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Acr·nimos

MSDS Medicamentos y Servicios Diagn·sticos para el SIDA

MCP Mecanismo Coordinador de Pa²s

COC Comit® de Organizaciones Copatrocinadoras

DFID Departamento para el Desarrollo Internacional (Reino Unido) 

Fondo Mundial Fondo Mundial para la Lucha contra el SIDA, la Tuberculosis y la Malaria

GIST Equipo Mundial Conjunto de Apoyo a la Ejecuci·n y a la Resoluci·n de Problemas

CDI  Consumidor de drogas intravenosas

OIT  Organizaci·n Internacional del Trabajo

MAP Programa Multinacional del VIH/SIDA

V+E  Vigilancia y evaluaci·n

ANS Autoridad nacional de lucha contra el SIDA

NHV Ni¶os hu®rfanos y vulnerables

FAP  Fondos para la Aceleraci·n de Programas del ONUSIDA

PEPFAR Plan de Emergencia del Presidente de los Estados Unidos para el Alivio del SIDA

JCP  Junta Coordinadora del Programa de ONUSIDA

PTMI Prevenci·n de la transmisi·n maternoinfantil

DELP Documento de Estrategias de Lucha contra la Pobreza

EAR Equipo de Apoyo Regional del ONUSIDA

SAT  Servicio de Apoyo T®cnico del ONUSIDA

COP Coordinador del ONUSIDA en el Pa²s

Naciones Unidas Naciones Unidas

ONUSIDA Programa Conjunto de las Naciones Unidas sobre el VIH/SIDA

PNUD Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo

UNESCO Organizaci·n de las Naciones Unidas para la Educaci·n, la Ciencia y la Cultura

UNFPA Fondo de Poblaci·n de las Naciones Unidas

ACNUR Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los Refugiados

UNICEF Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia

ONUDD Oýcina de las Naciones Unidas contra la Droga y Delito

PMA Programa Mundial de Alimentos

OMS Organizaci·n Mundial de la Salud
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Los recursos financieros considerablemente mayores que en la actualidad se encuentran disponibles para 
la respuesta mundial al SIDA ofrecen una oportunidad ¼nica para acelerar las respuestas nacionales a 
esta epidemia. Sin embargo, la epidemia del SIDA es una crisis mundial de extraordinaria magnitud, que 
agota la capacidad m§s r§pidamente de lo que puede reponerse. As² las cosas, muchos pa²ses enfrentan 
enormes dificultades para aprovechar al m§ximo la mayor financiaci·n disponible para la ampliaci·n de 
programas de VIH. Los d®ficits de capacidad en muchas §reas program§ticas se han identificados como los 
principales obst§culos para la ejecuci·n y el logro de los objetivos de los programas.

La facilitaci·n y el suministro de apoyo t®cnico resultan fundamentales para que los esfuerzos nacionales 
puedan resolver estos d®ficits en la capacidad y los obst§culos que afronta la ejecuci·n en la ampliaci·n 
de las intervenciones de prevenci·n, tratamiento y atenci·n. No obstante, la comunidad internacional 
de financiaci·n no ha dedicado una cantidad suficiente de recursos a esta labor de apoyo t®cnico. Por 
ejemplo, el Fondo Mundial de Lucha contra el SIDA, la Tuberculosis y la Malaria fue creado como un 
instrumento meramente financiero, en la presunci·n de que el sistema de las Naciones Unidas aportar²a 
apoyo t®cnico a los pa²ses en la instrumentaci·n de subvenciones. Sin embargo, las Naciones Unidas no ha 
proporcionado los medios financieros necesarios para respaldar el nuevo programa de subvenciones.

Los datos sugieren que una cantidad significativa de pa²ses tienen dificultades para alcanzar las metas de 
desempe¶o del Fondo Mundial y est§n en riesgo de perder (parte de) las subvenciones de segunda fase del 
Fondo Mundial. En los pa²ses donde las Naciones Unidas han podido brindar apoyo t®cnico para la prepa-
raci·n de las propuestas de subvenci·n del Fondo Mundial y su instrumentaci·n, estas subvenciones han 
funcionado mejor que en otros pa²ses que no recibieron apoyo. Incluso, aquellos pa²ses que han recibido 
apoyo t®cnico de las Naciones Unidas coordinado adecuadamente han registrado un desempe¶o a¼n mejor.

La comunidad mundial afronta un desaf²o. El sistema vigente para canalizar y utilizar los recursos dispo-
nibles a escala nacional e internacional para el apoyo t®cnico no funciona eficientemente en la actualidad. 
En especial, entre las deficiencias que padece el sistema se encuentran una evaluaci·n insuficiente de las 
necesidades; escaso liderazgo nacional que afecta la definici·n de prioridades entre las necesidades de 
apoyo t®cnico; asignaci·n deficiente de fondos; escasa coordinaci·n entre los organismos t®cnicos y entre 
proveedores y financiadores; utilizaci·n deficiente de la capacidad de apoyo t®cnico local y regional.

El Equipo Especial Mundial sobre Mejoramiento de la Coordinaci·n del SIDA entre Instituciones 
Multilaterales y Donantes Internacionales reconoci· este desaf²o. Destac· que resulta imperioso que 
los organismos y donantes coordinen, armonicen y ajusten el apoyo en torno a los sistemas nacionales, 
incluido el apoyo t®cnico. Por ende, el Equipo Especial Mundial ha instado a realizar cambios importantes 
en la manera en que los organismos interact¼an entre ellos y con los pa²ses en el suministro de apoyo 
t®cnico. Entre otras cosas, demand· que el Programa Conjunto de las Naciones Unidas sobre el VIH/
SIDA (ONUSIDA) esclareciera y calculara los costos de una divisi·n del trabajo del sistema de las 
Naciones Unidas y que brindara una mejor asistencia a los pa²ses para destrabar los fondos disponibles.

La soluci·n propuesta: un Plan de Apoyo T®cnico Unificado de las Naciones Unidas para el SIDA

Se ha desarrollado un Plan de Apoyo T®cnico Unificado de las Naciones Unidas para el SIDA para 
acelerar y mejorar la ejecuci·n de las iniciativas mundiales de financiamiento y lograr as² un uso eficaz 
del dinero. Aborda muchos de los puntos d®biles del sistema imperante de apoyo t®cnico. Partiendo de 
las ventajas comparativas de los Copatrocinadores y la Secretar²a del ONUSIDA, el Plan anticipa el 
apoyo t®cnico requerido por los 45 pa²ses1 de alta prioridad durante 2006-2007 y ofrece un òmen¼ó de 
intervenciones proporcionadas o facilitadas por las Naciones Unidas que los pa²ses tienen a su disposici·n 

Resumen

1  Se incluyeron aquellos pa²ses que cumpl²an al menos uno, pero en general m§s, de los siguientes criterios: (1) destinatarios del 
apoyo del Fondo Mundial; (2) destinatario del apoyo del MAP; (3) destinatario del apoyo de PEPFAR; (4) designados como de òalta 
prioridadó por la Iniciativa òTres millones para 2005ó de la OMS; (5) posiblemente pondr§ en pr§ctica los DELP; (6) identificado 
como òestado fr§giló por DFID/Fondo Mundial; y (7) prioridad del ONUSIDA.
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para ampliar sus respuestas nacionales al SIDA. Las necesidades se basan en la informaci·n obtenida 
de los pa²ses, de iniciativas mundiales de financiamiento y de la valoraci·n de expertos de los obst§culos 
que actualmente estorban la ejecuci·n de programas y que podr²an eliminarse con apoyo t®cnico que, 
al presente, no est§ presupuestado ni financiado a trav®s de las promesas existentes de contribuci·n del 
ONUSIDA. Como paso siguiente, los grupos interesados nacionales identificar§n en forma conjunta las 
necesidades espec²ficas de apoyo t®cnico en el §mbito nacional para asegurar la identificaci·n2 nacional y 
un enfoque basado en la demanda.

El Plan se fundamenta en la Divisi·n del Trabajo de las Naciones Unidas para el Apoyo T®cnico relacio-
nado con el VIH, incluido el concepto de una Organizaci·n L²der de las Naciones Unidas responsable de 
la coordinaci·n del suministro y/o la facilitaci·n del apoyo t®cnico para cada una de las 17 §reas de apoyo 
t®cnico que abarca el ONUSIDA3. Este concepto apunta a perfeccionar la eficiencia del sistema de las Na-
ciones Unidas; tal as², promueve el programa de reforma de las Naciones Unidas.

El plan se presentar§ en la conferencia de reposici·n de fondos del Fondo Mundial el 5 y 6 de septiembre 
de 2005, para vincular las necesidades no satisfechas de provisi·n de apoyo t®cnico destinado a eliminar los 
obst§culos en la ejecuci·n con la necesidad m§s amplia no satisfecha de financiaci·n de la respuesta mun-
dial al SIDA.

àCu§nto costar§? àQu® es lo que no se incluye?

Las estimaciones m§s recientes del ONUSIDA de los requerimientos de recursos a escala mundial 
destinados a prevenci·n, tratamiento y atenci·n del SIDA para ni¶os hu®rfanos y vulnerables as² como 
de los costos de programas y recursos humanos ascienden a 15.000 millones de d·lares estadounidenses 
en 2006, 18.000 millones en 2007 y 22.000 millones en 2008. Las proyecciones actuales del ONUSIDA 
calculan que para 2006 y 2007 estar§n disponibles 18.900 millones de d·lares en financiaci·n para la lucha 
contra el SIDA4.

Utilizando estimaciones de costo promedio para la prestaci·n de intervenciones de apoyo t®cnico estable-
cidas, el Plan de Apoyo T®cnico Unificado de las Naciones Unidas para 2006-2007 realiza una estimaci·n 
del costo que implica satisfacer los requerimientos adicionales previstos de apoyo t®cnico dentro de las 
§reas de las ventajas comparativas del ONUSIDA para los 45 pa²ses prioritarios5. Se calcula que el costo 
total del plan es de USD 166,4 millones (valor expresado en d·lares de 2005). Esta cifra representa el 0,5% 
de los recursos totales que se calcula que se necesitar§n para la respuesta al SIDA durante el periodo  
2006-2007, y el 0,9% de los fondos disponibles estimados durante estos dos a¶os. De los USD 166,4 millo-
nes, USD 46,9 millones se han asignado a la planificaci·n estrat®gica, gobierno y planificaci·n financiera; 
USD 84 millones a la ampliaci·n de las intervenciones; USD 20,3 millones a la vigilancia, evaluaci·n y 
rendici·n de cuentas; y USD 15,1 millones al fortalecimiento de mecanismos de apoyo, incluido el apoyo 
conjunto para la resoluci·n de problemas y la ejecuci·n a escala nacional y mundial.

La convocatoria planificada incluye fondos adicionales a aquellos ya reflejados en el Plan de Trabajo y 
Presupuesto Integrado del ONUSIDA para 2006-2007. Adem§s, el Plan de Apoyo T®cnico Unificado de 
las Naciones Unidas no contempla toda la financiaci·n que se necesita para que los organismos de las 
Naciones Unidas cumplan con sus mandatos t®cnicos, y por lo tanto, no deber²a inhibir los esfuerzos de 
movilizaci·n de recursos adicionales.

2  En la definici·n de identificaci·n nacional se incluye al gobierno, la sociedad civil y otros grupos interesados nacionales, que son 
proveedores y/o beneficiarios de la respuesta al SIDA.

3  ONUSIDA, Divisi·n del Trabajo en el Apoyo T®cnico del ONUSIDA, Resumen y fundamentos, Ginebra, julio de 2005.
4  ONUSIDA, Resource Needs for an Expanded Response to AIDS in Low- and Middle-Income Countries, ONUSIDA, Ginebra, agosto 

de 2005
5   Los Copatrocinadores y la Secretar²a del ONUSIDA acordaron seleccionar un n¼mero acotado de pa²ses prioritarios para mejorar 

la utilizaci·n ·ptima de los fondos destinados a apoyo t®cnico. Sin embargo, se admiti· que algunas intervenciones, como aquellas 
dirigidas a los consumidores de drogas intravenosas (CDI) y a los j·venes en instituciones educativas, requerir§n de la inclusi·n 
de otros pa²ses pertinentes, de acuerdo con su perfil epidemiol·gico. Los Copatrocinadores y la Secretar²a del ONUSIDA por tanto 
decidieron centrar su atenci·n en los pa²ses prioritarios mencionados, pero no limitarse a ellos exclusivamente.
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El Plan s·lo incluye costos directamente relacionados con el suministro de apoyo t®cnico en cualquier 
pa²s determinado. Los gastos no contemplados en el Plan son costos correspondientes a personal clave de 
las organizaciones del ONUSIDA involucradas, compra de art²culos b§sicos y equipamiento, desarrollo 
de infraestructura, costos correspondientes a la instrumentaci·n de los programas (incluidos los recursos 
humanos nacionales necesarios para ejecutar los programas) y costos operativos de los servicios regionales 
e internacionales que brindan apoyo t®cnico. Tambi®n se excluyeron las actividades financiadas a trav®s del 
Plan de Trabajo y Presupuesto Integrado y la financiaci·n central de cada organismo individual.

Innovaci·n y beneficios

El Plan de Apoyo T®cnico Unificado de las Naciones Unidas marca un despegue significativo de los 
abordajes anteriores en nueve aspectos importantes.

1. Por primera vez, el plan ofrece un plan de apoyo t®cnico integrado y unificado proveniente de las 
Naciones Unidas para resolver los obst§culos a la ejecuci·n (a diferencia de la presentaci·n de 
convocatorias y planes fragmentados, paralelos y, en algunos casos, competitivos del pasado).

2. El plan se basa en una divisi·n expl²cita y racional del trabajo sustentada por un an§lisis de 
las ventajas comparativas de cada uno de los Copatrocinadores con respecto al abordaje de los 
obst§culos espec²ficos a la ejecuci·n.

3. El planteamiento de una Organizaci·n L²der ofrece a los grupos interesados nacionales claridad 
respecto a qu® organizaci·n de las Naciones Unidas se debe contactar para cada requerimiento 
espec²fico de apoyo t®cnico; tambi®n representa un medio para que una organizaci·n se haga 
cargo de suministrar el apoyo t®cnico de calidad de las Naciones Unidas.

4. Para financiar el apoyo t®cnico adicional6 se recurrir§ a un mecanismo presupuestario unificado, 
basado en los Fondos para la Aceleraci·n de Programas del ONUSIDA (FAP).

5. El apoyo t®cnico contemplado en el Plan ser§ proporcionado por los Copatrocinadores del 
ONUSIDA en forma directa y ñcuando sea necesarioñ adquirido de organizaciones locales, 
regionales e internacionales, tanto p¼blicas como privadas. La ejecuci·n del Plan contribuir§ de 
este modo al desarrollo de la capacidad de apoyo t®cnico regional y la cooperaci·n sur-sur. En 
otras palabras, la ejecuci·n del Plan estar§ a cargo de proveedores de apoyo t®cnico tanto de las 
Naciones Unidas como ajenos a ®sta, incluidos, fundamentalmente, organizaciones de la socie-
dad civil.

6. El mecanismo desarrollado para identificar, suministrar, gestionar y evaluar el apoyo t®cnico 
instituye nuevos procedimientos de aseguramiento de la calidad. En particular, la adquisici·n de 
todo el apoyo t®cnico estar§ sujeta a diversas salvaguardias, que incluir§n una revisi·n externa de 
los productos y servicios para mejorar la calidad del apoyo t®cnico suministrado, y adem§s para 
controlar los conflictos de inter®s reales y aparentes.

7. El Plan establece un equilibrio expl²cito entre el apoyo t®cnico que aborda la prevenci·n y las 
intervenciones de tratamiento y atenci·n.

8. Los Copatrocinadores y la Secretar²a del ONUSIDA acordaron centrar su atenci·n en un 
n¼mero acotado de pa²ses prioritarios para mejorar la utilizaci·n ·ptima de los fondos destinados 
a apoyo t®cnico.

9. Se ha creado un Equipo Mundial de Apoyo a la Ejecuci·n y a la Resoluci·n de Problemas 
(GIST) para respaldar las evaluaciones inclusivas de las necesidades t®cnicas a nivel pa²s y 
fortalecer los v²nculos con los grupos interesados a nivel regional y mundial para atender dichas 
necesidades.

6   Se ha creado un grupo de trabajo dependiente de los FAP que actualmente est§ elaborando una propuesta para que el mecanismo 
canalice los fondos para el apoyo t®cnico adicional. Se prev® que las recomendaciones estar§n disponibles para fines de agosto.
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àEl Plan contempla el uso ·ptimo de los fondos?

El Plan contempla un excelente aprovechamiento del gasto p¼blico como resultado de los m¼ltiples 
beneficios que brinda y los costos que reduce para distintos grupos interesados. Las inversiones 
en apoyo t®cnico hacen posible rendimientos m§s elevados y m§s sostenibles provenientes de las 
inversiones en intervenciones relacionadas con el SIDA mediante:

 La eliminaci·n de los obst§culos, reduciendo la cantidad de fondos comprometidos pero ociosos. 
Dichas inversiones tambi®n producen externalidades positivas m§s all§ del sector de SIDA por 
medio del fortalecimiento de los sistemas de planificaci·n, gesti·n y prestaci·n de servicios.

 El apoyo t®cnico coordinado proveniente de las Naciones Unidas ha demostrado ser decisivo para 
el ®xito de las intervenciones relacionadas con el SIDA. Por ejemplo, un an§lisis reciente de las 
propuestas del Fondo Mundial llevado a cabo por la OMS y la Secretar²a del ONUSIDA revel· 
que la tasa de ®xito correspondiente a aquellos componentes que recib²an apoyo t®cnico de la 
OMS o de la Secretar²a luego de un fracaso anterior era un 60% mayor que la de aquellos que 
no recib²an tal ayuda. Por otra parte, tres de cada cuatro propuestas en las que dos organismos 
coordinaron su asistencia t®cnica tuvieron ®xito, es decir, un 50% m§s que en los casos en que 
alguno de los organismos actu· en forma independiente. Casi indiscutiblemente, la inversi·n en 
mecanismos de las Naciones Unidas para coordinar el apoyo t®cnico generar§ rendimientos a¼n 
m§s elevados.

 El planteamiento de una Organizaci·n L²der para el apoyo t®cnico proveniente de las Naciones 
Unidas reduce los costos de transacci·n para los clientes al minimizar la duplicaci·n de los 
esfuerzos y, a la vez, reducir el tiempo que insume la prestaci·n del apoyo t®cnico y garantizar 
la selecci·n de un proveedor apropiado. La inversi·n en un sistema gestionado por las Naciones 
Unidas que obtenga apoyo t®cnico de calidad tanto de organizaciones del ONUSIDA como 
del conjunto m§s amplio de proveedores ñcomo redes de apoyo t®cnico, sociedad civil y sector 
privadoñ, a trav®s de un proceso inclusivo, incrementar§ la calidad del apoyo t®cnico y asegurar§ 
que est® presupuestado a precios competitivos.

 Las inversiones en un plan unificado de las Naciones Unidas reducen los costos por cuenta 
de los donantes que manejan m¼ltiples, y a veces duplicados, proveedores de apoyo t®cnico 
del ONUSIDA. El Plan tambi®n reducir§ los costos para las Naciones Unidas a trav®s de la 
normalizaci·n de procedimientos, en especial para la canalizaci·n de fondos y los formatos de 
presentaci·n de informes.

àDe qu® manera apoya el Plan los principios de los òTres unosó?

El enfoque estrat®gico del Plan para la ampliaci·n de la prestaci·n de apoyo t®cnico respaldar§ las acciones 
clave destinadas a poner en pr§ctica los principios de los òTres unosó. Seg¼n lo indicado anteriormente, 
el Plan motiva la identificaci·n nacional a trav®s de un enfoque basado en la demanda para la prestaci·n 
de servicios. Los datos sugieren que muchos pa²ses necesitar§n apoyo t®cnico para mejorar la estructura 
de gobierno en la que se concibe y ejecuta la respuesta nacional. En consecuencia, el Plan incluye 
expl²citamente elementos para respaldar el desarrollo de identificaci·n nacional inclusiva, la formulaci·n 
de planes basados en datos para combatir el SIDA, apoyo para las autoridades nacionales coordinadoras de 
la lucha contra el SIDA y el fortalecimiento de los sistemas nacionales de vigilancia y evaluaci·n. De este 
modo, el apoyo t®cnico con un destino espec²fico robustecer§ a estas instituciones y procesos nacionales, los 
que a su vez aportar§n asociados externos que tengan la confianza para apoyarlos plenamente. 

El Equipo Especial Mundial inst· a instituciones multilaterales y asociados internacionales a ajustar su 
apoyo a las estrategias, pol²ticas, sistemas y ciclos nacionales y a los planes prioritarios anuales de acci·n 
contra el SIDA, en apoyo de la puesta en pr§ctica de los principios de los òTres unosó. El Plan de Apoyo 
T®cnico Unificado de las Naciones Unidas para el SIDA agilizar§ este ajuste.
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El posicionamiento del Plan Unificado de las Naciones Unidas dentro del plan de puesta en 
marcha del Equipo Especial Mundial.

El Plan de Apoyo T®cnico Unificado de las Naciones Unidas incorpora varias recomendaciones del 
Equipo Especial Mundial. Constituye as² un componente fundamental de los esfuerzos m§s generales 
para aplicar las recomendaciones del Equipo Especial Mundial y se lo incluir§ en un plan de puesta en 
marcha del Equipo Especial Mundial que tambi®n aborda cuestiones como el cambio de la financiaci·n de 
proyectos por la financiaci·n de programas y el ajuste de los tr§mites y procedimientos del Fondo Mundial 
y el Banco Mundial.

La ayuda financiera para la puesta en pr§ctica de las recomendaciones del Equipo Especial Mundial ajena 
al plan de apoyo t®cnico se movilizar§ por separado, adem§s del Plan de Trabajo y Presupuesto Integrado 
avalado por la JCP.

Gesti·n, supervisi·n y rendici·n de cuentas del Plan

Una vez que se hayan movilizado los fondos necesarios para el plan, es importante asegurar que los 
pa²ses efectivamente reciban el apoyo t®cnico de calidad seg¼n lo programado. Para ello se requerir§ 
la identificaci·n participativa de las necesidades de apoyo t®cnico de cada pa²s de una manera flexible, 
que puede incluir el desarrollo de un plan nacional de apoyo t®cnico. Reconociendo el considerable 
apoyo t®cnico proporcionado por otros asociados en el desarrollo, en especial de organismos bilaterales, 
y teniendo en cuenta los esfuerzos emprendidos para mejorar los recursos humanos disponibles para 
la salud, el ONUSIDA brindar§ apoyo t®cnico de acuerdo con sus funciones normativas y ventajas 
comparativas.

Las oficinas regionales de los Copatrocinadores y la Secretar²a del ONUSIDA desempe¶ar§n un 
importante papel en la identificaci·n de las necesidades de apoyo t®cnico y en la facilitaci·n, comunicaci·n 
y vigilancia del suministro de apoyo t®cnico externo. El GIST, de reciente creaci·n, proporcionar§ as² una 
plataforma para la consulta entre los diferentes grupos interesados en distintos niveles.

Se establecer§ un mecanismo de financiaci·n unificado, dependiente del mecanismo existente de los FAP, 
con el objeto de administrar los fondos para el apoyo t®cnico adicional. Se prev® que una diversidad de 
proveedores de apoyo t®cnico utilizar§ estos fondos, incluidos consultores, instituciones y organizaciones 
no gubernamentales, as² como las redes de facilitaci·n t®cnica. El mecanismo tambi®n facilitar§ la 
participaci·n de otros grupos interesados, entre ellos, organizaciones de la sociedad civil, ya que el Grupo 
Tem§tico de las Naciones Unidas administra los nuevos fondos. Se plantea la posibilidad de que el Grupo 
Tem§tico de las Naciones Unidas remita propuestas a la Secretar²a del ONUSIDA para su revisi·n por 
parte de un comit® interorganismo, y que un Punto Focal de los FAP a nivel pa²s facilite y vigile el uso de 
los fondos.

La gesti·n y la supervisi·n s·lidas de la provisi·n de apoyo t®cnico se garantizar§ a trav®s de los 
mecanismos existentes, con igual participaci·n de todos los grupos pertinentes, en especial organizaciones 
de la sociedad civil y personas que viven con el VIH. Se encuentran en proceso de desarrollo los 
mecanismos de presentaci·n de informes ñdesde el nivel nacional, pasando por el nivel nacional hasta 
la Secretar²a del ONUSIDAñ, con la utilizaci·n de foros disponibles, como el Grupo de Directores 
Regionales de las Naciones Unidas, el GIST y el Comit® de Organizaciones Coordinadoras del 
ONUSIDA (COC).
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1. Introducci·n
En marzo de 2005, durante una reuni·n mundial de revisi·n del VIH bajo el lema òC·mo hacer trabajar 
el dinero: los Tres unos en acci·nó, gobiernos, organizaciones de la sociedad civil, organismos de las 
Naciones Unidas y otros asociados multinacionales e internacionales reconocieron la necesidad urgente 
de hacer frente a las ineficiencias en la utilizaci·n de los fondos disponibles a nivel pa²s y el suministro de 
apoyo t®cnico, as² como la necesidad ajustar mejor el apoyo internacional para determinar prioridades en 
el §mbito nacional. Por consiguiente se decidi· crear un Equipo Especial Mundial sobre Mejoramiento de 
la Coordinaci·n del SIDA entre Instituciones Multilaterales y Donantes Internacionales. Se encomend· al 
Equipo Especial Mundial la tarea de desarrollar un conjunto de recomendaciones audaces y practicables 
para el mejoramiento de la arquitectura institucional de la respuesta al SIDA.

En reconocimiento de la necesidad de lograr un equilibrio entre la excepcionalidad y la urgencia de la 
respuesta al SIDA, as² como la necesidad de incorporar las actividades de lucha contra el SIDA en la labor 
de desarrollo, el Equipo Especial Mundial identific· una serie de desaf²os relacionados con la eficacia de 
la respuesta multilateral. Entre ellos, se encuentran desaf²os que tienen que ver con el funcionamiento 
del sistema de las Naciones Unidas a nivel pa²s, desaf²os a la divisi·n del trabajo entre el ONUSIDA y el 
Fondo Mundial para la Lucha contra el SIDA, la Tuberculosis y la Malaria y desaf²os a la financiaci·n del 
apoyo t®cnico. Se elaboraron recomendaciones para afrontar estos desaf²os y eliminar los obst§culos que 
impiden el uso acelerado de los recursos disponibles7. 

Las recomendaciones hicieron hincapi® en cuatro §reas:
1. Desarrollo de liderazgo e identificaci·n nacional inclusivos
2. Ajuste y armonizaci·n
3. Reforma para una respuesta multilateral m§s eficaz 
4. Rendici·n de cuentas y supervisi·n. 
Muchas recomendaciones se centraron en acciones que el ONUSIDA y el Fondo Mundial deber²an 
emprender para resolver con mayor celeridad los problemas a nivel pa²s. Las recomendaciones colocan 
el acento en la primac²a de la identificaci·n nacional y los planes operativos con an§lisis adecuados de 
costos como la base sobre la que los asociados internacionales y las instituciones multilaterales deber²an 
ajustarse y armonizarse. El informe final del Equipo Especial Mundial fue presentado en junio a la Junta 
Coordinadora del Programa del ONUSIDA (JCP), que aprob· la totalidad de las recomendaciones e inst· 
al ONUSIDA y sus asociados a que las aplicaran dentro de los plazos establecidos.

Se asign· a la Secretar²a del ONUSIDA la tarea de liderar el proceso de desarrollo de una divisi·n del 
trabajo consolidada de las Naciones Unidas para el apoyo t®cnico. Esta iniciativa ayudar²a a los pa²ses a 
lograr un uso m§s provechoso de los fondos a gran escala que actualmente tienen a su disposici·n ñen 
especial el dinero proveniente de las subvenciones del Fondo Mundial y el Banco Mundialñ mediante el 
suministro de apoyo t®cnico de calidad en forma oportuna y bien coordinada.

Para asegurar que la divisi·n del trabajo para el apoyo t®cnico estuviera acorde a las necesidades 
nacionales, la Secretar²a consult· extensamente con los Copatrocinadores del ONUSIDA y las principales 
iniciativas de financiamiento. Se alcanz· un consenso respecto de una divisi·n del trabajo de las Naciones 
Unidas en 17 §reas de apoyo t®cnico. Posteriormente, se desarroll· el Plan de Apoyo T®cnico Unificado 
de las Naciones Unidas para el SIDA 2006-2007, sobre la base de los planes preparados por organismos 
individuales, de acuerdo con el Modelo de Divisi·n del Trabajo en el Apoyo T®cnico de las Naciones 
Unidas (v®ase el Anexo 1)8.

7  Equipo Especial Mundial sobre Mejoramiento de la Coordinaci·n del SIDA entre Instituciones Multilaterales y Donantes 
Internacionales, informe final, Secretar²a del ONUSIDA, Ginebra, junio de 2005 

8   ONUSIDA, Divisi·n del Trabajo en el Apoyo T®cnico del ONUSIDA, Resumen y fundamentos, Ginebra, julio de 2005.
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Los objetivos espec²ficos del Plan Unificado son:
a. Informar a la pr·xima conferencia de reposici·n de fondos del Fondo Mundial en septiembre 

de 2005 sobre las necesidades no satisfechas de financiaci·n para el suministro de apoyo t®cnico 
destinado a eliminar los obst§culos a la ejecuci·n, especialmente aquellos relacionados con las 
respuestas nacionales al SIDA en 45 pa²ses prioritarios;

b. Poner en pr§ctica el concepto de la Divisi·n del Trabajo en el Apoyo T®cnico.
c. Impulsar los esfuerzos emprendidos para ayudar a los pa²ses a ejecutar sus planes anuales 

prioritarios de acci·n contra el SIDA y a òhacer trabajar el dineroó.

El Plan s·lo incluye intervenciones que abordan los escollos a corto y mediano plazo para permitir una 
utilizaci·n m§s eficaz de los fondos disponibles en cada pa²s. En reconocimiento de la necesidad urgente 
de suministrar a los pa²ses apoyo t®cnico adicional (y la necesidad de continuidad en el apoyo t®cnico), se 
decidi· tambi®n incluir asignaciones de personal dentro del sistema p¼blico que brinda apoyo t®cnico en 
§reas cr²ticas. 

Se excluyeron las actividades financiadas a trav®s del Plan de Trabajo y Presupuesto Integrado del ONUSI-
DA o a trav®s del presupuesto central de cada organismo en particular. Tambi®n se excluy· el apoyo a largo 
plazo para la ejecuci·n de programas. Se excluyeron las actividades a nivel pa²s, como talleres de capaci-
taci·n, y los costos que no guardan relaci·n directa con el suministro de apoyo t®cnico en un pa²s deter-
minado. Estas exclusiones abarcan los costos correspondientes al personal central de las organizaciones 
involucradas, la compra de art²culos b§sicos y equipamiento, el desarrollo de infraestructura, los costos de 
ejecuci·n (incluidos los recursos humanos nacionales necesarios para ejecutar los programas) y el funcio-
namiento de los servicios regionales o internacionales para brindar apoyo t®cnico.

Los costos totales del Plan ascienden a USD 166 357 070 (seg¼n la Tabla 1 a continuaci·n). Este monto 
incluye el establecimiento de un Equipo Mundial de Apoyo a la Ejecuci·n y a la Resoluci·n de Problemas 
(GIST), el fortalecimiento de los sistemas administrativos, la creaci·n de bases de datos de consultores, y 
vigilancia y presentaci·n de informes9.

Tabla 1: 
Costos totales del suministro de apoyo t®cnico por §rea de apoyo estrat®gico

Ćrea de apoyo estrat®gico Costos (en d·lares 
estadounidenses)

1. Planiýcaci·n estrat®gica, gobierno y gesti·n ýnanciera 46 947 500

2. Ampliaci·n de intervenciones
a. Prevenci·n (43 587 300)
b. Tratamiento, atenci·n y apoyo (37 218 500)
c. Abordaje del VIH en contextos de emergencia, reconstrucci·n y seguridad  

(3 155 400)

83 961 200

3. Vigilancia y evaluaci·n, informaci·n estrat®gica, intercambio de conocimientos 
y rendici·n de cuentas

20 325 000

4. Servicios de apoyo a la ejecuci·n
a. Establecimiento y mantenimiento de Equipos Conjuntos de Apoyo a la Ejecuci·n y a la 

Resoluci·n de Problemas (9 830 191)
b. Sistemas administrativos, base de datos de consultores, personal de apoyo cr²tico, 

vigilancia y presentaci·n de informes (5 293 180)

15 123 370

TOTAL 166 357 070
 

9  ONUSIDA y Fondo Mundial, The Global Joint Problem Solving and Implementation Support Team (GIST): Coordinating UN action 
and provision of  technical support for accelerating HIV and AIDS response in countries, documento de trabajo preliminar, Ginebra, 
julio de 2005.
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Las estimaciones m§s recientes del ONUSIDA de los requerimientos de recursos a escala mundial para 
prevenci·n, tratamiento y atenci·n del SIDA para ni¶os hu®rfanos y vulnerables as² como de los costos de 
programas y recursos humanos ascienden a 15.000 millones de d·lares estadounidenses en 2006, 18.000 
millones en 2007 y 22.000 millones en 2008. Sobre la base de las tendencias anteriores y las actuales 
promesas y compromisos de contribuci·n, el ONUSIDA calcula que para 2006 y 200710 estar§n disponibles 
18.900 millones de d·lares en fondos para la lucha contra el SIDA. La relaci·n del costo del plan de apoyo 
t®cnico con las necesidades conjuntas de recursos para la lucha contra el SIDA demuestra que el costo 
total del Plan Unificado representa el 0,5% de los recursos totales que se calculan que se requerir§n para la 
respuesta al SIDA durante el periodo 2006-2007, y el 1,2% del d®ficit de financiaci·n previsto durante esos 
dos a¶os. (v®ase la Tabla 2)

Tabla 2:  
Comparaci·n de las necesidades de recursos, los recursos disponibles y el 
Plan Uniýcado

D®ýcit previsto en la 
ýnanciaci·n para el SIDA 
en 2006-2007 USD 14.100 

millones

Requerimientos de recursos 
para la respuesta mundial al 

SIDA en 2006-2007 USD 33.000 
millones

Costo relativo del Plan de Apoyo 
T®cnico Uniýcado de las Naciones 
Unidas para el SIDA USD 166,4 
millones

1,2 % 0,5 %

El Plan Unificado se presenta en cuatro secciones con dos anexos complementarios. La primera secci·n 
ofrece una breve introducci·n al Plan. Los fundamentos para la preparaci·n del Plan se rese¶an en 
la segunda secci·n. La tercera secci·n describe los elementos detallados del Plan, que incluyen un 
desglose de los costos. La secci·n final describe las disposiciones de ejecuci·n y supervisi·n, as² como los 
mecanismos de financiaci·n y rendici·n de cuentas.

El Plan Unificado representa los fondos adicionales a aquellos ya reflejados en el Plan de Trabajo y 
Presupuesto Integrado del ONUSIDA para 2006-2007. El Plan no aborda toda la financiaci·n que se 
necesita para que los organismos de las Naciones Unidas cumplan con sus mandatos t®cnicos, y por lo 
tanto, no deber²a inhibir los esfuerzos de movilizaci·n de recursos adicionales por parte de organismos 
de las Naciones Unidas individuales. Por ello, se entiende que los organismos individuales seguir§n 
movilizando recursos en las §reas t®cnicas de su competencia.

Tabla 3:  
Aspectos generales de las actividades relacionadas con el VIH por mecanismo 
de ýnanciaci·n

Mecanismo de ýnanciaci·n Actividades que reciben apoyo

 Financiaci·n central del Plan de Trabajo y 
Presupuesto Integrado

 Mecanismo vigente de los FAP (parte de la 
ýnanciaci·n central del Plan de Trabajo y 
Presupuesto Integrado)

 Actividades sobre el VIH a nivel regional y en las 
oýcinas centrales

 Actividades sobre el VIH a nivel pa²s (118 pa²ses 
recibieron apoyo en 2004-2005)

 Mecanismo mejorado de los FAP  Apoyo t®cnico adicional a nivel pa²s (45 pa²ses 
previstos como beneýciarios)

10 ONUSIDA, Resource Needs for an Expanded Response to AIDS in Low- and Middle-Income Countries, ONUSIDA, Ginebra, agosto 
de 2005.
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2. àPor qu® se requiere un Plan de Apoyo 
T®cnico de las Naciones Unidas? 
Los fundamentos que sustentan la elaboraci·n de un Plan de Apoyo T®cnico Unificado de las Naciones 
Unidas son cinco:

En primer lugar, muchos pa²ses enfrentan considerables dificultades para ampliar en forma significativa 
la ejecuci·n de programas y para òhacer trabajar al dineroó. Las limitaciones en la capacidad se han 
identificado como uno de los mayores obst§culos que podr²an resolverse a trav®s de un apoyo t®cnico 
considerablemente incrementado. Sin embargo, la disponibilidad de asistencia t®cnica no ha seguido 
el mismo ritmo que el aumento en los recursos para programas de SIDA: Se observa un creciente 
reconocimiento de que, a menos que se tomen medidas inmediatas para solucionar este desequilibrio, 
estas mayores inversiones a nivel mundial para la lucha contra el SIDA producir§n resultados mediocres.

En segundo lugar, existen expectativas generalizadas de que las organizaciones de las Naciones Unidas 
desempe¶ar§n un papel central en la satisfacci·n de las necesidades de apoyo t®cnico de los pa²ses. Sin 
embargo, las Naciones Unidas no han recibido los medios financieros necesarios para cumplir con esta 
funci·n. Este òmandato sin financiaci·nó que los asociados internacionales y los gobiernos nacionales han 
asignado de manera no oficial a las Naciones Unidas coarta los esfuerzos de la comunidad internacional 
destinados a desarrollar nuevos programas sobre SIDA y ampliar los programas existentes.

En tercer lugar, los datos sobre el desempe¶o de las subvenciones del Fondo Mundial demuestran que 
el apoyo t®cnico de las Naciones Unidas puede resultar ¼til para lograr los resultados deseados de los 
programas y que el suministro de apoyo t®cnico en forma coordinada genera m§s inversiones de donantes 
y rendimientos a¼n m§s importantes.

En cuarto lugar, el suministro del apoyo necesario para dise¶ar, ampliar y refinar las intervenciones 
asociadas al SIDA en pa²ses de bajos a medianos ingresos es una tarea demasiado grande para que la 
asuma una sola organizaci·n o marco institucional. Muchos grupos y organizaciones de los niveles 
mundial, regional y nacional deben participar para hacer frente a este desaf²o. Como lo plante· el Equipo 
Especial Mundial, esto requerir§ el desarrollo de nuevos mecanismos para permitir un trabajo m§s eficaz y 
eficiente entre las organizaciones y con los pa²ses.

Finalmente, existe un consenso general respecto de que la ampliaci·n del suministro de apoyo t®cnico 
necesita que se aborden en forma simult§nea los numerosos problemas que actualmente retardan el 
sistema de apoyo t®cnico.

Estas cinco razones, expuestas en mayor detalle m§s adelante, brindan una convincente justificaci·n no 
s·lo para elaborar un plan unificado e integrado que haga frente a los desaf²os identificados, sino para 
asegurar que se financie por completo y que se instrumente r§pidamente. 

El Plan incluye la aplicaci·n de las diversas recomendaciones del Equipo Especial Mundial referentes 
al apoyo t®cnico de las Naciones Unidas (como el apoyo para el desarrollo de planes prioritarios anuales 
de acci·n contra el SIDA y el fortalecimiento de los sistemas nacionales de vigilancia y evaluaci·n) 
y complementar§ otros esfuerzos emprendidos en seguimiento del informe del Equipo Especial 
Mundial, como por ejemplo, un mejor ajuste y armonizaci·n del apoyo proporcionado por instituciones 
multilaterales y asociados internacionales para las estrategias, pol²ticas, sistemas y ciclos nacionales Sin 
embargo, otras recomendaciones se financiar§n y se pondr§n en pr§ctica a trav®s de procesos separados, 
que tambi®n son adicionales al Plan de Trabajo y Presupuesto Integrado avalado por la JCP. Por lo tanto, se 
debe considerar al Plan Unificado como un elemento clave del m§s amplio Plan de Puesta en Marcha del 
Equipo Especial Mundial, cuyas compilaci·n y vigilancia est§n a cargo de la Secretar²a del ONUSIDA.
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2.1  La necesidad de apoyo t®cnico ampliado: la crisis de la ejecuci·n

Es cada vez mayor el reconocimiento internacional de la crisis en la ejecuci·n que afrontan los programas 
nacionales del SIDA. Los an§lisis cr²ticos y las ense¶anzas adquiridas por las iniciativas de financiaci·n 
mundiales, incluidas aquellas llevadas a cabo por el Fondo Mundial y el Programa Multinacional sobre 
el VIH/SIDA respaldado por el Banco Mundial, revelan que las deficiencias en la capacidad nacional 
en §reas como gesti·n de programas y prestaci·n de servicios representan los principales escollos para la 
instrumentaci·n y el logro de los objetivos de los programas. 

El Fondo Mundial ha podido acrecentar considerablemente el conjunto de recursos destinados al SIDA, 
la tuberculosis y la malaria a nivel pa²s. Hasta la fecha, ha prometido la contribuci·n de aproximadamente 
USD 3.000 millones a 127 pa²ses para las tres enfermedades. No obstante, s·lo se han desembolsado 
alrededor de USD 1.300 millones, ya que muchos pa²ses han encontrado dificultades en la utilizaci·n 
de los fondos disponibles. En lo que respecta al SIDA espec²ficamente, se ha desembolsado hasta el 
presente un total de USD 800.000 aproximadamente de los casi USD 1,7 millones, lo que significa una 
tasa de desembolso del 47%. Un an§lisis de las tasas de desembolso provisto por el Fondo Mundial por 
ronda (fines de junio de 2005) muestra que s·lo el 75% de los fondos acordados en la Ronda 1 y el 58% 
de la Ronda 2 se han desembolsado hasta la fecha, pese al hecho de que estas subvenciones est§n cerca 
de finalizar y deber²an desembolsarse en su totalidad. Aidspan recientemente efectu· un an§lisis de las 
subvenciones del Fondo Mundial y hall· que el 20% de los proyectos sustentados por este organismo 
presentaban un retraso de seis meses en el cronograma11.

La Secretar²a del Fondo Mundial alega que la ejecuci·n se ve socavada por: (i) deficiencias operativas 
de los sistemas program§ticos, financieros, de adquisici·n y de gesti·n de suministros; (ii) gobierno y 
supervisi·n, incluidos Mecanismos de Coordinaci·n de Pa²s (MCP) d®biles y armonizaci·n limitada 
de los esfuerzos de los asociados y (iii) medici·n y desempe¶o insuficientes, principalmente debido a 
las ineficiencias en la recolecci·n de datos y la presentaci·n de informes. Estas debilidades se agravan 
por factores contextuales, como cambios pol²ticos y desastres naturales, as² como una endeble capacidad 
program§tica t®cnica.

Los datos existentes sugieren que los pa²ses que recibieron apoyo t®cnico para desarrollar capacidad 
presentaron un mejor desempe¶o que aquellos que no lo hicieron, resultado que valida la afirmaci·n de 
que la capacidad limitada es uno de los mayores obst§culos para la aplicaci·n exitosa de las subvenciones.

Por ejemplo, el Informe de Progreso de los òTres millones para 2005ó de junio de 2005 emitido por la 
Organizaci·n Mundial de la Salud (OMS) revela que, si bien se ha registrado una aceleraci·n sustancial 
de la provisi·n de tratamiento para el SIDA en muchos pa²ses en un lapso muy breve, la expansi·n de 
la capacidad program§tica a nivel pa²s por lo general ha sido insuficiente para alcanzar las metas de los 
programas12. Los programas de tratamiento, atenci·n y prevenci·n se relacionan entre s², y su ampliaci·n 
depende del uso de enfoques integrados y de la planificaci·n simult§nea y el desarrollo de capacidad 
dentro de los distintos subprogramas. Tambi®n depende del desarrollo ampliado de capacidad entre los 
distintos asociados ejecutores, como las organizaciones de la sociedad civil, que en muchos casos son los 
principales prestadores de servicios para grupos de poblaci·n rurales, marginados y con los que es dif²cil 
entrar en contacto.

Problemas similares se han encontrado en la instrumentaci·n de los proyectos MAP patrocinados 
por el Banco Mundial. El MAP, puesto en marcha en 2000, se encuentra en proceso de ejecuci·n en 
determinados pa²ses de ćfrica subsahariana y el Caribe, y ha prometido el aporte de unos mil millones 

11 Aidspan, Analysis of  Global Fund grants up to 6 May 2005.
12 Organizaci·n Mundial de la Salud, Progress on Global Access to HIV Antiretroviral Therapy, an update on ò3 by 5ó, ONUSIDA-OMS, 

Ginebra, junio de 2005.
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de d·lares estadounidenses para hacer frente al VIH. En respaldo de los programas nacionales, el Banco 
Mundial, a trav®s del MAP, ha prometido fondos en niveles sin precedentes para las intervenciones 
asociadas al SIDA. Las experiencias adquiridas de la ejecuci·n del MAP indican que, si bien el MAP 
normalmente desembolsaba al 90% de las estimaciones iniciales, era necesario mejorar el ritmo y la calidad 
de la ejecuci·n para hacer frente al problema del VIH y el SIDA. Una revisi·n provisional del MAP, llevada 
a cabo en 2004, puso de relieve especialmente la carencia en el §mbito nacional de planes estrat®gicos 
fundamentados en datos, integrales, ordenados por prioridades y con an§lisis de costos y la falta de planes 
de acci·n anuales de ejecuci·n13. La ejecuci·n tambi®n se ve²a afectada por la falta de estructura fiduciaria, 
en especial gesti·n financiera, y sistemas deficientes de adquisici·n, desembolso y vigilancia y evaluaci·n. 
Los pa²ses en general se perdieron la oportunidad de impulsar sus respuestas nacionales mediante la 
integraci·n del SIDA en los planes de desarrollo de mayor alcance, como los Documentos de Estrategia de 
Lucha contra la Pobreza (DELP).

La revisi·n provisional concluy· que el objetivo, enfoque y dise¶o del MAP han sido apropiados, en 
l²neas generales, particularmente la innovadora labor en el apoyo de organizaciones comunitarias y el 
fortalecimiento de los mecanismos de desembolso hasta el §mbito de la comunidad. Sin embargo, la 
revisi·n encontr· que ninguno de los pa²ses implicados contaba con un sistema nacional de vigilancia 
y evaluaci·n en funcionamiento pleno, y que otros donantes por lo general insist²an en mecanismos 
separados de vigilancia y evaluaci·n. La revisi·n tambi®n revel· que, en muchos casos, faltaba liderazgo 
y supervisi·n sistem§ticos y que la rendici·n p¼blica de cuentas era limitada. Los ministerios de salud en 
general no utilizaban el MAP para acelerar la respuesta del sector salud a la epidemia del VIH. Entre los 
factores adicionales que limitaban la eficacia se encontraban: (i) apoyo t®cnico insuficiente en §reas como 
vigilancia y evaluaci·n, comunicaciones y tratamiento, (ii) escasos incentivos para un mejor desempe¶o y 
(iii) òexigencias de m¼ltiples donantesó.

2.2  La demanda de apoyo t®cnico de las Naciones Unidas y los beneýcios de la 
coordinaci·n

Se ha registrado una fuerte y creciente demanda de apoyo t®cnico obtenido a trav®s de los 
Copatrocinadores y la Secretar²a del ONUSIDA. Este crecimiento ha reflejado un aumento en los 
fondos internacionales suplidos para las respuestas nacionales al SIDA. Debido a la limitada evaluaci·n 
sistem§tica de las necesidades de apoyo t®cnico, no se encuentra bien documentada la totalidad de la 
necesidad de apoyo t®cnico. Por ejemplo, las experiencias provenientes del òEquipo de Apoyo de Pa²s para 
la Ampliaci·n del Tratamientoó de la OMS/ONUSIDA muestran que, si bien las solicitudes de apoyo 
t®cnico han aumentado dr§sticamente, tambi®n existe la necesidad de un enfoque proactivo y sistem§tico 
para identificar los obst§culos y responder a ellos, lo cual impide a los pa²ses ampliar los programas y 
alcanzar las metas de desempe¶o del Fondo Mundial.

Las experiencias a nivel pa²s sugieren que el apoyo t®cnico de las Naciones Unidas a los gobiernos y 
asociados nacionales para resolver esos obst§culos y destrabar los recursos produce como resultado una 
respuesta nacional m§s contundente.

Por ejemplo, un an§lisis reciente de las propuestas del Fondo Mundial llevado a cabo por la OMS y 
la Secretar²a del ONUSIDA revel· que la tasa de ®xito correspondiente a aquellos componentes que 
recib²an apoyo t®cnico de la OMS o de la Secretar²a luego de un fracaso anterior era un 60% mayor que 
la de aquellos que no recib²an tal ayuda. Por otra parte, tres de cada cuatro propuestas en las que dos 
organismos coordinaron su asistencia t®cnica tuvieron ®xito, es decir, un 50% m§s que en los casos en que 
alguno de los organismos actu· en forma independiente14. (v®ase Figura 1)

13 El Banco Mundial, Interim review of  the Multi-Country HIV/AIDS Program for Africa, El Banco Mundial, Washington, octubre de 2004.
14 OMS y Secretar²a del ONUSIDA, Analysis of  success rates for countries technically assisted by WHO and/or the UNAIDS 

Secretariat, documento interno, 2004.
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Figura 1:

Los pa²ses tambi®n han hecho hincapi® en la necesidad de continuidad en la recepci·n de apoyo 
t®cnico, concretamente para el desarrollo y la instrumentaci·n de las propuestas del Fondo Mundial. En 
consecuencia, el ONUSIDA ha asegurado que consultores externos patrocinados por las Naciones Unidas 
trabajen en estrecha colaboraci·n con todos los grupos interesados pertinentes de cada pa²s, entre ellos, 
encargados de programas nacionales, la sociedad civil, organismos bilaterales y las Naciones Unidas. Esta 
enfoque de una asociaci·n de colaboraci·n promueve la identificaci·n nacional, posibilita el desarrollo de 
capacidad nacional y facilita la instrumentaci·n oportuna de la propuesta. El ONUSIDA tambi®n recurre 
a una reserva de consultores acreditados, lo cual mejora la continuidad del apoyo de seguimiento. 

El MAP tambi®n adquiri· experiencias sobre los beneficios del apoyo t®cnico adicional. Su enfoque inno-
vador y basado en la demanda permiti· a los pa²ses usar los fondos del MAP para las actividades multisec-
toriales de prevenci·n, atenci·n y tratamiento, y mitigaci·n puestas en pr§ctica por el sector p¼blico y la 
sociedad civil a nivel comunitario, distrital y nacional. Este dise¶o dio como resultado un campo de acci·n 
de mayor alcance y una mayor complejidad de las actividades que superaban el desaf²o en materia de dise-
¶o de los proyectos tradicionales financiados por el Banco Mundial. De este modo, se reconoci· que la eje-
cuci·n del MAP requerir²a esfuerzos intensivos de supervisi·n y asistencia t®cnica, as² como el aprendizaje 
constante y alteraciones en el dise¶o. El Banco, por ende, cre· un Equipo de Apoyo T®cnico en la Regi·n 
de ćfrica as² como un Equipo de Aceleraci·n de la Ejecuci·n dentro del Banco, los cuales comparten un 
mandato clave de asegurar el apoyo r§pido y sistem§tico a los pa²ses afectados y los equipos de proyecto.

Los equipos especiales recibieron fondos de dos a tres veces mayores que lo habitual para su propia 
supervisi·n y asistencia a la ejecuci·n. Este incremento en el apoyo es uno de los factores que explican el 
mejor desempe¶o de los proyectos del MAP en ćfrica. Como se muestra en la Figura 2 m§s abajo, dichos 
proyectos tienden a desembolsar con mayor celeridad que otros proyectos relacionados con el VIH y el 
SIDA (ya sea proyectos independientes o componentes de otros proyectos del Banco). A comienzos de 
2005 los proyectos del MAP en ćfrica desembolsaban, en promedio, a raz·n de un 90% de las proyecciones 
iniciales, una proporci·n m§s elevada que la correspondiente a los proyectos que no pertenecen al MAP.

2.3  Problemas con el actual sistema de apoyo t®cnico

Muchas dificultades y posibles soluciones para los problemas de apoyo t®cnico se trataron en el Grupo 
de Trabajo sobre Apoyo T®cnico del Equipo Especial Mundial15. Algunos de los problemas incluyen: (i) 
evaluaciones inadecuadas de las necesidades y la capacidad, lo que conduce a la asignaci·n ineficiente 
15 Equipo Especial Mundial, Discussion Paper Global Task Team Working Group 2, Harmonization of  Technical Support, (documento 

interno), Ginebra, 2005.
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3. El Plan de Apoyo T®cnico de las Naciones Unidas 
detallado

Para poder atender las necesidades de los pa²ses y atraer fondos de los donantes para su mandato no 
financiado, el ONUSIDA ha desarrollado un enfoque m§s sistem§tico y estrat®gico para la coordinaci·n, 
el direccionamiento, la provisi·n y el aseguramiento de la calidad del apoyo t®cnico. Los Copatrocinadores 
y la Secretar²a del ONUSIDA analizaron porqu® los fondos disponibles no se aprovechaban y 
determinaron las intervenciones espec²ficas requeridas para eliminar estos obst§culos y para desarrollar un 
sistema de prestaci·n de servicios m§s s·lido, y hacer de esta manera trabajar al dinero.

Esta secci·n ofrece un an§lisis de los problemas encontrados en cada §rea de apoyo t®cnico, describe en 
m§s detalle las intervenciones incluidas en cada una de las §reas estrat®gicas y demuestra c·mo apoyar§ a 
los pa²ses para que inviertan mejor los fondos disponibles.

En consonancia con el Modelo de Divisi·n del Trabajo en el Apoyo T®cnico de las Naciones Unidas, las 
intervenciones dentro del plan se clasificaron en torno a tres ejes tem§ticos y estrat®gicos:

1. Planificaci·n estrat®gica, gobierno y gesti·n financiera
2. Ampliaci·n de intervenciones
3. Vigilancia y evaluaci·n, informaci·n estrat®gica, intercambio de conocimientos y rendici·n de cuentas. 
Al reconocerse la necesidad de contar con mecanismos gestionados adecuadamente que acerque las 
necesidades de apoyo t®cnico a nivel pa²s con las redes de apoyo t®cnico locales, regionales y mundiales, 
se detalla en el Plan un §rea adicional de Servicios de Apoyo a la Ejecuci·n. Esto incluye la creaci·n de 
iniciativas complementarias, como el GIST. El presupuesto definido se usar²a tambi®n para fortalecer los 
sistemas administrativos a fin de asegurar eficiencia y rendici·n de cuentas, para elaborar una reserva de 
consultores y para realizar actividades de vigilancia y presentaci·n de informes.

3.1. Planiýcaci·n estrat®gica, gobierno y gesti·n ýnanciera

Seg¼n lo reflejado en la Tabla 4 que aparece m§s abajo, los costos de las intervenciones mencionadas 
incluidas en el rubro òPlanificaci·n estrat®gica, gobierno y gesti·n financieraó ascienden a un total de 
USD 46 947 500.

Planiýcaci·n estrat®gica

La planificaci·n deficiente inevitablemente dar§ como resultado la falta de definici·n de prioridades y ge-
nerar§ derroche y el uso ineficaz de los fondos disponibles. Los marcos nacionales de acci·n contra el SIDA 
bien elaborados y los planes prioritarios anuales de acci·n contra el SIDA constituyen, por ende, el requisito 
previo para la ejecuci·n exitosa de los programas y proyectos financiados por el Fondo Mundial y el MAP. 
Adem§s, durante los debates del Equipo Especial Mundial, los responsables de la planificaci·n y de la eje-
cuci·n a nivel pa²s instaron a los donantes multilaterales a cambiar la financiaci·n de proyectos por la finan-
ciaci·n de programas, lo cual puede realizarse ¼nicamente en pa²ses que disponen de planificaci·n nacional 
mejorada. Sin embargo, muchos pa²ses no desarrollaron marcos de acci·n contra el SIDA suficientemente 
estrat®gicos, basados en datos y organizados en prioridades, con frecuencia debido a una falta de capacidad 
t®cnica e informaci·n estrat®gica. Asimismo, pocos marcos de acci·n contra el SIDA se han traducido en 
planes prioritarios anuales de acci·n contra el SIDA. Estos planes de acci·n detallados son esenciales para 
mejorar el ajuste, la coordinaci·n y la armonizaci·n de los donantes en el marco de los òTres unosó. Por 
ende, el Plan de Apoyo T®cnico Unificado de las Naciones Unidas incluye apoyo a los pa²ses para el desa-
rrollo de marcos de acci·n contra el SIDA y planes prioritarios anuales de acci·n contra el SIDA.

Hasta el presente, muy pocos pa²ses han incorporado el VIH en sus Documentos de Estrategias de Lucha 
contra la Pobreza. En aquellos Documentos que efectivamente incluyen el SIDA, el contenido por lo 
general sigue siendo d®bil y carece de an§lisis de los v²nculos entre el SIDA, la pobreza y el g®nero y entre 
el SIDA y las pol²ticas macroecon·micas. Adem§s, las respuestas nacionales al SIDA siguen, en la mayor²a 
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de los casos, limitadas al sector de salud. La integraci·n del VIH en los Documentos de Estrategias de 
Lucha contra la Pobreza brinda una excelente oportunidad para afianzar la integraci·n de las respuestas 
al SIDA en la planificaci·n y los presupuestos nacionales, movilizar financiaci·n local adicional e 
incrementar la sostenibilidad de la respuesta nacional al SIDA. Por consiguiente, se ha decidido incluir 
en el Plan apoyo t®cnico para pa²ses que desarrollar§n un Documento de Estrategias de Lucha contra la 
Pobreza por primera vez o bien que renovar§n los documentos existentes en los pr·ximos dos a¶os. 

Si bien el mundo del trabajo16 (y en particular el sector privado) normalmente se muestra dispuesto 
a colaborar, rara vez se lo integra cabalmente en la respuesta nacional. Como resultado, la posible 
contribuci·n de recursos financieros y humanos de parte de estos importantes asociados se infrautilizan, 
con lo cual se reduce la capacidad de ejecuci·n tanto para las intervenciones financiadas por el Fondo 
Mundial como para las financiadas por el MAP. Los motivos son m¼ltiples, pero a menudo incluyen 
estructuras normativas para el lugar de trabajo desfavorables y limitada participaci·n de las empresas y los 
trabajadores en la elaboraci·n de marcos nacionales de acci·n contra el SIDA y planes prioritarios anuales 
de acci·n contra el SIDA. El apoyo t®cnico por lo tanto se destinar§ al desarrollo y la ejecuci·n de pol²ticas 
y programas integrales sobre el SIDA en el lugar de trabajo, y a la integraci·n de las cuestiones del lugar de 
trabajo en el marco nacional de acci·n contra el SIDA y el plan prioritario anual para facilitar una mayor 
participaci·n del sector empresarial y obrero en la respuesta al SIDA.

Gesti·n

La gesti·n basada en resultados, seg¼n lo solicitado por el Fondo Mundial, sigue siendo un enorme 
desaf²o para muchos pa²ses. Una mala gesti·n y presentaci·n de informes se agrava por sistemas endebles 
de gesti·n financiera. Los sistemas financieros y de gesti·n del gobierno por lo general son lentos y 
complicados, con lo que retrasan el desembolso a los destinatarios secundarios, en particular para 
aquellos de la sociedad civil y el sector privado, lo cual a su vez retrasa la ejecuci·n. Asimismo, la gesti·n 
financiera y la presentaci·n de informes de los destinatarios secundarios a los Destinatarios Principales 
sobre las subvenciones del Fondo Mundial con frecuencia son muy d®biles, en especial en el caso de 
organizaciones no gubernamentales y comunitarias peque¶as. En algunos casos, las consecuentes demoras 
en los desembolsos han ocasionado p®rdidas de partes del monto aprobado inicialmente o hacen peligran 
la aprobaci·n de las subvenciones de segunda fase. Por ello, el Plan de Apoyo T®cnico Unificado de las 
Naciones Unidas incluye intervenciones que fortalecer§n la gesti·n financiera y la gesti·n basada en 
resultados para las subvenciones del Fondo Mundial y que acelerar§n el uso de las subvenciones del Fondo 
Mundial y el MAP, y tambi®n beneficiar§n a otras fuentes de financiaci·n.

La gesti·n de adquisiciones y suministro ha sido uno de los principales obst§culos que retrasan la amplia-
ci·n del tratamiento en la mayor²a de los pa²ses y, a menudo, es el factor individual m§s importante que 
interviene en la demora de la instrumentaci·n de las subvenciones del Fondo Mundial y, de esa manera, 
en la infrautilizaci·n de fondos y en el despilfarro. Entre los motivos se encuentran la escasa capacidad en 
recursos humanos, sistemas ineficaces e ineficientes de gesti·n de adquisiciones y suministro, informaci·n 
insuficiente sobre el manejo de f§rmacos y vigilancia insuficiente, lo que crea un alto riesgo de que medi-
camentos costosos se echen a perder durante el almacenamiento y la cadena de suministro. Las limitacio-
nes en la capacidad se ven a¼n m§s afectadas por la falta de coordinaci·n en la adquisici·n y el suministro 
de medicinas por parte de diversos donantes que disponen de sistemas de notificaci·n diferentes. Las ex-
periencias han demostrado que estas limitaciones no s·lo afectan el desembolso y la utilizaci·n de fondos, 
sino que tambi®n entorpecen gravemente la eficacia y sostenibilidad de la respuesta nacional.

De acuerdo con lo expuesto, el Plan incluye intervenciones espec²ficas para fortalecer los sistemas de 
gesti·n de adquisiciones y suministro, como el desarrollo de materiales de capacitaci·n y apoyo t®cnico de 
corto y largo plazo para fortalecer el sistema nacional de gesti·n de adquisiciones y suministro. Tambi®n 
brinda apoyo para el sistema de almacenamiento, manejo y distribuci·n y para el mejoramiento de los 
Sistemas Nacionales de Informaci·n sobre Gesti·n de Medicamentos.
16 El mundo del trabajo incluye a todos los empleadores y sus organizaciones (gobiernos, autoridades p¼blicas, empresas privadas, 

organizaciones no gubernamentales y personas particulares) y a los trabajadores y sus representantes (incluidos los aspirantes a 
un empleo) en el sector p¼blico y el privado tanto en la econom²a formal como en la informal.
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Tabla 4: 
Intervenciones de apoyo t®cnico en planiýcaci·n estrat®gica, gobierno y gesti·n

PLANIFICACIčN ESTRAT£GICA, GOBIERNO Y 
GESTIčN FINANCIERA

N¼mero 
de pa²ses 

destinatarios

Presupuesto 
(en d·lares 

estadounidenses)

Integraci·n del SIDA en los Documentos de Estrategias de 
Lucha contra la Pobreza, que incluyen talleres subregionales

6 (2006)
7 (2007)

1 660 000

Fortalecimiento de la gesti·n ýnanciera y la gesti·n basada 
en resultados para las subvenciones del Fondo Mundial

0 (2006)
10 (2007)

600 000

Desarrollo de marcos nacionales de acci·n contra el SIDA 9 (2006)
6 (2007)

5 647 500

Desarrollo de planes prioritarios anuales de acci·n contra el 
SIDA, que incluyan la elaboraci·n de directrices, vigilancia y 
presentaci·n de informes

10 (2006)
18 (2007)

6 784 000

Desarrollo de pol²ticas y programas integrales sobre el SIDA 
en el lugar de trabajo e integraci·n de las cuestiones en el 
lugar de trabajo en el plan prioritario anual y el marco nacional 
de acci·n contra el SIDA.

10 (2006)
20 (2007)

1 656 000

Desarrollo de la capacidad regional para acelerar la 
instrumentaci·n de la gesti·n de adquisiciones y suministro, 
incluida la elaboraci·n de material de capacitaci·n

5 (2006)
4 (2007)

1 552 500

Fortalecimiento del sistema de almacenamiento, gesti·n y 
distribuci·n

45 (2006)
45 (2007)

15 670 000

Fortalecimiento de la planiýcaci·n e instrumentaci·n de la 
gesti·n de adquisiciones y suministro, incluida la asignaci·n 
de personal adicional dentro del sistema p¼blico

10 (2006)
13 (2007)

12 135 500

Mejoramiento del sistema nacional de informaci·n sobre 
gesti·n de medicamentos

1 242 000

TOTAL 46 947 500

3.2 Ampliaci·n de intervenciones

La segunda §rea estrat®gica del Plan de Apoyo T®cnico Unificado de las Naciones Unidas apunta a la 
ampliaci·n de las intervenciones, entre ellas, prevenci·n, tratamiento, atenci·n y apoyo, y al abordaje del 
VIH en contextos de emergencia, reconstrucci·n y seguridad. Los pa²ses en general poseen capacidad 
insuficiente para ampliar las intervenciones. Las experiencias muestran que una vez que se resuelven los 
obst§culos operativos iniciales, los pa²ses carecen de capacidad program§tica para acelerar la prestaci·n de 
servicios. El uso eficaz de los fondos disponibles depender§ del r§pido desarrollo de estas capacidades.

El plan incluye intervenciones espec²ficas para encarar el desarrollo de capacidad en la planificaci·n y la 
gesti·n de programas y en la prestaci·n real de servicios.

Los costos totales ascienden a USD 83 961 200, divididos entre prevenci·n (USD 43 587 300); tratamiento, 
atenci·n y apoyo (USD 37 218 500); y abordaje del VIH en contextos de emergencia, reconstrucci·n y 
seguridad (USD 3 155 400).
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Prevenci·n

Los recursos asignados por el Fondo Mundial y el MAP para la prevenci·n actualmente no se utilizan 
eficazmente por diversas razones. En primer lugar, muchos programas nacionales de prevenci·n adolecen 
de un marco normativo poco propicio. Por lo general, las pol²ticas nacionales de prevenci·n son obsoletas 
y no reflejan los nuevos avances y nuevos enfoques basados en datos. As², los programas nacionales no 
pueden brindar una gama completa de servicios que se sabe que resultan exitosos para la prevenci·n del 
VIH, en particular aquellos que conciernen a los j·venes, los consumidores de drogas intravenosas (CDI), 
los profesionales del sexo y los hombres que tienen relaciones sexuales con otros hombres.

En segundo lugar, la capacidad de ejecuci·n a nivel pa²s es restringida, lo que afecta no s·lo la cobertura 
y el alcance de los programas nacionales de prevenci·n, sino tambi®n la calidad de los servicios de 
prevenci·n proporcionados. A nivel mundial, solamente una de cada cinco personas expuestas a un mayor 
riesgo tiene acceso a los servicios de prevenci·n del VIH. Las limitaciones en la capacidad se encuentran 
tanto en el sistema p¼blico como en la sociedad civil. Como consecuencia, no se reducen las diferencias 
entre la demanda de servicios y la oferta, y los fondos no se utilizan en forma ·ptima. Por otra parte, no se 
logran las metas de prevenci·n para la poblaci·n en general y la poblaciones vulnerables y marginadas, lo 
que afecta directamente el acceso a las subvenciones de fase dos del Fondo Mundial.

En tercer lugar, la ampliaci·n eficaz de la prevenci·n del VIH se ve a¼n m§s comprometida por barreras 
operativas. La planificaci·n deficiente, la definici·n inadecuada de prioridades y la escasa capacidad 
para realizar un seguimiento de los programas de prevenci·n del VIH y para mostrar sus resultados 
constituyen las principales barreras que obstaculizan la ejecuci·n de los programas. La falta de 
mecanismos de coordinaci·n eficaces y eficientes entre los grupos interesados que trabajan a nivel pa²s 
conduce a la duplicaci·n y la concentraci·n de los esfuerzos de prevenci·n del VIH en unas pocas §reas. 
La limitada capacidad institucional, incluida la limitada vinculaci·n entre los programas de prevenci·n 
y los de atenci·n ñcomo prevenci·n integral del VIH en §mbitos de atenci·n de la salud y servicios de 
pruebas, asesoramiento y prevenci·n de la transmisi·n maternoinfantil (PTMI)ñ se agrava por el acceso 
inconstante a los art²culos b§sicos, lo que conduce a la infrautilizaci·n de los servicios disponibles. Por 
consiguiente, los fondos disponibles no se aprovechan y los progresos realizados no pueden demostrarse.

Resulta imperativo que los pa²ses reciban ayuda para eliminar las barreras que entorpecen la ampliaci·n 
de los programas integrales de prevenci·n descritos anteriormente. Los costos del apoyo t®cnico adicional 
de las Naciones Unidas en el §rea de prevenci·n ascienden a un total de USD 43 587 300, seg¼n se detalla 
m§s adelante.
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Adem§s, es necesario modificar los sistemas de prestaci·n para asegurar la colaboraci·n entre las diferentes 
especialidades profesionales en los distintos niveles del sistema de atenci·n de la salud, as² como para in-
cluir intervenciones dirigidas a la comunidad, como parte del abordaje global del VIH en la salud p¼blica.
Pese a estas limitaciones, resulta obvio que aquellos que necesitan tratamiento del SIDA con urgencia 
no pueden esperar al establecimiento de un sistema s·lido de atenci·n sanitaria y que òel barco debe 
construirse mientras se navegaó. 

Las limitaciones en los sistemas se complican por las limitaciones en la capacidad humana, tanto desde 
el punto de vista de la cantidad de prestadores de servicios sanitarios como desde el punto de vista de las 
aptitudes y conocimientos de aquellos que intervienen en los servicios asociados al SIDA. El limitado 
n¼mero de prestadores de atenci·n de la salud es un problema multifac®tico que debe encararse en 
distintos niveles, incluido el nivel macroecon·mico y el contexto m§s amplio de los servicios p¼blicos y 
sanitarios. Actualmente, los asociados multilaterales y bilaterales se han aunado en busca de soluciones 
sostenibles de largo plazo, como los recursos humanos para la iniciativa de salud. Mientras tanto, existe la 
necesidad de explorar estrategias espec²ficas para cada pa²s con objeto de mejorar la capacidad en recursos 
humanos para la prestaci·n de servicios y actualizar el conocimiento y las aptitudes de aquellos que 
actualmente se desempe¶an en el sistema general de atenci·n sanitaria. 

En cuanto a la ejecuci·n de programas, es obvia la necesidad de apoyar a los pa²ses con la planificaci·n 
de programas de ampliaci·n del tratamiento, as² como con la revisi·n de las pol²ticas, las directrices y 
los materiales de capacitaci·n. Hasta el momento, se ha excluido en gran medida a los beb®s y ni¶os 
infectados por el VIH del tratamiento para el SIDA. Para atender las necesidades de esta poblaci·n se 
requiere de apoyo espec²fico para los programas nacionales. El mismo problema ocurre con los refugiados, 
que con frecuencia permanecen en sus pa²ses hu®sped durante una o dos d®cadas e interact¼an de 
cerca con las poblaciones hu®sped aleda¶as. Al reconocer la necesidad de una identificaci·n y vigilancia 
adecuadas de los pacientes bajo tratamiento, los pa²ses han solicitado apoyo t®cnico para modernizar sus 
servicios de laboratorio de modo que los fondos asignados puedan emplearse con eficiencia.

Por esto, el Plan de Apoyo T®cnico Unificado de las Naciones Unidas apoyar§ el fortalecimiento de la 
gesti·n y la planificaci·n en el sistema de salud, incluida la gesti·n de recursos humanos, as² como para la 
prestaci·n de servicios y la capacitaci·n, a fin de asegurar la ampliaci·n de servicios de calidad. En cuanto 
a los programas, los pa²ses recibir§n apoyo para actualizar planes, directrices y materiales de capacitaci·n y 
ayuda con la capacitaci·n en los abordajes de la salud p¼blica a la provisi·n de tratamiento y otros servicios 
relacionados con el VIH.

Dificultades similares se encuentran en la mitigaci·n del impacto de la epidemia del VIH en ni¶os 
hu®rfanos y vulnerables (NHV). La cantidad cada vez mayor de ni¶os hu®rfanos y vulnerables excede 
en gran medida las posibilidades de los pa²ses para responder adecuadamente a las necesidades de estos 
ni¶os y hacer un uso eficaz del dinero otorgado por el Fondo Mundial y el MAP. Esta situaci·n se da por 
distintos motivos, entre ellos, la inclusi·n insuficiente de las intervenciones para NHV en los marcos 
nacionales de acci·n contra el SIDA, la limitada orientaci·n respecto de los abordajes apropiados, la 
insuficiente capacidad para la ejecuci·n y la insuficiente facilitaci·n de la identificaci·n de la comunidad 
con la planificaci·n y ejecuci·n de programas para NHV.

Las intervenciones incluidas en el Plan, por ende, asegurar§n la incorporaci·n de estrategias y acciones 
dirigidas a los NVH en los marcos nacionales de acci·n contra el SIDA y los planes prioritarios anuales de 
acci·n contra el SIDA, en consonancia con los hallazgos de los an§lisis de d®ficits efectuados. Las inter-
venciones tambi®n incluir§n apoyo para la gesti·n de programas integrales para NHV mediante la capaci-
taci·n de profesionales del pa²s y el apoyo t®cnico de largo plazo asignado al ministerio de competencia.

Uno de los principales problemas para las personas infectadas y afectadas por el VIH17 es el acceso a la 
comida. Informes anecd·ticos indican que la escasez de comida afecta gravemente la utilizaci·n de otros 
servicios relacionados con el VIH. En consecuencia, el apoyo nutricional debe considerarse como una 
17 Personas infectadas y afectadas y las organizaciones que las representan, entre ellas: personas que viven con el VIH y sus 

organizaciones y redes; ONG, OBC, OBF; familiares y amigos de personas que viven con el VIH; l²deres de la comunidad 
(religiosos o tradicionales); agentes de salud comunitarios; curanderos tradicionales.
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Actualizaci·n, basada en los an§lisis de d®ýcits, de los mar-
cos nacionales de acci·n contra el SIDA y los planes priorita-
rios anuales de acci·n contra el SIDA asociados con NHV

22 (2006) 
23 (2007)

567 000

Capacitaci·n en planiýcaci·n y gesti·n de programas inte-
grales para NHV, que incluya el apoyo t®cnico de largo plazo 
dentro los ministerios correspondientes

 22 (2006) 
23 (2007) 

 4 402 000

Actualizaci·n de los marcos nacionales de acci·n contra 
el SIDA sobre el apoyo nutricional basado en datos para 
personas que viven con el VIH, NHV y hogares afectados por 
el VIH

 12 (2006) 
12 (2007) 

567 000  

Desarrollo de directrices y planes log²sticos relacionados 
con el apoyo nutricional para personas que viven con el 
VIH, NHV, hogares afectados por el VIH, y capacitaci·n de 
los profesionales nacionales

12 (2006) 
12 (2007)

3 024 000

TOTAL

Abordaje del VIH en contextos de emergencia, reconstrucci·n y seguridad

Alrededor de dos tercios de la carga mundial de infecciones por el VIH ocurre en pa²ses afectados por 
emergencias complejas. De los 45 pa²ses prioritarios, al menos la mitad atraviesan situaciones de conflicto 
o posconflicto, han afrontando desastres naturales recientemente, albergan a grandes poblaciones de 
refugiados o tienen otros problemas humanitarios. Asimismo, estos pa²ses tienen servicios uniformados 
relativamente considerables que interact¼an con las poblaciones vulnerables.

Las subvenciones del Fondo Mundial y el MAP asignadas para el VIH en contextos de emergencia, 
reconstrucci·n y seguridad padecen de una incongruencia entre los recursos disponibles y las necesidades 
existentes. El desaf²o principal es acceder a los fondos disponibles a nivel pa²s. Esto exige que las cuestiones 
del VIH en contextos de emergencia, reconstrucci·n y seguridad se integren en el marco nacional de 
acci·n contra el SIDA, lo cual actualmente no se hace en muchos casos. Por ejemplo, el Alto Comisionado 
de las Naciones Unidas para Refugiados (ACNUR) examin· los planes nacionales estrat®gicos sobre el 
SIDA de 29 pa²ses africanos con m§s de 10 000 refugiados. De los 23 pa²ses que contaban con planes 
actualizados, s·lo 10 (43%) hac²an menci·n espec²fica de intervenciones relacionadas con el VIH 
destinadas a refugiados. De los 29 pa²ses, 26 ten²an propuestas aprobadas con un componente referido al 
VIH del Fondo Mundial hacia el final de la cuarta ronda; de estos, s·lo 6 (23%) inclu²an intervenciones 
espec²ficas para refugiados. Como resultado, la financiaci·n para las intervenciones sobre VIH a nivel pa²s 
para refugiados es sumamente inadecuada.

La ausencia de intervenciones relacionadas con el VIH en contextos de emergencia se debe, en parte, a un 
conocimiento por lo general limitado sobre las vulnerabilidades espec²ficas de las poblaciones en contextos 
de emergencia, sus necesidades y las posibles respuestas. La naturaleza de r§pida evoluci·n de las 
emergencias, una desventaja adicional para la planificaci·n a largo plazo, se ve agravada por la naturaleza 
transfronteriza de las emergencias. En conjunto, la prestaci·n de servicios a las poblaciones desplazadas, 
incluidos los refugiados, no s·lo es extremadamente compleja sino que tambi®n recibe financiamiento 
demasiado exiguo. La mejorada capacidad de los grupos nacionales involucrados en el problema del 
SIDA y una mejor coordinaci·n con los actores de la ayuda humanitaria permitir²an la incorporaci·n de 
intervenciones apropiadas en la planificaci·n nacional y una mayor financiaci·n por parte de asociados 
externos, entre ellos, el Fondo Mundial y el Banco Mundial. La recopilaci·n de informaci·n estrat®gica 
para generar conciencia regional y subregional ayudar§ en la negociaci·n para la colaboraci·n entre pa²ses 
y la definici·n de abordajes transnacionales.

La respuesta t®cnica al SIDA dentro de los servicios uniformados es igualmente compleja debido a la 
estructura jer§rquica, cuestiones de g®nero, la naturaleza del destacamento de personal, etc. La carencia 
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las capacidades para hacer uso de los datos y hallazgos de las investigaciones en la formulaci·n de pol²ticas, 
la planificaci·n y la ejecuci·n de programas son limitadas.

Esta situaci·n con frecuencia ha dado como resultado la ausencia de marcos normativos de apoyo, 
planificaci·n deficiente, falta de sistemas para la definici·n de prioridades entre las estrategias de 
intervenci·n y vigilancia inadecuada de la ejecuci·n de los programas y la eficacia de estos. Tambi®n ha 
redundado en mecanismos inadecuados o deficientes para la rendici·n de cuentas. En consecuencia, los 
gestores de programas no pueden detectar ni afrontar los posibles problemas y resolverlos en una etapa 
temprana. Es imperioso y fundamental hacer frente a estos problemas.

La asistencia t®cnica descrita en esta propuesta complementar§ y se sustentar§ en el apoyo que 
actualmente se brinda a trav®s de organismos bilaterales y multilaterales. Se centra en los escollos 
identificados a nivel pa²s para la r§pida ampliaci·n de la capacidad nacional de V+E e incluye:

 Un sistema de relevamiento.
 Recolecci·n de distintos tipos de informaci·n, incluidas las evaluaciones nacionales del gasto aso-

ciado al SIDA, para entender el estado de la epidemia y la financiaci·n y eficacia de la respuesta.
 Desarrollo de la capacidad para sintetizar los diversos tipos de datos en informaci·n estrat®gica 

para la toma de decisiones.

Las actividades mencionadas no est§n incluidas en el Plan de Trabajo y Presupuesto Integrado del 
ONUSIDA, que actualmente se centra en actividades mundiales y regionales y dirige la ayuda hacia el 
personal existente de las Naciones Unidas encargado de la V+E.

Asociaci·n

La asociaci·n con la sociedad civil resulta crucial para tomar en consideraci·n sus necesidades y las 
necesidades de los grupos poblacionales vulnerables, marginados y rurales con los que la sociedad civil 
entra en contacto. Sin embargo, las organizaciones de la sociedad civil a menudo enfrenta dificultades 
para acceder a las iniciativas mundiales de financiaci·n, como el Fondo Mundial y el MAP, y para recibir 
estos recursos en forma oportuna. Los obst§culos m§s frecuentes incluyen: (i) limitaciones en la capacidad 
program§tica y de gesti·n entre las organizaciones de la sociedad civil; (ii) limitada representaci·n en los 
·rganos decisores; y (iii) limitada participaci·n en la gesti·n operativa de la respuesta nacional al SIDA.

La capacidad de las organizaciones de la sociedad civil var²a enormemente. Algunas organizaciones actual-
mente funcionan como proveedores de apoyo t®cnico, mientras que otras carecen de capacidad y se benefi-
ciar²an del apoyo t®cnico. Entre las §reas m§s preocupantes se encuentran los d®ficits de capacidad en la ges-
ti·n general de programas, que incluye la planificaci·n y rendici·n de cuentas y conocimiento y aptitudes 
actualizados sobre la ejecuci·n de programas. Otra dificultad radica en conseguir la participaci·n genuina 
de la sociedad civil en los ·rganos decisores como, por ejemplo, los Mecanismos de Coordinaci·n de Pa²s del 
Fondo Mundial y las autoridades nacionales coordinadoras de la lucha contra el SIDA. Tal as², con frecuen-
cia la sociedad civil resulta excluida de la participaci·n en estos ·rganos y no se le brinda la oportunidad de 
expresar sus opiniones y de acceder a los fondos disponibles. La deficiente colaboraci·n entre el sistema p¼-
blico y la sociedad civil ñen parte debido a la poca disposici·n del sector p¼blico a trabajar con representan-
tes de la sociedad civil como asociados igualesñ tambi®n ha entorpecido la participaci·n de la sociedad civil 
en las actividades de planificaci·n, gesti·n y evaluaci·n, incluida la prestaci·n de servicios. Obviamente, 
esto no s·lo afecta la capacidad general de ejecuci·n sino tambi®n el alcance de la respuesta. En consecuen-
cia, los recursos asignados para servicios destinados a grupos de poblaci·n vulnerables, marginados y rurales 
no siempre se utilizan en forma ·ptima, y las metas de desempe¶o del Fondo Mundial no se cumplen. 

La asistencia t®cnica incluida en esta propuesta apoyar§ el desarrollo de directrices y de capacidad de 
las organizaciones de la sociedad civil, en especial las t®cnicas de liderazgo y negociaciones, an§lisis de 
pol²ticas y gesti·n general de programas. Estas intervenciones tendr§n en cuenta las necesidades espec²ficas 
y la participaci·n de grupos vulnerables, como los j·venes y las mujeres. Las redes de mujeres que viven 
con el VIH recibir§n apoyo espec²fico mediante intervenciones de desarrollo institucional y programas de 



28

ONUSIDA

capacitaci·n en liderazgo, para hacer posible su participaci·n eficaz en todos los aspectos de la respuesta 
nacional.

Coordinaci·n y rendici·n de cuentas de la respuesta nacional

El liderazgo fr§gil y la falta de coordinaci·n de la respuesta nacional representan importantes obst§culos 
para el desembolso oportuno y la utilizaci·n de recursos provenientes del Fondo Mundial, el MAP y 
el Plan de Emergencia del Presidente de los Estados Unidos para el Alivio del SIDA (PEPFAR) Las 
autoridades nacionales coordinadoras de la lucha contra el SIDA por lo general carecen de capacidad 
institucional para orientar y coordinar la respuesta nacional, incluido el ajuste de los asociados, as² como la 
capacidad general de gesti·n.

La organizaci·n ineficiente y eficacia reducida de la respuestas nacionales que resultan de esta situaci·n 
son asuntos especialmente preocupantes a la hora de tratar la financiaci·n basada en el desempe¶o, como 
por ejemplo, la otorgada por el Fondo Mundial. Los extensos procesos para identificar, evaluar y contratar 
destinatarios secundarios f§cilmente dan como resultado demoras en la ejecuci·n, que son dif²ciles de 
corregir dentro del acotado marco temporal de las subvenciones del Fondo Mundial.

Adem§s de esto, los sistemas de rendici·n de cuentas para vigilar la ampliaci·n e identificar problemas 
a tiempo por lo general est§n ausentes, y esto impide las alertas tempranas y la acci·n respecto de la 
ejecuci·n que tenga lugar fuera del curso normal.

En muchos pa²ses, el MCP afronta dificultades como, por ejemplo, gobierno deficiente, supervisi·n 
insuficiente y/o microgesti·n de los Destinatarios Principales. Para colmo, los MCP no est§n integrados 
adecuadamente con las autoridades nacionales coordinadoras de la lucha contra el SIDA. En algunos 
casos, los dos ·rganos act¼an en forma independiente o, en otros, compiten entre s², lo cual afecta a¼n m§s 
la eficiencia en la instrumentaci·n de las subvenciones.

Dada la naturaleza cr²tica de los obst§culos descritos, el Plan incluye intervenciones espec²ficas para 
fortalecer la coordinaci·n. Las capacidades de las autoridades nacionales coordinadoras de la lucha contra 
el SIDA se fortalecer§n a trav®s de la designaci·n de expertos en desarrollo organizacional para coordinar 
mejor la respuesta nacional en el contexto de los òTres unosó. Tambi®n se brindar§ asistencia para 
fortalecer el funcionamiento y la coordinaci·n de los MCP, desde el punto de vista de gobierno, gesti·n 
y participaci·n genuina de todos los grupos interesados. Los pa²ses recibir§n apoyo para el desarrollo y 
ejecuci·n de las propuestas del Fondo Mundial y propuestas para acceder a otras fuentes de financiaci·n. 
Ninguna de estas intervenciones cuenta actualmente con fondos del Plan de Trabajo y Presupuesto 
Integrado ni del presupuesto central del organismo. A menos que se movilicen recursos adicionales, las 
Naciones Unidas no podr§n apoyar adecuadamente a los pa²ses para abordar estos asuntos cruciales y 
hacer que el dinero resulte fruct²fero.

Los costos de apoyo t®cnico para la tercera §rea estrat®gica, òVigilancia y evaluaci·n, intercambio de 
conocimientos y rendici·n de cuentasó ascienden a un total de USD 20 325 000, seg¼n se indica en la 
Tabla 8 a continuaci·n.
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Tabla 8: 
Intervenciones de apoyo t®cnico en vigilancia y evaluaci·n, intercambio de 
conocimientos y rendici·n de cuentas

VIGILANCIA Y EVALUACIčN, INFORMACIčN 
ESTRAT£GICA, INTERCAMBIO DE CONOCIMIENTOS Y 
RENDICIčN DE CUENTAS.

N¼mero 
de pa²ses 

destinatarios

Presupuesto 
(en d·lares 

estadounidenses)

Fortalecimiento de los sistemas nacionales de V+E para construir 
en pos de un sistema uniýcado, incluida la V+E de los servicios 
uniformados

20 (2006)
20 (2007) 2 608 000

Realizaci·n de evaluaciones del gasto nacional en actividades 
relacionadas con el SIDA

5 (2006)
25 (2007)

3 881 500

Generaci·n, intercambio y utilizaci·n de informaci·n estrat®gica para 
la toma de decisiones

10 (2006)
15 (2007)

562 500

Elaboraci·n de directrices y desarrollo de la capacidad de los 
asociados de la sociedad civil sobre t®cnicas de liderazgo y 
negociaci·n, an§lisis de pol²ticas y gesti·n de programas

10 (2006)
20 (2007) 810 000

Apoyo t®cnico para el desarrollo organizacional y desarrollo de la 
capacidad de redes de mujeres que viven con el VIH

15 (2006)
15 (2007)

297 000

Fortalecimiento de la coordinaci·n y la capacidad de liderazgo de 
la autoridades nacionales de la lucha contra el SIDA, a trav®s de la 
asignaci·n de expertos en desarrollo organizacional dentro de las 
autoridades nacionales de lucha contra el SIDA

12 (2006)
20 (2007) 9 240 000

Apoyo a los pa²ses en la puesta en pr§ctica de los procedimientos del 
Fondo Mundial y el funcionamiento de los MCP y el desarrollo de las 
propuestas del Fondo Mundial y planes de actuaci·n para la fase 2

15 (2006)
15 (2007) 1 296 000

Establecimiento de un sistema de vigilancia de la terapia 
antirretrov²rica y de vigilancia de la farmacorresistencia y 
fortalecimiento de la vigilancia de la segunda generaci·n

20 (2006)
25 (2007) 1 630 000

TOTAL 20 325 000

3.4 Servicios de apoyo a la ejecuci·n

El suministro de apoyo t®cnico es fundamental para superar los obst§culos a la ejecuci·n en la expansi·n 
de las intervenciones de prevenci·n, tratamiento y atenci·n. Actualmente, el desempe¶o de los sistemas 
de apoyo t®cnico por lo general no alcanza un nivel ·ptimo. Un importante desaf²o que se le presenta 
a la comunidad mundial es asegurar que el apoyo t®cnico adecuado se facilite r§pidamente a los pa²ses 
ñconforme a las solicitudes de ellosñ y que el apoyo t®cnico proporcionado sea pertinente. Es por este 
motivo que el Plan hace hincapi® en la rendici·n de cuentas e incluye intervenciones espec²ficas dirigidas a 
fortalecer la gesti·n administrativa y la supervisi·n de su provisi·n de apoyo t®cnico, complementadas por 
vigilancia y presentaci·n de informes rigurosos.

Al reconocer la capacidad de apoyo t®cnico adicional que se requiere, los organismos implicados crear§n 
una base de datos de consultores acreditados, que se vincular§ con las redes existentes de apoyo t®cnico, 
como los centros de conocimiento de la OMS, los Servicios de Apoyo T®cnico (SAT) del ONUSIDA 
regionales y los Medicamentos y Servicios Diagn·sticos para el SIDA (MSDS). Los consultores aptos 
recibir§n actualizaciones peri·dicas para asegurar la normalizaci·n del apoyo t®cnico, en consonancia 
con los ¼ltimos desarrollos t®cnicos y operativos. Se fortalecer§ la capacidad regional para posibilitar el 
suministro y la supervisi·n de apoyo t®cnico en §reas cr²ticas, cuando sea necesario.
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4. Gesti·n, supervisi·n y rendici·n de cuentas 
del apoyo t®cnico
4.1 Disposiciones para la ejecuci·n y la supervisi·n

El Plan de Apoyo T®cnico Unificado se ha desarrollado en un plazo breve de manera que pudiera 
presentarse en la reuni·n de Reposici·n de Fondos del Fondo Mundial a principios de septiembre. Dado 
el margen de tiempo, no fue posible desarrollar el plan mediante un proceso ascendente de valoraci·n 
y planificaci·n de las necesidades de apoyo t®cnico de los pa²ses. Sin embargo, el plan se benefici· en 
gran medida de las experiencias nacionales en obst§culos a la ejecuci·n obtenidas a trav®s de diferentes 
conductos.

Posteriormente, se facilitar§ un proceso de planificaci·n participativo y basado en los pa²ses para tener en 
cuenta las caracter²sticas espec²ficas de cada pa²s y para asegurar el ajuste y armonizaci·n con las iniciativas 
y los marcos de desarrollo en curso, como el marco nacional de acci·n contra el SIDA, los DELP y el 
Marco de Asistencia al Desarrollo de las Naciones Unidas. Este proceso congregar§ a todos los asociados 
pertinentes, incluida la sociedad civil y las redes de personas que viven con el VIH, para desarrollar un 
plan nacional de apoyo t®cnico. El plan se basar§ en los obst§culos a la ejecuci·n identificados y en sus 
causas subyacentes y clarificar§ las necesidades de apoyo t®cnico y los recursos disponibles en los distintos 
sectores y organismos, incluida la sociedad civil. El apoyo t®cnico puede ser solicitado por diversos grupos 
interesados, entre ellos, autoridades nacionales del SIDA, ministerios y departamentos gubernamentales, 
la sociedad civil y el sector empresarial. En consulta con los grupos interesados nacionales y en 
reconocimiento del apoyo t®cnico proporcionado por otros asociados en el desarrollo, especialmente 
los organismos bilaterales, el ONUSIDA apoyar§ la ejecuci·n del plan de acuerdo con sus funciones 
normativas y ventajas comparativas.

El pa²s deber²a utilizar preferentemente un mecanismo de asociaci·n existente, como el foro de asociaci·n 
del SIDA, el MCP y/o el Grupo Tem§tico Ampliado sobre VIH/SIDA para identificar y abordar en 
conjunto los obst§culos a la ejecuci·n, o bien establecer un grupo de trabajo espec²fico. El ·rgano en 
cuesti·n ñmencionado en este documento como òmecanismo nacional de apoyo a la ejecuci·n y a la 
resoluci·n de problemasñ incluir§ a organizaciones de la sociedad civil y a personas que viven con el VIH 
para asegurar que sus inquietudes se tengan en cuenta y que participen en la gesti·n y el suministro de 
apoyo t®cnico.

Para hacer posible un r§pido seguimiento de las acciones requeridas, el mecanismo nacional de apoyo 
a la ejecuci·n y a la resoluci·n de problemas trabajar§ en estrecha colaboraci·n con el recientemente 
creado equipo mundial conjunto de apoyo a la ejecuci·n y a la resoluci·n de problemas, o GIST. El 
GIST se concibi· como mecanismo participativo para asistir r§pidamente a los pa²ses en la ejecuci·n de 
las subvenciones del Fondo Mundial, el MAP y otras subvenciones importantes en seguimiento de las 
recomendaciones del Equipo Especial Mundial18. El GIST tiene como finalidad ofrecer una plataforma 
para la consulta, el an§lisis, la definici·n de prioridades y la acci·n coordinada entre grupos interesados 
locales, nacionales, regionales y mundiales.

Los asociados de las Naciones Unidas a nivel pa²s, por intermedio del Grupo Tem§tico de las Naciones 
Unidas, trabajar§n mancomunadamente con el mecanismo nacional de apoyo a la ejecuci·n y la 
resoluci·n de problemas. A fin de mejorar la coordinaci·n y la rendici·n de cuentas del apoyo t®cnico 
de calidad provisto por las Naciones Unidas, los Copatrocinadores y la Secretar²a del ONUSIDA han 
identificado recientemente las òOrganizaciones L²deresó para las 17 §reas de apoyo t®cnico en las que el 
sistema de las Naciones Unidas tiene una ventaja comparativa (v®ase Anexo 1)19. Dentro de esta Divisi·n 

18 Secretar²a del ONUSIDA, The Joint Problem-Solving Initiative: Coordinating UN action and provisions of  technical support for 
accelerating HIV/AIDS response in countries, documento conceptual preliminar, Secretar²a del ONUSIDA y el Fondo Mundial para la 
Lucha contra el SIDA, la Tuberculosis y la Malaria, Ginebra, julio de 2005.

19 Divisi·n del Trabajo en el Apoyo T®cnico del ONUSIDA, Resumen y fundamentos, Ginebra, julio de 2005.
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del Trabajo del ONUSIDA, la Organizaci·n L²der tiene a su cargo la coordinaci·n del suministro y/o 
facilitaci·n de apoyo t®cnico dentro de su §rea de competencia y funcionar§ como un ¼nico punto de 
acceso para el gobierno y los grupos interesados nacionales pertinentes que soliciten apoyo t®cnico 
dentro de esta §rea. En el caso de que la Organizaci·n L²der no exista a nivel nacional o no cuente con 
capacidad suficiente, el Grupo Tem§tico identificar§ una alternativa. Al recibir una solicitud de apoyo, la 
Organizaci·n L²der consultar§ prontamente con otras organizaciones de la Naciones Unidas que brinda 
tal apoyo ñllamados òAsociados Principalesóñ para determinar los proveedores ·ptimos y la financiaci·n 
del apoyo. Se informar§ sobre estas consultas en forma peri·dica al Presidente del Grupo Tem§tico de 
las Naciones Unidas y al Coordinador del ONUSIDA en el Pa²s (COP). Las oficinas regionales de los 
Copatrocinadores y la Secretar²a del ONUSIDA intervendr§n en el proceso de realizaci·n de evaluaciones 
de apoyo t®cnico, desarrollo de planes nacionales de apoyo t®cnico y suministro de apoyo t®cnico. 

Las oficinas regionales del ONUSIDA tambi®n ayudar§n a las Organizaciones L²deres y los Asociados 
Principales en la identificaci·n de proveedores externos de apoyo seleccionados de una reserva de 
consultores acreditados e instituciones, entre ellas, organizaciones de la sociedad civil, instituciones del 
sector privado, instituciones de ense¶anza y de investigaci·n y/o redes existentes de apoyo t®cnico. Este 
innovador enfoque maximizar§ el uso de la capacidad regional.

Se desarrollar§n procedimientos de aseguramiento de la calidad relativos a la identificaci·n, selecci·n, 
gesti·n y revisi·n del apoyo t®cnico gestionado por las Organizaciones L²deres y Asociados Principales; 
dichos procedimientos se basar§n en las experiencias adquiridas a trav®s de las redes de apoyo t®cnico, 
incluido los Servicios de Apoyo T®cnico (SAT) del ONUSIDA.

Los SAT del ONUSIDA conciben varios mecanismos para el aseguramiento de la calidad, entre ellos: 
(i) la creaci·n de una base de datos de consultores regionales de calidad asegurada, con inclusi·n de 
consultores contactados por referencias de al menos tres clientes; (ii) establecimiento de un òpanel de 
revisi·nó de expertos cuyas responsabilidades sean, entre otras, vigilar la calidad de la asistencia t®cnica 
brindada por los consultores, incluida la revisi·n de los aportes de los consultores y sus interacciones con 
los clientes y recomendaciones e informes de consultor²a, y brindar aportes y opiniones de expertos al SAT 
antes de su presentaci·n a los clientes; (iii) retroalimentaci·n sobre la satisfacci·n de los clientes a trav®s de 
la revisi·n del desempe¶o de los consultores; (iv) seguimiento peri·dico con los clientes para vigilar de qu® 
manera se utilizan las recomendaciones de la asistencia t®cnica brindada en la ejecuci·n de programas; (v) 
un procedimiento de licitaci·n p¼blica para seleccionar las organizaciones o consorcios que administrar§n 
el SAT; y (vi) un Grupo de Referencia Interorganismo, conformado por Copatrocinadores del ONUSIDA, 
asociados nacionales incluida la sociedad civil, organismos bilaterales y la Secretar²a del ONUSIDA, para 
proporcionar supervisi·n al SAT y fortalecer la armonizaci·n y coordinaci·n de la Asistencia T®cnica a los 
pa²ses en las regiones.

4.2 Mecanismos de ýnanciaci·n

Resulta obvia la necesidad de un mecanismo que haga posible el r§pido desembolso de cantidades 
importantes de fondos para el apoyo t®cnico contemplado en el Plan Unificado. Seg¼n lo recomendado 
por el Equipo Especial Mundial, un mecanismo ampliado y reorientado de los FAP del ONUSIDA 
podr²a constituir el principal conducto para la ayuda financiera adicional destinada a la ejecuci·n del Plan 
Unificado. Experiencias significativas se han adquirido con el mecanismo FAP, que existe desde el a¶o 
2000 y que actualmente atiende las necesidades de los Grupos Tem§ticos de las Naciones Unidas en 118 
pa²ses con fondos por un total de USD 16 millones para 2004-2005.

Un Grupo de Trabajo de los FAP que incluye representantes de los Copatrocinadores y la Secretar²a del 
ONUSIDA y la sociedad civil en la actualidad revisan los principios, criterios y procedimientos del FAP 
y elaborar§n recomendaciones detalladas sobre c·mo el ONUSIDA deber²a encauzar los fondos para 
el apoyo t®cnico adicional. Un FAP as² mejorado permitir²a tanto a las organizaciones de las Naciones 
Unidas como a las no pertenecientes a la Naciones Unidas fungir como ejecutores del plan nacional de 
apoyo t®cnico, y a la vez asegurar la adecuada rendici·n de cuentas y el aseguramiento de la calidad. Por 
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ejemplo, se prev® que parte de los fondos movilizados posibilitar§n a la sociedad civil desempe¶arse como 
proveedor de apoyo t®cnico y tambi®n como beneficiaria de los esfuerzos para el desarrollo de la capacidad.

El financiamiento adicional para la ejecuci·n del plan de apoyo t®cnico provendr²a de contribuciones 
voluntarias realizadas al Fondo del ONUSIDA y reservadas para los FAP mejorados en el marco del Plan 
de Trabajo y Presupuesto Integrado del ONUSIDA. A fin de lograr un m§ximo nivel de flexibilidad y 
velocidad y de mantener los costos administrativos en un m²nimo, las contribuciones de FAP mejorados no 
deber²an asignarse para actividades espec²ficas.

En colaboraci·n con los asociados nacionales, incluidas las organizaciones de la sociedad civil, los Grupos 
Tem§ticos de las Naciones Unidas solicitar§n asignaciones de los FAP mejorados para las contribuciones 
de las Naciones Unidas a la ejecuci·n de los planes nacionales de apoyo t®cnico. En el caso de que s·lo 
se movilice una parte de los fondos requeridos, el Grupo Tem§tico de las Naciones Unidas apoyar²a 
los esfuerzos de los asociados nacionales para movilizar recursos adicionales. El Grupo Tem§tico de las 
Naciones Unidas revisar²a luego sus promesas de contribuci·n y redefinir²a prioridades para su suministro 
de apoyo t®cnico, si surgiera la necesidad de hacerlo. 

La gesti·n y la supervisi·n de todo el ciclo de aprobaci·n, desembolso y vigilancia de los FAP mejorados 
demandar§n una fortalecimiento del Comit® del FAP20 y de la capacidad dentro de la Secretar²a del 
ONUSIDA. La gesti·n diaria de los FAP mejorados probablemente requerir§ la formaci·n de un 
equipo peque¶o en las oficinas centrales de Ginebra de la Secretar²a del ONUSIDA, apoyado por los 
Equipos de Apoyo Regionales del ONUSIDA. El equipo tendr²a como objetivo asegurar la planificaci·n 
coherente, gesti·n eficaz, desembolso r§pido de los fondos aprobados, vigilancia y evaluaci·n y control 
financiero, y apoyar²a al Comit® interorganismo del FAP21, del cual depender²a directamente.

Actualmente, la mayor parte de los recursos de los FAP se canalizan a trav®s del Sistema del Coordinador 
Residente de las Naciones Unidas, que utiliza el sistema de apoyo financiero y administrativo del PNUD. 
Teniendo presente la importancia de armonizar un FAP mejorado con el Sistema del Coordinador 
Residente de las Naciones Unidas y la reforma de las Naciones Unidas, el Grupo de Trabajo del FAP 
analiza si el mismo mecanismo podr²a emplearse para un volumen mucho m§s grande de recursos de los 
FAP mejorados.

4.3 Rendici·n de cuentas y presentaci·n de informes

Dada la importancia asignada por el Equipo Especial Mundial al suministro de apoyo t®cnico de calidad 
en forma oportuna, la rendici·n de cuentas de las organizaciones del sistema de las Naciones Unidas se 
asegurar§ en distintos niveles y por medio de distintos mecanismos.

En primer lugar, la rendici·n de cuentas ser§ asegurada a nivel pa²s por el Grupo Tem§tico. La 
Organizaci·n L²der vigilar§ el suministro de apoyo t®cnico en un §rea determinada y presentar§ informes 
peri·dicos al Grupo Tem§tico de las Naciones Unidas acerca de las solicitudes recibidas y el apoyo t®cnico 
brindado. Cuando es la Organizaci·n L²der la encargada de suministrar el apoyo, el Grupo Tem§tico 
constituir§, de este modo, el primer nivel de vigilancia del desempe¶o. A fin de asegurar el seguimiento 
de las necesidades identificadas, el Grupo Tem§tico de las Naciones Unidas proporcionar§ las ¼ltimas 
novedades sobre el apoyo t®cnico que se suministre al mecanismo nacional de apoyo a la ejecuci·n y a 
la resoluci·n de problemas. El Grupo Tem§tico de las Naciones Unidas tambi®n presentar§ informes 
trimestrales al Equipo de Apoyo Regional del ONUSIDA (EAR).

El EAR compilar§ los informes del Grupo Tem§tico para poner a los Directores Regionales al corriente 
de los progresos realizados en relaci·n con la ejecuci·n del plan de apoyo t®cnico de las Naciones 
Unidas. Los EAR tambi®n agrupar§n los informes y presentar§n un informe cada seis meses a la 
20 El Comit® del FAP integrado por siete miembros analiza las propuestas del FAP y aprueba aquellas que no pueden ser aprobadas 

directamente por un Grupo Tem§tico o el Presidente del Comit® del FAP (detalles en las Directrices del FAP para 2004-2005). 
El Comit® incluye dos representantes de los Copatrocinadores designados por el presidentes del COC y cinco representantes 
designados por el Director Ejecutivo del ONUSIDA.

21 Al momento de redactar el presente documento no estaba claro si el Grupo de Trabajo del FAP recomendar§ cambios al actual 
Comit® del FAP o recomendar§ el establecimiento de un comit® por separado para supervisar el FAP mejorado.
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Secretar²a del ONUSIDA, quien proporcionar§ informes a escala mundial al Comit® de Organizaciones 
Copatrocinadoras del ONUSIDA (COP).

A trav®s del GIST, se establecer§ un mecanismo adicional de rendici·n de cuentas. El GIST, en estrecha 
colaboraci·n con los mecanismos nacionales de apoyo a la ejecuci·n y a la resoluci·n de problemas, 
facilitar§ la vigilancia conjunta de las medidas tomadas para atender las necesidades de apoyo t®cnico.

Se elaborar§ un marco de V+E con los cuatro componentes diferenciados del Plan Unificado para 
agilizar la presentaci·n de informes sobre su ejecuci·n y la rendici·n de cuentas referida al apoyo. Estos 
componentes incluir§n:

1. Definici·n y medici·n de los hitos para el establecimiento de una iniciativa de apoyo t®cnico de las 
Naciones Unidas de calidad. Ejemplo de los posibles hitos podr²an ser la finalizaci·n del mecanismo 
mejorado de los FAP y la difusi·n de esta informaci·n. Los progresos realizados en la consecuci·n de 
los hitos se presentar²a cada seis meses.

2. Determinaci·n de indicadores de proceso y resultados para vigilar peri·dicamente la ejecuci·n del 
Plan Unificado desde el nivel nacional hasta el regional y mundial, seg¼n lo rese¶ado anteriormente. 
Los indicadores podr²an incluir la cantidad, el tipo y la distribuci·n geogr§fica del apoyo t®cnico 
proporcionado. Esta Presentaci·n de informes en cada uno de los niveles incluir²a informaci·n sobre 
el estado del mecanismo ampliado de los FAP, en cuanto a las propuestas recibidas y aprobadas, los 
fondos desembolsados y los informes de rendici·n de cuentas recibidos. En caso de ser necesario, el 
COC podr²a responsabilizar a organismos individuales o a los Grupos Tem§ticos de las Naciones 
Unidas por el desempe¶o deficiente.

3. Presentaci·n de informes anuales sobre el valor agregado del apoyo t®cnico, por ejemplo, aumento en 
la cobertura de los servicios de prevenci·n, tratamiento y mitigaci·n, calidad mejorada de los servicios, 
adquisici·n m§s r§pida de art²culos b§sicos con menos instancias de desabastecimiento, logros 
realizados en pos del Equipo Especial Mundial.









Impreso en papel inocuo para el medio ambiente

El Programa Conjunto de las Naciones Unidas sobre el VIH/SIDA (ONUSIDA) re¼ne a 
diez organizaciones de las Naciones Unidas en un esfuerzo com¼n para luchar contra 
la epidemia: el Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los Refugiados (ACNUR), 
el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF), el Programa Mundial de 
Alimentos (PMA), el Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo (PNUD), el 
Fondo de Poblaci·n de las Naciones Unidas (UNFPA), la Oýcina de las Naciones Unidas 
contra la Droga y el Delito (ONUDD), la Organizaci·n Internacional del Trabajo (OIT), 
la Organizaci·n de las Naciones Unidas para la Educaci·n, la Ciencia y la Cultura 
(UNESCO), la Organizaci·n Mundial de la Salud (OMS) y el Banco Mundial. 

El ONUSIDA, como programa copatrocinado, a¼na las respuestas dadas a la epidemia 
por sus diez organizaciones copatrocinadoras y complementa esos esfuerzos con 
iniciativas especiales. Su objetivo es encabezar e impulsar la ampliaci·n de la respuesta 
internacional al VIH/SIDA en todos los frentes. El ONUSIDA colabora con m¼ltiples 
asociados ïgubernamentales y no gubernamentales, empresariales, cient²ýcos y de otros 
camposï para compartir sin l²mites de fronteras conocimientos te·ricos y pr§cticos as² 
como pr§cticas ·ptimas.
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