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Creadoradel Fondo de Mantenimiento Vial, publicadaen La Gaceta,
Diario Oficial No. 157 del 21 de agosto del 2000, los que se leeran
asi

Arto. 12. Adicidn.

“g) Los fondos provenientes de la aplicacion del Tributo para el
Financiamiento del Fondo de Mantenimiento Vial, (T-FOMAV).”
Reférmase ultimo parrafo:

“Los aportes establecidos en los literales a) y g) seran entregados por
laTesoreria General de laRepUblicaal Fondo de Mantenimiento Vial
de conformidad a las normativas presupuestarias vigentes.”

Arto. 13.

Parrafo segundo:

“Los ingresos del Fondo de Mantenimiento Vial seran destinados
Unicay exclusivamente parael financiamiento de las actividades del
mantenimiento rutinario y periddico y sistematico de la Red Vial
Nacional Mantenible y la Red Vial Municipal Mantenible, asi como
para los estudios, ejercer los controles para proteger el sistema vial
y cumplir con las obligaciones del Fondo de Mantenimiento Vial y
ladivulgacion de sus actividades y programas; en ninglin caso podran
aplicarse a otro fin. Los bienes y recursos que pertenezcan al Fondo
seran inembargables. Los ingresos del FOMAYV seran conservados
mediante fideicomiso directamente aplicado a las cuentas bancarias
correspondientes.”

Parrafo tercero:

“Para las labores de mantenimiento vial el FOMAYV contratara la
ejecucion de dichas labores, con empresas y micro-empresas de
mantenimiento vial y empresas consultoras establecidas en el pais
y bajo ninglin concepto ejecutara directamente tales labores, todo de
acuerdo a la Ley de la materia.”

Nuevo parrafo final:

"Los Contratos para la construccion y mantenimiento de obras
publicas, financiadas con fondos provenientes del FOMAYV, estaran
exonerados del pago del Impuesto al Valor Agregado. Para gozar de
esta exoneracion, los contratos requeriran del aval del Ministerio de
Hacienda y Crédito Publico.”

Arto. 5. Reforma.

Reférmase el CAPITULO VII, DISPOSICIONES GENERALES,
articulo 18, parrafo segundo de la Ley No. 355, Ley Creadora del
Fondo de Mantenimiento Vial, publicada en La Gaceta, Diario Oficial
No. 157 del 21 de agosto del 2000, el que se leera asi:

Arto. 18.

Segundo Parrafo.

“En el caso de las vias municipales que son responsabilidad de las
Alcaldias Municipales, éstas politicas seran coordinadas con el
Ministerio de Transporte e Infraestructura, AMUNICy el FOMAV.
Para estas operaciones de mantenimiento, se requerira de un
Reglamento Especial para las Vias Municipales.”

Arto. 6. Reglamentacion.

De conformidad a lo establecido en la Constitucién Politica, Articulo
150, numeral 10), el Presidente de la RepUblica en un plazo no mayor
de sesenta dias debera de reglamentar la presente Ley.

Arto. 7. Vigencia y publicacion.

Lapresente Ley deroga cualquier disposicion que se le opongay sera
publicada en La Gaceta, Diario Oficial, incorporando integramente
al texto de la Ley las presentes reformas. El Decreto A. N. No. 3513,

publicado en La Gaceta, Diario Oficial namero 93, del 21 de Mayo del
2003, Reglamento de Ley del Fondo de Mantenimiento Vial, publicada
en La Gaceta, Diario Oficial No. 157 del 21 de agosto del 2000, Ley N°
355, debera ser reformado, adecuandolo a la presente Ley.

Dada en la ciudad de Managua, en la Sala de Sesiones de la Asamblea
Nacional, a los trece dias del mes de Diciembre del afio dos mil cinco.
RENE NUNEZ TELLEZ, Presidente de la Asamblea Nacional . MARIA
AUXILIADORAALEMAN ZEAS, Secretariade la Asamblea Nacional.

Por tanto: Téngase como Ley de la Republica. Publiquese y Ejecutese.
Managua, veintidos de diciembre del afio dos mil cinco. ENRIQUE
BOLANOS GEYER, Presidente de la Reptblica de Nicaragua.

DECRETO A.N. No. 4454
EL PRESIDENTEDE LAREPUBLICADENICARAGUA
Hace saber al pueblo nicaragliense que:

LAASAMBLEANACIONAL
DELAREPUBLICADENICARAGUA

CONSIDERANDO
|
Que en cumplimiento de lo dispuesto en el Acuerdo Presidencial No.
134-2005 del 21 de Abril del 2005, publicado en La Gaceta, Diario
Oficial No.82 del 28 de Abril de 2005, el Ministro de Hacienday Crédito
Publico, en nombre y representacion de la Republica de Nicaragua,
suscribio el 7 de junio de 2005 el Convenio de Crédito No. 4050-NI con
la Asociacion Internacional de Fomento (AIF).

1
Que mediante el citado convenio la AIF le otorga a Nicaragua un
préstamo por 7,200,000 derechos especiales de giro a un plazo de 40
afios, incluyendo 10 afios de gracia, sin devengar intereses, con un cargo
de compromiso de 0.5% Yy un cargo por servicios del 0.75% anual para
financiar el “Segundo Proyecto de Extensién y Modernizacion de los
Serviciosde Salud”.

1]
Que las condiciones financieras del préstamo otorgado por la AIF son
altamente concesionales y estan en armonia con los lineamientos de la
“Politica de Endeudamiento Publico 2005”, publicado en La Gaceta,
Diario Oficial No. 148 del 30 de julio de 2004.

v
Que lademanda de recursos locales para laimplementacion del Proyecto
a financiar, esta dentro de los parametros establecidos en la citada
politica de endeudamiento en materia de asignacion de fondos de
contrapartida para proyectos financiados con recursos externos.

\Y%
Que se ha logrado un acuerdo entre el Ministerio de Salud y la ANAC
sobre lamejor distribucion de los recursos provenientes de este convenio
lo que se observa de manera detallada en los fundamentos del dictamen
del presente préstamo y forma parte del mismo.

En uso de sus facultades;

HADICTADO
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Elsiguiente:
DECRETO

DE APROBACION DEL CONVENIO DE CREDITO DE
FOMENTO No. 4050-NI PARA FINANCIAR EL “SEGUNDO
PROYECTO DE EXTENSION Y MODERNIZACION DE
LOS SERVICIOS DE SALUD”

Arto.1. Apruébese el Convenio de Crédito de Fomento No. 4050-
NI firmado el 7 de Junio de 2005 por la Republica de Nicaragua,
representada por el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, y la
Asociacion Internacional de Fomento, por un monto de siete millones
doscientos mil derechos especiales de giro (DEG 7.200,000),
equivalentes a US$11,000,000.00 (Once millones de d6lares).

Arto. 2. El presente Decreto entrard en vigenciaa partir de esta fecha,
sin perjuicio de su posterior publicacion en La Gaceta, Diario Oficial.

Dadoen laciudad de Managua, en la Sala de Sesiones de la Asamblea
Nacional, alos treinta dias del mes de noviembre del afio dos mil cinco.
RENE NUNEZ TELLEZ, Presidente de la Asamblea Nacional.
MARIAAUXILIADORAALEMAN ZEAS, Secretariade laAsamblea
Nacional.

Por tanto: Publiquese y Ejecitese. Managua, dieciséis de diciembre
del afio dos mil cinco. ENRIQUE BOLANOS GEYER, Presidente
de la Republica de Nicaragua.

DECRETO A.N. No. 4455
EL PRESIDENTEDE LAREPUBLICADENICARAGUA
Hace saber al pueblo nicaragiiense que:

LAASAMBLEANACIONAL
DELAREPUBLICADENICARAGUA

En uso de las facultades;

HADICTADO
Elsiguiente:
DECRETO

Arto. 1. De conformidad a lo establecido en el parrafo tercero del
articulo 92 de la Constitucion Politica, ratifiquese el Decreto Ejecutivo
No. 94-2005, que autoriza el ingreso al territorio nacional y
permanencia en el mismo en el periodo comprendido del 10 al 20 de
diciembre del 2005, de tres contingentes de la Unidad Humanitaria
de Rescate de la Conferenciade Fuerzas Armadas Centroamericanas
(UHR-CFAC), integrado por miembros del Ejército de Guatemala,
Fuerza Armada de El Salvador y Fuerzas Armadas de Honduras,
compuesto por 35 efectivos cada uno, sin portar armas y inicamente
equipados con sus medios de bUsqueda, salvamento y rescate ante
desastres naturales, con el objeto de participar en el Acto de traspaso
de la Presidencia del Consejo Superior de la CFAC, a realizarse en
el Centro Superior de Estudios Militares “General José Dolores
Estrada Vado” del Ejército de Nicaragua, el dia 16 de diciembre del
2005.

Arto. 2. El presente Decreto entrara en vigencia a partir de su

publicacién en cualquier medio de comunicacion, sin perjuicio de su
publicacion en La Gaceta, Diario Oficial.

Dado en la ciudad de Managua, en la Sala de Sesiones de la Asamblea
Nacional, el primer diadel mes de Diciembre del afio dos mil cinco. RENE
NUNEZ TELLEZ, Presidente de la Asamblea Nacional. MARIA
AUXILIADORAALEMAN ZEAS, Secretariade la Asamblea Nacional.

Por tanto: Publiquese y Ejecttese. Managua, dieciséis de diciembre del
afio dos mil cinco. ENRIQUE BOLANOS GEYER, Presidente de la
Republicade Nicaragua

PRESIDENCIADE LAREPUBLICADENICARAGUA

DECRETO No. 99-2005
El Presidente de la RepUblica de Nicaragua,
En uso de las facultades que le confiere la Constitucion Politica,

HADICTADO
Elsiguiente:
DECRETO

Arto.1 Sereformaelarticulo 107 del Decreto No.73-2003, publicado
en La Gaceta, Diario Oficial nimero 208 del 3 de noviembre del 2003,
el que se leera asi:

“Arto.107 Para efectos del Capitulo V11 de Concesiones Forestales de
la Ley, el MIFIC debera elaborar y presentar al Presidente de la
Republicauna propuesta de Reglamento sobre los procedimientos para
el otorgamiento de las concesiones forestales.”

Arto.2 Elpresente Decretoentraraenvigenciaapartir de supublicacion
en La Gaceta, Diario Oficial.

Dado en la ciudad de Managua, Casa Presidencial, el dieciséis de
diciembre del afio dos mil cinco. ENRIQUE BOLANOS GEYER,
Presidente de la Republica de Nicaragua.

ACUERDO PRESIDENCIAL No. 470-2005
El Presidente de la Republica de Nicaragua

CONSIDERANDO
|

Que el Almirante Sefior Lee Jye, Ministro de Defensa Nacional de la
Republica de China (Taiwan), durante el periodo que ha ejercido este
importante cargo, hafortalecido las relaciones de Cooperaciény Amistad
entre el Ministerio de Defensa Nacional de la Republica de China
(Taiwan) con el Ministerio de Defensa del Gohierno de la Republicade
Nicaragua.
1

Queenel ejercicio de suamplia carrera militar, ha ejercido sensiblesy
altas responsabilidades y en la actualidad se ha caracterizado por su
decidido aporte al proceso de institucionalizacion del Ministerio de
Defensay el Ejército de Nicaragua, haciéndose merecedor al especial
reconocimiento de la Nacion.

En uso de las facultades que le confiere la Constitucién Politica,
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CREDITO NUMERO 4050-NI

CONVENIO DE CREDITO DE FOMENTO

El presente CONVENIQ, fechado el 7 de junio de 2005, entre la REPUBLICA DE NICARAGUA
(l Prestatario) y la ASOCIACION INTERNACIONAL DE FOMENTO (la Asociacion).

POR CUANTO (A) la Asociacién ha recibido una carta del Prestatario, fechada el 5 de mayo de
1998, que describe un programa disefiado para mejorar la eficiencia, la efectividad, la equidad y la
sostenibilidad del sistema de salud del Prestatario (el Programa) y manifiesta el compromiso del
Prestatario con la ejecucion de dicho programa; y

POR CUANTO (B) el Prestatario ha solicitado ayuda a la Asociacion para ejecutar el Programa a
través de una serie de préstamos a lo largo de casi nueve anos, que el Prestatario utilizara para ejecutar el
Programa; y

POR CUANTO (C) el Prestatario, convencido de la factibilidad y prioridad del proyecto descrito
en ¢l Anexo 2 de este Contrato, ha solicitado asistencia a la Asociacién en el financiamiento del Proyecto;

POR CUANTO (D) la Asociacién ha recibido los siguientes documentos del Prestatario: (i) el
Plan Nacional de Salud 2004-2015, con fecha del 6 de septiembre de 2004; y (ii) un Plan de Accién
Quinquenal (el Plan Quinquenal), con fecha del 24 de enero de 2005, que describe un programa de
acciones, objetivos y politicas disefiadas para gjecutar el Plan Nacional de Salud del Prestatario
correspondiente a los afios fiscales 2005-2009 (los dos documentos se denominaran los Planes) y
manifiesta el compromiso del Prestatario con la ejecucion de los Planes;

POR CUANTO (E) el Prestatario pretende obtener donaciones y préstamos de varios Donantes
Participantes (segtn se define mas adelante) para asistir al financiamiento del Plan Quinquenal,

POR CUANTO (F) el Prestatario, la Asociacién y los Donantes Participantes han firmado una
declaracion (el Codigo de Conducta) que incorpora las normas generales para la ejecucion del Plan
Quinquenal y tienen la intencién de firmar un Memorando de Entendimiento, que sera preparado a tenor
del Proyecto, en el cual se estableceran los procedimientos comunes referentes a la cooperacion, el
dialogo, el intercambio de informacion, las adquisiciones y los desembolsos;

POR CUANTO la Asociacién ha acordado, en consideracion a lo anterior, entre otras cosas, ha
acordado conceder el Crédito al Prestatario, de conformidad con los términos y condiciones establecidos
en este Convenio;
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AHORA, POR LO TANTO, las partes acuerdan lo siguiente:

ARTICULO I

Condiciones Generales; Definiciones

Seccion 1.01. Las “Condiciones Generales Aplicables a los Convenio de Crédito de Fomento™ de
la Asociacién del primero de enero de 1985 y sus enmiendas al primero de mayo de 2004, cuyas
modificaciones se indican mas adelante (las Condiciones Generales), constituyen una parte integral de este
Convenio:

(a) Se modifica la Seccidén 5.08 que se leera de la siguiente manera:
“Seccidon 5.08. Régimen con respecto a impuestos

Salvo que se disponga lo contrario en el Convenio de Crédito de Fomento, el importe del Crédito
se podra retirar para pagar los impuestos establecidos por el Prestatario, o en su territorio, sobre los bienes
o servicios que haya de financiarse con los fondos del Crédito, o sobre la importacion, fabricacion,
adquisicion o suministro de los mismos. El financiamiento de dichos impuestos esta sujeto a la politica de
la Asociacion referente al uso econémico vy eficiente de los recursos de la Asociacion. Con ese fin, si la
Asociacion determina, en cualquier momento, que el monto de cualquier impuesto establecido o elemento
que haya de financiarse con los fondos del Crédito, es excesivo o de otra manera irrazonable, la
Asociacién podra ajustar, mediante notificacion al Prestatario, el porcentaje de retiro establecido en el
Convenio de Crédito, o al cual se haga referencia en el mismo con respecto a tal elemento, segun sea
necesario, para que sea congruente con dicha politica de la Asociacién.”

(b) Se modifica la Seccion 6.03 (c) de las Condiciones Generales, sustituyendo las palabras
“corruptas o fraudulentas” por las palabras “corruptas, fraudulentas, colusivas o coercitivas”™; y

() Se modifica el parrafo (c) de la Seccion 9.06 de las Condiciones Generales, cuyo texto se
leera de la siguiente manera:

“(c) A mas tardar scis meses antes de la Fecha de Cierre, o dicha fecha posterior que al efecto
puedan acordar el Prestatario y la Asociacion, el Prestatario elaborara y suministrara a la Asociacion un
informe, con dicho alcance y detalles que la Asociacion razonablemente solicite, acerca de la ejecucion
del Proyecto, sus costos y los beneficios derivados y por derivarse del mismo, ¢l cumplimiento de las
respectivas obligaciones del Prestatario y de la Asociacion a tenor del Convenio de Crédito de Fomento y
el logro de los propositos del mismo.”

Seccién 1.02. A menos que el contexto exija otra cosa, los varios términos que se definen en las
Condiciones Generales y en el Preambulo de este Contrato tienen los significados respectivos establecidos
ahi y los siguientes términos adicionales tienen los siguientes significados:

@) “PBSS” significa Paquete Basico de Servicios de Salud, que comprende la lista de
servicios de salud (incluidos: (i) salud materna; (ii) salud sexual y reproductiva; (iii) salud, nutricién y
desarrollo infantil; y (iv) educacién en salud, deteccion y tratamiento de las enfermedades transmisibles y
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no transmisibles mas prevalentes entre los adultos, entre otros), que estaran cubiertos por el esquema de
financiamiento de salud comunitaria que los SILAIS ofreceran a las Comunidades Participantes (segun se
define mas adelante);

(b) “Casas Maternas™ significa los centros que suministran albergue y asesoramiento
(incluidos los servicios de planificacion familiar y otros servicios de salud reproductiva, entre otros) a las
mujeres y nifios, segin el caso, en areas remotas y aisladas del territorio del Prestatario;

(c) “Transferencias de capitacion” significa el monto que el MINSA transfiere a la Unidad
Administrativa del SILAIS como parte de un esquema de financiamiento de salud comunitaria en virtud
de los Convenios de Gestion, calculado en base al costo per capita de la extension del PBSS a un namero
designado de beneficiarios en una Comunidad Participante (segin se define mas adelante),

d “EA” significa la Evaluacion Ambiental que el Prestatario llevo a cabo y present6 a la
Asociacién el dia 3 de marzo de 2005, que incluye, entre otras cosas, un Plan de Manejo de Desechos
Médicos y los procedimientos y las medidas de mitigacion que seran utilizadas para manejar €l impacto
ambiental generado por la construccién y habilitacion o expansion de los establecimientos existentes a
tenor del Proyecto;

(e) “Categorias Elegibles” significa las Categorias (1) hasta la (4) establecidas en el cuadro
en la Parte A.1 del Anexo 1 de este Convenio;

@ “Gastos Elegibles” significa los gastos en los servicios de consultoria, bienes, obras, y
transferencias de capitacion referidos en la Seccion 2.02 de este Convenio;

(2) “Informe de Monitoreo Financiero” o “IMF” significa cada informe elaborado de
conformidad con la Seccion 4.02 de este Convenio;

(h) “FONSALUD” significa el Fondo de Apoyo al Sector Salud, el cual se refiere a las varias
cuentas especiales del Prestatario, la Asociacion y los Donantes Participantes que aporten recursos a un
fondo comtin para la ejecucion del Plan Quinquenal;

)] “PPI” significa el Plan de los Pueblos Indigenas, fechado el 10 de febrero de 2005, que el
Prestatario presento a la Asociacion;

()] “Convenios de Gestion” significa los convenios de gestion, planificacién, monitoreo y
ejecucion entre el MINSA y la Unidad Administrativa de cada SILAIS, mediante los cuales se haran las
Transferencias de Capitacion, entre otras cosas;

(k) “MINSA” significa el Ministerio de Salud del Prestatario;

1) “Municipios” significa las redes locales de salud del Prestatario;
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(m)  “Manual de Operaciones™ significa el manual referido en la Secciéon 3.03 de este
Convenio;

(n) “Comunidad Participante” y “CP” significa una manzana, barrio, localidad, comunidad o
comarca, una de las varias subdivisiones administrativas del territorio del Prestatario y estan definidas a
tepor de las leyes del Prestatario, que para los fines del Proyecto, contiene a la poblacién que sera
registrada como beneficiarios potenciales del PBSS;

(o) “Donantes Participantes™ significa el Banco Interamericano de Desarrollo, el Reino de
Suecia, la Republica de Finlandia, el Reino de los Paises Bajos, en su conjunto, que combinan al menos
parte de sus recursos en ¢l FONSALUD y han firmado el Codigo de Conducta;

(p) “Plan de Adquisiciones™ significa el plan de adquisiciones del Prestatario, con fecha del 3
de marzo de 2005, que cubre el periodo inicial de 18 meses (o mas) de la ejecucion del Proyecto,
conforme sea actualizado periédicamente conforme las disposiciones de la Seccién 3.02 de este Convenio,
para cubrir los siguientes periodos de 18 meses (o mas) de la ¢jecucion del Proyecto.

() “Desembolsos basados en informes™ significa la alternativa del Prestatario para retirar los
fondos de la Cuenta de Crédito referida en la Parte A.5 del Anexo 1 de este Convenio.

(r) “SILAIS” significa Sistema Local de Atencion Integral de Salud del MINSA, que atiende
los departamentos y las regiones autonomas de Boaco, Chinandega, Chontales, Esteli, Jinotega, Ledn,
Madriz, Matagalpa, Nueva Segovia, Region Autéonoma del Atlantico Norte (RAAN), Regiéon Auténoma
del Atlantico Sur (RAAS) y Rio San Juan, y cualquier otro departamento o region autonoma que el
Prestatario y la Asociacion acuerden posteriormente;

(s) “Unidad Administrativa del SILAIS” significa la unidad administrativa en cada SILAIS
que: (i) tiene la potestad de celebrar Convenios de Gestion con el MINSA; y (ii) la capacidad para llevar a
cabo las responsabilidades relacionadas con la gestion financiera y las adquisiciones de este Proyecto;

® “Cuenta Especial” significa la cuenta referida en la Parte B del Anexo 1 de este Convenio;

(w) “Auditorias Técnicas™ significa: (i) una auditoria social que realiza anualmente el
Prestatario para verificar la entrega del PBSS; (ii) las encuestas de satisfaccion de los beneficiarios del
PBSS que realiza anualmente el Prestatario; y (iii) una evaluacion independiente qyg realiza anualmente
un consultor seleccionado por el MINSA para verificar el cuamplimiento dg los indic;ﬁg{g&s sefialados en el
Manual de Operaciones. '



-5

ARTICULO 11
El Préstamo

Seccion 2.01. La Asociacion acuerda prestar al Prestatario, de conformidad con los términos y
condiciones establecidos o referidos en este Convenio, una cantidad en varias monedas equivalente a siete
millones doscientos mil (7.200.000) Derechos Especiales de Giro (DEG).

Seccion 2.02. (a) El monto del Crédito podra ser retirado de la Cuenta de Crédito de conformidad
con las disposiciones del Anexo 1 de este Convenio para los gastos incurridos (o, si la Asociacion asi lo
acordare, que haya de incurrirse) con respecto a las Transferencias de Capitacion en virtud de los
Convenios de Gestion y el costo razonable de los bienes, obras y servicios requeridos para el Proyecto y
que seran financiados con los fondos del Crédito.

Seccion 2.03. La Fecha de Cierre sera el 30 de noviembre de 2009 o dicha fecha posterior que la
Asociacion establezca. La Asociacion notificara dicha fecha posterior al Prestatario a la mayor brevedad.

Seccion 2.04. (a) El Prestatario pagara a la Asociacion una comision por compromiso sobre €l
monto no retirado del principal del Crédito, a una tasa que la Asociacion establecera al 30 de junio de cada
afio, la cual no podra ser mas de la mitad del uno por ciento (1/2 de 1%) anual.

(b) La comisién por compromiso s¢ acumulara: (i) a partir de una fecha correspondiente a
sesenta dias después de la fecha del Convenio (la fecha de acumulacion) hasta la fechas respectivas en que
el Prestatario retire los montos de la Cuenta de Crédito o que sean cancelados; vy (ii) a la tasa establecida al
30 de junio inmediatamente antes de la fecha de acumulacion y dichas otras tasas que se establezcan
periddicamente de conformidad con las disposiciones del parrafo (a) anterior. La tasa establecida al 30 de
junio de cada afio se aplicara a partir de la siguiente fecha en ese afio especificada en la Seccion 2.06 de
este Convenio.

{c) La comisiéon por compromiso sera pagada: (i) en dichos lugares que la Asociacion
razonablemente solicite; (ii) sin restricciones de ninguna indole impuestas por el Prestatario, o en su
territorio; y (iii) en la moneda estipulada en este Convenio para los fines de la Seccion 4.02 de las
Condiciones Generales, o en dicha otra moneda o monedas elegibles que ocasionalmente sean designadas
o seleccionadas, de conformidad con las disposiciones de esa seccion.

Seccion 2.05. El Prestatario pagara una comision de servicio a la Asociacién, a una tasa anual de
tres cuartas partes del uno por ciento (3/4 del 1%) sobre el monto principal del Crédito retirado y
pendiente.

Seccion 2.06. La comisién por compromiso y la comision de servicio seran pagaderas
semestralmente el 15 de febrero y el 15 de agosto de cada afio.

Seccién 2.07. (a) Sujeto a los parrafos (b), (c) y (d) que siguen, el Prestatario amortizara el
principal del Crédito mediante pagos semestrales cada 15 de febrero y 15 de agosto, a partir del 15 de
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agosto de 2015 y finalizando el 15 de febrero de 2045. Cada pago semestral, incluido el pago a efectuarse
el 15 de febrero de 2025, sera equivalente al uno por ciento (1%) de dicho monto principal, y cada pago
posterior sera equivalente al dos por ciento (2%) de dicho monto principal.

(b) Si la Asociaciéon determina que: (i) el producto interno bruto per capita (PIB) del
Prestatario ha excedido durante tres afios consecutivos el nivel establecido anualmente por la Asociacion
para determinar la elegibilidad del Prestatario a los recursos de la Asociacién; y (ii) el Banco considera
que el Prestatario tiene la solvencia necesaria para recibir préstamos del Banco, la Asociacién podra
modificar, después que los Directores Ejecutivos de la Asociacion hayan revisado y aprobado los mismos,
y después que hayan considerado el desarrollo de la economia del Prestatario, los pagos de amortizacion a
tenor del acapite (a) anterior:

(A) requiriendo que el Prestatario pague el doble del monto de cada dicho pago no
vencido hasta que amortice el principal del Crédito; y

®B) requiriendo que el Prestatario comience a amortizar el principal del Crédito a
partir de la primera fecha de pago semestral referida en el acapite (a) anterior que fuere seis meses
o mas después de la fecha en que la Asociacion curse notificacion al Prestatario sobre la
ocurrencia de los sucesos sefialados en el acapite (b), entendiéndose que habrd un periodo de
gracia minimo de cinco afios para dicha amortizacién de principal.

(©) Si el Prestatario asi lo solicitare, la Asociacion podra revisar la modificacion referida en el
acapite (b) anterior para incluir, en vez de la totalidad o parte del aumento de los montos de dichos pagos,
el pago de interés sobre el monto principal del Crédito retirado y pendiente periédicamente a una tasa
anual acordada con la Asociacién, siempre que la Asociacién considere que dicha revisién no cambiara el
elemento de donacién obtenido mediante la modificacion de los pagos de amortizacion antes sefialada.

(d) Si la Asociacion determina, en cualquier momento, después que se hayan modificado los
términos de conformidad con el acapite (b) anterior, que la situaciéon econémica del Prestatario se ha
deteriorado sustancialmente, la Asociaciéon podra modificar los términos de pago, si asi lo solicita el
Prestatario, a fin de cumplir con los pagos de amortizacion establecidos en el acapite (a) anterior.

Seccion 2.08. Se especifica la moneda de los Estados Unidos de América para los fines de la
Seccion 4.02 de las Condiciones Generales.

ARTICULO III
Ejecucion del Proyecto

Seccion 3.01. El Prestatario manifiesta su compromiso con el objetivo del Proyecto segun se
sefiala en el Anexo 2 de este Convenio y, con ese fin, ejecutara cl Proyecto, a través del MINSA y con la
asistencia de las Unidades Administrativas de los SILAIS, con la debida diligencia y eficiencia y de
conformidad con las practicas de salud, administrativas, financieras, sociales, ambientales y de servicio

R
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publico apropiadas, y suministrara, tan pronto sea necesario, los fondos, las instalaciones, los servicios y
otros recursos que se requieran para el Proyecto.

Seccidn 3.02. (2) Salvo que la Asociacion disponga lo contrario, la adquisicion de bienes, obras y
servicios de consultoria que se requieren para el Proyecto y que serdn financiados con los recursos del
Crédito se regiran por las disposiciones del Anexo 3 de este Convenio, segin se especifiquen mas
detalladamente en el Plan de Adquisiciones.

(b) El Prestatario actualizara el Plan de Adquisiciones de conformidad con las normas que sean
aceptables para la Asociacion, y suministrara dicha actualizacion a la Asociacién para su aprobacion a
mas tardar 12 meses después de la fecha del Plan de Adquisiciones anterior.

Seccién 3.03 El Prestatario ejecutara el Proyecto de conformidad con un manual de operaciones,
que sea satisfactorio para la Asociacion, que incluira, entre otras cosas:

(a) Los procedimientos de ejecucion del Proyecto, las normas de monitoreo, el
PPL un resumen de la EA y otros documentos relacionados con la ejecucion
del Proyecto;

(b) los criterios, ¢l mecanismo de determinacién de costos, las reglas y los

procedimientos detallados para: (i) las transferencias de capitacion efectuadas
en virtud de los Convenios de Gestién; y (ii) la entrega del PBSS a las CP a
tenor de los convenios de desempefio con los proveedores publicos de
servicios de salud y los contratos de servicio con los proveedores privados de
servicios de salud;

(© los procedimientos para: (i) la adquisicion de bienes, obras y servicios para el
Proyecto, y (ii) el fortalecimiento de la funcion de adquisicion del MINSA y
las Unidades Administrativas de los SILAIS;

d) el marco normativo para el FONSALUD vy otros procedimientos necesarios
para la gestion financiera y auditoria del Proyecto;

(e) los acuerdos de flujo y desembolso de los fondos del Proyecto;
® los indicadores que se utilizaran para monitorear y evaluar el Proyecto,
(2) los borradores del modelo de los convenios de gestion, los convenios de

desempeiio con los proveedores publicos de servicios de salud y los contratos
de servicio con los proveedores privados de servicios de salud; y

(h) los procedimientos detallados sobre las modalidades de entrega de los
servicios del PBSS.
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El Manual de Operaciones podra ser modificado periédicamente con la aprobacion previa de la
Asociacién. En el caso que surja cualquier conflicto entre los términos del Manual de Operaciones y este
Convenio, los términos de este Convenio prevaleceran.

Seccidon 3.04  El Prestatario:

(a) reestructurara formalmente las oficinas centrales del MINSA, con el fin de ejecutar la Parte
A.1 del Proyecto, y establecera una unidad de adquisiciones a mas tardar el 31 de enero de 2006,
estableciendo claramente sus responsabilidades con respecto a la formulacion y evaluacion de los
Convenios de Gestion;

(b) establecera en el MINSA y posteriormente mantendra a lo largo de la ejecucion del Proyecto,
una entidad para que coordine el Plan Quinquenal con el Prestatario, la Asociacion y los Donantes
Participantes, cuyas funciones y responsabilidades sean aceptables para la Asociacion, la cual consistira
de: (i) un jefe nombrado por el Ministro de Salud, cuyos términos de referencia y condiciones de empleo
sean aceptables para la Asociacién; y (ii) un nimero reducido de otros funcionarios que actuaran como
enlace entre el MINSA y los SILAIS, cuyo nimero, términos de referencia y proceso de seleccion sean
aceptables para la Asociacion;

(c) establecera en el MINSA, y posteriormente mantendra a lo largo de la ejecucion del Proyecto,
una unidad subordinada a la Direccién General Administrativa y Financiera del MINSA, dotada con un
namero adecuado de empleados, incluidos un coordinador y dos analistas, para (i) administrar los fondos
en las cuentas especiales separadas en el FONSALUD; y (ii) supervisar las obligaciones de gestion
financiera de las Unidades Administrativas de los SILAIS y de los Municipios;

(d) reorganizara y fortalecera la Unidad de Adquisiciones en el MINSA con el nombramiento de
por lo menos cinco funcionarios de adquisiciones, cuyas calificaciones y experiencia sean satisfactorias
para la Asociacién.

(e) a los fines de asistir en la administracién y ejecucion general del Proyecto, causara que la
Unidad Administrativa de cada SILAIS, a través de los Convenios de Gestion, establezca y mantenga
durante la ejecuciéon del Proyecto, unidades administrativas con suficiente personal calificado, cuyas
funciones y responsabilidades sean satisfactorias para la Asociacion.

Seccidén 3.05  El Prestatario:

(a) a través del MINSA, firmara un Convenio de Gestion con la Unidad Administrativa de
cada SILAIS, que incluira, entre otras cosas:

(1) la obligacion de la Unidad Administrativa del SILAIS de:

(A) ejecutar el Convenio de Gestion y cumplir los indicadores de desempefio
especificados o referidos en el mismo;

SN



-9

(B) firmar los Convenios de Desempefio con los proveedores publicos de
servicios de salud y los contratos de servicio con los proveedores privados de
servicios de salud, estipulando los mecanismos de pago del SILAIS para cada
proveedor de servicios y asegurando que se le paga a cada proveedor de servicios
tinicamente los servicios relacionados con la entrega del PBSS;

(C) mantener registros y cuentas de los gastos incurridos en la entrega del PBSS;
y

(i) los planes de monitoreo, ejecucion y desarrollo de capacidades para la ejecucion
del Plan Quinquenal;

(b) (i) cjercera sus derechos y cumplira sus obligaciones en virtud de cada Convenio de Gestion,
de tal manera que se protejan los intereses del Prestatario y de la Asociacién y se logren los objetivos del
Préstamo;

(ii) hara que la Unidad Administrativa de cada SILAIS ejerza sus derechos y cumpla sus
obligaciones en virtud de los convenios firmados con los proveedores de servicios de salud publicos y
privados, de tal manera que se protejan los intereses del Prestatario y de la Asociacion y se logren los
objetivos del Préstamo; y

(iii) a menos que la Asociacion acordare lo contrario, el Prestatario no asignara, enmendara,
abrogara, revocara, terminara, renunciara o incumplird cualquier Convenio de Gestion o cualquiera
disposicion del mismo.

Seccidén 3.06  El Prestatario:

(a) mantendra politicas y procedimientos adecuados que le permitan monitorear y evaluar
permanentemente la ejecucion del Proyecto y el logro de los objetivos del mismo, de conformidad con los
indicadores sefialados en el Manual de Operaciones, todo de tal manera que sea satisfactorio para la
Asociacion;

(b) presentara a la aprobacion de la Asociacion, a mas tardar el primero de noviembre de cada afio
durante la ejecucion del Proyecto, los planes anuales de accidon del Proyecto, que incluiran las actividades
del proyecto que el Prestatario llevara a cabo en el siguiente afio y en afios subsiguientes, y ejecutard cada
dicho plan anual de accién de acuerdo con sus términos y segun sea acordado con la Asociacion;

(¢) elaborara, de conformidad con los términos de referencia que sean satisfactorios para la
Asociacion, y suministrara a la Asociacion, informes semestrales (i) que integran los resultados de las
actividades de monitoreo y evaluacién realizados conforme al acapite (a) de esta Seccion y de las
Auditorias Técnicas sobre los avances alcanzados en la ejecucion del Proyecto durante el periodo anterior
a la fecha de dichos informes, v (ii) establecera las medidas recomendadas para asegurar la ejecucion
eficiente del Proyecto v el logro de los objetivos del mismo durante el periodo siguiente a dicha fecha; y



o

-10 -

(d) revisara semestralmente con la Asociacién en dichas fechas que la Asociacion solicite, los
informes referidos en el acapite (c) de esta Seccidn, y posteriormente tomara todas las medidas necesarias
para asegurar la ¢jecucidn cabal y eficiente del Proyecto y el logro de los objetivos del mismo, basado en
las conclusiones y recomendaciones de dichos informes y los puntos de vista de la Asociacidn al respecto.

Seccion 3.07  Para los fines de la Seccién 9.06 de las Condiciones Generales y sin limitacién
alguna, el Prestatario:

(a) elaborara, en base a normas que sean aceptables para la Asociacion, y suministrara a la
Asociacién a mas tardar seis (6) meses antes de la Fecha de Cierre o dicha fecha posterior que sea
acordada para ese fin entre el Prestatario y la Asociacion, un plan para la operacion futura del Proyecto; y

(b) dard a la Asociacién una oportunidad razonable para intercambiar puntos de vista con el
Prestatario sobre dicho plan.
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ARTICULO 1V

Acuerdos financieros

Seccién 4.01. (a) El Prestatario, a través del MINSA, establecera y mantendra un sistema de
gestion financiero, incluidos registros y cuentas, y elaborara los estados financieros de conformidad
utilizando normas contables aplicadas satisfactorias para la Asociacién, que reflejen adecuadamente las
operaciones, los recursos y los gastos relacionados con el Proyecto.

(b) El Prestatario;

®

(i)

(iii)

hara que los estados financieros referidos en el acépite (2) de esta Seccion para
cada afio fiscal (u otro periodo acordado por la Asociacién) sean auditados por
auditores independientes aceptables para la Asociacién, de conformidad con
normas de auditoria aplicadas aceptables para la Asociacion, por auditores
independientes aceptables para la Asociacion, contratadcs por el Prestatario en un
plazo de tres meses a partir de la Fecha de Entrada en Vigor;

suministrara a la Asociacién, tan pronto estén disponibles, pero en todo caso a
mas tardar seis meses después que finalice cada dicho afio, (A) copias certificadas
de los estados financieros auditados referidos en el acapite (a) de esta Seccién
correspondientes a cada dicho aiio (u otro periodo acordado por la Asociacion), v

. el informe de dichos auditores respecto a dichos estados, con dicho alcance ¥

detalles que sean satisfactorios para la Asociacién; y

suministrara a la Asociacion dicha otra informacidn respecto a dichos registros y
cuentas, v la auditoria de dichos estados financieros, y referente a dichos
auditores, que la Asociacion razonablemente solicite ocasionalmente.

(c) Para todos los gastos con respecto a los cuales se hagan retiros de la Cuenta de Crédito en
base a los informes referidos cn la Parte A.3 del Anexo 1 de este Convenio (Desembolsos basados en

Informes) o en base a los estados de gastos, el Prestatario:

®

(i1)
(iii)

mantendra, por lo menos un afio después que la Asociacion haya recibido el
informe de auditoria correspondiente al afio fiscal en que se haga el ditimo retiro
de la Cuenta de Crédito, todos los registros (contratos, pedidos, facturas, cobros,
recibos v otros documentos) que evidencien dichos gastos;

permitira que los representantes de la Asociacion examinen dichos registros; v

asegurara que dichos informes v estados de gasto se incluven en la auditoria de
cada afio fiscal (u otro periodo acordado por la Asociacién) referido en el acapite
(b) dc esta Seccion.
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Seccién 4.02. (a) Sin limitar las obligaciones del Prestatario con respecto_a los informes de
avance, conforme lo dispuesto en la Seccién 3.08 de este Convenio, el Prestatario elaborara y presentara a
la Asociaéién un informe de monitoreo financiero, en tal forma y con dichos detalles que sean

satisfactorios para la Asociacion, el cual debera:

6)) mostrar las fuentes y los usos de los fondos del Proyecto, tanto en forma
acumulativa como para el periodo cubierto por dicho informe, indicando por
separado los fondos suministrados en virtud del Crédito, y explicando cualquier
variacién entre el uso planificado y el uso real de dichos fondos;

(1) describir los avances fisicos en la ejecucién del Proyecto, tanto en forma - -
acumulativa como para el periodo cubierto por dicho informe, y explicando
cualquier variacién entre la ejecucion planificada y la ejecucién real del Proyecto;

y

(ii))  indicar el estado de las adquisiciones en virtud del Proyecto al final del
periodo cubierto por dicho informe.

(b) El primer IMF sera suministrado a la Asociacion a mas tardar 45 dias después que finalice
el primer trimestre calendario después de la Fecha de Entrada en Vigor, y cubriri el periodo desde que se
haya incurrido el primer gasto del Proyecto hasta el final de dicho primer trimestre calendario. Cada IMF
sucesivo sera suministrado a la Asociacién a mas tardar 45 dias después de cada trimestre calendario

siguiente y cubrira dicho trimestre calendario.

ARTICULO V
" Recursos de la Asociacién

Seccién 5.01. De acuerdo con la Seccion 6.02 (1) de las Condiciones Generales, se especifican las
siguientes eventualidades adicionales, a saber, que la Unidad Administrativa del SILAIS no cumple
cualquiera de sus obligaciones contraidas en virtud del Convenio de Gestion con el MINSA, en cuyo caso
la Asociacion podra suspender la totalidad o parte del derecho del Prestatario a retirar fondos de la Cuenta
de Crédito para los gastos incurridos en los pagos a o para el beneficio de la Unidad Administrativa del
SILAIS relevante. Antes de ejercer este recurso, la Asociacién notificara al MINSA y dard un plazo de
treinta dias al MINSA para que la Unidad Administrativa del SILAIS cumpla con dichas obligaciones de
conformidad con la Seccién. 3.03 (b)(i) de este Convenio.

ARTICULO VI
Fecha de Entrada en Vigor; Terminacion

Seccion 6.01. Se especifican las siguientes eventualidades como condiciones adicionales para la
entrada en vigor del Convenio de Crédito de Fomento dentro del significado de la Seccion 12.01 (b) de las

Condiciones Generales: B
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(b) que se ha establecido, dotado de suficiente personal profesional y funciona plenamente la
unidad referida en la Seccién 3.04 (c).

Seccion 6.02. Se especifica la fecha 11 de Octubre de 2005 para los fines de la Seccion 12.04 de
las Condiciones Generales.

ARTICULO VII

Representante del Prestatario; Direcciones

Seccién 7.01. El Ministro de Hacienda y Crédito Piblico del Prestatario es el representante designado
del Prestatario para los fines de la Seccion 11.03 de las Condiciones Generales.

Seccion 7.02. Se especifican las siguientes direcciones para los fines de la Seccion 11.01 de las
Condiciones Generales:

Para ¢l Prestatario:

Edificio del Ministerio de Hacienda y Crédito Piblico
Avenida Bolivar, frente a la Asamblea Nacional

Managua, Nicaragua
Apartado Postal 28

Fax:

(505) 222-3033

Para la Asoclacion:

International Development Association
1818 H Street, NN'W.

Washington, D.C. 20433

United States of America

Direccion cablegrafica: Direccion telegrafica: Fax:
INDEVAS 248423 (MCh) o (202) 477-6391

Washington, D.C. 64145 (MCI)
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EN FE DE LO CUAL, las partes presentes, actuando a través de sus representantes debidamente
autorizados, han causado que este Convenio sea firmado en sus respectivos pombres en Washington, DC y

Managua, Nicaragua, en la fecha y afio antes sefialados.
REPUBLICA DE NICARAGUA

Por (firma ilegible)
Representante Autorizado

ASOCIACION INTERNACIONAL DE FOMENTO

Por (firma ilegible)
Representante Autorizado
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ANEXO1

Retiro de los Fondos del Crédito

A. Generalidades

1. La siguiente tabla establece las Categorias de los elementos a ser financiados con los fondos
provenientes del Crédito, la asignacién de los montos del Crédito para cada Categoria y el porcentaje de

gastos para los elementos a ser financiados en cada Categoria:

Monto del
Crédito Asignado
(Expresado en un monto % de Gastos

Categoria equivalente a DEG) a ser financiados
(1) Servicios de consultoria, 2.780.000 100%

Bienes, Obras y Capacitacion

en virtud de los Componentes

A.2 y B del Proyecto.
(2)  Servicios de Consultoria, Bienes, 1.180.000 100%

Obras y Capacitacion en virtud del

Componente C del Proyecto
(3)  Transferencias de capitacidn 2.740.000 100%
(4)  Gastos de operacién y auditorias 420.000 100%
(3) No asignado 80.000 100%

7.200.000

W
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2. Para los fines de este Anexo:
() “Servicios de Consultoria, Capacitacién y Auditorias™ significa los gastos razonables

incurridos en los honorarios, gastos de viaje y viaticos de los instructores y participantes, materiales de
capacitacion, alquiler de instalaciones y equipo, y otros gastos relacionados con la capacitacion que se
llevara a cabo en virtud del Provecto;

(b) “Costos de Operacién” significa los gastos razonables del MINSA, que no se hubieran
incurridos si no fuera por el Proyecto, incluidos los suministros de oficina, el mantenimiento vehicular, los
gastos de viaje y los costos de supervisién, pero exceptuando los salarios de los funcionarios del

Prestatario; y

3. No obstante las disposiciones del parrafo 1 anterior, no se haran desembolsos con respecto a (a)
los pagos de gastos incurridos antes de la fecha de este Convenio, excepto que se podran efectuar
desembolsos, cuyo monto total no exceda el equivalente a 650.000 DEG, a cuenta de los pagos de los
gastos que se hayan incurrido antes de esa fecha y después del primero de marzo de 2003, pero antes de
los doce meses anteriores a la fecha de este Convenio; y (b) los gastos de la Categoria (5) estipulados en
la tabla en el parrafo 1 de este Anexo, a menos que la unidad de adquisiciones referida en la Seccién
3.04(a) de este Convenio se encuentre en funcionamiento.

4. La Asociacion podra exigir que se hagan los retiros de la Cuenta de Crédito en base a los estados
de egresos para los gastos incurridos en la contratacién de: (a) bienes que cuesten menos de $150.000 o su
equivalente por contrato; (b) obras que cuesten menos de $1.000.000 o su equivalente por contrato; (c) los
servicios de consultores independientes que cuesten menos de $50.000 o su equivalente por contrato; y (d)
los servicios de firmas de consultoria que cuesten menos de $100.000 o su equivalente por contrato, todo
de conformidad con los términos y condiciones que la Asociacion especifique mediante notificacién al

Prestatario.

5. El Prestatario podra solicitar que se hagan los retiros de la Cuenta de Crédito en base a los
informes que serdn presentados a la Asociacién en tal forma y con tal detalle que sea aceptable para la
Asociacion. Dichos informes incluiran el IMF y cualquier otra informacién que la Asociacién especifique
mediante notificacién al Prestatario (Desembolsos basados en informes). En el caso que se presentara la
primera dicha solicitud a la Asociacidn antes de que hava efectuado cualquier retiro de la Cuenta de
Crédito, el Prestatario debera presentar a la Asociacién un estado con las fuentes proyectadas y las
aplicaciones de los fondos en el Proyecto para el periodo de seis meses siguiente a la fecha de dicha

solicitud.

B. Cuenta especial

1. El Prestatario podra abrir y mantener una cuenta especial de depésito en dolares en su Banco
Central, en dichos términos y condiciones que sean satisfactorios para la Asociacion.

2 Una vez que la Asociacion haya recibido avidencia satisfactoria de que la Cuenta Especial ya fue

abierta, los retiros de la Cuenta de Crédito de los montos que serdn depositados en la Cuenta Especial se
haran de Ia siguiente manera: :

B R R R e e o
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(a) si el Prestatario no esta efectuando desembolsos en base a informes, los retiros se haran de
acuerdo con las disposiciones del Apéndice A de este Anexo I;

(b) si el Prestatario estd efectuando desembolsos en base a informes, los retiros se haran de
acuerdo con las disposiciones del Apéndice B de este Anexo 1. :

3. Los pagos que salgan de la Cuenta Especial seran exclusivamente para los Gastos Elegibles. Por
cada pago que efectiie el Prestatario de la Cuenta Especial, ¢l Prestatario suministrara a la Asociacion, en
dicho momento que la Asociacién razonablemente lo solicite, dichos documentos y otras pruebas que
evidencien que dicho pago se hizo exclusivamente para los Gastos Elegibles.

4 No obstante las disposiciones en la Parte B.2 de este Anexo, la Asociacion no estard obligada a
hacer otros depdsitos en la Cuenta Especial: '

(a) si la Asociacién no estuviere satisfecha, en cualquier momento, de que los Informes referidos
en la Parte A.5 de este Anexo 1 suministren adecuadamente la informacién que se requlere para

los desembolsos basados en informes;

(b) si la Asociacion determina, en cualquier momento, que todos los demas desembolsos para el
pago de Gastos Elegibles deben ser efectuados por el Prestatario directamente desde la Cuenta de

Crédito, o

(c) si el Prestatario no le entregare a la Asociacion, dentro del periodo de tiempo especificado en
la Seccién 4.01 (b) (ii) de este Convenio, cualquiera de los informes de auditoria que se deben
suministrar a la Asociacion de conformidad con dicha Seccién con respecto a la auditoria de: (A)
los registros y las cuentas de la Cuenta Especial; o (B) los registros y las cuentas que reflejen los
gastos con respecto a dichos retiros que eran desembolsos basados en informes o que se

efectuaron en base a los estados de gastos, segun el caso.

5. La Asociacién no estara obligado a hacer mas depésitos en la Cuenta Especial de acuerdo con las
disposiciones de la Parte B.2 de este Anexo, si la Asociacién ha notificado al Prestatario, en cualquier
momento, su intencion de suspender total o parcialmente el derecho del Prestatario a hacer retiros de la
Cuenta de Crédito de acuerdo con la Seccién 6.02 de las Condiciones Generales. En base a dicha
notificacion, la Asociacion determinara, a discrecion absoluta, si se pueden hacer mas depositos en la
Cuenta Especial y los procedimientos que deberdn seguirse para hacer tales depositos, y notificara al

Prestatario su determinacion.

6. a) Si la Asociacion determina, en cualquier momento, que se efectud cualquier pago de la
Cuenta Especial para cualquier gasto que no es elegible o que no fue justificado por la evidencia
suministrada a la Asociacion, el Prestatario debera suministrar, lo mas pronto posible, después de recibir
dicha notificacién de la Asociacion, dichas pruebas adicionales que la Asociacién solicite, o debera
depositar en la Cuenta Especial (o si la Asociacion asi lo solicita, debera reembolsar a la Asociacion) un
monto igual a dicho pago. A menos que la Asociacidn acordare lo contrario, la Asociacion no hara mas
depdsitos en la Cuenta Especial hasta que el Prestatario haya suministrado dichas pruebas o haya

i
efectuado dicho depdsito o reembolso, segun el caso. .
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(b) Si la Asociacion determina, en algin momento, que cualquier monto pendiente en la Cuenta
Especial no serd requerido para cubrir los pagos de los Gastos Elegibles durante el siguiente periodo de
seis meses, el Prestatario debera reembolsar a la Asociacién dicho monto pendiente inmediatamente

después que reciba la notificacién de la Asociacién.

(©) El Prestatario podra reembolsar a la Asociacién, tan pronto la Asociacién asi se lo notifique, la
totalidad o cualquier parte de los fondos depositados en la Cuenta Especial.

)] Los reembolsos efectuados a la Asociacion de conformidad con los acapites (a), (b) o (c) de este
parrafo 6 se deberan acreditar a la Cuenta de Crédito para los siguientes retiros o para la cancelacién de

acuerdo con las disposiciones del Convenio de Crédito.
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Apéndice A
del
. ANEXO 1
Operacién de la Cuenta Es;;ecial Cuando
los Retiros no son Desembolsos Basados en Informes |

L. Para los fines de este Apéndice, “Asignacion Autorizada” significa la cantidad de $1.000.000
délares que sera retirada de la Cuenta de Crédito y depositada en la Cuenta Especial, de conformidad con
el parrafo 2 de este Apéndice, entendiéndose que, a menos que la Asociacion acordare lo contrario, la
Asignacién Autorizada estara limitada a un monto equivalente a $500.000 délares hasta que el monto total
de los retiros de la Cuenta de Crédito, mas el monto total de todos los compromisos especiales pendientes
suscritos por la Asociacion de conformidad con la Seccién 5.02 de las Condiciones Generales, sea igual o

exceda el equivalente de 1.000.000 de DEG.

2. Los retiros de la Asignacién Autorizada y los retiros subsiguientes para reponer la Cuenta
Especial se haran de la siguiente manera:

(a) Para los retiros de la Asignacién Autorizada, el Prestatario suministrara a la Asociacion
una solicitud o solicitudes para depositar en la Cuenta Especial un monto o montos cuyo total no
sea mas de la Asignacién Autorizada. En base a cada solicitud, la Asociacion, en nombre del
Prestatario, retirara de la Cuenta de Crédito y depositara en la Cuenta Especial dicho monto que el

Prestatario haya solicitado.

(b) Para reponer la Cuenta Especial, el Prestatario suministrara a la Asociacién solicitudes de
depésito en la Cuenta Especial en dichos intervalos que el Banco especifique. Antes de o en el
momento que se presente cada solicitud, el Prestatario debera suministrar a la Asociacién los
documentos v otra evidencia necesaria, de conformidad con la Parte B.3 del Anexo 1 de este
Convenio, para el pago o los pagos con respecto a los cuales se solicita el reembolso. En base a
cada solicitud, la Asociacién, en nombre del Prestatario, retirara de la Cuenta de Crédito ¥
depositard en la Cuenta Especial el monto que haya solicitado el Prestatario y que dichos
documentos y otra evidencia demuestren que fue pagado de la Cuenta Especial para Gastos
Elegibles. Cada uno de esos depésitos en la Cuenta Especial serd retirado de la Cuenta de CI’CdltO

por la Asociacion para una o varias Categorias Elegibles.

3. La Asociacién no estard obligada a hacer otros depésitos en la Cuenta Especial, una vez que el
monto total no retirado del Crédito, menos €l monto total de todos los compromisos especiales pendientes
contraidos por la Asociacién de conformidad con la Seccién 5.02 de las Condiciones Generales, sea igual
al doble de la cantidad de la Asignacién Autorizada. Posteriormente, el retiro de la Cuenta de Crédito de la
cantidad restante no retirada del Crédito se hara de conformidad con dichos procedimientos que la
Asociacién notifique al Prestatario por escrito. Dichos retiros adicionales se haran tinicamente y hasta que
la Asociacién verifique satisfactoriamente que la totalidad de dichos montos que permanecen depositados

enla Cuema Es ecxal en la fecha de dicha notificacion seran utilizados para pagar los Gastos Elegibles.
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Apéndice B
del
ANEXO 1
Operacion de la Cuenta Especial
Cuando los Retiros son Desembolsos Basados en Informes

1. Los retiros de la Cuenta de Crédito seran depositados por la Asociacion en la Cuenta
Especial de acuerdo con las disposiciones del Anexo 1 de este Convenio. Cada dicho depésito en
la Cuenta Especial sera retirado por la Asociacion de la Cuenta de Crédito para una o varias

Categorias Elegibles.

2. Una vez que reciba cada solicitud de retiro de un monto del Crédito, la Asociacidn, en
nombre del Prestatario, retirara de la Cuenta de Préstamo y depositara en la Cuenta Especial un
monto igual a lo que sea menor: (a) el monto solicitado; o (b) el monto que la Asociacidén haya
determinado, en base a los informes referidos en la Parte A.5 de este Anexo 1 que sean aplicables
a dicha solicitud de retiro, que se deben depositar para financiar los Gastos Elegibles durante el
periodo de seis meses subsiguiente a la fecha de dichos informes.
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ANEXO 2
Descripcion del Proyecto

El objetivo del Proyecto es mejorar la salud materna-infantil en los municipios mas pobres del

Prestatario: (a) asegurando que las CP tienen acceso a un paquete basico de servicios de salud y nutricién;
(b) fortaleciendo la red de establecimientos de salud del Prestatario; y (c) apoyando el fortalecimiento

institucional y desarrollo de capacidades del MINSA.

El Proyecto comprende las siguientes partes, sujeto a dichas modificaciones que acordaren el
Prestatario y la Asociacién ocasionalmente para lograr dicho objetivo:

Parte A: Entrega del PBSS

1. El pago de transferencias de capitacién a las Unidades Administrativas de los SILAIS para la
entrega del PBSS a las CP.
2. El suministro de asistencia técnica para desarrollar la capacidad institucional de los SILAIS y los

municipios que ejecutaran la entrega del PBSS.

Parte B: Fortalecimiento de la Red de Establecimientos de Salud

El fortalecimiento de la red de establecimientos de salud del Prestatario, mediante la habilitacién fisica y
funcional de los establecimientos de atencién primaria y secundaria del MINSA que les permita entregar

el PBSS. Esto implicara:

I. La habilitacién y el suministro de equipo médico y hospitalario a los hospitales en los municipios
cubiertos por los SILAIS y el fortalecimiento de su capacidad administrativa.

2. La ampliacién de la Red de Casas Matemnas mediante: (a) la construccién o habilitacién de unas
30 Casas Matemas adicionales; (b) la adquisicion de equipo y enseres para todas las Casas Maternas en la
red y el financiamiento de sus costos recurrentes; v (d) el fortalecimiento de la provisién de los servicios

de planificacion familiar.

Parte C: Rectoria. Desarrollo Institucional v Descentralizacidn

El desarrollo de la capacidad de liderazgo v la rendicion de cuentas del MINSA mediante:

1. (a) el desarrollo de su capacidad para evaluar el desempefio del sistema nacional de salud del
Prestatario; (b) el suministro de asistencia técnica para coordinar y monitorear la ejecucion de Ja politica
de poblacion del Prestatario; (c) el desarrollo de capacidades y actividades para elevar la toma de
conciencia para que los gobiernos municipales asuman sus responsabilidades de salud puablica; y (d) el
fortalecimiento de su capacidad para coordinar y armonizar la ayuda externa en el sector salud mediante el
financiamiento de los costos operativos de la entidad que estard coordinando el Plan Quinquenal con el

Prestatario, la Asociacion y los Donantes Participantes, entre otras cosas.
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2. El fortalecimiento de la capacidad institucional para mejorar la entrega y la equidad de los
servicios de salud mediante: (a) el desarrollo de una funcién de adquisiciones en el MINSA; y (b) el
Suministro de capacitacién y asistencia técnica para mejorar su capacidad fiduciaria.

3. El desarrollo del proceso de descentralizaciéon del MINSA mediante: (a) la transferencia de
recursos humanos y financieros a las Unidades Administrativas de los SILAIS y proveedores locales de
servicios de salud; y (b) el suministro de asistencia técnica, capacitacion y el desarrollo de sistemas de
informética en las dos regiones autdnomas de la Costa Atlantica.

* ¥ %

Se espera que el Proyecto concluya el 31 de mayo de 2009.
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ANEXO 3
Adgquisiciones
Seccidn I Generalidades
A. Todos los bienes, obras y servicios (que no sean los servicios de consultoria) seran adquiridos de

acuerdo con las disposiciones de la Seccidn I de las Normas: Adquisiciones con Préstamos del BIRF y
Créditos de la AIF de mayo de 2004 (las Normas de Adquisicion) y las disposiciones de este Anexo.

B. Todos los servicios de consultoria seran contratados de acuerdo con las Normas: Seleccién v
Contratacion de Consultores por los Prestatarios del Banco Mundial de mayo de 2004 (las Normas de los

Consultores), y las disposiciones de este Anexo.

C. Las palabras en mayuscula que se utilizan mas adelante en este Anexo para describir los métodos -
de adquisicién especificos o los métodos de revisién de la Asociacién de los contratos especificos, tienen
los significados consignados a ellos en las Normas de Adquisiciones y de Consultores, segun el caso.

D. Las transferencias de capitacion a las Unidades Administrativas de los SILAIS para cubrir los
gastos incurridos en virtud del Componente A.1 del Anexo 2 no estaran sujetas a las disposiciones de este

Anexo.

Métodos Especificos para la_Adquisicién de Bienes. Obras v Servicios (que no sean los
Servicios de Consultoria)

Seccién I

A Licitacién publica internacional. Salvo que se disponga lo contrario en la Parte B de esta Seccidn,
los contratos seran adjudicados en base a una licitacion publica internacional. Las disposiciones en los
parrafos 2.55 y 2.56 de las Normas de Adquisicion, que otorgan preferencia a los licitantes nacionales en
la evaluacién de las ofertas, seran aplicables para los bienes fabricados en el territorio del Prestatario v

para las obras ejecutadas por contratistas nacionales.

B. Otros procedimientos de adquisicidn

1. Licitacidn publica nacional. Los bienes que cuesten menos de $ 350.000, o su equivalente por
contrato, y las obras que cuesten menos de $1.000.000, o su equivalente por contrato, podran adquirirse
mediante la adjudicacion de contratos en base a una licitacién piblica nacional, mediante: (i) los
procedimientos establecidos por el Prestatario en la Ley de Contrataciones del Estado y su reglamento; y
(ii) los documentos estandar de licitacién emitidos por el Ministerio de Hacienda del Prestatario, que
estaran sujetos a la aprobacidn previa de la Asociacion de acuerdo con sus Normas de Adquisiciones y de

Consultores.

|
: . . <
2. Comparacion dé precios. Los bienes que cuesten menos de $50.000 por contrato y las obras que

cuesten menos de $50.000 por contrato podran adquirirse mediante la adjudicacién de contratos basados

€n una comparacion de precios.
F R e 0 - . R » - - 5 ¢
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C. Revision de las Decisiones de Adquisicién por parte de la Asociacién
1© El Plan de Adquisiciones indicard aquellos contratos que estaran sujetos a la revision previa de la

Asociacién. Con respecto a cada contrato de bienes con un costo estimado equivalente a $350.000 o mas,
y cada contrato de obra con un costo estimado equivalente a $1.000.000 o mas, se aplicaran los
procedimientos establecidos en los parrafos 2 y 3 del Anexo 1 de las Normas de Adquisiciones. Todos los

demas contratos estaran sujetos a la Revision Posterior de la Asociacién.

Seccidn IIT. Contratacién de consultores

A Generalidades

Seleccion basada en la calidad v el costo. Salvo que se disponga lo contrario en la Parte B de esta
Seccién, la adquisicién de servicios de consultoria se¢ hard mediante la adjudicacion de contratos en base a
una seleccién basada en la calidad y el costo. Para los fines del parrafo 2.7 de las Normas de Consultores,
la lista corta de consultores para los contratos de servicio que tengan un costo estimado inferior al
equivalente de $200.000, podra incluir inicamente consultores nacionales.

B. Otros procedimientos de seleccién de los consultores

1. Seleccién basada en la calidad. Los servicios de las tareas que la Asociacion acuerde que cumplen
los requisitos establecidos en el parrafo 3.2 de las Normas de Consultores se podran contratar mediante la
adjudicacion de contratos basados de conformidad con las disposiciones de los parrafos 3.1 al 3.4 de las

Normas de Consultores.

2. Seleccion basada en el costo mas bajo. Los servicios de auditores financieros, auditores de
adquisiciones y consultores de obras civiles s¢ podran adquirir mediante la adjudicacién de contratos de

conformidad con las disposiciones de los parrafos 3.1 al 3.6 de las Normas de Consultores.

3. Seleccion basada en las calificaciones de los consultores. Los contratos de servicio cuyo costo

estimado sea menos de $100.000, se podran adquirir mediante la adjudicacién de contratos de
conformidad con las disposiciones de los parrafos 3.1, 3.7 y 3.8 de las Normas de Consultores.

4. Consultores independientes. Los servicios para las tareas que cumplen los requisitos sefialados en
la primera oracién del parrafo 5.1 de las Normas de Consultores, se podran adquirir mediante la
ormas de

adjudicacion de contratos de conformidad con las disposiciones de los parrafos 5.2 al53delasN
Consultores. De conformidad con las circunstancias descritas en el parrafo 5.4 de las Normas de
Consultores, dichos contratos se podran adjudicar a consultores independientes en base a una fuente unica,

sujeto a la aprobacién previa de la Asociacion.

C. Revision de la Asociacion de la Seleccion de Consultores

E! Plan de Adquisiciones establecera la seleccion de consultores, incluidos los costos estimados

de los contratos, los paquetes contractuales y los criterios v procedimientos de seleccién aplicables, entre

otras cosas, y serd suministrado a la Asociacién para su revision.y aprobacién antes de hacer cualquier

llamado a licitacion a los consultores. :
A menos que la Asociacién determine lo contrario mediante notificacion al Prestatario, los

-

stowtentes contratos ¢staran sujetos

o

a la Revisién Previa de la Asociacion: (i) con respecto a cada contrato
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de firmas de consultorias que tenga un costo estimado equivalente a $200.000 o mas, se aplicaran los
procedimientos establecidos en los parrafos 2, 3 y 5 del Anexo 1 de las Normas de Consultores; y (ii) con
respeto a cada contrato de consultores independientes que sean seleccionados en base a una fuente unica, o
cuyo costo estimado sea equivalente a $50.000 o mas, informe sobre las calificaciones y la experiencia de
los candidatos, sus calificaciones, experiencia, términos de referencia y condiciones de empleo estara
sujeto a la aprobacién previa de la Asociacién. Los contratos aqui mencionados no serdn adjudicados
hasta que la Asociacion los haya aprobado. Las disposiciones del parrafo 3 del Anexo 1 de las Normas de

Consultores también serdn aplicables a dichos contratos.

Todos los demas contratos estaran sujetos a la Revision Posterior segiin se sefiala en el parrafo 5
del Anexo 1 de las Normas de Consultores. e

|
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INTRODUCCION

De acuerdo con el mandato constitucional’ y lo establecido en la Ley General de
Salud?y su Reglamento3, es prioridad del Gobierno de Nicaragua, expresada en la
Politica Nacional de Salud asegurar un paquete basico de servicios de salud a la
poblacion beneficiaria del régimen no contributivo que contemple acciones de
salud publica para toda la poblacion y acciones preventivas promocionales y
asistenciales basicas para los grupos vulnerables, todas ellas en forma gratuita.

A fin de conocer d e 1 a situacién s ocioeconémica de |a poblacién en forma mas
cercana a la realidad, el Gobierno de Nicaragua, con el apoyo de la comunidad
internacional, ha impulsado en forma sistematica la realizacion de encuestas de
hogares tanto para la medicion del nivel de vida (EMNV 1993, 1998 y 2001) como
para identificar la situacion demografica y de salud (ENDESA 1998 y 2001).

Los resultados de estos estudios han permitido identificar la magnitud, severidad y
distribuciéon de la pobreza en el pais, las condiciones de salud expresadas en
indicadores de impacto como mortalidad en la nifiez y sus componentes,
indicadores de resultado como morbilidad general y en nifios la prevalencia de
desnutricion crénica, diarreas e infecciones respiratorias, también se ha
examinado los determinantes de la salud y aspectos de cobertura de servicios
seleccionados que impactan en la salud de la mujer y la nifiez.

La Politica Nacional de Salud, en coherencia con las metas de la ERCERP y del
Plan Nacional de Desarrollo (PND), contempla entre sus principales lineamientos
la ampliacion de la cobertura y mejoramiento de la calidad de los servicios de
salud, para lo que se hace indispensable seleccionar instrumentos y criterios que
conduzcan a su materializacion.

Las limitaciones de recursos publicos para satisfacer la totalidad de necesidades
de salud obliga a las instituciones encargadas de la inversién social, y en particular
de la inversion en salud, a establecer criterios para poder dirigir en forma
priorizada la mayor cantidad de los recursos conseguidos en adicién a los que
existen hacia poblaciones con mayores necesidades de salud.

La priorizacién no contempla un abandono u olvido de los lugares que, de acuerdo
a sus resultados, resulten con necesidades relativamente menores, ya que se
identifica que las necesidades existen en todo el territorio nacional.

Con base a estos elementos sefialados para la priorizacién de diferentes territorios
(SILAIS y dentro de ellos los Municipios) se han identificado los grupos de
poblacion mas vulnerables como beneficiarios directos de los procesos de
extension de cobertura que se impulsan en el pais

! Constitucion de la Repblica de Nicaragua con sus reformas de 1995.

2 NICARAGUA. Ley N° 423. Ley General de Salud publicada en La Gaceta Diario Oficial. Afio CVI N° 91 Viernes 17 de
Mayo de 2002.

3 NICARAGUA. Decreto N° 0001-2003. Reglamento de la Ley General de Salud publicado en La Gaceta Diario Oficial. Afio
CVIIN°® 7 y N° 8 del Viernes 10 y del lunes 13 de Enero de 2003.
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La elaboracion de la presente metodologia yla posterior aplicacion a los datos
recopilados de las diferentes fuentes asi como la validacion a través de criterios de
expertos correspondi6 a funcionarios de las diferentes direcciones y divisiones del
Ministerio de Salud.

Los elementos planteados en el presente documento serviran para el disefio de
operaciones a favor de la salud de los nicaraglienses mas vulnerables en los
préoximos afnos.
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PRIORIZACION DE INVERSIONES EN SALUD

Los procesos de mejoramiento de la situacion de salud en funcién de mejorar la
calidad de vida de la poblacion, enfrentan el problema de las restricciones de
recursos, por lo que se hace indispensable la priorizacion de las poblaciones y la
identificacion clara de las areas geograficas en que estas residen, asi como la
seleccion de las acciones mas costo efectivas para satisfacer sus necesidades
mas apremiantes a fin de lograr equidad en las prestaciones y beneficios que el
sistema de salud les otorga.

El paquete basico de servicios de salud tiene un claro enfoque de priorizacion
dirigido a grupos poblacionales que sefalan la Constitucién y la Ley General de
Salud (fundamentalmente madre y nifio) y al enfoque de las acciones de salud a
desarrollar (fundamentalmente preventivas y promocionales) anotadas en el
Reglamento de ésta ultima.

Se trabaj6 en un proceso de doble priorizacion. Inicialmente se realiza de acuerdo
a los criterios seleccionados a los SILAIS y luego dentro de ellos se hace una
jerarquizacion de sus municipios en el entendido que cada SILAIS, por muy buena
situacién que tenga frente a otros SILAIS, siempre cuenta con municipios y dentro
de estos con grupos poblacionales importantes que ameritan intervenciones
dirigidas para mejorar dicha situacion.

Metodologia

El reto al desarrollar una metodologia de priorizacién consiste en dar respuesta a
los principales mandatos del Estado y de la Sociedad, asi como usar un minimo
de indicadores que la hagan comprensible, de facil aplicacion y sobre todas las
cosas sensibles a los problemas que se quieren resolver.

Seleccién de indicadores

Conscientes de que ningun indicador en forma integral el desempeifio del sistema
de salud y que la poblacion necesita sea medido, se ha procedido a identificar los
indicadores que mas se aproximen a las necesidades.

Los indicadores a ser utilizados deben identificar tres areas que sefalan las leyes
y politicas de salud: acceso, poblacion vulnerable y situacion de salud.

Para medir el acceso se han seleccionado dos indicadores:

Poblacién que vive a mas de una hora del establecimiento de salud que
mide al porcentaje de la poblacién que manifiesta recibir atencion de salud
o que acude a recibir atencién en salud a un establecimiento que esta
ubicado a una hora o mas de su sitio de residencia utilizando el medio de
transporte habitual.

Porcentaje de partos atendidos institucionalmente que mide que porcentaje
de mujeres atendieron sus partos en un establecimiento de salud y que nos
mide principalmente acceso geografico a servicios de salud que pueden
garantizar una disminucién de mortalidad y dafios relacionados con el parto
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como la mortalidad materna y la perinatal, y |as afecciones en los recién
nacidos y complicaciones de las madres relacionadas con estos eventos.

Ambos indicadores combinados con un peso igual (de 50% cada uno) dan por
resultado un indice de acceso a ser utilizado en la ponderacién general para
priorizar los SILAIS.

Para medir la vulnerabilidad de la poblacién se utilizo un criterio de pobreza:

Porcentaje de poblacién en el quintil méas pobre que, en la medicion del
grado de bienestar de la poblacion, refleja a los grupos de poblacién menos
favorecidos y con mayores carencias en su patrimonio.

Este indicador representa en la presente metodologia al indice de vulnerabilidad.

La medicion de la situacién de salud de la poblacion se ha realizado
considerando los cuatro indicadores que a continuacion se describen.

Tasa de mortalidad infantil que es un indicador que expresa tanto los
esfuerzos del sistema de salud por la salud de los nifios como condiciones y
esfuerzos que contribuyen al mismo desde otros sectores de la economia.
Este indicador, ademas de ser importante para el sector salud, esta
incorporado en los compromisos internacionales de los Objetivos de
Desarrollo del Milenio (ODM), en la Estrategia de Crecimiento Econdmico y
Reduccion de la Pobreza (ERCERP)y en el Plan Nacional de D esarrollo
(PND).

Tasa de mortalidad materna que al igual que el anterior mide tanto factores
y esfuerzos propios del sistema de salud como de otros sectores de la
economia. Igual que el anterior, este indicador esta contemplado en los
ODM, la ERCERP y el PND.

Tasa de morbilidad por Enfermedad Diarreica Aguda se refiere a la
prevalencia de esta enfermedad en nifios menores de 5 afnos en los 30 dias
anteriores a la encuesta.

Tasa de morbilidad por Infeccién Respiratoria Aguda se refiere a la
prevalencia de esta enfermedad en nifios menores de 5 afos en los 30 dias
anteriores a la encuesta.

Los cuatro indicadores relacionados con la morbimortalidad se han promediado
(se ha asignado un peso igual, o sea, 25% para cada indicador). Con ello se ha
obtenido el indice de situacién de salud.

Fuentes de informacién

Con excepcion de la mortalidad materna, los indicadores se construyeron con
datos resultantes de la Encuesta Nicaragiiense de Demografia y Salud de 2001.

En este caso se debe considerar que hay tomar en cuenta para el andlisis que la
encuesta construye sus datos con una representatividad departamental y que en
cuatro SILAIS, el ambito territorial no es totalmente coincidente con la distribucion
politica administrativa del Estado.
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La mortalidad materna ha utilizado datos del sistema de vigilancia de mortalidad
materna y estadisticas del MINSA del afo 2001, que son los datos oficiales al
respecto.

Valoracién de cada indicador.

Para cada indicador se procedi6 a identificar su rango, los valores minimo y
maximo y p osteriormente se calculé, con ayuda del programa estadistico SPSS
los percentiles 25, 50 y 75.

Basados en los tres percentiles se identificaron los rangos correspondientes a
cada cuartil y se asigno valores de 1 a 4 a cada uno de ellos para luego asignar el
correspondiente puntaje a cada SILAIS de acuerdo al valor de su indicador.

Ponderacién de los indices

Para poder establecer un ordenamiento de los SILAIS que facilite los procesos de
inversién en salud en cada uno de ellos y que oriente los mayores esfuerzos a
realizar por el sistema de salud en el corto plazo se procedié a asignar pesos
ponderales a cada uno de los indices calculados a partir de los indicadores
seleccionados. La ponderacion fue la siguiente:

indice de acceso 30%

indice de vulnerabilidad 30%

indice de situacion de salud  40%
Jerarquizacién de los municipios
Para la jerarquizacién de los municipios se utilizo indicadores lo mas similares
posible a la utilizada en la priorizacion de los SILAIS. Los procedimientos para el
tratamiento de los datos con la identificacion de los percentiles 25, 50 y 75, el
establecimiento de cuartiles y la asignacion de puntos por cuartil para calificar o

asignar puntajes a los valores de cada municipio de acuerdo con cada indicador
seleccionado fue igual que el usado con los SILAIS y arriba descritos.

Los indicadores seleccionados y sus pesos porcentuales son:

Coberturas con tercera dosis de pentavalente al menor de un afio  25%
Porcentaje de parto institucional 25%
Porcentaje de poblacion rural en pobreza extrema 50%

Las fuentes de datos son de los registros del Ministerio de Salud en el caso de los
dos primeros, para los que se hizo un promedio de los altimos 4 afios (2000-2003).

Para el indicador d e porcentaje de pobreza rural se utiliz6 el mapa de pobreza
construido a partir del Censo de 1995 y los datos de la Encuesta de Medici6n del
Nivel de Vida de 1998.

Posteriormente se ordend la lista de municipios de mayores necesidades a
menores y se dividieron los municipios en cuartiles asignando a cada uno de ellos
prioridad (1 1a mayor prioridad y 4 la menor) de acuerdo con sus valores.
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Finalmente, se ordenaron los municipios en cada SILAIS de acuerdo al orden de
prioridad o jerarquizacion obtenida en este proceso.

Resultados

Producto de la aplicacién de la metodologia, se encuentra que existen 10 SILAIS
que tienen condiciones mas deterioradas que el promedio nacional y en los que es
necesario intervenir de forma priorizada, lo que significa que en el corto plazo se
deben destinar esfuerzos y recursos para mejorar las condiciones de las
poblaciones de los mismos, sin descuidar que en los 7 SILAIS que aparecen en
condiciones mejores que la media nacional, existen grupos importantes de
poblacién que requieren intervencién para mejorar su situacion de salud que
puede ser igual que en los SILAIS considerados como de alta prioridad y llegar a
ser peor en caso de no tener intervenciones que les ayuden.

A continuacion se presenta un cuadro con el resultado de las priorizaciones.
Cuadro N° 1
Priorizacion de los SILAIS

indice de | Indice de | jgice de .
SILAIS  [Vulnerabilidad| StUacién | ‘accesqy | Puntaje
(30%) de Salud (30%) Promedio
(40%)
Jinotega 4.0 3.3 4.0 3.7
Rio San Juan 4.0 3.0 35 35
RAAN 4.0 3.3 3.0 3.4
RAAS 3.0 3.3 4.0 34
Madriz 3.0 23 35 2.9
Matagalpa 3.0 3.0 25 2.9
Boaco 4.0 1.8 3.0 2.8
Nueva Segovia 2.0 25 3.0 25
Chontales 3.0 2.0 25 2.5
Chinandega 2.0 33 1.5 2.4
l.a Republica 2.0 2.3 25 2.3
Ledn 2.0 2.0 2.5 2.2
Esteli 2.0 23 2.0 21
Masaya 1.0 2.5 1.5 1.8
Rivas 2.0 1.3 2.0 17
Carazo 1.0 1.8 20 16
Managua 1.0 20 1.0 1.4
Granada 1.0 1.8 1.0 1.3

It
i

VAN
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El detalle del proceso de priorizacion se muestra en los Anexos 3 y 4. A
continuaciéon se presenta un resumen de las prioridades municipales segin
SILAIS.

Cuadro N° 2
SILAIS priorizados y namero de municipios segun nivel de prioridad
SILAIS Nutmero de municipios segin nivel de prioridad
Maxima | Alta | Media | Menor
Jinotega 4 1 1 1
Rio San Juan 4 0 1 1
RAAN 2 1 3 0
RAAS 2 1 0 4
Madriz 3 2 3 1
Matagalpa 4 4 5 2
Boaco 3 2 1 0
Nueva Segovia 3 0 6 3
Chontales 4 2 6 2
Chinandega 5 0 6 4
Lebn 5 1 3 1
Esteli 1 1 3 1
Masaya 0 1 5 3
Rivas 2 2 5 1
Carazo 1 1 4 2
Managua 1 0 2 6
Granada 0 0 3 1
La Republica 44 19 57 33

Fuente: Elaboracién propia de las valoraciones.

La prioridad maxima contiene 37 municipios, la alta 36, la media de 35 y la menor
43. Posteriormente se revisara las necesidades de inversion de las unidades de
salud pertenecientes a la red de servicios.

A
¢
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DEFINICION DE LA POBLACION OBJETIVO.

Atendiendo los mandatos legales, la poblacién pobre es la poblacion objetivo de
las principales acciones de salud y los beneficiarios del régimen no contributivo.

Ademas, se contempla que de acuerdo a la situacion de salud de la poblacion en
general, a la factibilidad de las intervenciones a realizar y a su costo efectividad,
aspi como por los mismos mandatos de ley y la vulnerabilidad propia derivada de
su constitucion biolégica y su posicién social, el grupo materno infantil es el que
debe llamar la atencion de la asignacién de los recursos.

De acuerdo con la ultima encuesta de medicién de nivel de vida en Nicaragua
(EMNV-2001), el 45.8% de la poblacién es pobre y un tercio de ella (el 15.1% dela
poblacién total) es considerada extremadamente pobre. La pobreza se distribuye
en forma desigual en las diferentes macro regiones del pais. De acuerdo con el
Cuadro N°3 las poblaciones mas afectadas por la pobreza son las rurales del
Atlantico y Centro del pais, debiendo anotarse que es en las areas rurales de la
Region del Atlantico Norte y, en menor proporcion, en los departamentos del norte
de la region Central en que se concentra la mayor parte de las etnias del pais.

Cuadro N°3
Distribucién de la pobreza por macro regiones y areas de residencia
Nicaragua 2001
< Porcentaje de | Numero de
Region pobrejs Pobres
Atlantico Rural 76.7 261,800
Central Rural 751 729,600
Pacifico Rural 56.8 423,900
Nacional Rural 67.8 1,470,900
Atlantico Urbano 43.0 122,800
Central Urbano 37.6 249,200
Pacifico Urbano 37.3 336,700
Nacional Urbano 30.1 914,600
Managua 20.2 261,400
Nacional Total 45.8 2,385,500

Fuente: Instituto Nicaragliense de Estadisticas y Censos. Encuesta de Hogares
para Medicion de Nivel de Vida 2001.

Si bien es cierto que la mayor cantidad de pobres esta residiendo en el area rural,
en las areas urbanas existen cantidades considerables de pobres, en particular en
Managua que tiene el 20% de su poblacién en condicion de pobreza, el
equivalente a un cuarto de millon de personas (igual cantidad que los pobres del
Atlantico).

En el afio 2005 se estima que el nimero de pobres ascendera a unos 2.5
millones, los cuales son los beneficiarios de los servicios de salud preventivos y

o
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asistenciales contemplados para el régimen no contributivo en la Ley General de
Salud.

Aplicando el crecimiento poblacional segtn regiones (sin contemplar las
diferencias urbano rurales para cada una de ellas por no contar con datos) la
poblacion segin macro regiones esta expresada en el Cuadro N°4.

Cuadro N° 4
Estimaciones de poblacion pobre por macro regiones y areas de residencia

Nicaragua 2001 y 2005

Regién Poblacion Poblacién

pobre 2001 | pobre 2005
Atlantico Rural 261,800 303,600
Central Rural 729,600 755,279
Nacional Rural 1,470,900 1,491,209
Pacifico Rural 423,900 432,329
Nacional Total 2,385,500 2,514,211
Atlantico Urbano 122,800 142,407
Central Urbano 249,200 257,971
Pacifico Urbano 336,700 343,395
Nacional Urbano 914,600 1,023,003
Managua 261,400 279,230

Fuente: Instituto Nicaragliense de Estadisticas y Censos. Encuesta de Hogares
para Medicién de Nivel de Vida 2001 y estimaciones propias para 2005 basadas en
las Estimaciones de Poblacién 2005. Ministerio de Salud e Instituto Nicaragliense
de Estadisticas y Censos.

10
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CuadroN° 5
Poblacion a ser intervenida por SILAIS seguln vulnerabilidad y grupos de poblacion
priorizados
. . - os <5 a.
sias | S | Ve | Vaorale EF M1 05 o i ponicion
2005 P05 2005 vulnerable Acumulados
Uinotega 297,271 192,211| 192,211 76,884 76,884
Rio San Juan 95,547| 60,413 252,624 24,165 101,050
RAAN 204,697| 129,532 382,156 51,813 152,862
RAAS 106,095 46,556 428,712 18,622 171,485
Madriz 133,250 88,528 517,240 35,411 206,896
Matagalpa 586,496| 361,668 878,908 144,667 351,563
Boaco 168,591| 102,693 981,601 41,077, 392,640
Nueva Segovia| 211,231 137,503( 1,119,104 55,001 447,642
Chontales 401,430 234,616 1,353,720 93,846 541,488
Chinandega 441,308 224,834 1,578,554 89,934 631,422
Le6n 389,628 189,178| 1,767,732 75,671 707,093
Esteli 215,384 106,102( 1,873,834 42,441 749,534
Masaya 317,497 136,233 2,010,067 54,493 804,027
Rivas 166,937| 87,644| 2,097,711 35,058 839,084
Carazo 177,142  77,904| 2,175,615 31,162 870,246
Managua 1,380,339 248,531| 2,424,146 99,412 969,658
Granada 190,604 87,272 2,511,418 34,909 1,004,567
La Republica [5,483,447| 2,511,418 1,004,567

11
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ANEXOS
Anexo 1:Mandatos Legales y de Politica
Constitucion de la Republica de Nicaragua.

Articulo 59
Los nicaragiienses tienen derecho por igual, a la salud. El Estado establecera las
condiciones basicas para su promocion, proteccion, recuperacion y rehabilitacion.

Corresponde al Estado dirigir y organizar los programas, servicios y acciones de
salud y promover la participacién popular en defensa de la misma.

Los ciudadanos tienen la obligacién de acatar las medidas sanitarias que se
determinen.

Articulo 105

Los servicios de educacion, salud y seguridad social, son deberes indeclinables
del Estado, que esta obligado a prestarlos sin exclusiones, a mejorarlos y
ampliarlos. Las instalaciones e infraestructura de dichos servicios propiedad del
Estado, no pueden ser enajenados bajo ninguna modalidad.

Se garantiza la gratuidad de la salud para los sectores vulnerables de la poblacién
priorizando el cumplimiento de los programas materno infantil. Los servicios
estatales de salud y educacion deberan ser ampliados y fortalecidos. Se garantiza
el derecho a establecer servicios privados en las areas de salud y educacién.

Es deber del Estado garantizar el control de calidad de bienes y servicios y evitar
la especulacién y el acaparamiento de los bienes basicos de consumo.

Ley General de Salud

Articulo 5. Principios basicos

o Numeral 1 Gratuidad: Se garantiza la gratuidad de la salud para los sectores
vulnerables de la poblacion, priorizando el cumplimiento de los programas
materno-infantil, personas de la tercera edad y discapacitados.

Articulo 8. Derechos de los usuarios.

o Numeral 1. Acceso a los servicios garantizados conforme se establece en la
presente Ley.

o Numeral 2. trato equitativo en las prestaciones y en especial la gratuidad en
los servicios pablicos a la poblacién vulnerable.

Para efectos de la presente Ley, son vulnerables todas las personas que no
disponen de recursos para satisfacer las necesidades minimas para su
desarrollo humano. También son vulnerables grupos especiales de personas

12
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de acuerdo a factores biopsicosociales, entre otros el binomio madre-nifio,
personas de la tercera edad y personas con discapacidad.

a Numeral 3. Gratuidad en los servicios en el sector publico, cuando el usuario
forme parte de la poblacion vulnerable, con prioridad en las areas materno-
infantil, de acuerdo a programas de servicios integrales de emergencias, de
hospitalizacion y en los servicios ambulatorios, medios de diagnostico,
medicamentos y bioldgicos, disponibles en el territorio nacional y conforme las
listas basicas definidas por el Ministerio de Salud.

o Numeral 14. A exigir que los servicios que se le prestan para la atencion de su
salud, cumplan con los estandares de calidad aceptados en los
procedimientos y practicas institucionales y profesionales.

Articulo 9. Obligaciones del usuario.
o Numeral 1. Hacer uso de los servicios de salud en forma racional.

o Numeral 2 Procurar el cuidado integral de su salud, siendo deber prevenir y
promover su propia salud y la de la comunidad, asi como proteger y mejorar el
ambiente que lo rodea.

o Velar por la promocion, prevencion, atencién, proteccion y rehabilitacion de su
salud y la de los miembros de su familia, cumpliendo con las instrucciones y
las normas de salud obligatorias que dicten las autoridades competentes y de
los establecimientos de salud a los que acceda.

Articulo 38. Objeto. El Sector Salud se integra por tres regimenes, como conjunto
de beneficios articulados para lograr realizar el principio de universalidad: (a)
contributivo, (b) no contributivo y (c) voluntario.

Los regimenes mencionados financian los programas de beneficios a los que se
puede acceder, siempre que se cumpla con las condiciones que en cada uno de
ellos se establecen en la presente Ley y su Reglamento.

Articulo 40. Aplicacién del Régimen No Contributivo. EI Régimen No Contributivo
es gratuito, se integra por el conjunto de beneficios y prestaciones, con el objeto
de brindar servicios de salud a los sectores vulnerables y por las acciones de
salud publicas dirigidas a toda la poblacion.

Articulo 43. Financiamiento del Régimen No Contributivo. EI Régimen No
Contributivo, se financiara por asignaciones provenientes del Presupuesto General
de la Republica y de otras personas o instituciones que otorguen recursos al
sistema por cualquier modalidad.

Los recursos humanos, financieros, técnicos, materiales y otros provenientes de la
cooperacion externa deberan ser canalizados de acuerdo a las politicas, planes,
programas y proyectos priorizados por el Ministerio de Salud.

13
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Reglamento de la Ley General de Salud
Articulo 20. Conforme la competencia establecida por la Ley, el MINSA regulara
lo relacionado con:

o Numeral 4. Definicion del sistema de financiamiento de la red publica y fijacién
de un régimen de tarifas para el reconocimiento y pago de servicios.

a Numeral 5. Recaudo, flujo y correcta utilizacién de los recursos del subsector
publico.

Politica Nacional de Salud 2004-2015
o Ampliacién de cobertura y mejoramiento de la calidad de los servicios de
salud.
Fortalecimiento de la Atencién Primaria en Salud
Promocién de la Gobernabilidad en el sector salud.
Consolidacién del Sistema Nacional de Salud.
Fortalecimiento de la capacidad gerencial.
Desarrollo de Recursos Humanos

0O b O 0O 0O O

Implementacion de estrategias innovadoras en salud en las Regiones
Auténomas de la Costa Atlantica y municipios fronterizos.

14
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Anexo 2: Percentiles 25; 50y 75

Valores méaximos y minimos, rango entre ellos y valores de percentiles 25, 50
y 75 para cada uno de los indicadores utilizados en la priorizacion de los
SILAIS

Valor Valor Rango Percentil
Maximo | Minimo 9025 [ 50 | 75

Indicador

Porcentaje de poblacién a mas
de una hora de una unidad de 30.56 0.0 306 | 595 | 10.53 | 18.26
salud.

Porcentaje de mujeres con
atencion institucional de su 93.6 34.7 589 | 45.1 | 646 | 78.6
parto.

Porcentaje de poblacion en

quintil més pobre 61.7 1.3 604 | 126 | 26.0 | 414

Prevalencia de EDA 6.4 19.9 13.5 9.7 12.7 | 14.6
Prevalencia de IRA 18.6 38.7 201 | 211 | 29.7 | 358
Mortalidad Infantil 19.0 50.0 31.0 | 24.0 | 40.0 | 47.0
Mortalidad materna 516.1 0.0 516.1 | 37.4 | 87.3 |174.2

Valores maximos y minimos, rango entre ellos y valores de percentiles 25, 50
y 75 para cada uno de los indicadores utilizados en la jerarquizacion de los
Municipios

Valor Valor Percentil
Maximo | Minimo | "2"9° 25 T 50 | 75

Indicador

Promedio de parto institucional

de los afios 2000 a 2003 100.0 41 959 |30.43| 41.45 | 54.2

Cobertura tercera dosis

pentavalente en menor de un 100.0 54.0 46.0 | 75.25| 85.80 |94.23
ano
Porcentaje de pobres extremos | o34 | 0o | 98.8 | 63.8 | 81.7 | 923
rurales
Valores finales para priorizacion 4.0 10 30 175 | 250 | 3.25
(puntos)
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Anexo 3: Priorizacion de SILAIS

. Cuadro N° 3.1
Indice de Acceso

Poblacion a ) Cobertura . |Promedio
SILAIS de unr::shora Funtaie Ing‘taitsgig:al Puntale Acceso
Jinotega 25.0 4 35.6 4 4.0
RAAN 10.1 2 34.7 4 3.0
Rio San Juan 14.3 3 35.3 4 3.5
Boaco 10.7 3 53.4 3 3.0
Madriz 304 4 61.0 3 35
RAAS 30.6 4 36.8 4 4.0
Matagalpa 10.5 2 62.7 3 25
Chontales 9.5 2 54.8 3 25
Nueva Segovia 10.8 3 64.6 3 3.0
Chinandega 3.6 1 78.1 2 1.5
Esteli 9.5 2 78.3 2 2.0
La Republica 12.6 3 66.6 2 2.5
Rivas 71 2 71.0 2 2.0
Ledn 222 4 82.0 1 2.5
Carazo 13.3 3 83.8 1 2.0
Granada 4.8 1 78.9 1 1.0
Masaya 0.0 1 73.6 2 1.5
Managua 0.0 1 93.6 1 1.0
Claves y valores
Rango 30.56 58.9

Sin acceso (4) 18.27-30.56 34.7-45.1

Poco acceso (3) 10.54-18.26 45.2-64.6

Acceso medio (2) 5.96-10.63 64.7-78.6

Accesible (1) 0.0-5.95 78.7-93.6
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Cuadro N° 3.2

indice de vulnerabilidad

Poblacién

- Puntaje

SLAS | i | pobres
Jinotega 61.7 4
RAAN 53.4 4
Rio San Juan 43.3 4
Boaco 417 4
Madriz 41.0 3
RAAS 34.0 3
Matagalpa 304 3
Chontales 28.8 3
Nueva Segovia 26.0 2
Chinandega 226 2
Esteli 21.8 2
La Republica 20.0 2
Rivas 17.0 2
Lebn 16.0 2
Carazo 9.1 1
Granada 8.7 1
Masaya 33 1
Managua 1.3 1
Claves y valores

Rango 60.4
Generalizada (4) 41.5-61.7
Muy extendida (3) 26.141.4
Extendida (2) 12.7-26.0
Poco amplia (2) 1.3-12.6
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Cuadro N° 3.3
indice de situacion de salud
SILAIS Prevalencia| Puntaje |Prevalencia| Puntaje |Mortalidad| Puntaje |Mortalidad Puntaje Promedig
EDA IRA Infantil Materna del puntaje
Jinotega 19.6 4 354 3 40 2 194.4 4 3.3
RAAN 16.5 4 29.5 2 47 3 348.3 4 33
RAAS 12.7 2 30.2 3 50 4 388.2 4 3.3
Chinandega 14.8 4 38.7 4 49 4 329 1 3.3
Rio San Juan 19.9 4 21.1 1 45 3 516.1 4 3.0
Matagalpa 12.7 2 36.3 4 42 3 152.7 3 3.0
Nueva Segovia 111 2 30.8 3 47 3 87.3 2 2.5
Masaya 14.4 3 29.7 2 31 2 108.9 3 25
Madriz 11.6 2 36.2 4 39 2 0 1 2.3
Esteli 12.9 3 36.6 4 24 1 21.8 1 2.3
La Republica 13.1 3 30.9 3 35 2 114.6 1 2.3
Chontales 84 1 20.6 1 44 3 108.9 3 2.0
Ledn 13.2 3 29.2 2 19 1 41.8 2 2.0
Managua 11.8 2 29.2 2 22 1 49.9 3 20
Boaco 12.6 2 31.9 3 20 1 29.3 1 1.8
Carazo 8.3 1 19 1 47 3 60.6 2 1.8
Granada 6.6 1 21 1 29 2 154 3 1.8
Rivas 6.4 1 18.6 1 24 1 65.8 2 1.3
Claves y valores
Rango 13.5 201 31 516.1
Muy dafiado (4) 14.7-19.9 35.9-38.7 48-50 174.3-516.1
Dariado (3) 12.8-146 29.8-35.8 41-47 87.4-174.2
Afectado (2) 9.8-12.7 21.2-29.7 25-40 37.5-87.3
Poco afectado (1) 6.4-9.7 18.6-21.1 19-24 0-374
18
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