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Resumen Ejecutivo de la Valoracion

1) Este trabajo tiene como proposito presentar [a valoracior. del proyecto “Atencion integral en salud a la poblacién rural de los Municipios de Bonanza y Rosita”,
Regidn Auténoma del Atldntico Norte (RAAN), ejecutado por el Ministerio de Salud con el auspicio y la asistencia técnica de Horizont 3509 (Antes Cooperacion

Austriaca para el Desarrollo) .

2)

La valoracion encontrd los siguientes hallazgos:

a)

o))

El trabajo que ha realizado el Ministerio de Salud en e! contexto del proyecto es pertinente en cuanto 2 apropiacion de la propuesta y correspondencia
entre las caracteristicas del modelo de salud rural implementado v el contexto inmediate.

Esta pertinencia no se alcanzado en un espacio sociceconormico y geografico vacio. Se ha generado en un marco de realidades: fortalezas,
oportunidades, debilidades y amenazas; que establecen “reglas” implicitas para la implementacidn de las estrategias del proyecto y la
consecucion de los resultados esperados a traves de las actividades correspondientes.

Persisten barreras geograficas (en mayor grado), econémicas (en menar grade) y culturales (por excepcion), para que la poblacion
beneficiada pueda acceder a los servicios que ofrece el Ministeric de Salud en el area de intervencion del proyecto.

La pertinencia del trabajo realizado por el Ministerio de Salud en el contexto del proyecto es una pertinencia condicionada al apoyo de la
cooperacion externa. |

Las estrategias propuestas por el Proyecto y utilizadas por el Ministerio de Salud se corresponden con €l contexto. (Educacion de adultos,
participacion comunitaria, respeto y fomente de las normas tradicionales de atencion en salud, abordaje intercultural y multiétnico y
equidad en la oferta de servicios)
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f)

h)

El principal éxito del proyecto es “la organizacién, capacitacion y funcicnamiento de una red de agentes comunitarios multiétnica Yy
multicultural, utilizando una metodologia participativa, que actua en el escenario comunitario en cooperacion con el Ministerio de Salud,
orientada hacia la equidad en la prestacion de servicios adecuados al perfil higiénico sanitario de los territorios involucrados, privilegiando
acciones seleccionadas en materia de prevencion y atencion directa a las personas y al medio, en un marco de respeto y fomento de |as

normas tradicionales de atencidn”
) Los principales factores de éxito han sido:
(1) La vision y voluntad politica de la cooperacion
(2) La comprension de las autoridades de salud
(3) Las modificaciones de pensamiento y cunducta
(4) La historia de trabajo comunitario preexistente
(S) El compromiso de la red de agentes comunitarios y consejos de direccion
(6) Los hechos demostrativos de eficacia y;aumento de cobertura
(7) La metodologia de educacion popular €3 salud utilizada
(8) Los intercambios de experiencias '

Los logros del proyecto se pueden apreciar desde diferentes perspectivas, complementarias entre si. La perspectiva de las personalidades
entrevistadas, la de los representantes de las comunidades y agentes comunitarios y 1a de los consejos de direccion del proyvecto en cada

uno de los municipios involucrados.

El proyecto generd lecciones aprendidas para todos los protagonistas independientemente de su rol; cooperacion externa, Ministerio de

Salud, agentes comunitarios. La gran leccion aprendida por todos se resume de la siguiente manera:
i) “es posible desarrollar una alinza eficiente, eficaz y equitativa entre el MINSA, inversionistas externos y agentes comunitarios para

mejorar la salud del Jarea rural de los municipios de Rosita y Bonanza, utilizando un estilo de trabajo descentralizado, participativo,
respetuoso de la diversidad étnica y cultural; potenciando y aprovechando al maximo las capacidades locales y esforzandose
permanentemente por mantener una interaccion coherente entre la propuesta del modelo de salud comunitario puesto en practica y

las caracteristicas inmediatas del entorno socioecondmico, cultural y geopolitico”.
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3) La Valoracion emitié las siguientes recomendaciones. En sintesis:

a)
b)
)
d)
e)

f)
g)
h)

i)

Fortalecer el liderazgo del Ministerio de Salud y la consclidacion de los Consejos de Direccion del Proyecto
Incrementar las capacidades de negociacion, autonomia y autogestion de 1a red de agentes comunitarios
Implementar una campana de mercadeo social del modelo de salud comunitaria desarrollado.

Organizar y visibilizar la utilizacion def enfoque de genero,
Retomar el didlogo y la reflexion conjunta entre todos los protagonistas en la planificacion, seguimiento, ejecucion y evaluacion del

proyecto
Promover una perspectiva de “calidad” en los procesos de prestacion de servicios generados con el apoyo del proyecto

Incrementar el control social del proyecto.
Perfeccionar el sistema de formulacién, programacion, seguimienta y evaluacion de actividades, resultados esperados, estrategias v

objetivos del proyecto.
“Girar” el proyecto hacia la promocion de la salud
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