
El Ministerio de Salud 
de Panamá a través 
del Programa Nacional 
de VIH (PNVIH), realiza 
un diagnóstico de la 
capacidad del monitoreo 
y evaluación de VIH

Lista de participantes en 
el taller

Sector público 
(MINSA, otros)

25

Organizaciones de la 
sociedad civil

9

Agencias cooperantes 
y de proyectos

7

Otros 8

Total 49

Diagnóstico de la capacidad del monitoreo y 
evaluación de VIH

Figura 1. Marco organizativo para un Sistema 
Nacional Funcional de MyE de VIH
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Con la presencia de 49 participantes de diversos sectores, el 
Ministerio de Salud (MINSA) y el PNVIH a través de MEASURE 
Evaluation, llevó a cabo el 10 y 11 de mayo de 2018, un taller para 
valorar las capacidades en monitoreo y evaluación (MyE) con que 
cuentan los actores clave de la respuesta nacional de Panamá, en el 
marco de las recomendaciones de lineamientos internacionales para 
controlar la epidemia de VIH como problema de salud pública. 

Durante el taller se aplicó la Herramienta para evaluar la capacidad 
de Monitoreo y Evaluación MECAT(por sus siglas en inglés: 
Monitoring and Evaluation Capacity Assessment Toolkit), la cual 
utiliza  12 Áreas de Capacidad para un Sistema Nacional Funcional 
de MyE de VIH.

En el taller se contó con amplia participación del personal 
del MINSA, específicamente del Programa Nacional de VIH; 
de Epidemiología; Planificación y Provisión de servicios; 
Informática; Laboratorio Central de Referencia del Gorgas 
y de la CSS; además de una representante de CONAVIH, 
por el Despacho de la Primera dama, consultores del MCdP; 
personal de organismos cooperantes como ONUSIDA, 
USAID-PASCA; miembros de la Sociedad Civil y poblaciones 
clave, entre otros.

La Dra. Itza Barahona, Directora Nacional de Salud (DIGESA), 
dió la bienvenida a los asistentes y recalcó la importancia de 
contar con un sistema de información integrado y disponer de 
información oportuna y de calidad.



Resultados del diagnóstico

La herramienta de MECAT hace una evaluación en una escala 
de 1 a 10, considerando 10 como una fortaleza y 1 como 
debilidad.  

Los resultados del diagnóstico de la línea basal en Panamá 
muestran que el área de organización es la más fuerte, junto 
con el Plan de MyE Costeado; el Monitoreo de Rutina; y la 
sección de Encuestas y Vigilancia.  Existen evidencias que 
sustentan que el MINSA tiene unas políticas inclusivas de todos 
los procesos de MyE, en cuanto a la formulación de políticas y 
normativas, y cuenta con recurso humano técnico con capacidad 
suficiente para invertir y coordinar acciones en beneficio de los 
lineamientos del país (incluidos en las Políticas de Salud 2016-
2025) y el cumplimiento de todos los acuerdos internacionales 
de los que Panamá es signatario.

Como producto de este taller, cada grupo diseñó planes de 
acción, los cuales se integraron a un único plan de acción. 
Los resultados del taller han sido útiles para elaborar 
preliminarmente un Plan de Acción en el que se incluyen 
acciones a corto, mediano y largo plazo, el cual está actualmente 
siendo consultado con las personas encargadas de tomar 
decisiones claves en el país.

Estado Calidad Autonomía 
Técnica

Autonomía 
Financiera

1.0 Organizativa 9.00 6.70 7.50 5.00

2.0 Capacidad humana para 
el MyE

1.00 1.62 2.50 2.50

3.0 Asociaciones y gobernanza 4.52 2.85 4.00 2.00

4.0 Plan nacional de MyE 6.67 3.91 0.00 0.00

5.0 El plan de trabajo de MyE 
costeado

10.00 8.57 0.00 0.00

6.0 Abogacía, comunicación y 
comportamiento cultural

5.00 6.25 0.00 0.00

7.0 Monitoreo de rutina 5.00 4.25 2.50 10.00

8.0 Encuestas y vigilancia 6.67 4.72 7.50 5.00

9.0 Bases de datos nacionales y 
subnacionales

0.00 0.00 0.00 0.00

10.0 Supervisión y auditoría 5.00 2.50 2.50 2.50

11.0 Evaluación e investigación 5.00 3.33 0.00 0.00

12.0 Demanda y uso de datos 5.00 6.25 2.50 5.00

Plan de acción para el fortalecimiento del 
sistema de MyE en VIH

MEASURE Evaluation mayo 2018

8.5–10.0
Fuerte

7.0–8.49
Funcional

3.5–6.9
Necesita Mejorar

<3.5
Débil

Dentro de las oportunidades para mejoramiento, están el 
número de recurso humano asignado a los procesos de MyE 
Inter-programático; además de la necesidad de fortalecer 
las bases de datos nacionales y subnacionales.  En éstas se 
encontraron brechas bien definidas que pueden ser subsanadas 
con la elaboración de un único sistema de información en 
salud que permita el flujo de información que alimente los 
indicadores de MyE.
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