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El Observatorio de la Salud (OS) aspira a ser un

centro generador de información y evidencias de

prestigio internacional, que contribuye a definir la

agenda y mejorar el desempeño y la transparencia

de los sistemas de salud de América Latina y el

Caribe (ALyC).

Construir un núcleo de análisis regional que

concentre, analice, genere y difunda información y

evidencias que contribuyan a mejorar el
desempeño de los sistemas de salud de ALyC.



• La idea inicial surge de un trabajo colaborativo

entre la Fundación Mexicana de la Salud (FUNSALUD) y

el Institute for Health Metrics and Evaluation (IHME) de la

Universidad de Washington.

• El financiamiento original proviene del Instituto

Carlos Slim de la Salud (ICSS) y de la Fundación Bill y

Melinda Gates, que financia el IHME. Luego se

involucran otros socios, como la Universidad de

Harvard, específicamente la Escuela de Salud Pública y

la Iniciativa Harvard por la Equidad.

• Se ponen a funcionar 6 redes regionales en

métricas de salud en ALC.



Cobertura regional del 

Observatorio de la Salud (OS), 2010

Rep. Dom.

México

Costa Rica

Colombia

Perú

Chile

Brasil

Argentina

Ecuador

Bolivia

Cuba

Guatemala

El salvador

Haití

Nicaragua

Programa
Número de países e 

investigadores

Carga de la enfermedad 10 países y 46 investigadores

Evaluación comparativa de 
riesgos en salud

12 países 40 investigadores

Protección financiera 13 países, 44 investigadores

Cuentas en salud 16 países y 50 investigadores

Recursos humanos 9 países, 23 investigadores

Cobertura efectiva 11 países, 43 investigadores

TOTAL
19 países, 242 

investigadores

No. de redes en las que 

participa el país

6 5 4 3 12

Países con OS



 El propósito del OS-ALC es facilitar la disponibilidad
de datos y profundizar el análisis a nivel país para
mejorar las políticas públicas y enriquecer el
trabajo regional.

 Estrategias institucionales flexibles, según las
preferencias de cada país y la disponibilidad e
interés de los actores locales.

 El trabajo específico en cada país se define a
nivel local.

 En México se involucra el Instituto de Salud Pública
de México, que es la sede del capítulo local de
México.

 Surgen capítulos en otros países, como el de
República Dominicana, Colombia y Costa Rica.





El sistema de salud de la República Dominicana (RD),

ha presentado durante años graves problemas

relacionados con su desempeño, los cuales pueden

expresarse a través de deficiencias en la cantidad y

calidad de los servicios, inequidad e ineficiencia, así

como reducida protección financiera a las familias

dominicanas.

Al mismo tiempo, en el país hay carencias importantes

de análisis de la información existente, que

contribuyan al proceso de generación de evidencias

que sustenten la toma de decisiones en materia de

políticas de salud.



•Contribuir a llenar el vacío de evidencias, con

investigaciones focalizadas en el sistema de salud, visto

como una totalidad, así como atendiendo a las relaciones

entre las distintas partes, adoptando una perspectiva

sistémica.

•Aportar a mejorar la equidad, la eficiencia y la calidad

del gasto en salud, principalmente a través del suministro

de información confiable, oportuna, de calidad sobre

temas claves sobre el desempeño del sistema de salud.

• Contribuir a la transparencia de las instituciones públicas

y privadas del sector salud, fomentando el desarrollo

institucional y la formación de recursos humanos.

•También contribuirá con la estrategia de gobernabilidad,

al fomentar la elevación del nivel de las discusiones entre

los actores del sistema de salud.



El objetivo principal es aportar evidencias para mejorar

el desempeño del sistema de salud y dar seguimiento a

las políticas públicas desde la sociedad civil, a través

de la creación y fortalecimiento de redes de

investigación en métricas de salud, denominadas el

Observatorio de la Salud de la RD (OSRD).

La forma de trabajo del OSRD es la promoción de redes

de investigadores en métricas de salud y las alianzas

estratégicas con instituciones públicas y privadas,

especializadas en diversos campos de producción del

conocimiento así como de la formación de recursos

humanos.



Fundación Plenitud posee alianzas estratégicas y

colaborativas con:

Fundación Mexicana de la Salud (FUNSALUD)

Banco Interamericano de Desarrollo (BID)

Instituto Carso de la Salud de México

Harvard Global Equity Initiative (HGEI)

Instituto Tecnológico de Santo Domingo (INTEC)

Centro Nacional de Investigación Materno Infantil

(CENISMI)

Instituto de Oncología Dr. Heriberto Pieter (IOHP)

Ministerio de Economía, Planificación y Desarrollo

Ministerio de Salud Pública



Cooperación Técnica

Cooperación Financiera

Apoyo en realización 

investigaciones

Apoyo en gestión 

conocimiento
Incorporación en 

investigaciones
Oficialización 

investigaciones

Obtención y 

canalización 

recursos apoyo OS 

y la REDACS 

US$110,000.00

Contribución a la 

implementación y 

continuidad del 

OSRD. Primer año 

US$150,000.00

Apoyo en eventos
Apoyo en 

implementación 

Sistema Ctas. Salud

US$70.000.00

Canalización Fondos 

Gubernamentales 

(subvención)

US$25,000.00



•Consiste en establecer un banco de datos sobre el

sistema de salud (resultados de las investigaciones,

los indicadores de seguimiento, así como la

recopilación de documentos, estadísticas, enlaces

virtuales y otras herramientas).

•Mantener y utilizar un espacio virtual interactivo

que promueva el uso libre de la información por

parte de los investigadores, formuladores de

políticas y de la población en general, fomentando

el rol de veeduría de la sociedad civil en el

seguimiento de las políticas públicas.



•Impulsar la integración, participación y
creación de conocimiento de los actores
relevantes del sector salud, a los espacios
de coordinación y reflexión del
Observatorio, organizados alrededor de
redes de investigadores que trabajen en
colaboración.

•Procura no competir ni duplicar, sino lograr
sinergias entre los esfuerzos que se realizan
en diferentes ámbitos del quehacer
científico.



Participantes de OECD, OMS, Argentina, Brasil, Bolivia, Chile, Colombia, Costa

Rica, El Salvador, Guatemala, México, Paraguay, Perú, Uruguay y República

Dominicana. Representando a Organismos de Cooperación, Ministerios,

Universidades y Centros de Investigación.



Participación en la 3ª Reunión de la Comunidad Colaborativa de Recursos Humanos para la

Salud en América Latina y el Caribe (COCORHS) en noviembre 2010 en Río de Janeiro, Brasil.

Presentación Construcción de métricas comunes sobre Recursos humanos en salud, en siete

países de América Latina y el Caribe: caso República Dominicana



Participación en el Primer Simposio Global sobre Investigación en Sistemas de Salud

celebrado en noviembre 2010 en Montreux, Suiza. Panel: Julio Frenk, el Decano de la Escuela

de Salud Pública de Harvard; Felicia Knaul, Directora de Harvard Global Equity Iniciative;

Ramiro Guerrero, Director del Centro de Estudios en Protección Social y Economía de la Salud

(PROESA) de Colombia; Tom Bossert, Director del Grupo por la Salud Internacional de la

Escuela de Salud Pública de Harvard; María del Rocío Sáenz, Directora de Consultores en

Desarrollo, Sociedad y Administración (CONEDSA) y Magdalena Rathe, Coordinadora OSRD.



•Persigue generar y recopilar información básica

cuantificable (métricas de salud) a través de la

realización de estudios específicos y de la revisión y

almacenamiento de documentos, registros y

publicaciones del sector, así como la construcción

de series estadísticas que constituyan evidencia

empírica para el monitoreo y la toma de decisiones

en el sistema de salud.

•Las métricas de salud que corresponden al

programa de trabajo del Observatorio regional son:

carga de enfermedad, evaluación comparativa de

riesgos, cobertura efectiva, calidad, recursos

humanos, cuentas de salud y protección financiera.



Investigación Descripción Financiamiento

Métricas de salud 
de la mujer

Elaboración de un diagnóstico sobre la salud de la
mujer dominicana a través de su ciclo vital, así como

de la respuesta del sistema de salud para hacerle
frente, utilizando métricas de salud seleccionadas (en
proceso)

Banco Interamericano 
de Desarrollo (BID)

Componente 3: 
Investigación OSRD

Indicadores para 
medir el 
desempeño del 
sistema de salud

Revisión y adaptación de la propuesta de la OMS en
el Informe de la Salud Mundial del año 2000, para la
evaluación del desempeño del sistema de salud, al
caso dominicano. Propuesta de indicadores.
(concluido)

Banco Interamericano 
de Desarrollo (BID)

Componente 3: 
Investigación OSRD

Análisis del Gasto 
Nacional en Salud

Análisis del módulo de gasto en salud incluido en la
ENDESA 2007, con perspectiva de equidad, así como
de las Cuentas Nacionales de Salud correspondientes
al mismo año (en preparación TDR)

Banco Interamericano 
de Desarrollo (BID)

Componente 3: 
Investigación OSRD

Calidad de los 
servicios de salud 
materno-infantil

Región 0 de Salud

Determinar la calidad en el proceso de atención
obstétrica (incluye puerperio), prenatal, de
emergencia y del niño menor de un año
(especialmente del recién nacido), en centros de
salud de segundo y tercer nivel seleccionados.
Identificar el conocimiento del personal de salud y las
necesidades de capacitación (en proceso)

Banco Interamericano 
de Desarrollo (BID)

Componente 5: 
Formación RRHH



Investigación Descripción Financiamiento

Diagnóstico 
institucional del 

cáncer

Elaboración de un diagnóstico sobre la situación del
cáncer en la República Dominicana y la respuesta

para enfrentarlo, con énfasis en los recursos
disponibles en las instituciones públicas y privadas
de la región 0. (en proceso)

Banco Interamericano 
de Desarrollo (BID)

Componente 5: 
Formación RRHH

Diagnóstico sobre 
métricas en 
RR.HH.

Análisis de los recursos humanos en Rep.
Dominicana desde la perspectiva de RR.HH. (en
proceso)

Banco Interamericano 
de Desarrollo (BID)

Componente 5: 
Formación RRHH

Estimación del 
gasto nacional en 
salud 2009 – 2010

Complementar la estimación periódica que realiza
la Fundación Plenitud sobre el GNS de la Rep.
Dominicana, para dar seguimiento al componente
de financiamiento dentro de la estrategia de
monitoreo del desempeño del sistema de salud. (en
proceso)

Fundación Plenitud

Componente 3: 
Investigación OSRD

Construcción de 
métricas en 
RR.HH.

Ejercicio de construcción de indicadores y métricas
coordinadas por Comunidad Colaborativa de
Recursos Humanos para la Salud en América Latina
y el Caribe (COCORHS) con el propósito de facilitar

un análisis comparado y la generación de políticas
de RHS a nivel regional. (concluido)

Fundación Plenitud

Componente 5: 

Formación RRHH



Investigación Descripción Financiamiento

Estudio de Línea 
Base de CS en 

ALC

Determinar el avance de las cuentas de salud en
países de América Latina y El Caribe (en proceso)

OS-ALC

Componente 3: 
Investigación OSRD

Mapa del Sistema 
Salud de la RD

Estudio que muestra los avances en el proceso de
reforma del sistema de salud, iniciado en el 2001,
que se intensificó en 2007, con la puesta en marcha
del régimen contributivo. El documento refleja
como la reforma en proceso constituye una gran
innovación en el sistema de salud y promete
contribuir a la equidad y protección financiera de
las familias dominicanas, a la vez que aspira
alcanzar la cobertura universal (concluido)

OS-ALC

Componente 3: 
Investigación OSRD

Financiamiento 
de enfermedades 

catastróficas

Análisis del financiamiento al cáncer y el SIDA
dentro del marco del sistema de salud de la Rep.

Dominicana estudio de caso dentro de una
investigación más amplia que lleva a cabo Harvard
Global Equity Initiative (HGEI) para el Fondo Global,
con el nombre de HIV/AIDS Survivorship in Low and
Middle Income Countries: Opportunity and
Challenges for Health Systems. (concluido)

OS-ALC

Componente 3: 
Investigación OSRD



Investigación Descripción Financiamiento

Protección 
Financiera en RD

Estudio que analiza como la extensión de la
cobertura del Seguro Familiar de Salud (SFS) es el
principal reto del sistema de protección financiera
en salud en la República Dominicana, que debe
pasar desde un 38% a fines del 2009, a la totalidad
de la población en el 2011, según manda la ley 87-
01 que crea el Sistema Dominicano de Seguridad
Social (SDSS). (concluido)

OS-ALC con fondos del 
Centro Internacional 
para el Desarrollo y la 
Investigación (IDRC)

Componente 3: 
Investigación OSRD



•Los resultados de las investigaciones, tanto a

nivel nacional como de otras realizadas en el

exterior y que sean relevantes para el caso

dominicano, serán divulgados, a fin de que

constituyan evidencias que sirvan para sustentar

recomendaciones de política para mejorar el

desempeño del sistema de salud en la

República Dominicana.

•Medios de difusión: publicaciones, boletines

electrónicos, artículos de fácil lectura y

comprensión, reuniones de reflexión, talleres y

seminarios.



Boletines electrónicos

Artículos en revistas
Informes Mundiales 

Posters en eventos 

internacionales

Portales



•La formación de recursos humanos, y en especial del

personal del Ministerio de Salud, contribuirá al

fortalecimiento institucional de ese organismo rector.

Para determinar el tipo de entrenamiento necesario se

evaluará primero, a través de encuestas

especializadas y grupos de enfoque, cuáles son las

carencias y necesidades en términos de

conocimientos del personal de salud. Una vez se

tengan los resultados de esta evaluación, se

identificará y/u ofrecerá oportunidades para

entrenamiento más adecuado para fortalecer o

desarrollar las capacidades técnicas individuales y

colectivas que mejor respondan a esas necesidades.



• La formación y capacitación de los recursos humanos en salud se

considera un aspecto fundamental para mejorar el desempeño del sistema

de salud, particularmente en lo que concierne a la calidad.

• Desde hace tiempo se ha identificado que la baja calidad de la formación

de los recursos humanos es clave en los resultados de indicadores tales

como la mortalidad materna y la mortalidad neonatal (muy altas en un país

como RD, con casi un 100% de parto institucional con personal calificado, así

como alta cobertura de atención prenatal)

• La primera tarea del OSRD en este aspecto es identificar cuáles son los

vacíos en la formación y el conocimiento de los protocolos de atención

obstétrica en el segundo y tercer nivel de atención. Dada la limitación de

fondos, esto se concentra en las regiones O y II del país.

• Posteriormente se desarrollarán los módulos de capacitación específica

para mejorar la calidad de la salud materna e infantil, tanto en lo

concerniente a conocimientos médicos como los relativos a la bioética --

calidez, respeto a los derechos de los pacientes, información y en general,

todo lo que concierne a la capacidad de respuesta.



• El diagnóstico institucional de proveedores de servicios de

prevención y atención al cáncer, también pretende identificar la

capacidad de los recursos humanos en esta área y las necesidades

de formación y capacitación.

• Otros vacíos identificados son relativos a la calidad del sistema de

información -- la producción de estadísticas y su calidad, lo cual está

vinculado a las métricas de salud. Esto abre otras avenidas de

formación y capacitación de recursos humanos.

• Hemos avanzado conversaciones con universidades

latinoamericanas para desarrollar programas presenciales y en línea,

tales como el Instituto de Salud Pública de México, la Universidad I-

Salud de Argentina, la Universidad de Rosario, Argentina. Esto lo

realizaríamos con universidades locales, con las cuales tenemos
alianzas, como INTEC y otras.



•El pensamiento sistémico para el abordaje de los sistemas

complejos: bases para una comprensión conceptual (contexto,

relaciones, procesos dinámicos, patrones).

•Métodos y abordajes para analizar el desempeño del sistema

de salud, considerando los múltiples niveles de análisis, la

transdisciplina, las nuevas formas de gestión del conocimiento,

relaciones entre personas, información y conceptos y cómo se

distribuyen en el sistema y sus funciones.

•Ejemplos de marcos integrativos de pensamiento sistémico en la

salud: el caso ISIS del control del tabaco, el panel Presidencial

del Cáncer de los Estados Unidos.

•La aplicación del pensamiento sistémico al fortalecimiento del

sistema de salud, de la Alliance for Health Research.



Componentes Productos Resultados

1. Centro Virtual 
de Inteligencia 

(CVI)

Diseño de un 
módulo de gestión 
del conocimiento

Plataforma virtual con datos estadísticos y documentos
nacionales e internacionales relacionados con la salud y las
métricas.

2. Investigación Métricas de Salud

Sistema de Salud

-Documentos relacionados con sistemas de salud (mapa

de salud, indicadores de desempeño, implementación de
sistemas de cuentas nacionales)
- Documentos sobre métricas de salud (cobertura efectiva,
protección financiera en RD, financiamiento de
enfermedades catastróficas…)

3. Fomento 
Redes

Organización y 
participación en 
eventos

-Organización de 3 reuniones de REDACS
- Participación en red de Protección Financiera
- Participación y presentación de estudio en red de RR.HH.

4. Difusión Promoción de 
resultados de 
estudios e 
información

-Remisión de seis (6) boletines electrónicos
- Publicación de artículos en revistas internacionales de
Argentina (ISALUD), Salud Pública (México), Informe
Mundial Salud (OMS)

5. Formación 
RR.HH.

Diagnóstico de 
necesidades de 
formación

-Estudios relacionados:
-Calidad de prestación de servicios materno - infantil
(CENISMI)
- Prestación de servicios de atención cáncer (IOHP)
- Métricas de RR.HH.



Entidades 

Socias

Aportes del OSRD

Ministerio de 

Economía, 

Planificación y 

Desarrollo de la 

Rep. 

Dominicana

- Producción de datos para alimentar el Sistema de Indicadores

Sociales (SISDOM) de la Rep. Dominicana: serie de Gasto

Nacional en Salud 1995-2010, realizada en base a cifras oficiales

y estimaciones de datos faltantes, incluyendo la estimación del

gasto de los hogares.

- En una segunda fase, se pretende aportar indicadores para la

medición del desempeño del sistema de salud.

Ministerio de 

Salud Pública de 

la Rep. 

Dominicana

- Fortalecimiento de la UCNS a través de la participación en

reuniones regionales de la REDACS para la revisión de la

metodología internacional estándar, el Sistema de Cuentas de

Salud (SHA por sus siglas en inglés), el cual se propone la

homogenización de la producción de datos financieros en salud

y la comparabilidad internacional de los mismos.

- Participación en el Comité Interinstitucional de Cuentas de

Salud, representando a la sociedad civil, por medio de INSALUD.

- En una segunda fase, se pretende la implementación del

nuevo SHA.



Entidades 

Socias

Aportes del OSRD

Instituto de 

Oncología Dr. 

Heriberto Pieter

- Alianza institucional para desarrollar proyectos conjuntos de

investigación y difusión relacionados con el cáncer y el sistema

de salud en la Rep. Dominicana.

- Elaboración de un diagnóstico sobre los recursos nacionales

dedicados a la prevención y tratamiento de cáncer en el país.

Con los fondos del proyecto, este diagnóstico se enfoca en la

región 0, que corresponde a la ciudad de Santo Domingo.

- Producción de artículos y presentaciones para ser presentados

en reuniones y foros internacionales.

- Participación del país en la Global Task Force for Cancer Care

and Control in Developing Countries, que procura ampliar el

acceso al tratamiento en el mundo.

- En una segunda fase, se pretende ampliar el diagnóstico a

todo el país e identificar los recursos faltantes para universalizar

la cobertura, tanto en términos financieros como en la

capacidad técnológica, de los recursos humanos y de las

instalaciones. Esto podría resultar en un plan para fortalecer el

sistema de salud para la atención integral a los pacientes con

cáncer.



Entidades 

Socias

Aportes del OSRD

Centro Nacional 

de 

Investigaciones 

en Salud Materno 

Infantil Dr. Hugo 

Mendoza

- Alianza institucional para desarrollar proyectos conjuntos de

investigación y difusión relacionados con los problemas de salud

materno-infantil en la Rep. Dominicana.

- Elaboración de un estudio sobre la calidad de la prestación de

los servicios materno – infantiles en los centros hospitalarios del

país, centrado en las capacidades de los recursos humanos.

Con los recursos del OSRD se realiza en las Regiones 0 y II.

- Este estudio permitirá la identificación de las necesidades de

fortalecimiento de las capacidades de los recursos humanos

para reducir la mortalidad materna y neonatal en el país, a la

vez que mejorar la efectividad, oportunidad y calidez en la

atención a los /las pacientes.

- En una segunda fase se pretende desarrollar, implementar y

evaluar un plan de capacitación de los recursos humanos, en

base a las deficiencias que se identifiquen en la primera etapa.

También se pretende identificar las necesidades de inversión en

infraestructura, tecnología y formación para elevar la calidad

de la provisión de servicios materno-infantiles.



Entidades 

Socias

Aportes del OSRD

Instituto 

Tecnológico de 

Santo Domingo 

(INTEC) 

Entidad docente 
educación 

superior

- Firma de acuerdo de colaboración institucional para el

lanzamiento del OSRD en Rep. Dominicana y la realización de

estudios y actividades conjuntas que contribuyan a la

producción de indicadores y datos confiables en salud.

- Colaboración en la formación de estudiantes de economía

como pasantes para incentivar su participación en

investigaciones en economía de la salud, la cual necesita ser

fomentada en el país.

- En una segunda fase se pretende desarrollar conjuntamente

proyectos de formación de recursos humanos.

Consejo 

Presidencial del 

SIDA 

(COPRESIDA)

- Producción de la estimación de Medición del Gasto en SIDA

(MEGAS), que constituye una variante del sistema de cuentas

nacionales en salud, una de las áreas de especialidad de la

Fundación Plenitud.



Entidades 

socias

Aportes del OSRD

Diplomado 

sobre Ciencias 

Sociales y 

Complejidad 

de FUNGLODE

- Colaboración en el modulo sobre intervenciones de políticas

públicas sociales, con reflexiones desde la complejidad,

presentando ante los participantes la experiencia de la entidad

sobre medicamentos y patentes, su impacto en salud y opciones

de políticas públicas desde la perspectiva del interés de la

ciudadanía.

- Colaboración con tres Diplomados en Pensamiento de la

Complejidad y Ciencias Sociales, dentro del Módulo de La

aplicación del enfoque de “la complejidad” a problemas

prácticos del desarrollo social y herramientas para la

investigación en sistemas complejos, del Instituto Global de Altos

Estudios en Ciencias Sociales.

- Colaboración con el Capítulo de Complejidad de la República

Dominicana donde se debaten problemáticas del desarrollo

desde la perspectiva transdisciplinar.

- En una segunda fase se pretende abordar el estudio de la salud

de la mujer con la perspectiva del pensamiento sistémico,

apoyándose en el conocimiento de los integrantes del Capítulo,

asimismo como realizar talleres para la discusión y difusión de los

resultados de las investigaciones del OSRD.



Entidades 

Socias

Aportes del OSRD

Productores y 

analistas de 

cuentas de 

salud en ALC 

Técnicos de los 

Ministerios de 

Salud de ALC

Investigadores 

y formuladores 

de políticas 

públicas de 

ALC 

- Fortalecimiento y expansión de la Red de las Américas de

Cuentas de Salud (REDACS), iniciativa del Observatorio de la
Salud de América Latina y el Caribe que es coordinado por

Magdalena Rathe, Directora de la Fundación Plenitud, en la

República Dominicana y Coordinadora del OSRD.

- Promoción de REDACS como un espacio para que los

productores de Cuentas de Salud, así como a los investigadores

interesados en el financiamiento a la salud, se formen en los

nuevos avances metodológicos, promuevan en sus países la

institucionalización de las cuentas de salud, difundan sus trabajos

y promuevan su uso para fines de política.

- El OSRD, con apoyo del BID, ha puesto en línea una sección en

su página web dedicada a la REDACS, la cual había sido parte

de una iniciativa conjunta de varias instituciones internacionales,

pero que no se había actualizado recientemente.

- En una segunda fase se pretende actualizar esta página y

alimentarla con información de todos los países miembros de la

Red, incluyendo avances metodológicos, estadísticas e informes

comparativos entre países, noticias sobre eventos internacionales

relacionados con el tema.



Entidades Socias Aportes del OSRD

Actores del 

Sistema 

Dominicano de 

Salud

Investigadores en 

salud pública, 

economía de la 

salud y otras 

áreas de 

investigación 

relacionadas

Gestores de 

salud, técnicos de 

salud

Personas 

interesadas, 

pacientes, 

población 

general

- Determinación de un conjunto de indicadores para dar seguimiento

al desempeño del sistema de salud, que jueguen el papel de una

veeduría de las políticas públicas desde la sociedad civil.

- Promoción de una cultura de excelencia en la investigación

científica, facilitando el uso y el acceso a la información de manera

asequible, atractiva y gratuita, desarrollando una plataforma virtual

que compile información nacional e internacional y a partir de ella

producir estadísticas comparables.

- Consulta interactiva para la producción de datos estadísticos e

investigaciones en métricas de salud, divulgación de temas de

interés mediante el boletín electrónico y difusión de los resultados de

las investigaciones, mediante la entrega de los libros impresos.

- Consulta de bibliografía, datos e informaciones relacionadas con el

área de la salud

- En una segunda fase se pretende elaborar la línea de base de estos

indicadores y montar un sistema de seguimiento permanente de los

mismos, para medir el acceso, la calidad, el gasto, la satisfacción, la

equidad y la eficiencia en aspectos seleccionados del sistema de

salud.

- Acceso e intercambio interactivo a través de la plataforma web 2.0

por parte de la población, formación de recursos humanos y

establecer vínculos entre organizaciones y personas.



Componentes
Ejecución + 

compromiso 
(US$)

Coordinación y Gestión del Proyecto 117.103,13   

1. Centro Virtual de Inteligencia 14.807,57   

2. Fomento de Redes Temáticas 81.053,05   

3. Investigación 105.039,54   

4. Difusión de evidencias 24.282,43   

5. Recursos Humanos 27.300,00   

Equipos y materiales de oficina 12.100,79   

Gastos Administrativos e imprevistos 34.572,55   

Auditoría de proyecto 2.500,00   

Total General 418.759,06   

150.000,00   

107.715,88   

152.187,63   

8.855,55   

Banco Interamericano de Desarrollo (36%)

Observatorio de la Salud para América Latina y El Caribe (26%)

Fundación Plenitud (36%)

Otras entidades (2%)

Al final de la ejecución de las contribuciones se espera una ejecución adicional de

un 13%, que se estima en un aporte adicional de alrededor US$50,000.00.




