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(SUMA) Sistema de Manejo de Suministros de Socorro

1. CONCEPTO

Es la herramienta para el manejo de los suministros humanitarios, desde el momento en que fa oferta
ha sido hecha por los donantes, hasta que llegan al drea de desastres y se almacenan y distribuyen.

I OBJETIVOS:
2.1, Promover la capacidad de manejar efectivamente la informacion sobre los suministros

de socorro que llegan al pais durante y post desastres.

2.2.  Participar en la capacitacién de los Recursos Humanos, de las instituciones involucradas
en el mangjo de los suministros de socorro, a nivel nacional y regional.

2.3.  Evaluar el adecuado funcionamiento y desarrollo técnico de los recursos humanos
capacitados, en beneficio de la calidad y eficacia de las actividades del SUMA.



i ESTRUCTURA ORGANICA
La estructura orgdnica para el manejo del SUMA, y responder por los distintos procesos que se
desarrollan al aplicar esta herramienta, estard conformada por las siguientes estructuras:
° Defensa Civil
Es 1a estructura técnico-normativa que tiene bajo su responsabilidad la conduccién, Monitorfa,

Supervision y la evaluacion de la aplicacion de la herramienta SUMA, en los procesos de
capacitacion y ejecucion, en situaciones normales y de emergencias.

] Ministerio de Salud

Es la estructura Normativa y Reguladora gue tiene bajo su responsabilidad la seleccin, el
almacenamienta, distribucion y el seguimiento de los insumos médicos, que lleguen por cualquiera
de las fronteras al pais.

. CONTRALORIA GENERAL DE LA REPUBLICA

Es la estructura técnica-REGULADORA, que tiene bajo su responsabilidad el asesoramiento,
CONTROL y Seguimiento de los insumos que son acopiados, almacenados y distribuidos a fas
personas afectadas por desastres naturales.

o ENABAS

Es la estructura técnica normatizadora, organizativa y administrativa de los insumos bésicos de
consumo humano, que le son donados al pais en las situaciones de emergencias colectivas.

o CRUZ ROJA
Es la institucion no gubernamental, responsable de manejar y entregar a los afectados por
desastres naturales o antrdpicos, los insumos que para tal efecto, han side acopiados por otras
instituciones que conforman el SUMA.

° INIFOM

Es la estructura

MAS



.

FUNCIONES DE LA DIRECCION GENERAL DE SERVICIOS DE SALUD

Las funciones que le corresponden a esta Oireccidn son de la naturaleza siguiente:

® De Normacion y Reglamentacion

® De Asistencia Técnica

® De Monitoria, Supervision y Evaluacién

1.

Normacion y reglamentacion :

La Tipificacion de las unidades asistenciales segin su Capacidad de Resolucion

La Estructura y composicion de los recursos con que deben contar los servicios de salud
{Plantillas basicas).

El proceso de trabajo al interior de las unidades de salud asi como en su dmbito de cobertura.
{Unidades/Territorias)

Los Procedimientos de Organizacidn de los flujos de atencidn a los pacientes al interior de la
red de servicios y en la comunidad; asi como en las situaciones de tiempos normales y en
emergencias propias de las unidades o en las localidades. (Preparatives, Mitigacian y
Respuestas ante Desastres}

El disefio Médico-Funcional de las unidades asistenciales, para ajustarse a ios medelos normados
para cada tipo de unidad del Sistema de salud. (Hospitales, C/S, C/S ¢ Camas y P/S).

Los manuales de pautas y procedimientos para la aplicacion de los procesos de Monitoria,
Supervision y Evaiuacion, en las unidades de salud.

La definicién de politicas de atencién y las propuestas de proyectes de financiamiento externo
para programas y actividades de! sector.



2. De Asistencia Técnica {asesorias)

® A nivel central para lograr la integracion de los programas y actividades; asi como su ejecucidn
en los servicios de salud

® A nivel local para impulsar el desarrollo de los SILAIS y la capacidad gerencial de los recursos.

L A instituciones y organizacicnes que requieren la utilizacion de la base de datos e informacidn
de las normas técnico-organizativas de los Servicios.

Capacitacion e Investigaciones

Participar en la elaboracién de los planes y programas de  formacién y capacitacion, de los diferentes
perfiles de profesionales, técnicos y auxiliares de la salud.

Brindar docencia y capacitacion formal y en servicios a los recursos de salud en la red de servicios.

Realizar y asesorar la ejecucion de investigaciones operativas en la red de servicios de salud.

3. Monitoria - Supervisin y Evaluacion de:

. Las condiciones en que se brinda !a atencion de salud

° La Produccidén de servicios y su impacto en el estado de salud de la poblacion (eficacia -
efectividad).

® Productividad y rendimiento del uso de recursos disponibles en el sistema de salud (eficiencia)

° Disposicion de los recursos de acuerdo a las politicas y prioridades de salud en el nivel focal.

L] Cumplimiento de los planes de distribucién y asignacion de recursos para tiempos normales ylo

emergencias.
° Cumplimiento de las normas, reglamentos y de procedimientos en los servicios.

® La elaboracién de los Planes de desarrolio de los recursos en funcidn del desarrolle de los
servicios, a partir de las necesidades reales de éstos.

® El funcionamiento de los diferentes comités que se forman en las unidades.

° La ejecucion de las auditorias médicas que se realicen de manera programada o por solicitud
de los SILAIS.



V. PROCESO DE TRABAJO A 10 INTERNO DE LA DIRECCION GENERAL

Para asegurar el dptimo desarrollo de las funciones establecidas a la Direccién General de Servicios de
Salud, se requiere de una organizacion del trabajo interno que permita establecer el ambito de
responsabilidades, de cada uno de sus integrantes, asi como de sus interrelaciones.

En ese sentido, se definen los siguientes mecanismos de trabajo:

1. Cada Direccidn conformard equipos de trabajo que tendran actividades especificas a desarrollar
de acuerdo a! plan de la Direccion en lo que respecta a normacién, reglamentacién, regulacion,
capacitacién, monitoria-supervisidn-evaluacion e investigacion, las que deberan ser programadas
en planes de trabajo.

2. Para asegurar 1a mayor eficacia posible del proceso de normacidn y reglamentacidn, se debera
contar con un marco de referencia; definido previamente en el consejo técnico de la Direccidn
General y transmitido al grupo de trabajo técnico por la Direccion especifica.

3. Las propuestas de normas, reglamentos, planes de capacitacidn, investigacion, Monitoria-
Supervision-Evaluacién, deben ser discutidas al interior de cada Direccién para su revision final,
con la participacidn de todos los integrantes de la Direccion General, (seran presentadas a nivel
de consejo técnico) por el grupo que las elabord.

4. Serd responsabilidad del equipo de trabajo (jefatura y funcionarics de las Direcciones), la
formulacion y disefio de las estrategias de desarrollo de los servicios, incluyendo la de fos
periados de emergencias; fas que deberan ser discutidas, previo a su presentacin en las
instancias superiores.

5. La asesoria técnico-metodoldgica para el proceso de organizacion de los servicios sera
responsabilidad de la Direccidn General.

6. La asesoria técnico-normativa para servicios especificos al interior de la red sera responsabilidad
de los equipos de trabajo.



El equipo de trabajo de la Direccion sera la contrapartida técnica para el seguimiento y
formulacién de: los planes de compra de insumos, equipamientos, planes de inversién, programas
médico-funcionales de las unidades, Integracién y funcionamiento de Programas y actividades,
distribucion de personal de salud, etc.

Para ello se coordinard con las estructuras correspondientes estableciendo un cronograma de
trabajo que permita ordenar logicamente los esfuerzos que se tengan que hacer para direccionar
el desarrollo de los servicios de salud.

Cada vez que se realicen visitas de Asesorias, Monitoria, Supervision, Evaluacién o Auditorias,
se deberan efaborar los informes respectivos, los que deberan ser presentados y discutidos en
los consejos técnicos, y ademas se le dara seguimiento al cumplimiento de los acuerdos por las
respectivas direcciones que resulten involucradas.



