitamos al RP por su esfuerzo y
esperamos ver en el pais el impacto de estos buenos resultados en el control de
epidemias en los préximos afios.

En cuanto a los paquetes de prevencion del VIH, para las poblaciones de HSH y
trabajadores sexuales, no se alcanzaron las metas (87% y 77% respectivamente).
Sin embargo, los resultados son superiores a los del afio anterior y muestran un
aumento en la cobertura de los servicios de prevencion entre esas poblaciones.
Los resultados entre la poblacion transgénero estan por encima del objetivo
(120%), pero existen serias preocupaciones con respecto a la calidad de los datos,
especialmente en cuanto a la coherencia y la no duplicacion de informes entre los
socios, ya que los resultados de PEPFAR no se reportan en el SUMEVE. Este
problema debera corregirse para el proximo periodo de implementacion.

En cuanto a la expansion de la PrEP, los resultados son alentadores considerando
gue este servicio de prevencion se implementd recientemente en el pais y los
esfuerzos de ampliacion aun estan en curso. El pais esta logrando un buen
desempefio en el inicio de la PrEP para aquellos a quienes se les ofrecid el
servicio de prevencion, pero no se cumplieron las metas en términos del numero
de personas elegibles que inician la PrEP. Es necesario fortalecer las estrategias
para expandir la PrEP. Solicitamos al RP que trabaje con los subreceptores (SR)
para participar activamente en la creacibn de demanda de PrEP entre las
poblaciones clave (PC), para crear conciencia y referir y vincular de manera





efectiva a las PC de riesgo sustancial identificadas en actividades de alcance con
los servicios de PreP.

En cuanto a las estrategias de testeo del VIH, el pais ha superado las metas de
todas las PC. El equipo de pais quisiera reconocer los esfuerzos nacionales por
aumentar el acceso a los servicios de pruebas. En cuanto a la tasa de positividad,
los indicadores fueron desactivados ya que no se incluyeron metas en el Marco
de Desempeiio (MD) para este periodo que esta siendo evaluado. Por tanto,
recordamos al RP que dichas metas deberan ser incluidas en el Marco de
Desempefio antes de que finalice el afio.

Accibn 1: Solicitamos al RP que realice una revision de las metas mencionadas
lo antes posible para evitar que este problema se repita en el préximo informe de
progreso. Los nuevos resultados de prevalencia del VIH, de la IBBS y de las
encuestas bio-conductuales para PC deberan ser considerados a la hora de
revisar las metas.

Ademas, se sugiere que ambos RP continden implementando oportunidades de
mejora identificadas para asegurar la puntualidad y no duplicacion de datos, tanto
en INNOVA como en SUMEVE, que incluyen: a) completar las revisiones finales
del funcionamiento de INNOVA en comparacion con las fuentes primarias y
potenciales duplicaciones o sesgos en el registro, b) mejoras en SUMEVE, tanto
para el reporte de las referencias efectivas desagregadas por los
implementadores y el uso pleno del formulario FVIH-01, asi como mejoras para
la obtencion de los resultados de la entrega de paquetes de prevencion en
poblaciones clave y c) la habilitacion de PASMO/PEPFAR para reporte de
intervenciones directamente en SUMEVE.

1B

Para el componente de tuberculosis, el promedio de los resultados de los cinco
indicadores de cobertura es del 104% que corresponde a una evaluacion
Excelente (A).

El periodo estuvo definido por un cambio significativo en las metas acordadas para
los indicadores que determinan el desembolso al pais. Eso fue realizado con el fin
de alinearse al “Plan nacional para la mitigacion del impacto de la tuberculosis en
la atencion de poblacion de mayor riesgo y vulnerabilidad con énfasis en personas
privadas de libertad, El Salvador 2023-2026". La implementacién de este plan es
la primera prioridad para la subvencion y los primeros meses muestran un buen
nivel de cumplimiento.

A pesar de los esfuerzos ejecutados para mitigar el impacto de la situacion de la
TB en prisiones por el pais, vemos que los resultados programaticos de impacto
muestran un deterioro en cuanto a la cobertura de tratamiento de TB, el éxito de
tratamiento y la mortalidad por TB a nivel nacional. Estos resultados no siguen las





tendencias positivas que el pais habia alcanzados en afios anteriores y apuntan
a un empeoramiento de la situacion epidemiolégica de la TB en EIl Salvador.

Hacemos un llamado para mantener los esfuerzos y expandir en la medida de lo
posible las intervenciones enfocadas a mitigar el impacto de la situacion
penitenciara en la epidemia.

Desempefio financiero

Durante el periodo de implementacion de enero a diciembre de 2023, el RP realizo
gastos de US$ $11,284,058, de un presupuesto aprobado de US$ 15,715,922
equivalente al 66% de ejecucion que, segun la escala de calificacion de los
programas del Fondo Mundial, se considera “Pobre”. Merece la pena mencionar
gue, a nivel de obligaciones, el RP reporté un monto de US$ 4,247,358 gran parte
de lo cual corresponde a procesos ligados a la compra de insumos a través del
PNUD vy el avance de la obra de renovacion del Laboratorio Nacional de Salud
Publica (LNSP).

El saldo de caja validado para el periodo es de US$ 506,420.18

Para mas detalle, pueden referirse al anexo 1 de gastos financieros validados por
el Fondo Mundial.

La implementacion de la renovacién del LNSP merece una atencion particular
teniendo en cuenta las sucesivas prorrogas requeridas por la empresa contratista,
CAABSA. Efectivamente la fecha original de entrega en octubre 2022 fue
extendida en tres ocasiones definiendo el plazo actual al 13 de septiembre de
2024. A su vez, en mayo de 2024 el RP ha informado que las partes contratantes
(MinSal y CAABSA) se encuentran actualmente en tratativas para definir las
condiciones de rescision del contrato. Entendemos que esto tendrd como
consecuencia nuevos retrasos que probablemente se extenderan mas alla del fin
del periodo de implementacion de esta subvencion.

Recordamos al RP que es su responsabilidad asegurar que las condiciones de
cierre de este contrato de ninguna manera impliquen una pérdida de fondos de la
subvencion, sean estos de la asignacion C19RM como del canje de deuda con el
Gobierno de Alemania. En caso contrario, dichas perdidas seran consideradas
como gastos no conformes e inelegibles.

Accién 2: De esta manera se le solicita al RP definir antes del 30 de junio
proximo un plan por escrito que describa el proceso de cierre que sera definido
con la empresa, los pasos que se seguiran para la finalizacién de la obra, asi
como los mecanismos que garantizaran el cumplimiento de la responsabilidad
fiduciaria del RP. Solicitamos a su vez al RP que participe en todas las
discusiones relativas a la definicion de este plan y su implementacion.





Acciones de gestién

Dos acciones de gestibn quedaban pendientes del informe anterior y ambas
fueron cumplidas. En el Anexo 4 encontraran los comentarios realizados a dichas
acciones, asi como las dos nuevas acciones incluidas en esta carta.

. Decision Anual De Financiamiento

La ultima decision de financiamiento de la subvencion se expresa de la siguiente
manera:

(+) Presupuesto Anual (Asignacion + D2H) 2024: US$ 6,921,114

(+) Presupuesto C19RM 2024: US$ 2,512,232

(+) Reprogramaciones y Recalendarizaciones: US$ 248,832

(=) Total Gastos Proyectados: US$ 9,680,178

(-) Balance de Caja: US$ 506,420

(-) Desembolsos 2024 (excluyendo TB): US$ 7,184,902

(=) Decision de Financiamiento: US$ 1,988,857

Sin embargo, la incertidumbre ligada a la implementacién del proyecto de
renovacion del LNSP implica que dicha decision y sus respectivos desembolsos
requeriran de la informacion solicitada en la acciéon niamero 2 de la presente carta
antes de hacerse efectiva. Esperamos por tanto dicha informacion para poder
actualizar estas cifras.

Aprovechamos esta oportunidad para agradecer al Ministerio de Salud de El
Salvador y los asociados ejecutores de programas en el pais los avances

realizados durante el pasado periodo de notificacion.

Esperamos seguir colaborando y quedamos a su disposicién para cualquier
pregunta.

Atentamente,

Marcos Patino Mayer
Gerente de Portafolio
América Latina y el Caribe



https://theglobalfund.na1.echosign.com/verifier?tx=CBJCHBCAABAAOvU9pMY9rKSwsAtHX5WcUJTbS_soqhlu



Copia:
Lic. Francisco Ortiz, Presidente del MCP
Sra. Doris Acosta de Alvarado, Vicepresidenta del MCP
Licda. Marta Alicia de Magafia, Directora Ejecutiva del MCP
Dra. Miriam Maricela Herrera, Coordinadora Senior de la Unidad de Programa
Fondo Mundial
Sr. Ricardo Gavidia - Grupo Jacobs, Agente Local del Fondo

Anexos:
Anexo 1 — Gastos Financieros
Anexos 2 y 3 — Herramienta de calificacion del desempefio en inglés y en espariol
Anexo 4 — Acciones de Gestion





Anexo 1 - Gastos financieros

y grupos de poblacién meta

Dimension del célculo de Presupuesto | Gasto validado | Presupuesto Gasto
costos(Agrupacion de del periodo de | por el Fondo del periodo acumulativo
costos / Insumo de costos) | notificacion | Mundial para el | acumulativo validado por el

periodo de Fondo Mundial
notificacion
Moneda uUsD
Financiamiento basado en 2,965,984.05 653,605.60|  2,984,512.11 1,042,746.75
los resultados
Costos relacionados con la
Gestiéon de Adquisiciones y 402,563.58 437,748.43 655,104.63 437,748.43
Suministros (GAS)
Productos sanitarios: 2,653,329.86]  1,321,102.08]  2,836,947.86 1,321,102.08
productos no farmacéuticos
VC.Z,S;?S relacionados con 84,712.26 70,784.07 165,787.19 99,842.45
Productos sanitarios: 108,121.46 108,381.24]  242,116.46 158,529.24
productos farmacéuticos
Productos sanitarios: 1,110,670.35 554,000.89|  1,144,407.85 554,090.89
equipamiento
Costos indirectosy 112,851.89 120,075.72 203,623.48 176,463.24
generales
Equipamiento no sanitario 1,508,160.60 319,976.21 1,509,360.60 321,509.29
Servicios profesionales 20,425.44 17,490.00 24,425.44 21,490.00
externos (SPE)
Recursos Humanos (RRHH) 31,000.00 30,204.40 65,696.19 64,900.59
Analizador y accesorios
para el recuento de células 22,100.00 3,060.00 24,635.00 3,605.00
CD4
Infraestructuras 6,696,002.36 6,375,555.73 7,328,630.13 7,082,029.60
Apoyo econémico a clientes 0.00 0.00 0.00 0.00

Grand Total

15,715,921.85

10,012,074.46

17,185,246.94

11,284,057.56

diciembre 2023

Saldo de caja final a fecha de 31

Segun la informacidn facilitada
por el Receptor Principal

Segun la validacién del
Fondo Mundial

506,420.08

506,420.08
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Grant: SLV-C-MOH Rated Period: 1 Jan. 2023 to 31 Dec 2023
Country: El Salvador

Principal Recipient: Ministry of Health of the Republic of El Salvador

Implementation Period: 01 Jan 2022 to 31 Dec 2024
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| Programmatic Rating Summary

Grant: SLV-C-MOH

Country: El Salvador

Principal Recipient: Ministry of Health of the Republic of El Salvador
Implementation Period: 01 Jan 2022 to 31 Dec 2024

Rated Period: 1 Jan. 2023 to 31 Dec 2023

Programmatic Rating

Programmatic Rating Legend
Average Performance All Indicators:
All Indicators Rating:

Quantitative Indicator Rating:

Programmatic Technical Adjustment: Not Applied

Management Adjustment: Not Applied

B
C
D

Programmatic Rating

Active Indicator used in the Programmatic Rating Calculation

Active Indicator Name

1 MDR TB-3 Number of cases with RR-TB and/or MDR-TB that began second-line treatment

2 KP-1a Percentage of men who have sex with men reached with HIV prevention programs - defined package of services

3 TCP - other -1: Percentage of all TB cases among PPL successfully treated among the total of all reported TB cases

4 KP-1b Percentage of transgender people reached with HIV prevention programs - defined package of services

5 KP-1c Percentage of sex workers reached with HIV prevention programs - defined package of services

6 TCS-1.1 Percentage of people on ART among all people living with HIV at the end of the reporting period

7 KP-6a Percentage of eligible men who have sex with men who initiated oral antiretroviral PrEP during the reporting period

8 KP-6b Percentage of eligible transgender people who initiated oral antiretroviral PrEP during the reporting period

9 HTS-5 Percentage of people newly diagnosed with HIV initiated on ART

10 TCS-Otherl Percentage of people on ART who have had a viral load test in the last 6 months.

HTS-3a Percentage of men who have sex with men that have received an HIV test during the reporting period and know

u their results

HTS-3b Percentage of transgender people that have received an HIV test during the reporting period and know their

12 results

13  HTS-3c Percentage of sex workers that have received an HIV test during the reporting period and know their results

MDR TB-6 Percentage of TB patients with DST result for at least Rifampicin among the total number of notified (new and

14 retreatment) cases in the same year

Excellent >=100%
Good 90% - 99%
Moderate 60% - 89%
Poor 30% - 59%
Very Poor <30%
Target Result
Country Vel Value Percentage
. N: 39 N: 34
D D: 87.0%
Salvador % P: %
N:
- 30,318 N: 26,325
D: 54,140 D: 54,140 87.0%
Salvador P: 48.6%
P: 56.0%
o N: N: 953
D D: 1,019 98.0%
Salvador P:95.0% P:93.5%
o N2 1729 o303
Salvador  D: 2,011 E 51%151,0/
P:86.0% 7
N:
. 17,500  N: 13,469
D: 44,972 D: 44,972 77.0%
Salvador P: 29.9%
P: 38.9%
N:
. 21,094  N:15587
D: 27,394 D: 22,960 O
Salvador P: 67.9%
P: 77.0%
o N- 2849 .5 280
Salvador ~ D: 3,799 E fozosg“/
Pi75.0%
g N: 167 N: 124
Salvador D: 223 o 1os
P:74.9%  P:100.0%
o N: N: 654
D: D: 948
Salvador P:30.0% P:69.0%
o N: N: 13,237
D: D: 15,587
Salvador P:70.0% P:84.9%
N:
- 20,555 N: 25,744
D: 54,140 D: 54,140
Salvador P: 47.6%
P: 38.0%
o N- 1109 g 331
Salvador  D: 2,011 E 52350;;
P: 55.1% oRen
N: 9,667
. N: 11,208
D: 44,972 D: 44,972
Salvador P: 24.9%
P: 21.5%
o N: N: 3,421
D: D: 3,454
Salvador P:83.0% P:99.0%
N: 2573 .5 443

El D:
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15 TCP-6a Number of TB cases (all forms) notified among prisoners Salvador  D: P: % 95.0%
P: %
N: 3,216 N: 4.282
16 TCP-1 Number of notified cases of all forms of TB (i.e. bacteriologically confirmed + clinically diagnosed), new and El D: !
relapse cases Salvador  D: P: %
P: % :
*Individual Indicators should have a maximum score of 120%, when calculating the mean
**|f an Indicator is rated less than 60% then Final Quantitative Rating is downgraded by one rating unless indicator rating is C, D or E
Work Plan Tracking Measures (displayed for information, not considered for Programmatic Rating)
Key Activities Target Value Result Value Result Score Achievement
1 Services and supplies for the management and response of the RNL Completed Started 1 33%

Average WPTM Performance 33%
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| Financial Rating Summary

Grant: SLV-C-MOH Rated Period: 01 Jan 2022 to 31 Dec 2023
Country: El Salvador

Principal Recipient: Ministry of Health of the Republic of El Salvador
Implementation Period: 01 Jan 2022 to 31 Dec 2024

Financial Rating

Financial Rating Legend
Management Adjustment Not Applied Excellent >=95%
Financial Rating 4

Good 85% - 94%

Poor 65% - 74%

2
3 Moderate 75% - 84%
4

Very Poor <65%

Metrics used in the Financial Rating calculation

Metric Name Values Percentage
. Cumulative Expenditure: $ 11,284,058
- 0, ) y o
1 In-Country Absorption (%) Cumulative Budget: $ 17,185,247 66%
- Cumulative Disbursement: $ 9,966,636
(" ’ g [
2 Budget Utilization (%) In-Country Cash Balance (Beginning of the Implementation Period): $ 5,746,076 91%

All amounts are calculated in IP currency
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| Herramienta de calificacién del desempefio |
Subvencion: SLV-C-MOH Periodo evaluado: De 1-Ene-23 a 31-Dic-23
Pais: El Salvador
Receptor principal: Ministry of Health of the Republic of El Salvador

Periodo de implementacion: De 1-Ene-22 a 31-Dic-24

Calificacion del desempeio del periodo de reporte

Calificacién programatica Calificacion financiera

Ajuste de gestion: No aplicado

Evolucion de la calificacion del desempeio

2022 2023
Periodo evaluado De 1-Ene-22 De 1-Ene-23
a 31-Dic-22 a 31-Dic-23
: .
i De 1-Ene-22 De 1-Ene-22
Periodo evaluado a 31-Dic-22 a 31-Dic-23
. .
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Traduccioén de cortesia solo como

referencia

Resumen de la calificacion programatica

Subvencion:
Pais:
Receptor principal:

Periodo de implementacion:

SLV-C-MOH Periodo evaluado:
El Salvador

Ministry of Health of the Republic of El Salvador

De 1-Ene-22 a 31-Dic-24

De 1-Ene-23 a 31-Dic-23

Calificacién programatica

Calificacion programatica Leyenda
Desempefo promedio de todos los indicadores: _ - Excelente >=100%
Calificacion de todos los indicadores: _ B Buena 90%-99%
Calificacion de los indicadores cuantitativos: _
: o - . C Moderada 60%-89%
Ajuste técnico programatico: No aplicado
H 0/._EQO,
Ajuste de gestion: No aplicado - Baja 30%-59%
Calificacién programatica _ - Muy baja <30%
Indicadores activos utilizados en el calculo de la calificacion programatica
Nombre del indicador activo Pais Valrt:;?: = liasI:IZ::L Porcentaje
KP-1c: Porcentaje de trabajadores del sexo que benefician de programas de El Salvador g 4114713(7)2 g 123?3 77%
prevencion del VIH: paquete definido de servicios P'l 38‘90% P: 29’90% 0
KP-1a: Porcentaje de hombres que tienen relaciones sexuales con hombres N: 30,318 N: 26,325
que benefician de programas de prevencion del VIH: paquete definido de El Salvador | D: 54,140 D: 54,140 87%
servicios P: 56.00% P: 48.60%
s . ) . - N: 39 N: 34
MDR TB-3M): Nimero de casos de tuberculosis resistente a la rifampicina y/o : : ®
S " . . El Salvador | D: D: 87%
multirresistente que empezaron a recibir tratamiento de segunda linea. p: p:
TCS-1.1: Porcentaje de personas en tratamiento antirretroviral entre todas El Salvador g g;gg: g ;gggg 88Y
las personas que viven con el VIH al final del periodo de reporte P'I 77’00% P: 67’90% °
TCP-6a: Numero de casos de tuberculosis (en todas sus formas) notificados El Salvador g 2,573 g 2,443 95%
entre reclusos. p: P- 0
. N: N: 953
TCP - other -1: Porcentaje de casos todas las formas de TB entre PPL El Salvador  D: D: 1.019 98
tratados exitosamente entre el total de casos todas las formas notificados P'. 95.00% P: 9:‘3 50% °
HTS-3cM): Porcentaje de trabajadores del sexo que se han sometido a una N: 9,667 N: 11,208
prueba del VIH durante el periodo de reporte en programas especificos de El Salvador | D: 44,972 D: 44,972
poblaciones clave y que conocen sus resultados P: 21.50% P: 24.90%

*Los indicadores individuales deben tener una puntuacion maxima del 120% al calcular la media

**Si se califica un indicador por debajo del 60%, la calificacion cuantitativa final baja una calificacion, a menos que la calificacién del
indicador seaC,Do E
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Resumen de la calificacion programatica

Indicadores activos utilizados en el calculo de la calificacion programatica

Valorde la  Valor del

Nombre del indicador activo Pais Porcentaje
meta resultado
MDR TB-6: Porcentaje de pacientes con tuberculosis y resultados de . .
L . h e N: N: 3,421
sensibilidad a los farmacos al menos con respecto a la rifampicina entre el : :
numero total de casos notificados (nuevos y vueltos a tratar) en el mismo El Salvador | D: D: 3,454
afio P: 83.00% P: 99.00%
-3a(\W)- i i i
:TSb3a : Porce:taje de rlgdmbres que tlet?er;| rclal\e/lﬁ_lloges setexuelnles F:odn . N: 20,555 N: 25,744
omrtres que se han someti ';.) a uza prut:e| ade | urante el periodo de El Salvador D- 54.140 D- 54140
reporte en programas especificos de poblaciones clave y que conocen sus P: 38.00% P: 47.60%
resultados
HTS-3bM): Porcentaje de personas transgénero que se han sometido a una N: 1,109 N: 1,331
prueba del VIH durante el periodo de reporte en programas especificos de | El Salvador  D: 2,011 D: 2,011
poblaciones clave y que conocen sus resultados P: 55.10% P: 66.20%
. e . . L N: N: 654
HTS-5: Porcentaje de personas recién diagnosticadas con infeccion por el . .
VIH que han iniciado tratamiento antirretroviral El Salvador | D: DR
P: 30.00% P: 69.00%
KP-1b: Porcentaje de personas transgénero que benefician de los programas N 1729 N 2,323
de prevencion del VIH: paquete definido de servicios El Salvador | D: 2,011 D: 2,011
P -Paq P:86.00%  P:115.50%
KP-6a: Numero de hombres que tienen relaciones sexuales con hombres N: 2,849 N: 2,280
que recibieron algtin producto PrEP al menos una vez durante el periodo de | El Salvador D: 3,799 D: 2,280
reporte P: 75.00% P: 100.00%
KP-6b: Numero de personas transgénero que recibieron algun producto PrEP N 167 N 124
al menos una vez durante el periodo de reporte El Salvador | D: 223 D: 124
P:74.90% P: 100.00%
TCP-1M): Numero de casos notificados de todas las formas de tuberculosis N: 3,216 N: 4,282
(esto es, confirmados bacteriolégicamente y con diagnéstico clinico), casos | El Salvador | D: D:
nuevos y recaidas. P: P:
. . . N: N: 13,237
TCS-Other1 Porcentaje de personas en TARV a quienes se les ha realizado . .
una prueba de carga viral en los ultimos 6 meses El Salvador | D: D: 15,587
: P:70.00% P: 84.90%

*Los indicadores individuales deben tener una puntuaciéon maxima del 120% al calcular la media

**Si se califica un indicador por debajo del 60%, la calificacion cuantitativa final baja una calificacion, a menos que la calificacion del
indicadorsea C,Do E

Medidas de seguimiento del plan de trabajo (se muestran a titulo informativo, no se consideran para la
calificacion programatica)

Valor de la Valor del Puntuacién del

e meta resultado resultado

Porcentaje

1 | Servicios y suministros para la gestion y respuesta del LNR Completada Iniciada 1 33%

Desempeiio promedio de las medidas de seguimiento del plan de trabajo: 33%





¢, THE GLOBAL FUND | DnA - Data & Analytics Traduccion de cortesia solo como

referencia
| Resumen de la calificacién financiera |
Subvencion: SLV-C-MOH Periodo evaluado: De 1-Ene-22 a 31-Dic-23
Pais: El Salvador
Receptor principal: Ministry of Health of the Republic of El Salvador

Periodo de implementacion:  De 1-Ene-22 a 31-Dic-24

Calificacion financiera

Callificacion financiera Leyenda

Ajuste de gestion No aplicado - Excelente >=95%

Calificacién financiera 4 2 Buena 85%-94%
3 Moderada 75%-84%
4 Baja 65%-74%

- Muy baja <65%

Parametros utilizados en el calculo de la calificacion financiera

Nombre del parametro Valores Porcentaje
Gastos acumulativos: $ 11,284,058

Absorcion en el pais (%) 66%
Presupuesto acumulativo: $ 17,185,247
Desembolso acumulativo: $ 9,966,636

Utilizacion del presupuesto (%) @ Saldo de caja en el pais (inicio del periodo de 91%
ejecucion): $ 5,746,076

Todos los montos se calculan en la moneda del periodo de implementacion
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