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Q- MINISTERIO
C .de SALUD

- Mi Salud

- Bono Juana Azurduy y Subsidio Universal
Prenatal por la Vida

- Programa Multisectorial Desnutricion Cero
(CT CONAN)

- Unidad de Alimentacion y Nutricion

- Lactancia Materna
- TELESALUD
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Recursos Humanos

- Ambulancias - PARABAS “MI SALUD”

Discapacidad

Seguros de Salud - Ley 475

Programa de Desarrollo Infantil Temprano
“Crecer Bien para Vivir Bien”

Programa de Salud Renal

Programa de Salud Oral “MI SONRISA”
Programa Ampliado de Inmunizaciones
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Programa Nal. de Control de Malaria
Programa Nacional de Sangre

Programa Nacional de Zoonosis

Programa Nal. ITS/VIH/SIDA/HV

Programa Nal. de control de Tuberculosis
Programa Nacional de Vigilancia y Control de
Desastres

Programa Nal. de Chagas

Programa Nacional de Dengue, Chikungunya y
Zika
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Q- MINISTERIO
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- Programa Nacional de Leishmaniasis

- Programa Nacional de Enfermedades No
Transmisibles

- Brigada Médica Cubana - OPERACION
MILAGRO

- Proyectos Hospitalarios

- Sistema Nal. De Informacion en Salud y
Vigilancia Epidemiologica SNIS-VE

- Ejecucion Presupuestaria



ENFOQUE %%%%
—

LA SALUD COMO HECHO
BIOLOGICO INDIVIDUAL, QUE SE
REDUCE A LA ATENCION DE LA
ENFERMEDAD Y SE CONVIERTE
EN MERCANCIA SUJETA A
OFERTA'Y DEMANDA.

LA SALUD COMO HECHO SOCIAL,
COLECTIVO, Y DERECHO HUMANO
QUE DEBE SER GARANTIZADO POR

EL ESTADO COMO PARTE DEL
DERECHO A UNA VIDA BUENA.
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ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA

1997 - 2005 2006 - 2017

PRESUPUESTO N
LOGRO ASIGNADO
ALCANZADO| (En Millones de
Bs)

METAS DE GESTION

No existia una politica Municipios beneficiarios con fortalecimiento de la 308

Sanitaria. atencién en salud integral e intercultural Municipios
La Atencién en salud era Comunidadgs Indl'genas. Beneficiérias con fortalecimiento COmi:lades
e de la atencién en salud integral e intercultural. Indigenas
no en prevenir las 14
enfermedades. Atencién Medica Integral e intercultural programada millones 867.6
atenciones !

Los médi_cos no realizaban Familias carpetizadas con seguimiento 107.943 (Fuente TGN)
las atenciones _Ff'n las casas Formaciéon de especialistas SAFCI con enfoque integral e 493 -m;:i.on"
de_ las familias vy ~ho intercultural Eepecialistas
'?':g,c(;?c[flobna; con la Medicina Numero de Recursos Humanos en salud a movilizarse

(Médicos especialistas SAFCI Médicos Generales Integrales 2,714 \

y Médicos Generales) para la atencion en salud integral e
intercultural.

En la Gestion 2017 se realizd 3.9 millones de atenciones realizada

Y se invirtié un presupuesto de 265 millones de bolivianos en ITEMS

Fuente: Programa SAFCI Ml SALUD - Ministerio de Salud
Fecha de Corte de la Informacion: 31 de diciembre de 2017
Fecha de Elaboracion de la informacién: 05 de enero de 2018
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FERIAS DE SALUD INTEGRALES mi;gism%&&gﬁ
2016 - 2017 |

MUNICIPIOS TOTAL PRESUPUESTO TOTAL
BENEFICIADOS CON INVERTIDO EN FERIAS
FERIAS DE SALUD PERSIOINAL WOIHZADE (En millones de Bs)

13 2.672 5,4

BENEFICIARIOS

ATENCIONES
Numero de atenciones 90.758
Poblacion beneficiaria 53.240

Numero de ferias de Salud 13

Fuente: Programa SAFCI MI SALUD - Ministerio de Salud
Fecha de Corte de la Informacion: 31 de diciembre de 2017
Fecha de Elaboracion de la informacién: 05 de enero de 2018
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BONO JUANA AZURDUY S INSTERID

ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA

1997-2005 2009-2017

Incentivo econdmico Bs. 1.820 destinado a madres sin seguro a corto plazo cuyo objeto
es contribuir a la disminucion de la mortalidad materno infantil y a la desnutricién cronica
en menores de dos afnos.

N B Balltiems MUNICIPIOS TOTAL ITEM FUENTE PRESUPUESTO
BENEFICIADOS MEDICOS FINANCIAMIENTO BIUERT. DO
de apoyo, madres y CON BJA (En millones de Bs)
nifos menores de 2
e @ guie il s 339 501 Inversién Publica 1.055

consecuencia mayor
mortalidad materna
ademas de desnutricién BENEFICIARIOS
cronica y aguda.

Mujeres embarazadas 846.202
Nifios y nifas menores de 2 anos 1.109.621
TOTAL DE BENEFICIARIOS 1.955.823

Fecha de Corte de la Informacién: 31 de Diciembre de 2017
Fecha de Elaboracién de la informacién: 08 de enero del 2018

Fuente: Programa Bono Juana Azurduy — Ministerio de Salud [ 1955823 Beneficiarios niﬁ@s y mujeres embarazadas }
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SUBSIDIO UNIVERSAL PRENATAL POR LA VIDA g;&;wmg

1997-2005

2015 - 2017

Se entrega mensualmente desde el 5to mes de embarazo hasta el parto (4 paquetes).

Cada paquete tiene el valor de Bs. 300 en productos, haciendo un total de 1.200 Bs
para cada mujer embarazada.

No Existian Politicas de

apoyo, madres y nifios BENEFICIARIAS
menores de 2 afios lo que
tenia como consecuencia " FUENTE DE PRESUPUESTO
mayor mortalidad materna JA\\\[@) FINANCIAMIENTO EJECUTADO
ademas de desnutricion Numero de Mujeres Numero de (En Millones de Bs)
cronica y aguda. Embarazadas  Paquetes Entregados

2015-2017 214.075 834.063 TGN 250,2

Fuente: Programa Bono Juana Azurduy — Ministerio de Salud
Fecha de Corte de la Informacion: 30 de noviembre de 2017
Fecha de Elaboracion de la informacién: 08 de enero del 2018
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PROGRAMA MULTISECTORIAL DESNUTRICION CERO T INSTERID

1997-2005

ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA

Ningun Municipio se
beneficiaba

con recursos para
combatir
la Desnutricion.

Fuente: CT CONAN - Ministerio de Salud

Fecha de Corte de la Informacion: 31 de diciembre de 2017

2006 - 2017
PRESUPUESTO
ACTVIDAD RESULTADO ALCANZADO EJECUTADO
(En millones de Bs)
Transferencias del incentivo | 154 “Municipios priorizados para
municipal (1ler Desembolso) el incentivo Municipal”
. o . 53,1
Transferencias del incentivo ];40| mUnlncftllploi/lprrl‘(')r.lzaldozs q
municipal (2do desembolso) Pl Gl Ure=ie WIiepel (2als
desembolso)

5 Gobernaciones en las que se realizo transferencias 5 Gobernaciones 13,9

TOTAL 67,0

LAS TRASNFERENCIAS FUERON INVERTIDOS POR LAS ETAs EN 154 PROYECTOS DE
PRODUCCION AGRICOLA, SALUD, AGUA POTABLE, RIEGO Y OTROS.

. ' « Transferencias a: 4 municipios (2do Desembolso)_
GESTION 2017 .
y 5 Gobernaciones

Fortalecimiento de 98 CODAN-COMAN

Fecha de Elaboracién de la informacién: 05 de enero de 2018 3 Municipios con proyectos multisectorial
*MDPYEP: Ministerio de Desarrollo Productivo y Economia Plural

INVERSION TOTAL DE
12,5 MILLONES DE BS




Cade SALUD

ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA

RECONOCIMIENTO POR LA ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SALUD POR LA REDUCCION ACELERADA DE LA DESNUTRICION
CRONICA EN MENORES DE 2 ANOS

Disminucion de la Desnutricion Cronica en menores de 2 afios J

25,1% -39%

15,2 %

ENDSA 2003 ENDSA 2008 EDSA 2016

FUENTE: Encuesta Nacional en Demografia y Salud ENDSA 2003 - 2008
Encuesta en Demografia y Salud — EDSA 2016

La Organizacion Mundial de la Salud-OMS reconocieron el trabajo realizado por el Programa Multisectorial Desnutricion Cero parte de
las politicas del Estado a través del Ministerio de Salud y acciones multisectoriales del CONAN.

Fuente: CT CONAN - Ministerio de Salud
Fecha de Corte de la Informacién: 16 de diciembre de 2017
Fecha de Elaboracion de la informacién: 16 de diciembre de 2017
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PROGRAMA MULTISECTORIAL DESNUTRICION CERO BRSSPI

ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA

REDUCCION DE LA DESNUTRICION CRONICA EN MENORES DE 5 ANOS

* 32,3

30

27,1 S~ 20% / \

Los datos de la EDSA 2016
ratifican que el pais
disminuyéd en un 50% la
desnutricion cronica, en
nifas y nifios menores de 5
afos.

< /

25

20

15

10

ENDSA 2003 ENDSA 2008 EDSA 2016

RATIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DEL
OBJETIVO DE DESARROLLO DEL MILENIO NRO 1

FUENTE: Encuesta Nacional en Demografia y Salud ENDSA 2003 - 2008
Encuesta en Demografia y Salud - EDSA 2016



LACTANCIA MATERNA SE NS

ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA

1997 - 2005 2006 - 2017

Con el fin de Contribuir a la disminucién de la morbi mortalidad y desnutricion de las nifias y nifios menores
de 2 afios se implementa la estrategia Iniciativa Hospital Amigo de la Madre y la Nifiez del 2006 a la fecha.

PRESUPUESTO INVERTIDO

LOGROS ALCANZADOS .
(En Millones de Bs)

No existian politicas 121 Establecimientos de Salud acreditados como Amigos de la Madre y la
destinadas a fomento, Nifiez

proteccién, apoyo vy
promocién de la lactancia
materna Se Implementa el Primer Banco de Leche Humana en la ciudad de La Paz 2 y 1

3 Hospitales reacreditados en Oruro, Beni y Chuquisaca

No existia un Banco de Dos concursos nacionales de Fotografia de la “Lactancia Materna

Lecha Humana. Conformacion de 3 Comités departamentales de Lactancia Materna de
(Oruro-Tarija-Cochabamba)

Fuente: Unidad de Alimentacion y Nutricion
Fecha de Corte de la Informacion: 29 de Diciembre de 2017
Fecha de Elaboracién de la informacién: 8 de Enero de 2018
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UNIDAD DE NUTRICION INTEGRAL il

1997 - 2005 2015-2017

Con el propdsito de contribuir a la mejora del estado nutricional de las personas, familias, comunidades, durante
el ciclo de la vida, a través del fortalecimiento local de acciones de alimentacion y nutricidon, conjuntamente el
personal de salud, basadas en la estrategia de promocidn de la salud de la Politica SAFCI.

PRESUPUESTO

LOGROS ALCANZADOS INVERTIDO
(En millones en BS)

No existian politicas
destinadas a mejorar el
estado nutricional de las

personas, familias, 150 Item asignados a las Unidades de Nutricién Integral

muni rante el . .
co u. Ida;IeT du.da €€ 19.401 sesiones educativas a la poblacion en las estrategias de alimentacion y 23 0
SUBIY Bl IR nutricién (TEORICO PRACTICAS) ’

155 unidades de Nutricién Integral con acciones de alimentacién y nutricién.

8.716 visitas domiciliarias a la personas con riesgos nutricionales (Desnutricién,
anemia, obesidad, otros)

9.205 sesiones educativas en alimentacién y nutricién.

En la Gestion
2017:

Fuente: Unidad de Alimentacion y Nutriciéon - Ministerio de Salud 2 97 1 ViSitaS domiCiIiariaS realizadas

Fecha de Corte de la Informacion: 29 de Septiembre de 2017
Fecha de Elaboracion de la informacion: 8 de Enero de 2018
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TELESALUD G MINISTERIO

Cade SALUD

ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA

2006 - 2017

Fortalecer el Sistema de Salud a través de TELESALUD, incrementando el acceso en salud y el acceso
a especialidades.

MUNICIPIOS TOTAL FUENTE PF\;E\S/E;}FJESOTO
BENEFICIADOS MEDICOS FINANCIAMIENTO :
(En millones de Bs)
No Existia Politicas de *338 346 TGN 138,8
Telecomunicaciones en 7
Salud TELECONSULTAS 78.720

POBLACION BENEFICIADA 1.095.199

TELEEDUCACION

-MATRICULADOS(EN CURSO) 396

-CAPACITADOS(CONCLUIDOS) 169

NRO DE EQUIPOS ENTREGADOS 340

[ *LOS GAMs CON DIFICULTAD A ASUMIR LOS COSTOS DE CONEXION ]

rama TELESALUD - Ministerio de Salud

rt la Informacién: 31 de diciembre de 2017
aboracién de la informacién: 5 de ENERO de 2018
el Proyecto por el GAM Yunguyo Litoral

En la Gestion
2017:

TELECONSULTAS PRESUPUESTO EJECUTADO

48.836 580 mil Bolivianos
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AMBULANCIAS & NADS

ANTES DE 2005

2006 - 2017

2500
1.514 2.072
ambulancias
2000 entregadas 7
1500 -
1000 -
558
500 I
0
ANTES DEL 2005 2006 - 2017
[ INVERSION DE 622,6 MILLONES DE BOLIVIANOS J

6 3 ambulancias UTI entregadas a la FFAA
(Ejército, Armada y FAB)

Fuente: Direccién General de Servicios de Salud - Ministerio de Salud
Direccién General de Planificacion - Ministerio de Salud

Fecha de Corte de la Informacién: 31 de diciembre de 2017

Fecha de Elaboracién de la informacion: 8 de Enero de 2018
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PARABAS MI SALUD G MINISTERIO

Cade SALUD
ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA
1997 - 2005 2015 - 2017
., PRESUPUESTO
* No existia en el METAS REALIZADAS LOGRO A ALCANZADO ASIGNADO
estado Boliviano A LA FECHA .
(En Millones de Bs)
Aeronaves C ios interinstitucionales entre Ministerio de Salud i i
Ambulancia. onvenios inte Y | Trabajo coordinado con la
la FAB FAB
» Trasferencias  por 200

Transferencia de Pacientes en Urgencias

via  Aérea  sin Pacientes
recursos humanos :
: - . : . Norma Nacional de 7 6
capacitados Elaboracién de Norma Nacional de Ambulancias Aéreas L y
Ambulancia Aérea TGN

« Aeronaves civiles Preparacion de las aeronaves para otras actividades
no adecuadas para ( Dakar, Juegos Plurinacionales y Otras Interministeriales)

trasferir  pacientes _ _ . 4
en emergencias y Transferencia de competidores en el DAKAR Pacientes

urgencias medicas. / \

» Costo elevado para
trasferir  pacientes
por via Aérea. 5 aeronaves designadas con el nombre Parabas Mi

Salud

Poblacién vulnerable

Fuente: : Direccion General de Servicios de Salud — Ministerio de Salud

Fecha de Corte de la Informacién: 12 de diciembre de 2017
Fecha de Elaboracién de la informacion: 12 de noviembre de 2017 \ /
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RECURSOS HUMANOS SE NSRS

EN 67 ANOS DE GESTION EN 12 ANOS DE GESTION

231 ITEMS POR ANO 1.391 I1TEMS POR ANO
48% 52%

15.475 16.686

14.000

12.000

10.000

8.000

6.000

4.000

2.000

ANTES 1938-2005 AHORA 2006-2017
ente: Unidad de Recursos Humanos - Ministerio de Salud P E R I O DO D E G ESTI O N



FORMACION DE PROFESIONALES DEL SECTOR  [JEcaiieoms

Cade SALUD

SALUD EN EL EXTERIOR ST

1938 - 2005 2006 - 2017

< ~> $

CUBA VENEZUELA
PAISES EN PROCESO DE NEGOCIACION PARA
\ FORMACION DE ESPECIALISTAS Y SUB ESPECIALISTAS
5.130 Médicos Generales . PARA SALUD
391 Médicos
formados en la Escuela

. . Integrales
Latinoamericana de L

. . Comunitarios

Medicina

J “BECAS DE ESPECIALIDADES, PARA MI HOSPITAL DE TERCER
\ Y CUARTO NIVEL”
Proyecto para formacion de 245 especialistas que cursan el
MGI (médicos generales integrales).

No existian pro_g’ramas de (-33 Especialistas en Oftalmologia
formacion -29 Especialistas en Cirugia General

de profesionales en salud -14 Especialistas en Ortopedia y Traumatologia
(especialistas y sub = | -10 Especialistas en Gineco obstetricia

-52 Especialistas en diferentes especialidades Méxi . . ~ 5
ol éxico, Argentina, Rusia, Espafia, Brasil
especialistas) - 1 Especialista en genética » A8 ! » £Spana, !

- 9 Méster en Asesoramiento genético Egipto, Chile, Ecuador,_EI Salvador: Peru,
(890 Especialistas en Medicina General Integral J Paraguay, Colombia y Costa Rica

[ mMexico |
5 |  “BECAS DE ESPECIALIDADES, PARA MI HOSPITAL DE i
TERCER NIVEL”
En proceso de formacion 48 Residentes Médicos en

10 diferentes especialidades Una Oncdloga Pediatra se especializa en Trasplante

de Médula Osea (en México) para servir en el area
—> de Oncohematologia Pediatrica del Hospital del
Nifio (La Paz)

Fuente: Unidad de Recursos Humanos - Ministerio de Salud
Fecha de Corte de la Informacién: 15 de Diciembre de 2017
Fecha de Elaboracién de la informacién: 15 de Diciembre de 2017




1993-2005 ‘ 2006-2017

- No existia un registro de
personas con
discapacidad.

- No existia el pago de la
renta solidaria.

- No se contaba con un
seguro gratuito de salud
para

- Personas con
Discapacidad.

- No se contaba con centros
de rehabilitacién publicos.

- No existia profesionales en
el area de rehabilitacion y
genética.

- No se implementaba
proyectos en beneficio de
las Personas con
Discapacidad.

UNIDAD DE DISCAPACIDAD

ACTIVIDAD

Personas con Discapacidad registradas en el

LOGROS
ALCANZADOS

SIPRUNPCD. 75604
Personas con Discapacidad beneficiadas con ayudas L
técnicas '
Pago en bolivianos de la renta solidaria (2012 al 2017). | 128.074.000
Atenciones gratuitas de rehabilitacion. 234.512
Atenciones gratuitas del Proyecto de Deteccion e

> N . 1.414
Intervencion Temprana de la Deficiencia Auditiva.
Atenciones gratuitas de asesoramiento genético. 40.272
Estudios cromosomicos realizados. 883

FUENTE DE
FINANCIAMIENTO

TGN

® =

('o MINISTERIO
C .de SALUD

ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA

PRESUPUESTO
EJECUTADO
(En millones de Bs)

208,4

7

Fuente: Unidad de Discapacidad y Rehabilitacion y habilitacion Bio-Psico-Social
Fecha de Corte de la Informacidn: 30 de Diciembre de 2017
Fecha de Elaboracion de la informacidn: 08 de enero de 2018

.

SE IMPLEMENTO 38 SERVICIOS Y/O CENTROS DE REHABILITACION A NIVEL NACIONAL

GESTION 2017

Presupuesto ejecutado de Renta Solidaria: 30,6 millones de bolivianos

Beneficiarios: 30.693 Personas con Discapacidad grave y muy grave




-y
L‘ “_“

SEGUROS DE SALUD & oS

ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA

1993-2005 2010 - 2017
NUMERO DE PRESUPUESTO
ACTIVIDAD BENEFICIARIO PRESTACIONES EJECUTADO
OTORGADAS (Millones de Bs.)
Nifios Menores de 5 Afios 76.373.150
SOLO SE CONTABA CON EL SEGURO UNIVERSAL
Ssumli MATERNO INFANTIL Mujeres Embarazadas 7.404.414
(Sumi)
Y Mujeres en Edad Fértil 10.060.717
Y
NO SE CONTABA DE UN Prestaciones No Especificas 53.260.990 5-098
SISTEMA DE CONTROL
FINANCIERO EN SALUD LEY DE PRESTACIONES DE
SERVICIO DE SALUD |Adultos Mayores 25.953.798
(LEY 475)
Personas con Discapacidad 951.582

GESTION - . .
Fuente: Unidad de Seguros Piblicos de Salud - Ministerio de Salud 017 a Presupuesto ejecutado: 1.097 millones de Bs
Fecha de Corte de la Informacién: 30 de Abril de 2014




PROGRAMA DE DESARROLLO INFANTIL TEMPRANO o JMINISTERIO

1993-2005

SOLO SE CONTABA CON EL
SUMI

Y
NO SE CONTABA DE UN

SISTEMA DE CONTROL
FINANCIERO EN SALUD

Fuente: Programa de Desarrollo Infantil Temprano - Ministerio de Salud

Fecha de Corte de la Informacién: 12 de diciembre de 2017

Fecha de Elaboracién de la informacion: 12 de diciembre de 2017

Cade SALUD

ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA

2013 - 2017

PRESUPUESTO
METAS DE GESTION LOGRO ALCANZADO ASIGNADO
(En Millones de BSs)
Apoyo a 79 Centros Infantiles con Facilitadores vy 5.985
Nutricionistas nifas y nifios
Visitas domiciliarias a hogares con nifios de 6 a 36 meses de 1906
edad para fortalecer habilidades parentales nifias y nifios
Atencidn en 40 Salas de Estimulaciéon Temprana ubicadas en 22.230 evaluaciones a niios
Centros de Salud de primer nivel 3.500 nifios revirtieron su rezago 60 7
’
Municipios intervenidos en Potosi y Chuquisaca 35 municipios
Taller de sensibilizacién y sociabilizacién del Programa 2 talleres con miras a las sostenibilidad
Desarrollo Infantil Temprano con autoridades locales del Programa
Capacitaciéon en Guias de Atencién y Norma de Vigilancia de 1.806 técnicos y profesionales
Desarrollo Infantil Temprano capacitados

1 Presupuesto Ejecutado:

7.686 evaluaciones a nifios

GESTION 2017

925 nifios revirtieron su rezago 14,5 millones de

bolivianos

355 técnicos y profesionales capacitados




PROGRAMA NACIONAL DE SALUD RENAL

1993-2005

5 maquinas de hemodialisis a
nivel nacional.

3 Unidades de hemodialisis en
tres ciudades capitales.

El Estado no garantizaba el
tratamiento de la Enfermedad
Renal Cronica.

El Estado Neoliberal mediante la
Ley 1716, obligaba a la gente a
pagar por su tratamiento y el
trasplante. Los pacientes eran
abandonados a su suerte

Fuente: Programa Nacional de Salud Renal - Ministerio de Salud
Fecha de Corte de la Informacion: 05 de Diciembre de 2017
Fecha de Elaboracion de la informacion: 05 de Diciembre de 2017

Q MINISTERIO
C .de SALUD

ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA

2006 - 2017

ACTIVIDAD

Fortalecimiento de las unidades
de Hemodialisis

BENEFICIARIOS

242 Maquinas de Hemodidlisis entregadas

37 Plantas de Tratamiento de Agua
1 Cromatografo

Equipamiento General

Unidades de Hemodialisis

27 Unidades de Hemodialisis
(16 en Ciudades Capitales y 11 en Ciudades Intermedias)

3 Unidades Pediatricas

Acceso al tratamiento dialitico.

Mas 3.800 Pacientes Beneficiados

Trasplante Renal Gratuito

184 Pacientes Trasplantados (165 Donante Vivo y 19

Cadavérico)

PRESUPUESTO
EJECUTADO
(Millones de Bs)

176,1
TGN

GESTION 2017

37 pacientes trasplantados
2 Unidades de Hemodialisis (Hospital de Clinicas;
Hospital Pampa de la Isla)

1 Unidad Pediatrica (Santa Cruz

15 Maquinas de Hemodialisis.

PRESUPUESTO

EJECUTADO: 23,8
Millones de Bs




PROGRAMA DE SALUD ORAL “MI SONRISA” G MINISTERIO

Cade SALUD

ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA

1993-2005 2006 - 2017

A través de los Consultorios Mdviles se llega a las Comunidades alejadas de los Establecimientos de
Salud, comunidades que no tienen acceso a los Servicios Odontolégicos, con el compromiso social
acorde a la politica del vivir bien que impulsa el Gobierno del Estado Plurinacional de Bolivia.

INVERSION

ACCIONES CANTIDAD (Millones de Bs)

. liti ATENCION PRIMARIA EN SALUD ORAL (Acciones
No existian politicas preventivas y de restauracion, con materiales de Gltima 1.294.774 32,3
destinadas a mejorar la generacion)
salud oral a grupos
vulnerables de la PROMOCION EN SALUD ORAL (Educacién en Salud Oral,
poblacion Boliviana. con la entrega gratuita de cepillos, pastas y estuches de 1.192.999 24.8
higiene dental)
ENTREGA GRATUITA
DE PROTESIS DENTALES 2T 6,5
a N
INVERSION DE 63.6 MILLONES DE BOLIVIANOS
\ J
. . Presupuesto
_, SE REALIZO 316.631 ATENCIONES ODONTOLOGICAS Ei tado 15.4
Fuente: Programa de Salud Oral- Ministerio de Salud Gestion 2017 EN 50 CONSULTORIOS MOV”_ES ODONTOLOGICOS. Jecu Clele) ’

Fecha de Corte de la Informacion: 29 de diciembre de 2017
Fecha de Elaboracion: 08 de enero de 2018

Millones




PROGRAMA AMPLIADO DE INMUNIZACION

PAI

@
Q MINISTERIO
< .de SALUD

ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA

1997 - 2005 2006 - 2017

5 Vacunas

~

11 Enfermedades
prevenidas

Financiamiento con
Cooperacion Externa

Fuente: PAI - Ministerio de Salud
Fecha de Corte de la Informacién: 31 de noviembre de 2017
Fecha de Elaboracién de la informacién: 5 de enero de 2018

* DOS VACUNAS (SR Y HEPATITIS BS ASULTO) SON PARA GRIUPOS DE RIESGO.

13 Vacunas
21 Enfermedades prevenidas
Financiamiento con

Recursos Especificos
Fuente 42/230

VACUNAS

CANTIDAD DE DOSIS

ADMINISTRADAS

13 Tipos de Vacunas administradas 72.220.324

MONTO EJECUTADO
(En millones de BSs)

839,2

En la Gestion

2017

Se incorpora la Vacuna contra el Virus
del Papiloma Humano

85% de Cobertura de la 3ra Penta

Monto total ejecutado:
95,0 Millones de Bs




PROGRAMA NACIONAL DE CONTROL DE LA T

Q MINISTERIO
1997 - 2005

MALARIA i L

MONTO EJECUTADO
(millones de Bs)

ACTIVIDAD RESULTADOS ALCANZADOS

e 135.155 mosquiteros distribuidos

Prevencion: _
- e 243.279 personas protegidas por
Control Vectorial (distribucién de mosquitero
- mosquiteros, rociado residual e IEC) |. 57.842 viviendas rociadas con insecticida
SOIO Se Utlllzaba el en la amazonia 196,6
rociado Control: « 101.955 pacientes con Malaria
diagnosticados y tratados
Diagnaéstico Precoz y Tratamiento
402'659 Oportuno * 65.573 pruebas rapidas
Pacientes con
malaria f : N
Del 2006 al 2017, disminuimos en un 84% los casos de Malaria, cumpliendo con los compromisos
de los Objetivos del Milenio (ODM) en disminuir el indice parasitario anual a 1.52 por mil habitantes.
- )

20.000 mosquiteros distribuidos para PRESUPUESTO
3.500 embarazadas EJECUTADO:

En la Gestion

2017

157 pruebas de diagnostico distribuidos 24,0
Dotacién de Equipamiento millones de Bolivianos

Fuente: Programa Nacional de Control de la Malaria- Ministerio de Salud
Fecha de Corte de la Informacion: 31 de diciembre de 2017
Fecha de Elaboracién de la informacién: 5 de diciembre de 2017
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- . “YMINISTERI
Programa Nacional de Zoonosis A
ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA
1997 - 2005 2006 - 2017
PRESUPUESTO
No existia un Programa ACTIVIDAD/LOGROS BENEFICIARIOS EJECUTADO
de prevencion y control de (En millones de Bs)
la Rabia y enfermedades
zoonoticas . , : 33.6 millones de dosis
Vacunacion contra la rabia canina
entregadas
No existia vigilancia ni
monitoreo para el control Entrega de vacuna antirrabica humana para 147.710 series y suero
de focos de la rabia Profilaxis a personas en riego a virus de la rabia heterologo
canina. 63,7
C I TGN
No existia Biol4gicos en la DotaC|_on de compnr_mdos para el control y 567 300
cantidad requerida en el tratamiento de Fasciola hepatica
Pais
Dotacion de viales de suero antiofidico 20.515
No se contaba con

estructura a nivel nacional
para el control de las 3 millones mascotas vacunadas PRESUPUESTO

Z00NosIs En la Gestion 14 mil series de vacuna de uso humano EJECUTADO:

2017 distribuidos 10,5
Fuente: Programa Nacional de Zoonosis - Ministerio de Salud 203,600 personas despa rasitadas mi"Ones de BOIiVia nos

Fecha de Corte de la Informacién: 31 de diciembre de 2017
Fecha de Elaboracién de la informacion: 14 de enero de 2018
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(« MINISTERIO
€ .de SALUD

ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA

Programa Nacional de Zoonosis

PRESUPUESTO EJECUTADO

ALERTA SANITARIA (En Millones de Bs)

LINEAS ESTRATEGICAS

v" Fortalecimiento de la Inmunizacion a la poblacion canina

v' Ejecuciébn de acciones integrales, sostenibles 'y
DECLARATORIA DE ALERTA multisectoriales para la prevencion y control de la rabia.

SANITARIA NACIONAL POR RIESGO > : L
. v
BIOLOGICO DEBIDO A EPIDEMIA DE Implementacion de una Estrategia de Comunicacion

RABIA — R M.0721 Maglva Multlsectorlal_ para la comunicacion del cambio 8 8
social del comportamiento. :
TGN

v' Fortalecimiento de la vigilancia  epidemioldgica
intersectorial y la capacidad de respuesta oportuna de los COMPRA DE VACUNAY
laboratorios de referencia nacional y departamental en el APQOYO LOGISTICO
diagnostico de rabia canina.

Vacunacion masiva de perros casa
por casa Yy puestos fijos en Santa
cruz de la Sierra (74%) y Oruro
(87%)

Adquisicion de 3 millones de dosis de vacuna antirrabica cultivo celular de uso veterinario

Ejecucion de la actividad 18 y 19 de noviembre de la
presente gestion, con apoyo de pago de alimentacion a
RRHH que participo en campafa

Fuente: Programa Nacional de Zoonosis - Ministerio de Salud
Fecha de Corte de la Informacién: 31 de diciembre de 2017
Fecha de Elaboracién de la informacion: 15 de diciembre de 2017
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e~ JMINISTERIO
Cade SALUD

ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA

1997 - 2005 2006 - 2017

Programa Nacional de Control de Tuberculosis

Tratamiento Preventivo en menores de 5 afos 17.098
Tratamiento preventivo en PVV 2.156
Diagndstico de TB a Sintomaticos Respiratorios 1.068.015
Tratamiento de casos de TB-MDR 412
Tratamiento de casos de Tuberculosis 102.077
.. ., Tratamiento de casos de coinfeccién TB/VIH 1.688
Actividades de Prevencion Pacientes con TB con prueba rapida para VIH 44.427
©15.895 PRESUPUESTO
Tratamiento
FUENTE DE FINANCIAMIENTO PRESUPUESTO EJECUTADO
(En Millones de Bs)
61.512

TGN y Fondo Mundial 124,8

7.801 pacientes beneficiados con medicamentos de
primera linea i
88.876 Sintomaticos Respiratorios captados ejecutado

Presupuesto
Gestion 2017

2.274 nifios con tratamiento preventivo 18,4 millones de
54 pacientes con tratamiento gratuito para Lepra

Fuente: Programa Nacional de Control de Tuberculosis - Minister[€
Fecha de Corte de la Informacion: 5 de enero de 2018
Fecha de Elaboracion de la informacién: 8 de enero de 2018

bolivianos




Qi—- MINISTERIO
C .de SALUD

ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA

1997 - 2005 2006 - 2017
PRESUPUESTO

FUENTE DE
FINANCIAMIEN EJECUTADO

TO (En millones de Bs)

PROGRAMA NACIONAL ITS/VIH/SIDA

ACTIVIDAD BENEFICIARIOS

Actividades de Prevencion
de las ITS/VIH/SIDA (IEC, :
9.6 millones de personas

Actividades de Prevencion Dlstnb_uu_on de Condones, alcanzas a nivel nacional
Tamizaje con Pruebas

2.2 millones de personas Rapidas de VIH)
alcanzadas 909 mil
Personas con diagnostico y TGN 141,0

tratamiento de Infecciones de

ConsuItas/atenf:iones/Labor Consultas/Atenciones/
atorio Laboratorio/Tratamiento Transmision Sexual El Tratamiento
: : antirretroviral es
271.095 personas Antirretroviral y de ITS ala . g financiado con
e e poblacion general. 7.210 pacientes con atencion y Recursos Propios del
tratamiento gratuito que Viven Estado Plurinacional
con VIH/SIDA. de Bolivia

Presupuesto
ejecutado

2.4 Millones de personas alcanzadas con actividad de
prevencion

Gestion 2017

7.395 pacientes con atencion y tratamiento gratuito que
Viven con VIH/SIDA

Fuente: Programa de Nacional de VIH/SIDA - Ministerio de Salud
Fecha de Corte de la Informacion: 29 de diciembre de 2017 215 mi' Personas con diagnostico y tratamiento de ITS
Fecha de Elaboracion de la informacion 29 de diciembre de 2017

10,6 millones de
bolivianos




PROGRAMA NACIONAL DE VIGILANCIA'Y CONTROL DE DESASTRES

1997 - 2005 2006 - 2017

Actividades de Prevenciéon

2.2 millones de personas
alcanzadas

Consultas/atenciones/Labor
atorio

271.095 personas
alcanzadas

ACTIVIDAD

Conformacion y capacitacién de Equipos de Respuesta
Rapida para respuesta ante Emergencia y/o Desastres.

LOGROS

225 médicos de EER

Dotacién de Medicamentos e Insumos para la reduccion
de riesgo y atencién de Emergencias y/o Desastres

9 Departamentos y 339
municipios con disponibilidad a
medicamentos e insumos.

Poblacion atendida y protegida ante Eventos Adversos
en Emergencias
(La Paz Beni, Pando, Cochabamba, Santa Cruz)

937.717
Atenciones Medicas realizadas.

Articulacion de la informacion, vigilancia, monitoreo y
notificacion de eventos adversos

8 departamentos con sistema de
informacién articuladas con otras
instituciones.

Aprobacion de documentos de diagnostico, plan
estratégico y plan de contingencias.

El PNCAD con capacidad de
respuesta integral

Cade SALUD

ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA

PRESUPUESTO
EJECUTADO
(Millones de Bs)

11,9

Fuente: Programa Nacional de Vigilancia y Control de Desastres - Ministerio de Salud

Fecha de Elaboracién de la informacién: 07 de Diciembre de 2017

Gestion 2017

6 municipios con Declaratoria de Desastre dotados con
Medicamentos e insumos

100 % del personal de EERR capacitados

Presupuesto
ejecutado

0,9 millones de
bolivianos
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PROGRAMA NACIONAL DE VIGILANCIA'Y CONTROL DE DESASTRES o( (l‘j’lél\sl_.lgl'l_ElF:\'lg

ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA

LOGROS ALCANZADOS ANTE PRESUPUESTO

EL EVENTO DE INCENDIO EJECUTADO
FORESTAL (En Bolivianos)

6.290 atenciones médicas
realizados por la declaratoria de
Desastre por Incendio forestal
ocurrido en la reserva de Sama del
departamento de Tarija.

Atencién y proteccion de la
poblacién ante Eventos Adversos
en Emergencias y/o Desastres

160.000
Media tonelada de medicamentos
Dotacion y distribucion de e insumos entregados por la
medicamentos e insumos declaratoria de Desastres al

Departamento de Tarija.

Fuente: Programa Nacional de Desastres - Ministerio de Salud
Fecha de Corte de la Informacion: 20 de septiembre de 2017
Fecha de Elaboracion de la informacioén: 24 de octubre de 2017



PROGRAMA NACIONAL DE CONTROL Y PREVENCION DE DENGUE, -
CHIKUNGUNYA Y ZIKA G MINSTERID

ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA

1997 - 2005 2009 - 2017

“Estrategia de Gestion Integrada (EGI) de Prevencion y Control de Dengue, Chikungunya y Zika” aprobada mediante
Decreto Supremo 2670 y elevada a rango de LEY 889 en febrero del 2017.

* Ausencia de una estrategia PRESUPUESTO
de prevencion y control de ACTIVIDAD BENEFICIARIOS EJECUTADO

Dengue amparada en un (Millones de Bs.)
documento legal.

Fortalecimiento de las Capacidades de Respuesta ante

*  Programas Brotes y Epidemias de 7 SEDES
F'eparta":e“ta'es Implementacion de 13 Laboratorios de Dengue en el 47
inoperantes, con ,
insuficientes recursos Pals. ! 47 ,5

millones
de beneficiarios

economicos. Entrega de mas de 200 Equipos de Fumigacion

* 1 solo laboratorio para _ L i . .
diagnéstico de Dengue, en Elaboracion y difusion masiva de mensajes preventivos

el pais. de Dengue — Chikungunya y Zika

Gestion 2017 Presupuesto ejecutado : 5,5 millones de Bs.

Fuente: Programa Nacional de Control y Prevencion de D-CH y Z - Ministerio de Salud
Fecha de Corte de la Informacién: 29 DE DICIEMBRE de 2017
Fecha de Elaboracién de la informacion:5 DE ENERO DE 2018



PROGRAMA NACIONAL DE VIGILANCIA Y CONTROL DE -SSR,
LA LEISHMANIASIS =St 2ALUD

PRESUPUESTO

ACTIVIDAD/LOGROS BENEFICIARIOS EJECUTADO
(En Millones de Bs)

 Escasa intervencion de

bdsqueda de casos. Dotacion de medicamentos (Antimonio de .
Meglumina) 26.960 Pacientes

» Deficiente control

estadistico de reporte BUsqueda activa y tratamiento de casos con

de casos especialistas Dermatélogos, laboratoristas (La Paz, 1.950 Pacientes

Pando, Beni, Santa Cruz y Cochabamba). 14,5

* Inadecuada dotacion TGN

de tratamiento a Dotacién insumos de laboratorio a los siete 10.000 Personas

departamentos departamentos endémicos. '

endémicos.

) ) Capacitacion entomolégica a técnicos
y AusenCIe} d_e estudios departamentales y municipales.
entomoldgicos

48 Técnicos

PRESUPUESTO EJECUTADO

Gestién 2017 2.106 Pacientes fueron

beneficiados con tratamiento
gratuito

1,2

Millones de Bolivianos

Fuente: Programa Nacional de Vigilanc¢ia y Control de la Leishmaniasis
Fecha de Corte de la Informacién: 29 de Diciembre de 2017
Fecha de Elaboracion de la informacion:20 Diciembre de 2017




PROGRAMA NACIONAL DE ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES ‘;{"j‘é"gﬁfﬁ'g

ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA

1997 - 2005 2006 - 2017

[Inversic’m en la prevencion, deteccion precoz y atencion, asi como el control y vigilancia epidemiolégica de}

las Enfermedades No Trasmisibles y sus factores de riesgo.
o No se contaba con un

Programa Nacional de

Enfermedades No ACTIVIDAD BENEFICIADOS PRESUPUESTO
transmisibles (En Millones de Bs)
«  No se contaban con Leyes ni Fortalecimiento de Hospitales Publicos que brindan

Aproximadamente 600

i atencion de oncologia pediatrica, con equipamiento " !
normas nacionales. gilap quip nifios con cancer

y medicamentos

 No se contaba con ., . L.
informacion estadistica. Dotacién de medicamentos equipo insumos de 192 personas con

laboratorio para personas con Hemofilia hemofilia

* No se contaba con 41 y 6

presupuesto para la dotacion Implementacién “Puntos Vida® 44 .

de medicamentos para el “Puntos de Vida”
tratamiento del cancer » 3
infantil. Dotacion de glucometros a los centros de salud. 3.800 centros de salud

Dotacion de Kit de atencién primaria en salud 2.800 centros de salud
* No se contaba con

programas departamentales :
ni personal técnico GESTION

Beneficiarios: 500 nifios con cancer
3.800 centros de salud cuentan con insumos de PRESUPUESTO EJECUTADO

2017

diagnostico de Diabetes Mellitus 13,5
2.800 establecimientos de salud cuentan con Millones de Bolivianos
kits de atencion primaria para diagnostico de ENTs.

Fuente: Programa Nacional de Enfermedades No Transmisibles - Ministerio de Salud
Fecha de Corte de la Informacién: 30 de Diciembre de 2017
Fecha de Elaboracion de la informacién: 30 de Diciembre de 2017
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PROGRAMA NACIONAL DE FORTALECIMIENTO DE LAS REDES FUNCIONALES DE G R i
SERVICIOS DE SALUD — BRIGADA MEDICA CUBANA € .de SALUD

ESTADO PLURINACICNAL DE BOLIVIA

2 - 2017
1997-2005 006-20
En la gestion 2006 se da inicio en Bolivia a la cooperacién médica cubana con personal y equipamiento médico de Cuba

distribuidos en mas de 30 establecimientos de Salud Integrales Comunitarios en municipios alejados del pais.

A partir del 2012 el Estado Plurinacional de Bolivia a través del Ministerio de Salud asume el presupuesto para dar
continuidad a los Acuerdos de Cooperacion.

LOGROS PRESUPUESTO

ACTIVIDAD MEDICA GRATUITA EJECUTADO 2012-2017
ALCANZADO (Millones de Bs)

No se contaba con Acuerdos en . . -
: Total de Atenciones médicas 67.647.770
materia de salud entre el
Ministerio de Salud Publica de Total de exdmenes de laboratorio 6.548.513 345.3
la Republica de Cuba y el ’
Ministerio de Salud del Estado Total de cirugias realizadas (mayores y menores) 222.223 TGN
Plurinacional de Bolivia
Total de vidas salvadas 101.679
Total de partos atendidos 52.942
Atenciones médicas gratuitas 2.262.924
74 Atenciones de partos 4.087
GESTION 2017 b
Examenes de laboratorio 383.896
Fuente: Brigada Médica Cubana - Ministerio de Salud
Fecha de Corte de la Informacién: 29 de Diciembre de 2017 Cirugias (mayores y menores) 24.232

Fecha de Elaboracion de la informacion: 5 de Enero de 2018



OPERACION MILAGRO (& MNISTERIO

ESTADO PLURINACICNAL DE BOLIVIA

) LOGROS
METAS DE GESTION
ALCANZADOS
Numero de operaciones oftalmoldgicas
] 691.258
gratuitas programadas:
No se contaba con Acuerdos en
materia de salud entre el Lo
N o Cirugias de cataratas: 59.210
Ministerio de Salud Publica de 8
la Republica de Cubayy el
Ministerio de Salud del Estado De las cuales L -
Plurinacional de Bolivia <on: Cirugias de pterigium: 471.434
Laser, Glaucoma y Otros 160.614
Cirugias de cataratas: 5.582
GESTION 2017 é Cirugias de pterigium: 6.778
Fuente: Brigada Médica Cubana - Ministerio de Salud
Fecha de Corte de la Informacion: 29 de Diciembre de 2017 Otras Cirugias: 1.235
Fecha de Elaboracién de la informacidén: 5 de Enero de 2018
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e~ JMINISTERIO
Cade SALUD

ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA

RAZON DE MORTALIDAD MATERNA

Razén de Mortalidad Materna por 100.000 Nacidos Vivos

ANTES AHORA
[ 1
AUN ES UNA
200 187 DEUDA SEGUIR

DISMINUYENDO
ESTE INDICADOR

180

160

140

120

100

+8 Estudio
30 Naciona!l
60 t
40 el Bolivia ‘éa%\
20 (i;@ﬁ
0
2000 2011
[ La Razon de Mortalidad Materna es de 160 por cada 100 000 nacidos vivos ]

FUENTE: SNIS - Ministerio de Salud
Estudio Nacional de Mortalidad Materna 2011



TASA DE MORTALIDAD DE MENORES DE s ANOS & Mnstenio

Cade SALUD

ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA

61%
63

ENDSA 2003 ENDSA 2008 EDSA 2016

(La implementacion de programas de: A
* Bono Juana Azurduy DISMINUCION DE LA
e MI SALUD CONTRIBUYERON
» Brigada Medica Cubana MORTALIDAD INFANTIL

\_ » Subsidio Prenatal por la Vida Y,

Desde el 2003 se han evitado la Muerte de 10.370 ninos menores de 5 afios

Tasa de Mortalidad en menores de 5 afios es de 29 por cada 1.000 nacidos vivos

FUENTE: Encuesta Nacional en Demografiay Salud ENDSA 2003 - 2008
Encuesta en Demografiay Salud — EDSA 2016



~ »® 77
TASA DE MORTALIDAD INFANTIL EN MENORES DE 1 ANO o 'MINISTERIO
“Cade SALUD
” 56%
50
ENDSA 2003 ENDSA 2008 EDSA 2016

Desde el 2003 se han evitado la Muerte de 7.788 nifnos menores de 1 aino

Tasa de Mortalidad Infantil es de 24 por cada 1.000 nacidos vivos

FUENTE: Encuesta Nacional en Demografiay Salud ENDSA 2003 - 2008
Encuesta en Demografiay Salud — EDSA 2016



TASA DE MORTALIDAD NEONATAL

Mortalidad Neonatal o del Recién Nacido
(Nacimiento a 28 dias)

30

27 27
2 44%
20

15

10

ENDSA 2003 ENDSA 2008 EDSA 2016

Desde el 2003 se han evitado la Muerte de 3.698 recién nacidos.

Tasa de Mortalidad Neonatal es de 15 por cada 1.000 nacidos vivos.

FUENTE: Encuesta Nacional en Demografiay Salud ENDSA 2003 - 2008
Encuesta en Demografia y Salud — EDSA 2016

0™
e~ 'MINISTERIO
< .de SALUD

ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA
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PROYECTOS HOSPITALARIOS T INSTERID

ESTADO PLURINACIONAL DE BOLIVIA

MUNICIPIOS TIPO DE NIVEL )
DEPARTAMENTO NOMERODE  TIPODE  MONTO TOTAL (Licira(zisépr:Tﬁ::?n\E,Zr:::: \nversign, HOSPITALES
PROYECTOS o i ’ ’ ’
BENEFICIADOS Segundo Tercer Cuarto INVERSION  (Millones de Bs) Equipamiento, Puesta en marcha) ENTREGADOS
10 Nuevos San Buenaventura, Achacachi,
La Paz 8 7 3 1 11 o 2.845 5 Alto Sur, Corea El Alto,
1 Ampliacion .
Coripata
8 nuevos Tolata, Villa Tunari, Sacaba, )
Cochabamba 8 6 1 1 8 1.919 5 Punata, Aiquile 1 Capinota
6 Nuevos
Santa Cruz 9 7 1 1 9 .y 2.519 2 Montero, Camiri
3 Ampliacién
.. 4 Nuevos Yacuiba, San Lorenzo, Tarija
Tarija 3 1 2 1 4 1.697 3 Oncologico
3 Nuevos
Beni 4 3 1 4 . 805 1 Trinidad 1  Riberalta
1 Ampliacion
Oruro 2 1 1 2 2 Nuevos 254 1 Challapata 1  Oruro Corea
, Potosi, Llallagua, Ocuri,
Potosi 7 6 1 7 7 Nuevos 870 6 Colcha-k, Tupiza, Villazon
Pando 1 1 1 1 Nuevos 334 1 Cobija
Chuquisaca 3 2 1 3 3 Nuevos 730 2 Sucre, Culpina
TOTAL 45 33 11.975 26 3
SE CREA LA NATURALEZA: Descentralizada
FINALIDAD: Ejecucion de programasy INICIO LA ENTREGO
D.S. 3293 AISEM proyectos de Establecimientos de Salud EJECUCION DE 3
o L o 24 de Agosto de 2017 Agencia de Infraestructura Hospitalarios y de Institutos de Cuarto Nivel de 26
Fuente: Direccion General de Planificacion - Ministerio de Salud en Salud y Equipamiento Salud. HOSPITALES

HOSPITALES POR 337.3 MM de Bs.

Fecha de Corte de la Informacion: 08 de enero de 2018 Medico
Fecha de Elaboracién de la informacién: 08 de enero de 2018
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PRESUPUESTO VIGENTE 2017 =@ "33
“IMINISTERIO
POR ORIGEN DEL FINANCIMIENTO € Lde SALUD
(Expresado en bolivianos)

ESTADO PLURINACIOMAL DE BOLIVIA
Recursos Externos
Bs 336.161.002

Crédito Externo
a Bs 284.682.861
13%

Recursos Internos/ DATIR ;"{. a fosn
Bs 1.852.853.812 J 1 - R

85% Transf. de Donacion

HIPC II
Bs 27.408.934
1%

Donacion Externa
Bs 24.069.207
1%

TOTAL PRESUPUESTO ASIGNADO MINISTERIO DE SALUD: Bs 2.189.014.814

e Donaciones Externas

c - - C 0 olile U Al U
*  Transferencias IDH - Gobernaciones
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GESTION 2017 - ~ude SALUD

EJECUCION DEL PRESUPUESTO

2.189.014.814

1.509.515.902
1.337.911.054...

679.498.913
483.116.399,00

Gasto Corriente Proyectos de Inversion TOTAL

TIPO DE GASTO

I mVIGENTE mEJECUTADO

Expresado en Bolivianos
DESCRIPCION APROBADO AJUSTES VIGENTE EJECUTADO SALDO/2017

Gasto Corriente 1.084.207.505| 425.308.397| 1.509.515.902| 1.337.911.054,00| 88,63% 171.604.848

Proyectos de Inversion | 1.598.328.023| -918.829.111| 679.498.913 483.116.399,00| 71,10% 196.382.514
TOTAL 2.682.535.528]-493.520.714| 2.189.014.814| 1.821.027.453,00] 83,19% 367.987.361

Fte: SIGEP - Etapa: Devengado
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