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|. RESUMEN EJECUTIVO

Antecedentes

1.

Esta es una evaluacién final independiente del Proyecto “Valuacién Actuarial de los tres
Regimenes de Seguros del Instituto Hondurefo de Seguros Sociales (IHSS)” implementado por
la OIT en colaboracién con el equipo del IHSS en el periodo abril de 2021 a diciembre del 2024.
El Proyecto surge como una solicitud de las autoridades del IHSS de analizar la situaciéon
financiera y actuarial de los regimenes que administra el Instituto: el Régimen del Invalidez,
Vejez y Muerte (IVM), el Régimen de Enfermedad y Maternidad (EM) y el Régimen de Riesgos
Profesionales (RP). El costo total fue financiado mediante un trust fund realizado por el mismo
IHSS.

Es la continuacidn del proceso de apoyo de la OIT al fortalecimiento de la sostenibilidad
financiera y actuarial de los regimenes del IHSS de varios afios, desde el 2005, el cual continuara
con la asistencia técnica al fortalecimiento del Régimen de Prevision del Magisterio con el
INPREMA, para el cual ya ha sido formulado el PRODOC.

El Proyecto se considera una novedad en el proceso de asistencia técnica de la OIT, en cuanto
en esta ocasion realizd tres evaluaciones actuariales al mismo tiempo.

Durante la ejecucién del Proyecto se respondié a nuevas demandas de asistencia técnica, lo
cual llevd a conseguir resultados no esperados mas alla de los propuestos, y a que el plazo se
extendiera de 2.5 afios a 4 anos. En efecto, el IHSS solicitd la realizacién de nuevos estudios, y
el Estado solicité a la OIT, durante la ejecucion del Proyecto, asistencia técnica para la
elaboracion de la propuesta de Ley del Sistema Integral de Proteccion Social, que reemplazara
a la Ley Marco de Seguridad Social, la cual fue derogada por inconstitucionalidad en el periodo
del Proyecto. La respuesta a estas solicitudes fue posible por los ahorros generados por el
Proyecto con el acompafnamiento virtual (exigido por el COVID) y con recursos de la Unién
Europea gestionados en la marcha.

La ejecucion del Proyecto, fue una ocasién para que la OIT innovara en la asistencia técnica de
valuaciones actuariales, a partir de las mejoras introducidas en Ginebra, y para que probara sus
metodologias de asistencia técnica en contextos complejos, como el ocasionado por los
cambios continuos sucedidos en el Instituto y el pais durante la ejecucion.

En este marco de la intervencidn, el objetivo principal de la evaluaciéon, como establecen los
TdR, fue identificar los resultados esperados e inesperados alcanzados por el proyecto, cdmo
se lograron, los factores que contribuyeron a dichos logros y como han afectado a los diferentes
actores involucrados, asi como, identificar los aprendizajes y buenas practicas.

La evaluacion cubrid el periodo de realizacion del Proyecto de abril 2021 a diciembre 2024, en
el dmbito nacional (Honduras), teniendo como beneficiarios directos técnicos y decisores del
IHSS, SEDESOL, y actores del tripartismo involucrados en el sistema nacional de Seguridad
Social, y como clientes principales de la evaluacién la OIT y el IHSS.

Metodologia de la evaluacion

9.

10.

Esta es una evaluacion basada en resultados, con enfoque cualitativo, enfoque participativo, y
enfoque de género y no discriminacidn. Siguid los criterios del CAD/OCDE, y los conceptos y
enfoques de la OIT sobre evaluacion.

Parti6 de la “hipdtesis de alcances” planteada por la evaluacién a partir de la reunién de inicio
de la consultoria, como referente para definir las preguntas e indicadores, las escalas de
valoracion de los hallazgos y la formulacién de la Linea de Tiempo.



11.

12.

13.

14.

15.

Las preguntas a los actores entrevistados fueron abiertas; el andlisis documental, la
triangulacién de lainformacidn y la presentacién de los hallazgos, se cifieron de manera estricta
a los indicadores acordados en el Informe de Inicio; las valoraciones de los criterios y las
conclusiones se plantearon seguln las escalas de valoracidon acordadas también en el Informe
de Inicio.

En la evaluacion participaron los siguientes ocho actores: el Instituto Hondurefio de Seguridad
Social (IHSS), otros Institutos de Seguridad Social (como el Instituto Nacional de Previsién del
Magisterio - INPREMA); Institucidon gubernamental (Secretaria de Desarrollo Social -SEDESOL);
Congreso Nacional de la Republica de Honduras; el sector de Trabajadores; el sector de
Empleadores; la Delegacién de la Union Europea (UE); y la OIT (tanto personal de las oficinas
como especialistas contratados para este proyecto).

Se hicieron entrevistas semiestructuras, con preguntas ajustadas para cada persona, de manera
gue se asegurara la validez de las respuestas en funcidn de su involucramiento y conocimiento
del Proyecto. Se realizaron 22 entrevistas, de las cuales una fue grupal, en otra participaron dos
personas, y 20 entrevistas individuales. En total, se entrevistaron 28 personas (de 31 invitadas
a participar) pertenecientes a los ocho actores, de las cuales 7 (25%) fueron mujeres y 21 (75%)
hombres.

Se aplicd la encuesta en linea, la cual se envidé a 20 personas relevantes para los temas de la
encuesta y se tuvo respuesta de 11 de ellas.

En el analisis documental, se consultaron los productos, publicaciones y otros documentos
remitidos por la Oficina de la OIT en San José, de los cuales se citaron en el informe
principalmente el PRODOC y los DCPR del Proyecto.

Limitaciones

16.

Durante el proceso de evaluacién no se presentaron limitaciones significativas gracias al
compromiso y apoyo permanente de la Oficina de la OIT en Honduras para la convocatoria. Solo
puede sefialarse un retraso en el tiempo para terminar las entrevistas semiestructuradas,
presumiblemente por encontrarse Honduras en un momento preelectoral para Presidencia y
Congreso Nacional, y la modalidad virtual establecida en los TdR, que impidié la verificacion
directa de los hallazgos; sin embargo, el disefio metodoldgico aplicado, asegurd que no se
afectaran las valoraciones ni se perdiera credibilidad y validez en los hallazgos y conclusiones
de la evaluacion.

Hallazgos

Pertinencia

17.

El Proyecto se alined con las normas y estandares internacionales, tuvo en cuenta las
regulaciones y politicas nacionales, respetd las estructuras institucionales existentes en
Seguridad Social, respondié a las necesidades y factores que afectan el fortalecimiento del IHSS
y la sostenibilidad financiera de sus regimenes, aplicéd instrumentos y herramientas para abordar
de manera efectiva los factores contextuales que afectan la sostenibilidad financiera y actuarial
de los regimenes del IHSS. Sin embargo, el Proyecto no incorpord explicitamente en sus
productos el enfoque de género y no discriminacion, en concordancia con las normas
internacionales, como se planted en el PRODOC; y tuvo limitaciones para la realizacién de
consultas tripartitas; en este sentido, ante la falta de la Junta Directiva tripartita del IHSS
(escenario natural para el didlogo), no planted una estrategia especifica de didlogo tripartito con
los mandantes para el analisis de los temas criticos sobre normas y estandares internacionales



(donde tienen diferencias), que permitiera avanzar en acuerdos que conduzcan a toma de
decisiones politicas sobre reformas normativas acordes con las recomendaciones del Proyecto.

Coherencia

18.El Proyecto hizo sinergias al interior del IHSS; promovidé la participacién de trabajadores y
empleadores durante su implementacion; hizo sinergias entre actores a nivel nacional, con otras
intervenciones de la OIT en el pais, con otros actores e iniciativas en el dmbito de la Seguridad
Social y el fortalecimiento del IHSS en el pais, y no duplicé iniciativas relacionadas con el objeto
del Proyecto y la intervencion realizada.

Eficacia

19. Los productos del Proyecto respondieron a la calidad esperada, son suficientes y utiles; el
Proyecto generd mecanismos y acuerdos de cooperacion; y laimplementacién del Proyecto tuvo
un enfoque innovador. Sin embargo, si bien se crearon capacidades en los equipos técnicos del
IHSS con el modo de intervencion de la OIT, la forma como participé el personal del Instituto, el
nivel de involucramiento de los responsables gubernamentales, el fortalecimiento del didlogo
social tripartito y el apoyo de los aliados de la cooperacién; esto no fue suficiente para generar
voluntad de fortalecimiento de la sostenibilidad financiera y actuarial del Instituto en las
autoridades del tripartismo. Un enfoque, estrategia y metodologia centrada en la creacion de
voluntad en actores claves para garantizar la sostenibilidad de los resultados se hace necesaria
como parte del rol de la OIT en la implementacion de los proyectos.

Eficiencia

20. Los recursos presupuestados, las acciones y tiempos planeados fueron suficientes para alcanzar
los resultados, y el Proyecto fue eficiente en la gestidn de recursos y tiempos complementarios
para responder a los riesgos, limitaciones y retos de la implementacidn durante la marcha.

Impacto

21. Hubo cambios institucionales en el IHSS atribuibles al Proyecto, hay modificaciones normativas
o reglamentarias en Seguridad Social vinculadas al Proyecto, existen estrategias nacionales de
Seguridad Social que han integrado recomendaciones del Proyecto, las metodologias del
Proyecto se replican en otras iniciativas de la OIT en Honduras, el modelo de intervencién del
Proyecto ha sido utilizado en otros programas de Seguridad Social, y el Proyecto afianzd el
modelo de intervencién de la OIT como herramienta efectiva de implementacion de proyectos
en condiciones complejas. Sin embargo, todavia no hay indicios de un cambio que mejore
sustancialmente las condiciones de SS por efecto de la intervencién del Proyecto, como: no
existen documentos estratégicos del IHSS que incorporan insumos del Proyecto, aunque hay
medidas que se pueden tomar en el corto plazo; el IHSS y el Gobierno todavia no adoptan
medidas con insumos del Proyecto, que mejoren la inclusion a la Seguridad Social de mujeres y
poblaciones vulnerables, y no se evidencia un impacto real en la extension de la cobertura a la
SS, aunque el IHSS y la OIT contindan trabajando una estrategia derivada del Proyecto con
énfasis en grupos de dificil cobertura que se terminara de formular en el 2025.

Sostenibilidad

22. Hay funcionarios del IHSS y de otros actores clave capacitados en la aplicacidn sostenible de los
productos del Proyecto, y hay productos del Proyecto que han sido utilizados como base para
nuevas estrategias o reformas en la Seguridad Social. Pero no hay documentos que evidencien
la integracion de los productos del Proyecto en planes estratégicos o normativas del IHSS, los
actores clave identificaron mas barreras que facilitadores internos y mas los factores externos
clave que limitan que los que favorecen la continuidad en el uso de los productos y resultados



23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

del Proyecto para el fortalecimiento de la sostenibilidad financiera y actuarial de los regimenes
del IHSS.

Conclusiones

El Proyecto fue medianamente pertinente: respondié a las demandas del IHSS y aportd
recomendaciones para la integracidn de la Seguridad y la Proteccién Social en un solo sistema
nacional, la ampliacidn de cobertura, la gobernanza y la sostenibilidad financiera del sistema;
pero, aunque el enfoque de género y no discriminacion se incorpord en el disefio, no se incluyd
estratégicamente en la asistencia técnica durante la implementacion, y hubo limitaciones en la
realizacion de consultas tripartitas.

Fue altamente coherente: cred sinergias en funcidn del cumplimiento de los objetivos
propuestos en el PRODOC y también en cuanto a logros y resultados no esperados asumidos
en la marcha.

Fue altamente eficaz en cuanto desarrolld productos de calidad, suficientes y utiles, cred
capacidades en los equipos del IHSS y otros actores, indispensables para tener mayor
efectividad e impacto, no obstante que el modo de intervencion no fue suficiente para generar
voluntad de fortalecimiento de la sostenibilidad financiera y actuarial del Instituto en las
autoridades del tripartismo.

Fue altamente eficiente, lo planeado fue suficiente, extendid el tiempo, hizo rendir los
recursos, consiguio otros recursos importantes (300.000 euros de la Unién Europea), gestiond
con eficiencia los recursos adicionales, y elaboré nuevos estudios y recomendaciones.

Tuvo un impacto medio porque, si bien se evidencian algunos cambios institucionales en el IHSS
y hubo réplicas en otras iniciativas de la OIT y otros programas de Seguridad Social; alin con su
extension en el tiempo, el Proyecto no logré dejar el impacto deseado durante la ejecucion, en
cuanto no logré avanzar en la implementacién de medidas de corto plazo claves como la fijacion
de nuevos techos y tasas de cotizacidon y tampoco hay evidencias de ampliacién de cobertura
por efecto del Proyecto.

La sostenibilidad del Proyecto fue baja, los resultados del proyecto son sostenibles en el
mediano y largo plazo, pero son muchos los factores internos y externos limitantes para
garantizar que lo sean en el corto plazo.

Se destaca que la OIT procurd que actores claves conocieran y se apropiaran de los resultados
y recomendaciones del Proyecto como insumos para la toma de decisiones urgentes de
transformacidn institucional y nacional; sin embargo, hay una percepcidn generalizada de que
la OIT debe ir mas alla de su rol técnico, ser mas estratégica y hacer mayor seguimiento a la
aplicacion de las recomendaciones de los proyectos.

Se resalta el uso por primera vez que hizo el Proyecto de dos modelos actuariales desarrollados
por OIT en Ginebra basados en una plataforma en la nube. También, que el Proyecto deja al
IHSS personal técnico apropiado de los resultados y capacidad técnica para ganar autonomia
institucional.

Lecciones Aprendidas

Para los actores entrevistados y para la evaluacién, son muchos y valiosos los aprendizajes que
deja el Proyecto, lo cual se constituye en un referente muy importante para el mejoramiento e
innovacion de la asistencia técnica de la OIT en nuevos proyectos y experiencias de
acompafiamiento en la region. En la riqueza de aprendizajes se destacan: LA 1. Lograr una
mayor sostenibilidad; LA 2. Conseguir consultas tripartitas efectivas; LA 3. Desarrollar mejor el



32.

33
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35.

36.

37.

38.

enfoque de género y no discriminacién; LA 4. La manera de hacer mas efectivo el rol de la OIT.
Estas cuatro lecciones aprendidas guian la formulacidn de las recomendaciones.

Buenas Practicas

De acuerdo a las opiniones dadas por los actores son buenas practicas: BP 1. La creacién de
equipos mixtos intra e interinstitucional; BP 2. El uso de modelos innovadores de valuacidn
actuarial como las plataformas en la nube; BP 3. La integracion en la marcha de demandas no
esperadas, ocasionadas por los cambios del contexto; BP 4. El modo como se elabord la
propuesta de Ley del Sistema Integral de Proteccién Social.

Recomendaciones

La evaluacién deduce de las Lecciones Aprendidas, las siguientes Recomendaciones dirigidas
principalmente a la OIT, como asesor de procesos para el mejoramiento continuo de la
Seguridad Social en el pais y la region, y asesor en la formulacién de recomendaciones en
valuaciones actuariales.

R1. Formular una “estrategia y metodologia de consulta tripartita con autoridades y
representantes de los mandantes” para ser aplicada como parte de la asistencia técnica
prestada en estudios financieros y actuariales y otro tipo de proyectos. Esta Recomendacion
estd relacionada con la LA 2. Prioridad alta: corto plazo; no requiere recursos adicionales, se
plantea como parte de la asistencia técnica prestada por la OIT. Otros destinatarios son la
Direccion del IHSS y representantes de los mandantes ante el IHSS.

R2. Formular una “estrategia y metodologia de incidencia y acompafiamiento para generar
mejoras durante la marcha de los proyectos” para ser aplicada como parte de la asistencia
técnica prestada en estudios financieros y actuariales. Esta Recomendacion esta relacionada
con la LA 1. y LA. 4. Prioridad media: durante la formulacion de los proyectos; no requiere
recursos adicionales, se plantea como parte del disefio y elaboracion de PRODOC. Otros
destinatarios son los directores, gerentes y equipos técnicos del IHSS que participaron en el
proyecto.

R3. Elaborar “una metodologia e indicadores para medicion de cobertura durante la ejecucion
de proyectos de estudios actuariales”, para aplicarla como parte de la asistencia técnica
orientada a la identificacién de aspectos relacionados con inclusién de la poblacidon en los
sistemas de Seguridad Social contributiva y Proteccién Social no contributiva, con enfoque de
género y no discriminacion. Esta Recomendacion esta relacionada con la LA 3. Prioridad media:
mediano plazo, requiere recursos para contratacion de una consultoria experta en GEDI y M&E,
con apoyo de especialistas en Seguridad Social y estudios actuariales, y de Especialista en GEDI
y EVAL. Otros destinatarios son el Departamento de Planificacion y de Estadistica y la Unidad
de Actuaria del Instituto.

R4. Desarrollar “indicadores con enfoque de género para estudios financieros y actuariales”, asi
como, una “metodologia de uso de los indicadores” para ser aplicada como parte de la
asistencia técnica en estudios actuariales. Esta Recomendacién esta relacionada con la LA 3.
Prioridad media: mediano plazo, requiere recursos para contratacion de una consultoria experta
en GEDI y M&E, con apoyo de especialistas en Seguridad Social y estudios actuariales. Otros
destinatarios son los equipos de la Unidad de Actuaria y de los Departamentos de Planificacion,
Estadistica, Informacion y Evaluacion del Instituto.

R5. Formulary desarrollar una “estrategia de sostenibilidad de los resultados de las valuaciones
actuariales en el IHSS” orientada y acompafiada por la OIT. Esta Recomendacién esta
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relacionada con la LA 1.y la LA 4. Prioridad alta: corto plazo; no requiere recursos adicionales,
se plantea como parte de la asistencia técnica o acompafamiento de la OIT junto con la
direccion del IHSS, para ser implementada de manera progresiva. Otros destinatarios son la
direccion, las direcciones y gerencias de los regimenes y de la Unidad de Actuaria y el
Departamento de Planificacidn del Instituto.
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39.

40.

41.

42.

Il. CUERPO DEL INFORME

Este Informe de Avance contiene el resumen ejecutivo, los antecedentes, la metodologia, los
hallazgos presentados por criterio, las conclusiones, Lecciones Aprendidas, Buenas Practicas y
Recomendaciones®

2.1. Antecedentes

En este apartado se presentan tanto los antecedentes de la intervencion que dimensionan el
alcance que tuvo el proyecto, como los antecedentes de la evaluacion planteados en los TdR,
con el fin de facilitar la comprensidn de su complejidad y, por ende, de la evaluacién, desde el
inicio del informe.

En Honduras, como lo corroboran los actores entrevistados en esta evaluacién y los documentos
de referencia consultados, persisten desafios estructurales de Proteccién Social entre los que
se destacan: a) la informalidad y baja cotizacidon a la Seguridad Social; b) la creciente y
significativa participacion de la mujer en el mercado de trabajo pero en sectores y ocupaciones
de menor productividad, mas informales, de menores ingresos y con mayor intermitencia
laboral; c) las demandas de Proteccién Social de la poblacién tanto en esquemas contributivos
ligados al empleo formal, como no contributivos relacionados con segmentos de dificil
cobertura (cuentapropistas, trabajadores rurales, trabajadores migrantes y trabajo doméstico);
d) los bajos estandares nacionales de proteccidn a la maternidad con relacién a lo establecido
por el Convenio nium. 183 de la OIT; e) la falta de aseguramiento de las garantias de los Pisos de
Proteccién Social establecidos por la Recomendaciéon nim. 202 de la OIT; f) la ausencia de
sistemas de Seguridad Social equitativos e integrados que aseguren mayor cobertura y mejor
calidad; g) la necesidad de avanzar en politicas para la corresponsabilidad social en el cuidado;
h) la falta de sostenibilidad de los regimenes de Seguridad Social; i) la débil capacidad
institucional para garantizar el acceso de la poblacién a la oferta publica de servicios y
especialmente el acceso a la Proteccion Social en salud; j) las demandas por el mantenimiento
de ingresos en la vejez; k) el reducido gasto publico en Proteccién Social, especialmente en la
no contributiva; 1) la incidencia en la sostenibilidad de la Protecciéon Social de factores
estructurales como: la inestabilidad de las politicas fiscales, la reduccién del empleo formal, el
incremento del trabajo independiente, los cambios demograficos, el cambio climatico y las
catdstrofes naturales, la falta de gobernanza y didlogo social en los sistemas de Seguridad Social.
La OIT ha estado acompaiando desde hace varios afios al Estado Hondurefio para afrontar los
desafios estructurales, y este Proyecto de “Valuacidn Actuarial de los tres regimenes de Seguros
Sociales del IHSS” surge y es continuacién del proceso de acompafiamiento, como se resefia
brevemente a continuacion:

1 El Informe Final incluird ademas la Historia de Vida Institucional, la infografia y el Power Point de resultados finales,
acordados en los TdR y el Informe de Inicio.
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Tabla 1. Principales hechos, hitos y actores clave en el acompanamiento de la OIT
(previos al proyecto)

Fecha Hechos Hitos Actores
Clave
2005  Asistencia técnica de la OIT al IHSS en materia Disefio del Régimen de Riesgos oIT
actuarial, con recursos de la OIT. Profesionales. IHSS
Notas Técnicas sobre oIT
reconocimiento de riesgos IHSS
profesionales en el nuevo
mundo laboral.
2012  Asistencia técnica de la OIT en materia actuarial ~Fortalecimiento del trabajo oIT
en el marco del Proyecto con la Unién Europea: actuarial del IHSS, y otros Delegacion
“Mejorando la gobernanza, financiamiento y seguros sociales. de la Union
marco juridico de los seguros sociales en Europea en
Honduras”. Honduras
2012  Impacto del proceso de acompafnamiento dela  Adhesidn al Convenio nim.102.  Estado
OIT. Hondurefio
2015 Impacto del proceso de acompafnamiento dela  Ratificacidn del Convenio Estado
OIT. nim.102. Hondurefio
2016 Impacto del proceso de acompafiamiento de la Ley Marco de Seguridad Social Estado
OIT. aprobada por el Congreso. Hondurefio
2019  Solicitud del IHSS del Proyecto de tres Estudios PRODOC elaborado oIT
de Valuacion actuarial, financiado con sus colaborativamente. Comisién
recursos, y negociacion de la formulacién del Interventora
Proyecto con la Comisidn Interventora del IHSS. del IHSS
2020 Cambio en el IHSS: creacion de la Unidad de Unidad de Actuaria del IHSS IHSS
Actuaria, que fue parte integrante y principal operativa.
de la estructura de gestion del Proyecto.
43. El Proyecto “Valuacion Actuarial de los tres Regimenes de Seguros del IHSS” fue una solicitud

44.

45.

de las autoridades del IHSS para analizar la situacidn financiera y actuarial de los regimenes que
administra el Instituto: el Régimen del Invalidez, Vejez y Muerte (IVM), el Régimen de
Enfermedad y Maternidad (EM) y el Régimen de Riesgos Profesionales (RP). El proyecto se
formuld en el 2020 junto con el equipo del IHSS, e inicid las actividades en el 2021. El costo total
fue de USS$ 558,331, financiado mediante un trust fund realizado por el mismo IHSS. Su objetivo
fue fortalecer la gobernanza y la sostenibilidad financiera y actuarial de los regimenes en
armonia con el Convenio nim. 102 de la OIT (ratificado por Honduras en 2012), mediante la
implementacion de las orientaciones de politica recomendadas por estudios técnicos del
Régimen de IVM, el Régimen de EM y el Régimen de RP.

El Proyecto es la continuacion del proceso de acompafiamiento de varios afios de la OIT a
Honduras en diversos aspectos de la Proteccién y Seguridad Social, entre ellos, el
fortalecimiento de la sostenibilidad financiera y actuarial de los regimenes del IHSS, como se
menciond anteriormente (ver Tabla 1.). A partir de este proyecto, la OIT continuara la asistencia
técnica en Seguridad Social, mediante el fortalecimiento del Régimen de Prevision del
Magisterio con el Instituto Nacional de Previsién del Magisterio (INPREMA), para el cual ya ha
sido formulado el PRODOC.

El Proyecto se considera una novedad en la asistencia técnica de la OIT para el fortalecimiento
de los regimenes de Seguridad Social en los paises de la regidén, en cuanto normalmente se
solicita el apoyo para la realizacién de la valuacidn actuarial de un régimen (en algunos casos
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un régimen vy las prestaciones asociadas) y en esta ocasién realizo tres evaluaciones actuariales
al mismo tiempo. En la siguiente tabla se sintetiza la légica del Proyecto.

Tabla 2. Estructura Iégica del proyecto

Objetivo del Proyecto
Fortalecer la gobernanza y la sostenibilidad financiera y actuarial de los regimenes en armonia con el
Convenio num. 102 de la OIT, mediante la implementacion de las orientaciones de politica recomendadas
por estudios técnicos del Régimen de IVM, el Régimen de EM y el Régimen de RP.

Productos Resultados Esperados

v' Estudio actuarial del Régimen del Seguro de v  Evaluar la sostenibilidad financiera del
Previsidn Social (Invalidez, Vejez y Muerte), al 31 de IHSS.
diciembre de 2020. v Proponer opciones de reforma basadas en

v'  Estudio actuarial del Régimen del Seguro de los Productos.

Atencidn de la Salud (Enfermedad y Maternidad), al v Fortalecer la politica de inversiones y la
31 de diciembre de 2020. gestion de riesgos del IHSS dentro del

v Estudio actuarial del Régimen del Seguro de Riesgos marco legal del Instituto y conforme sus
Profesionales (RRP), al 31 de diciembre de 2020. aspectos técnicos.

v" Equipo de la Unidad de Actuaria y Gestién del Riesgo v Aumentar la capacidad institucional del
y profesionales de otras dependencias del IHSS, IHSS, mediante la formacién de sus
formados en la utilizacidn de los modelos actuariales recursos humanos en las dreas de
(herramientas online de la OIT) para la realizacién de inversion, estadisticas y evaluacion
calculos actuariales actuarial.

Orientacion de las Recomendaciones del Proyecto
Brindar orientaciones de politica para que el IHSS tenga un flujo de financiamiento suficiente, recapitalice
sus reservas (emergencia y contingencia) en niveles adecuados, programe un flujo de inversidn suficiente
en infraestructura, fortalezca la capacidad técnica del personal y extienda la cobertura contributiva (Ref.
PRODOC y TdR de la evaluacién).

46. La Teoria de Cambio que se infiere del Marco Ldgico del Proyecto es:
Tabla 3. Teoria de Cambio inferida del Marco Logico del Proyecto

Hipoétesis central de la Teoria de Cambio
gue subyace al Marco Ldgico del Proyecto
El Proyecto es pertinente, coherente y exitoso en tanto logra:
1. Crear capacidades de sostenibilidad financiera y actuarial en el IHSS.
2. Contribuir al fortalecimiento de los proyectos y programas pais de Sequridad Social, y
3. Propiciar en el IHSS, la capacidad y voluntad de institucionalizar los instrumentos y
herramientas desarrolladas por el Proyecto para garantizar la sostenibilidad de los
resultados.
Estos propdsitos se consiquen si el Proyecto:
» Aplica un enfoque innovador, modelos de intervencion probados y adecuados, y
» Escapaz de abordar de manera efectiva los factores contextuales que afectan la
implementacion del Proyecto.
Campos de accion
derivados del PRODOC
v Capacidades del IHSS generadas por el Proyecto (OE1) para fortalecer la sostenibilidad
financiera y actuarial de sus regimenes, analizadas con criterio de Eficacia.
v' Contribuciones del Proyecto a los marcos nacionales, los ODS y otros proyectos y programas
pais relacionados con la Seguridad Social (OE2), analizados con criterio de Impacto.

14



47.

48.

v' Capacidad y voluntad del IHSS para continuar con la institucionalizacién de los instrumentos y
herramientas desarrolladas por el Proyecto (OE4), analizados con criterio de Sostenibilidad.

v" Enfoques innovadores aplicados en el marco del Proyecto (OE5), analizados con criterio de
Coherencia.

v" Modelos de intervencién utilizados que podrian ser aplicados en el futuro (OE5), analizados
con criterio de Eficiencia y Sostenibilidad.

v’ Los factores de contexto (econdmicos, politicos, normativos y sociales) que afectaron la
implementacién del Proyecto (OE3), analizados con criterio de Pertinencia.

Durante la ejecucidn del Proyecto, se respondié a nuevas demandas de asistencia técnica, lo
que llevd a conseguir resultados no esperados mas alla de los propuestos, y a que el plazo se
extendiera de 2.5 afos a 4 afos. Por una parte, el IHSS solicitd la realizaciéon de nuevos estudios
para el fortalecimiento de la gobernanza, la ampliacion de cobertura contributiva, la
modernizacion del sistema de recaudacién y la formacién de los técnicos del Instituto en
valuacion actuarial. Por otra parte, el Estado solicité a la OIT, durante la ejecucién del Proyecto,
asistencia técnica para la elaboracién de la propuesta de Ley del Sistema Integral de Proteccion
Social, que reemplazara a la Ley Marco de Seguridad Social, la cual fue derogada por la Sala
Constitucional de la Corte Suprema de Justicia de Honduras en el periodo del Proyecto. Esta
ultima solicitud fue aceptada por la OIT como parte de la ejecucién del Proyecto, por cuanto
era una oportunidad para incluir los resultados y recomendaciones de los estudios realizados
con el IHSS en la nueva Ley de Seguridad y Proteccién Social. La respuesta a estas solicitudes
fue posible por los ahorros generados por el Proyecto con el acompafiamiento virtual (exigido
por el COVID) en lugar del acompafiamiento presencial acordado en la formulacion del proyecto
y con recursos de la Unidén Europea gestionados en la marcha.

La siguiente es la Linea de Tiempo del Proyecto (2021 - 2024), en la cual se muestran tanto las
actividades comprometidas en el PRODOC, como las nuevas demandas surgidas en la marcha
que fueron asumidas por el Proyecto como complemento y extensidon de los resultados
esperados del PRODOC:

Tabla 4. Linea de tiempo del Proyecto (2021 — 2024)

Fecha Hechos Hitos Actores Clave
Discusion tripartita del Proyecto Conocimiento Tripartito del Proyecto. Comision
(alcance y utilidad de los productos). Interventora

IHSS

Sectores del

tripartismo
Accion clave del Proyecto: Equipo Mixto OIT-IHSS para la OIT (Oficina
conformacion de equipo de trabajo implementacion del proyecto, Regional
entre consultores de la OIT, Unidad de  conformado. Centroamérica

2021 Actuaria y Departamento de y Oficina de
Planificacion del IHSS. Honduras)

IHSS
Accion clave del Proyecto: Busqueda Alianza con el Instituto Nacional de IHSS
de informacion para estudios Estadistica (INE). INE
actuariales. oIt
Solicitud del IHSS en la marcha, parala  Diagndstico de la administracion del IHSS
realizacion de un estudio sobre Seguro Social, basado en las directrices  OIT

desempefio y gobernanza de la

de la AISS y las normas internacionales
de la OIT.
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2022

2023

administracién y evaluacion de la tasa
de cotizacion de Riesgos Profesionales.

Cambio en el Estado Hondurefio:
publicacién de Inconstitucionalidad de
la Ley Marco de Seguridad Social
(diciembre)

Cambios en el Proyecto generados por
la derogacion de la Ley Marco de
Seguridad Social.

Solicitud del IHSS en la marcha, para la
formacion de personal nacional y
regional.

Cambio en el IHSS:

- Nombramiento de Junta directiva
Tripartita.

- Cambios sucesivos en la Direccion.

Presentacion de resultados
preliminares del Proyecto (diciembre).

Impacto del Proyecto: cabildeo del
IHSS y los trabajadores ante el
Congreso para aprobar el incremento
en la cotizacion y aumentar la
contribucion al pago de pension por
IVM, recomendada por el Proyecto.
Solicitud en la marcha del Estado
Hondurefio, de asistencia técnica para
la elaboracion de la propuesta de Ley
del Sistema Integral de Proteccion
Social.

Andlisis de gestién de los regimenes
del IHSS.

Nota Técnica sobre la suficiencia de la
tasa de cotizacién del régimen de
Riesgos Profesionales (diciembre).
Declaracién de Inconstitucionalidad de
la Ley Marco de Seguridad Social: se
convierte en un instrumento y un
punto de partida para la
transformacion y reforma del Seguro
Social.

Cambios en el marco de analisis de los
estudios actuariales.

Cambios en el diagndstico de la
administracion del IHSS en aspectos
como: la cobertura legal del régimen
de salud, el financiamiento de los
regimenes de pensiones y riesgos
profesionales y la gobernanza
administrativa del IHSS en general.
Programa de formacién del IHSS (8
modulos) en gestion de sistemas de
Seguridad Social: 126 personas
certificadas de 300 formadas (16 de
mayo al 1 julio del 2022).

Nueva Junta Directiva tripartita del
IHSS presidida por la Secretaria de
Trabajo (del 2022 al 2023).

Nueva directora del IHSS (estuvo 3
meses).

Nuevo director del IHSS (estuvo 1.5
anos).

Nueva directora interina.

Nuevo director que durd 3 meses.
Resultados preliminares del
diagndstico institucional
principalmente en el drea de
financiamiento (techos de cotizacion) y
borradores de los estudios actuariales.
Congreso aprueba incremento en la
cotizacion para el pago de pensién por
IVM.

Presentacion de propuestas
preliminares de reformas y Hoja de
Ruta para la formulacién del proyecto
de Ley.

Conformacién de Equipo
Interinstitucional.

Sala de lo
Constitucional
de la Corte
Suprema de
Justicia (CSJ)
de Honduras
IHSS

oIT

IHSS
oIT

Junta Directiva
tripartita del
IHSS
Directoras y
director

Junta Directiva
del IHSS -
tripartita

IHSS y
trabajadores

SEDESOL
IHSS
Congreso
Hondurefio
oIt
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2024

Entrega de Productos del Proyecto a la
Junta Directiva del IHSS y sectores del
tripartismo

Solicitud del IHSS en la marcha de
asistencia técnica para la
modernizacién institucional.

Cambio en el Proyecto: extension del
Proyecto para atender las solicitudes
en la marcha con remanentes de
recursos del Proyecto y con recursos
aportados por la UE.

Entrega de Productos de las solicitudes
en la marcha del Gobierno nacional

Entrega de Producto de solicitud del
IHSS en la marcha: logrado con la
financiacion y apoyo de la UE.
Impacto del Proyecto: cabildeo del
IHSS y sectores del tripartismo ante el
Congreso para aprobar la ley que
estabiliza el Fondo de Riesgos
Profesionales, producto del estudio
realizado por el Proyecto.

Solicitud del INPREMA en la marcha
para realizar el estudio actuarial del
Instituto en cinco componentes:
trabajo actuarial, formacidn actuarial,
didlogo social, curso de seguridad
social y hoja de ruta para la inclusion
de los servicios sociales en la oferta de
servicios del programa.

Impacto del Proyecto: discusion del
Programa de Trabajo Decente por Pais
(PTDP) en el CES, con tematicas del
Proyecto (julio 2024) y discusion del
alcance del proyecto de Ley del
Sistema Integral de Proteccion Social
en el marco del PTDP.

Cambio en el IHSS: nueva Comision
Interventora presidida por la
Secretaria de Salud y dos delegados:
uno del sector privado y otro del
sector sindical (octubre 2024).

Sinergia con CEPAL, PNUD, ONU
Mujeres.

Entrega del diagndstico institucional y
los tres estudios actuariales (abril
2023) en un evento con la Junta
Directiva tripartita del IHSS.
Cooperacién de la UE (financiacidn)
para realizacién del estudio del sistema
de recaudacion para la Seguridad
Social (abril-agosto del 2023).

Extension del Proyecto de 2.5 a 4 afios
(a diciembre 2024).

Propuesta de proyecto de Ley del
Sistema Integral de Proteccién Social.
Aprendizaje interinstitucional en
Seguridad Social contributiva de la
SEDESOL y en Proteccién Social no
contributiva del IHSS.

Plan de modernizacién del sistema de
recaudacion del IHSS (octubre 2024).

Congreso aprueba la estabilizacion del
Fondo de Riesgos Profesionales

Elaboracion interinstitucional del
PRODOC (julio del 2024).

Programa de Trabajo Decente por Pais
con insumos del Proyecto firmado por
el tripartismo en el CES.

Nueva Comision Interventora

Junta Directiva
tripartita del
IHSS

IHSS
UE
oI

IHSS
oIT

SEDESOL
IHSS
(Planificacién
y Actuaria)
oIT

IHSS-OIT-UE

IHSS y
sectores del
tripartismo

INPREMA
oIt

CES -Sectores
del
tripartismo
oIT

Gobierno
Nacional
IHSS
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2022  Accidn clave del Proyecto: reuniones Seguimiento del Ministerio de Trabajo  Viceministerio

a con el Ministro de Trabajo y la Junta a la implementacion del Proyecto de Trabajoy
2024  Directiva del IHSS para informar sobre Prevision
el Proyecto. Social-IHSS -
oIT

49. La estructura de gobernanza del Proyecto, tanto para las actividades establecidas en el
PRODOC, como para las acciones demandas durante la marcha que fueron asumidas por el
Proyecto se presenta en la siguiente tabla:

Tabla 5. Estructura de gobernanza del Proyecto

EQUIPO EJECUTOR DEL PROYECTO
y otras solicitudes complementarias del IHSS que se hicieron en la marcha del Proyecto

IHSS oIT
Operacion Coordinacion Operacion Coordinacion

- Personal de la - Jefedela - 5funcionarios - El Especialista de Proteccion
Unidad de Unidad de especialistas y Social y el Oficial de Proyectos de
Actuaria. Actuaria. técnicos en la Oficina de San José.

- Gerentes de los Seguridad - La Unidad de Servicios
regimenes del Social. Actuariales (ASU) quien supervisd
IHSS: IVM, EM y RP. - 8 consultores técnicamente los trabajos

- Técnicos de internacionales vinculados con el Régimen de
Departamentos de en actuariay Riesgos Profesionales (RP).
Estadistica, Seguridad - La Unidad de Finanzas Publicas y
Tesoreriay Social. Servicios Actuariales y
Planificacion. Estadisticos (PFACTS) quien

superviso los trabajos actuariales
del Régimen de IVM y EM.

EQUIPO INTERINSTITUCIONAL
para la elaboracién de la propuesta de Ley del Sistema Integral de Proteccidn Social

Equipo Interinstitucional Actores nacionales clave
e Equipo de SEDESOL. e Otros Institutos (INPREMA).
e Equipo del IHSS. e Gobierno Nacional (secretarias y viceministerios de
e EquipodelaOIT. Proteccion Social y Seguridad Social).
¢ Congreso Nacional (Vicepresidencia de la Comisién de
Presupuesto).
¢ Organismos de cooperacién (UE, CEPAL, PNUD, ONU
Mujeres).
e Centrales sindicales.
e COHEP.

50. En este marco de gestidon del Proyecto, los roles principales de los actores clave y los
mecanismos de interaccion entre ellos, fueron:
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Tabla 6. Roles principales de los actores clave del Proyecto y mecanismos de interaccion

Mecanismos de interaccion

Actores Roles Para proyecto de
Para solicitudes IHSS proy

Ley del SIPS
oIT Técnico. Equipo Mixto (OIT-IHSS,
Financiero y Técnico. varias dependencias del
IHSS).
IHSS . . -
Decisorio. Espacios de didlogo y
retroalimentacion.
Estado Hondureio: SEDESOL, Equipo Mixto
Instituciones de SS (INPREMA), interinstitucional.
otras secretarias y
viceministerios del Gobierno Técnico — Politico.
Nacional, Congreso (Comisién
de Presupuesto) y sectores del
tripartismo involucrados
UE Financiero. Alianza.
CEPAL, PNUD, ONU Mujeres Asesor. Retroalimentacion.

51. La ejecucién del Proyecto, fue una ocasién para que la OIT, por una parte, innovara en la
asistencia técnica de valuaciones actuariales con la aplicacién de nuevos modelos mejorados
en la sede de Ginebra y la aplicacién de herramientas basadas en plataformas en la nube. Por
otra parte, para probar sus metodologias de asistencia técnica en contextos complejos, como
los afrontados lo largo del Proyecto, no solo por la restriccién de movilidad ocasionada por el
COVID, sino también por el cambio continuo de autoridades en el IHSS, la derogacién por
inconstitucionalidad de la totalidad de la Ley Marco de Seguridad Social y el escenario politico
preelectoral.

52. Esta es una evaluacion final independiente del proyecto “Valuacidn Actuarial de los tres
Regimenes de Seguros del Instituto Hondurefio de Seguros Sociales (IHSS)” implementado por
la Oficina Internacional del Trabajo (OIT) en colaboracién con el equipo del IHSS en el periodo
abril de 2021 a diciembre del 2024.

2.2. Metodologia de la evaluacidon

53. Esta evaluacion cubre el periodo comprendido entre la fecha de inicio del proyecto (abril 2021)
y el cierre (diciembre 2024). Dado que el objetivo principal de la evaluacion segun los TdR fue
“identificar los resultados esperados e inesperados alcanzados por el proyecto, como se
lograron, los factores que contribuyeron a dichos logros y cdmo han afectado a los diferentes
actores involucrados”, en la evaluacién se tuvieron en cuenta los productos y resultados
planificados, las modificaciones aprobadas por el financiador, en este caso el IHSS, y otros
logros no planificados alcanzados con cooperacion de la UE y por acuerdos de apoyo con el
Estado Hondurefio (mencionados en la Tabla 4. Linea de Tiempo del Proyecto), surgidos en la
marcha por los cambios estructurales sucedidos en el pais en este periodo, los cuales afectaron
el Proyecto. La evaluacion también identificd las lecciones aprendidas y las buenas practicas
gue apoyan el aprendizaje basado en evidencias y la toma de decisiones para la programacion
futura.
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54.

55.

56.

57.

58.

Asi mismo, como propdsito operativo la evaluacidn buscé ser un medio para la rendicion de
cuentas ante el IHSS, la OIT, el Estado Hondurefio y la UE como donante, y para orientar futuras
intervenciones de asistencia técnica en Seguridad Social a partir de las buenas practicas y
lecciones aprendidas que se identificaron. La evaluacidn tuvo un cardcter nacional considerando
el dmbito de accion nacional del IHSS y, también, la incidencia nacional del impacto directo de
los resultados del Proyecto en la reforma y mejoramiento del Sistema de Proteccién Social y
Seguridad Social de Honduras. La evaluacion estuvo bajo la direccion y gestion de la Oficial
Regional de Evaluacion para América Latina y el Caribe.

Los principales destinatarios de los resultados de la evaluacion son: la OIT (a nivel nacional y
regional); el IHSS como socio implementador principal; los actores tripartitos involucrados: las
Centrales sindicales y el Consejo Hondurefio de la Empresa Privada (COHEP); la SEDESOL y la
Secretaria de Trabajo y Seguridad Social (STSS) como socios en el apoyo solicitado en la marcha
para la formulacidn de la propuesta de Ley del Sistema Integral de Proteccidon Social.

La evaluacidn siguid los criterios del CAD/OCDE, los conceptos y enfoques de la OIT sobre
evaluacion, los clientes y destinatarios sefialados segun la estructura de gestion del Proyecto,
los instrumentos de evaluacién de resultados e impacto acordados, las etapas y productos de
la evaluacidn solicitados, segun lo establecido en los TdR y el Informe de Inicio.

En cuanto a los enfoques de la evaluacion, como se planted en el informe de inicio, es una
evaluacion basada en resultados; con enfoque participativo, puesto que incluyé la percepcion
y valoracidn de los distintos actores involucrados y de otros clientes internos y externos
pertinentes, conocedores del Proyecto, sus resultados y efectos; enfoque cualitativo, en cuanto
estuvo orientada a identificar los cambios y aprendizajes generados por el Proyecto; y enfoque
de género y no discriminacion, dado que le dio especial relevancia, tanto en el levantamiento
de la informacién como en el andlisis y valoraciéon de los hallazgos, a la identificacién de logros
del proyecto en este campo.

Con relacidn a los temas transversales, fueron objeto de evaluacion:

- La gobernanza tripartita aplicado por la OIT en el desarrollo del Proyecto, destacando en
primer lugar, la manera como participé el tripartismo en la legitimacion de las acciones y
los productos, y la participacion esperada en el uso de los productos y la aplicacién de las
recomendaciones planteadas por el Proyecto. En segundo lugar, la forma en que se
gestionaron los distintos intereses de los sectores del tripartismo en los espacios de
didlogo y discusion tripartita.

- Elenfoque de género y no discriminacion, indagando sobre su incorporacién en el modelo
de intervencion y en los factores de contexto que afectaron la implementacién del
Proyecto; y analizd, con este enfoque, los logros y resultados conseguidos tanto en la
sostenibilidad financiera y actuarial de los regimenes al interior del IHSS, como del sistema
general de Seguridad Social del pais. Igualmente, mediante las técnicas de recoleccion de
informacidn aplicadas por la evaluacion, se busco que las mujeres participantes definieran
y valoraran aspectos que identifican como cruciales tanto para el empoderamiento de las
mujeres en la gestion de los regimenes de Seguridad Social, como en las condiciones que
debe crear el Instituto y el Estado para: a) la ampliaciéon de cobertura; b) la consecucion
de beneficios diferenciados para las mujeres y los cambios que deben realizarse para
conseguirlos, y c) la atencién adecuada a las necesidades y condiciones diferenciadas
segln su situacién de especial vulnerabilidad.

- El cumplimiento de las Normas Internacionales en la intervencion, principalmente con la
valoracion de la alineacién del proyecto (en su disefio e implementacidn), sus productos y
recomendaciones, con los convenios y recomendaciones relativos al objetivo del proyecto,
especificamente los Convenios nim 102 y nim 103, asi como la Recomendacion nim 202.
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59.

60.

61.

62.

63.

- La evaluacién recolectd informaciéon y analizd de manera especial la creacion de
capacidades generadas por el Proyecto, buscando identificar tanto la voluntad tripartita
para incidir y decidir cambios en el IHSS y en el Sistema de Seguridad Social del pais, como
la sostenibilidad en la aplicacidn técnica de los resultados del Proyecto.

La evaluacidn no abordd el tema transversal de sostenibilidad ambiental, por no considerarse
pertinente dado el caracter técnico especifico de los objetivos del Proyecto sobre
fortalecimiento institucional y sostenibilidad financiera de los regimenes de seguros del IHSS.
En la siguiente tabla se visualiza el grado de abordaje en la evaluacion de los criterios de calidad
de EVAL:

Tabla 7. Temas transversales de la OIT y su abordaje en la evaluacion

Temas transversales de la OIT

Temas Se abordé No se abordo
Gobernanza tripartita Sl
Género y no discriminacion —ampliacion S|
de cobertura
Cumplimiento de las Normas Sl
Internacionales
Sostenibilidad Ambiental NO
Creacidén de capacidades Sl

La evaluacién partio de la siguiente “hipotesis de alcances” planteada por la evaluacion a partir
de la reunién de inicio de la consultoria (05.02.2025), como referente para definir las preguntas
e indicadores, las escalas de valoracidon de los hallazgos y la formulacidn de la Linea de Tiempo:
“Si se dan todos los factores determinantes para el buen desarrollo del Proyecto, se aprovechan
los factores emergentes favorables que surgen; la OIT presta una asesoria técnica y politica
efectiva, que aprovecha dptimamente los factores determinantes y emergentes favorables, se
conseguirdn los objetivos propuestos de manera puntual, integral y equilibrada. De otra parte,
si no se dan todos los factores determinantes y surgen factores emergentes desfavorables al
tiempo con otros factores emergentes favorables y la asistencia técnica de la OIT es capaz de
abordar eficazmente los factores favorables y desfavorables y aplica métodos innovadores para
conseguir, ademds de los resultados propuestos resultados no esperados, el proyecto tendra
un impacto mds de proceso, una coherencia mds estratégica, serd eficaz y eficiente, y con
alcances distintos a lo propuesto en términos de pertinencia y sostenibilidad”.

Las fuentes de informacion de la evaluacidn fueron: clientes/destinatarios internos de la OIT,
los clientes/destinatarios del IHSS; otros clientes/destinatarios externos como: los actores del
tripartismo involucrados, la SEDESOL y el INPREMA como ejecutores de solicitudes en la
marcha, y otros actores estratégicos interesados en la ejecucién del Proyecto como la UE como
donante y el Congreso de la Republica de Honduras, como destinatario de uno de los apoyos
prestados por el Proyecto.

La muestra de actores convocados para la evaluacidn fue seleccionada junto con la Oficina de
la OIT en San José, la Oficina de la OIT de Honduras y la Gestora de la evaluacién, buscando un
balance representativo de actores involucrados e interesados en la ejecucion del Proyecto y
gue conocieran sus propésitos y alcances, asi como sus productos y resultados.

Una de las técnicas de recoleccidn de informacién aplicada fue la entrevista semiestructurada.
Es de sefialar que, aunque se tuvo una guia general de entrevista, las preguntas se ajustaron
para cada persona, de manera que se asegurara la validez de las respuestas en funcion de su
involucramiento y conocimiento del Proyecto. Se realizaron 22 entrevistas, de las cuales una
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64.

fue grupal, en otra participaron dos personas, y 20 entrevistas individuales. En total, se
entrevistaron 28 personas (de 31 invitadas a participar) pertenecientes a los ocho actores, de
las cuales 7 (25%) fueron mujeres y 21 (75%) hombres. La distribucidn por actor fue la siguiente:
6 personas del IHSS entre directivos y técnicos de distintas dependencias (1 mujery 5 hombres);
1 persona (hombre) directivo del INPREMA; 1 persona (hombre) de SEDESOL/CHEPES; 4
personas del sector de Trabajadores (1 mujer y 3 hombres) representantes de tres de las cuatro
Centrales Sindicales; 7 personas del sector de Empleadores en la entrevista grupal (2 mujeres y
5 hombres); 1 persona (mujer) de la Delegacién de la UE en Honduras, y 7 personas de la OIT
(3 mujeres y 4 hombres).

Tabla 8. Tipo y numero de actores entrevistados desagregados por sexo

. Cantidad
Tipo de actor .
Hombres Mujeres
Comision Interventora 1 -
Instituto Hondureiio de B:;C:éoge Actuaria 1 ;
Seguridad Social (IHSS)
IVM 1
Unidad de Planificacion 1
Instituto Nacional de Prevision Comisién Interventora 1 i
del Magisterio (INPREMA)
Secretaria de Desarrollo Social Centro Hondurefio de Construccion de 1 i
(SEDESOL) Politicas Publicas (CHEPES)
Congreso de la Republica de Comision de Presupuesto 1 -
Honduras
Confederacion Unitaria de 5 i
Trabajadores de Honduras (CUTH)
Sector de Trabajadores Central General de Trabajadores (CGT) - 1
Confederacion de Trabajadores de 1 i
Honduras (CTH)
Sector de Empleadores COHEP 5 1
Cooperacion Internacional Unién Europea - 1
Oficina de la OIT para América Central,
S ) L . 3 1
Haiti, Panama y Republica Dominicana,
Unidad de Finanzas Publicas y Servicios 1 i
L . Actuariales y Estadisticos (PFACTS)
Organizacion Internacional del Especialista Actuario en Seguridad
Trabajo (OIT) ) 1 -
Social
Oficina de Proyectos de la OIT en i 1
Honduras
Consultoria IVM - 1
Total 21 7

Otra de las técnicas aplicadas fue la encuesta en linea, la cual se envio a 20 personas relevantes
para los temas de la encuesta y se tuvo respuesta de 11 de ellas. La encuesta en linea indagd
especificamente sobre los factores que incidieron en la ejecucion del Proyecto de manera
determinante, limitante o favorecedora, considerando los factores definidos en la “hipdtesis de
alcances” como se acordd en el Informe de Inicio (ver Anexo 2. Resultados de la encuesta en
linea).
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65.

66.

67.

68.

En el andlisis documental, se consultaron los productos, publicaciones y otros documentos
remitidos por la Oficina de la OIT en San José, de los cuales se citaron en el informe
principalmente el PRODOC y los DCPR del Proyecto.

Si bien las preguntas a los actores entrevistados fueron abiertas para responder tanto a las
preguntas de la evaluacion para cada criterio, como a los aspectos que se buscaban medir con
los indicadores, el analisis documental, la triangulacidon de la informacién recogida con los
actores y presentacién de los hallazgos de la evaluacién, se cifieron de manera estricta a los
indicadores (ver Anexo 3. Matriz de Preguntas e Indicadores de la evaluacion). Asi mismo, las
valoraciones de los criterios y las conclusiones se plantearon segun las escalas de valoraciéon
acordadas en el Informe de Inicio. La encuesta en linea, otra de las técnicas aplicadas, indagé
especificamente sobre los factores que incidieron en la ejecucién del Proyecto de manera
determinante, limitante o favorecedora, considerando los factores definidos en la “hipdtesis de
alcances” como se acordo en el Informe de Inicio.

En la consolidacion, andlisis y presentacidon de los hallazgos, se contabilizaron los actores
entrevistados (no personas), entendiendo por actor a las personas pertenecientes a una
institucion u organizacion con un rol concreto respecto al proyecto. En ese sentido, en esta
evaluacion participaron los siguientes ocho actores: el Instituto Hondurefio de Seguridad Social
(IHSS), otros Institutos de Seguridad Social (como el Instituto Nacional de Prevision del
Magisterio - INPREMA); Institucion gubernamental (Secretaria de Desarrollo Social -SEDESOL);
Congreso Nacional de la Republica de Honduras; el sector de Trabajadores; el sector de
Empleadores; la Delegacién de la Unidn Europea (UE); y la OIT (tanto personal de las oficinas
de Honduras, Centroamérica y Ginebra, como especialistas contratados para este proyecto).
La siguiente tabla muestra las fases o etapas seguidas en el desarrollo de la evaluacién:

Tabla 9. Etapas o fases de la evaluacion

FEBRERO -SEMANAS MARZO - SEMANAS ABRIL - SEMANAS
1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3

2al8 9al15 16al22 23al28 2al8 9al15 16 al 22 23al31 lal5 6al 12 13al19 20 al 26

Preparacion
Revision documental e Informe de Inicio
Recoleccién de informacién
Anadlisis y triangulacion de la informacion
Elaboraciéon informe de Avance
Elaboracién productos finales

Limitaciones de la evaluacion

69.

Durante el proceso de evaluacion no se presentaron limitaciones significativas. Lo Unico
destacable en tal sentido, fue el retraso en el tiempo para terminar las entrevistas
semiestructuradas, ocasionado por la demora en la respuesta a la convocatoria,
presumiblemente por encontrarse Honduras en un momento preelectoral para Presidencia y
Congreso Nacional, y la modalidad virtual de la evaluacién, que no permitié la observacion
directa para la verificacion de los hallazgos en terreno; sin embargo, como la modalidad virtual
fue una condicidn establecida en los TdR, en la metodologia se asegurd que esa limitacién no
afectara las valoraciones ni las conclusiones de la evaluacién.
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2.3. Principales hallazgos con relacidn a los criterios de
evaluacion

70. En el Informe de Inicio se definid, para cada criterio de evaluacién, un indicador de nivel o grado
que incorporaba diferentes aspectos, de forma que la valoracién de “alto, medio o bajo”
dependia del nimero de aspectos del indicador de los cuales se tuviera evidencia de su
cumplimiento. Los hallazgos que se presentan a continuacidn, son evidencias de cumplimiento
de los aspectos planteados en cada indicador por criterio. Estas evidencias provienen de la
triangulacién de la informacidon obtenida de las diversas fuentes y técnicas aplicadas: las
percepciones y opiniones de los actores entrevistados, las citas documentales y las respuestas

ala

encuesta en linea.

Pertinencia

Valoracion del nivel de pertinencia del Proyecto

De acuerdo con el indicador establecido en el Informe de Inicio, el nivel de pertinencia
fue medio, puesto que el Proyecto cumplié con cinco de los siete aspectos: se alineé con
las normas y estandares internacionales, tuvo en cuenta las regulaciones y politicas
nacionales, respeto las estructuras institucionales existentes en Seguridad Social,
respondio a las necesidades y factores que afectan el fortalecimiento del IHSS y la
sostenibilidad financiera de sus regimenes, aplicé instrumentos y herramientas para
abordar de manera efectiva los factores contextuales que afectan la sostenibilidad
financiera y actuarial de los regimenes del IHSS. Pero no cumplio con dos aspectos clave
en la politica de la OIT: no incorpord explicitamente en sus productos el enfoque de
género y no discriminacién, en concordancia con las normas internacionales, como se
planted en el PRODOC; y tuvo limitaciones para la realizacidn de consultas tripartitas; en
este sentido, ante la falta de la Junta Directiva tripartita del IHSS (escenario natural para
el didlogo), no planted una estrategia especifica de didlogo tripartito con los mandantes
para el andlisis de los temas criticos sobre normas y estandares internacionales (donde
tienen diferencias), que permitiera avanzar en acuerdos que conduzcan a toma de
decisiones politicas sobre reformas normativas acordes con las recomendaciones del
Proyecto.

71. El Proyecto se alined con las normas y estandares internacionales de Proteccion y Seguridad
Social, seguin lo manifiestan cuatro actores entrevistados y se plantea en dos de los documentos
consultados.

El Proyecto reafirmd, tanto en el disefio como en los estudios realizados, la adhesién de

Honduras a los principios y disposiciones del Convenio num. 102 de 1952, Norma Minima

sobre la Seguridad Social de la Organizacidn Internacional del Trabajo (OIT), ratificado por

Honduras en noviembre del afio 2012 El Convenio nim 102 vy la

Recomendacién num 202 fueron referente permanente para los estudios, la asistencia

técnica de la OIT y el didlogo tripartito

72. En este sentido, se considera que los estudios de valuacion actuarial “fueron clave para saber

qué hay yay qué falta por cumplir de lo ratificado por Honduras en el Convenio nim. 102"

yll

muestran las deficiencias del IHSS y cdmo mejorar para que sea sostenible

= El Proyecto fue una “oportunidad para continuar, en Honduras, la asistencia técnica de
la OIT orientada al cumplimiento prospectivo de los lineamientos del Convenio nim. 102
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y la Recomendacién nim. 202, respecto a la sostenibilidad financiera, el ajuste de las
variables, y al fortalecimiento de la gobernanza del IHSS”; ademds, durante el disefio, se
considerd que el proyecto era también, “una oportunidad de jugar un rol clave para
avanzar en el cumplimiento del Convenio nim 103 de 1952, sobre Proteccién de la
Maternidad, por las recomendaciones que podrian darse”

Con los estudios actuariales realizados a solicitud del IHSS y con el apoyo de la OIT y de
equipos del IHSS a la elaboracidon de la propuesta de Ley del Sistema Integral de
Proteccién Social elaborada por la Secretaria de Desarrollo Social (SEDESOL), el Proyecto
‘salvd el vacio’ institucional que, durante la ejecucién, cred la declaracion de
inconstitucionalidad de la totalidad de la Ley Marco del Sistema de Proteccidn Social? en
la que se reconocia el piso de Proteccién Social.

El Proyecto instalé estandares internacionales y pardmetros asumidos por distintos
paises de la regidn como insumos claves para la toma de decisiones sobre Seguridad
Social y fortalecimiento del IHSS

73. El enfoque de género y no discriminacion se incluyé en las especificaciones técnicas del disefio,
pero no se incluyd estratégicamente en la asistencia técnica durante la implementacién; no
obstante, el contenido técnico de los estudios actuariales de los tres regimenes permitird
contar con bases técnicas e insumos para futuras intervenciones con equidad de género.

En el PRODOC se plantea explicitamente el enfoque en alineacién con las normas
internacionales indicando, en términos generales para los tres regimenes, la
recopilacion de datos clasificados por sexo, |a realizacion de andlisis incluyendo aspectos
de género (p. e]., andlisis de tendencias en tasas de desempleo, formalidad, subempleo,
participacién laboral de mujeres, eficiencia en la recoleccién de cotizaciones vy
morosidad, y tendencias de retiro diferenciadas por género) y la presentacién de
indicadores por género “donde es posible” y de recomendaciones
. Tres de los actores entrevistados plantean que la integracion de este enfoque se
evidencia en la desagregacion de los datos por sexo, una significativa participacion de
mujeres en el desarrollo del proyecto e, indirectamente, en las recomendaciones sobre
ampliacion de cobertura planteadas en los estudios actuariales, que se espera
beneficien a las mujeres y sectores vulnerables.
Durante la ejecucién del proyecto, el enfoque de género y no discriminacion no fue
explicito, como parametro de desarrollo estratégico o metodoldgico incorporado a la
asistencia técnica de la OIT, ni fue un requerimiento de la institucién: “el proyecto no
tenia abordaje explicito de temas transversales como el de género, se enfoco en la
desagregacion de los datos por sexo y eso, que era el alcance posible dada la naturaleza
de los estudios actuariales, se logroé; ademds, lo hecho para ampliacion de cobertura y
en el sistema de recaudacion, puede tener resultados de fortalecimiento del sistema de
recaudacion para lograr la afiliacion de mds mujeres a la Sequridad Social” “no se
aplicé en forma especifica, se aplicaron los pardmetros y criterios generales del modelo
de la OIT ; “el enfoque de género no se ve claro en los estudios actuariales” ;
“por la naturaleza de los estudios, se evidencian las brechas de género y se dan
recomendaciones sobre politicas y en ese sentido, es una ayuda indirecta para beneficiar
a esos grupos de trabajadores vulnerables y para la insercion laboral de las mujeres”
; “durante el desarrollo del proyecto hubo mucha participacion de mujeres

2 La sala Constitucional de la Corte Suprema de Justicia emitié su fallo en el 2018, pero fue publicado sélo hasta abril 2022.
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con altos cargos en el IHSS y una delegada del sector trabajador a la Junta Directiva del
IHSS era mujer; en los estudios, se centrd en la desagregacion de datos por sexo y en las
recomendaciones sobre extension de cobertura con énfasis en la incorporacion de
sectores econdmicos y entornos vulnerables (rural, informal) donde la mujer es mayoria”
(OIT).

En cuanto a la pertinencia de la inclusién del enfoque de género, una de las personas
entrevistadas considera que no hay brechas de género en la Seguridad Social, excepto
la diferencia en la edad de jubilacidon (menor para mujeres que para los hombres), pero
ni en la legislacién ni en lo operativo del IHSS se puede evidenciar discriminacién por
género, “en el dmbito laboral si se encuentran brechas, pero en la prestacion de servicios
de Seguridad Social no hay discriminacion, hombres y mujeres cotizan sobre el mismo
techo que es inferior al salario minimo vigente” (IHSS).

74. Si bien el Proyecto promoviod la participacion de trabajadores y empleadores durante su
ejecucion, de conformidad con las normas y estandares internacionales, esta participacion fue
asimétrica, puesto que estuvo condicionada por el contexto institucional caracterizado por la
direccion en cabeza de una Comisidon Interventora no tripartita durante cerca de la mitad del
periodo de ejecucidn del proyecto, lo cual implicé la ausencia de una Junta Directiva Tripartita.
Segln lo expresado por cuatro actores entrevistados y planteado en dos de los documentos
consultados:

El proyecto fue solicitado por la Comision Interventora del IHSS en 2019 y el PRODOC se
elabord en didlogo con la Comisién. En él se planted: “en una etapa inicial del trabajo se
realizard una ronda de discusiones tripartitas, que a propuesta del IHSS se llevarian a cabo
en el Consejo Econdmico y Social (CES), con el objetivo de tratar aspectos como los
pardmetros e hipdtesis adoptados para los estudios actuariales y escenarios de
proyeccidon” (PRODOC pag.7) y esto se realizd, de acuerdo con lo manifestado por diversos
actores entrevistados: “como el proyecto estaba orientado a reformas en Seqguridad Social
y a fortalecer la institucionalidad y su gobernanza, en la asamblea del CES® se hizo la
presentacion inicial del proyecto como de ejecucion conjunta con el IHSS; después, se
presentd a cada uno de los mandantes de la OIT en reuniones separadas” (OIT) “El
proyecto se discutio en el CES, pero no en el tripartismo del IHSS, porque la Junta Directiva
tripartita habia sido cesada” (Sector de Empleadores). “Durante el proceso de la
intervencion del IHSS, la Junta Directiva tripartita no estaba funcionando, entonces la
informacion que se conocia sobre lo que pasaba en el IHSS era por informes y se informo
a las centrales obreras sobre la existencia de los estudios (Sector de Trabajadores).

Al terminar los estudios actuariales, el IHSS tenia una Junta Directiva tripartita, y los
resultados se le presentaron en una reunién con ese como Unico punto de agenda. “Se
hizo una reunidn de un dia fuera de Tegucigalpa, una “encerrona”, con la Junta Directiva
y el campo gerencial. presentando y escuchando opiniones; lo mismo se hizo con los
borradores de los estudios” (OIT); “en la reunion de Junta Directiva del IHSS donde se
presentd el estudio estaban los tres sectores; se pidieron aportes de cada sector; y se habld
de la necesidad de fortalecer el tripartismo, mejorar las condiciones del Régimen de IVM
y fortalecer econdmicamente al IHSS y eso lo vieron acertado desde el sector trabajador,
aunque se requiriera aumentar las cotizaciones” (Sector de Trabajadores).

3 La legislacidon hondurefia estipula que las leyes y politica de Seguridad Social deben pasar a consulta al Consejo Econdmico
y Social (CES).
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= Aunque los resultados de los estudios actuariales se presentaron a la Junta Directiva
tripartita del IHSS, algunos de los actores entrevistados consideran que no se dio la
discusién necesaria, “se presentaron los estudios, pero se postergaba la fecha de la
discusion y no se dio el tiempo suficiente para analizar y tomar acciones sobre las
recomendaciones que la OIT hacia” (Sector de Trabajadores).

= El sector empleador reconoce que el proyecto inicialmente se presenté en el CES que es
tripartito, pero considera que el Proyecto “incumple las determinaciones de la OIT sobre
tripartismo porque no hubo participacion activa de los sectores, no hubo seguimiento
tripartito; los estudios son unilaterales pues no se consultaron ni consensuaron, solo se
presentaron; por ello hubo desconocimiento del tripartismo e incumplimiento de la
norma” (Sector de Empleadores).

= Los mandantes consideran que rol de la OIT debe ir mas alld de la “presentacion” de
resultados y recomendaciones, sin embargo, la OIT reafirma su rol como un organismo
independiente que elabora y entrega insumos técnicos fundamentados en los convenios
y estandares internacionales, para que sean los mandantes, con base en ellos, quienes
creen acuerdos politicos y tomen decisiones institucionales, “normalmente se define el
proyecto con el gobierno quien tiene la obligacion de hacer estudios actuariales con
regularidad, y de ahi la obligacidon del administrador del Seguro Social de hacer o mandar
a hacer el estudio y comunicarlo a la administracion tripartita, y por eso deberian estar
todos los mandantes informados” (OIT); “la demanda de asistencia técnica se negocia
directamente con las instituciones gubernamentales y normalmente hay participacion
interna tripartita en sus instancias directivas; se espera que el fortalecimiento de la
Seqguridad Social sea de interés de los tres mandantes aunque haya tensiones, porque la
Seqguridad Social es un politica publica necesaria; cuando se van a entregar los resultados,
los especialistas de las distintas oficinas normalmente informan sobre los hallazgos en
espacios tripartitos; de esa manera se garantiza o busca el equilibrio entre los intereses
diversos”; “la contraparte del Proyecto es el Instituto y reconociendo el rol de la Comision
Interventora, fue una solicitud técnica y se respondié de forma técnica” (OIT); “las
valuaciones actuariales siempre se presentan ante las Juntas Directivas de los Institutos
donde hay representantes de los tres mandantes y siempre se recomienda hacer didlogos
nacionales para poder hacer las reformas normativas necesarias” (OIT).

= En este sentido, uno de los actores entrevistados considera que “La OIT tiene mucho peso
respecto al didlogo tripartito para politicas publicas; es la Unica organizacién que tiene
peso frente a los tres sectores. Por ejemplo, aunque actualmente falta didlogo porque la
COHEP esta en conflicto con el gobierno, logrd, en 2024, suscribir el Programa de Trabajo
Decente en medio de esa situacién de tensién, lo que demuestra su capacidad de
convocatoria y convencimiento” (UE); “la discusidn tripartita sobre el contenido y alcance
de la ley del sistema de proteccion social, en el marco del Programa de Trabajo Decente
por Pais (PTDP) en Honduras”, se resefia también en uno de los informes (DCPR 22-23

pag. 4).

75. El Proyecto tuvo en cuenta las regulaciones y politicas nacionales preexistentes sobre
Seguridad Social, segun lo planteado por cuatro actores entrevistados y uno de los documentos
consultados.

= El proyecto permitié responder a:
- La Ley Marco de Seguridad Social (Ley Marco del Sistema de Proteccién Social
aprobada por el Congreso de la Republica de Honduras en mayo del 2015 PRODOC
pag.2) vigente al momento de iniciar el proyecto, asi como a la Ley del Seguro Social
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que quedd vigente ante la inconstitucionalidad de la Ley Marco, en cuanto a la
exigencia de hacer estudios actuariales periédicamente como base para las reformas
de techos y tasas de cotizacién, alcance de la cobertura, fondos de reserva y
financiamiento. “En la normativa estd claro que los estudios actuariales se deben
hacer periddicamente; La Ley Marco vigente al inicio del Proyecto establecia el
periodo de tiempo (5 afios), pero como se derogd, ahora no se tiene la frecuencia con
la que se deben hacer, pero si se mantiene la obligacion” (INPREMA); “La ley del
Seguro Social dice que para variar los topes y tasas debe tenerse un estudio de
valuacion actuarial actualizado” (Sector de Empleadores) “la Ley tanto la Ley Marco
como la Ley actualmente vigente, llama a hacer estudios actuariales con regularidad
para establecer reformas en cuanto a tasas de cotizacion, cobertura (tipo de
categorias ocupacionales, tipo de personas que deben cotizar) y cambios en el
régimen voluntario del Seguro Social” (OIT).

- Los requerimientos de la Comisién Nacional de Bancos y Seguros (CNBS)* al IHSS de

hacer estudios actuariales periddicos (OIT)
El Proyecto fue relevante para posicionar la necesidad de contar con estudios actuariales
elaborados por un ente externo e imparcial “que haga un buen estudio, con una
metodologia alineada con normas y estdndares de la OIT, adecuadas al modelo de
financiamiento de un Seguro Social alineado con las normas y estdndares
internacionales y con las buenas prdcticas internacionales de la Asociacion Internacional
de Actuarios y de la Guia de Trabajo Actuarial para instituciones de Seguridad Social”
(OIT); “cuando la OIT hace un estudio de esa naturaleza, los mandantes estdn
convencidos que es técnico, real, y que las recomendaciones no pondrdn en riesgo ni a
la institucion, ni los derechos de los trabajadores, ni de la poblacion (Sector de

Trabajadores).

76. El Proyecto respetd las estructuras institucionales nacionales existentes en Seguridad Social,
segln lo planteado por cinco actores entrevistados y uno de los documentos consultados.

La direccién del IHSS, inicialmente en cabeza de la Comisidn Interventora, quien solicitd
asistencia técnica a la OIT para hacer los estudios actuariales de los tres regimenes del
IHSS: “A inicios del afio 2018 y posteriormente en marzo del 2019, la Comisidn
Interventora (Cl) del IHSS manifiesta interés de cooperacion técnica para la valuacion
actuarial de los tres regimenes administrados por el Instituto. El 6 de mayo de 2019 se
da una respuesta para formalizar un programa de cooperacién técnica entre IHSS y la
OIT” (PRODOC pag.3); “La Comisidn Interventora del IHSS es quien demanda los estudios
actuariales, en este caso lo hizo la que estaba al inicio del proyecto (que estuvo hasta el
2022) (INPREMA); “el proyecto fue solicitado por la Comisién Interventora del IHSS”
(Sector de Empleadores). Y posteriormente, la Junta Directiva del IHSS, cuando el
gobierno hondurefio nombré, a inicios de 2022, una Junta Directiva tripartita: “como
Junta Directiva queriamos un estudio actuarial para poder tomar decisiones basadas en
estudios técnicos y lo pidieron les parecia importante tomar decisiones sobre los
regimenes con base en estudios técnicos, cientificos, que garanticen una buena toma de
decisiones, adecuada para todos los sectores, de forma que puedan tener un buen
servicio de parte del IHSS” (Sector de Trabajadores).

4 La Comision Nacional de Bancos y Seguros (CNBS) segun la ley, es quien supervisa todos los fondos publicos de
pensiones y seguro social: INJUPEN, INPREMA, y la gobernanza de la SS
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Los destinatarios directos del Proyecto: “el IHSS, la Comisién Interventora del IHSS, el
Consejo Econémico y Social de Honduras (CES) organismo de didlogo y de concertacion
tripartita y de asesoria permanente del Poder Ejecutivo, la Comisién Técnica del
Congreso Nacional que estd nombrada para llevar el Proyecto de Reforma de la Ley del
Seguro Social, y las organizaciones representativas de trabajadores y empleadores,
quienes son contribuyentes al IHSS” (PRODOC pag.5).

La Secretaria de Desarrollo Social (SEDESOL) quien, durante la marcha del Proyecto,
solicité a la OIT apoyo técnico para la elaboracién de la propuesta de Ley del Sistema
Integral de Proteccion Social, que supliera la Ley Marco de Proteccidn Social (2016)
declarada inconstitucional (sentencia del 2018, publicada en abril del 2022). “La
SEDESOL tiene en sus competencias la politica de Proteccion Social para la poblacion mds
pobre y la estrategia para reduccion de la pobreza.” (CHEPES/SEDESOL); “primero fue
iniciativa del Congreso y después la SEDESOL entrd a liderar esa iniciativa como lo pidid
la Presidenta de la Republica; SEDESOL solicito apoyo de CEPAL y OIT (que ha estado
trabajando por varios afios en Seguridad Social como es su mandato). Durante la
elaboracion del borrador de la Ley, funcionarios de OIT les informaron que OIT estaba
haciendo una actualizacion actuarial con el IHSS (Congreso de la Republica de
Honduras).

77. EL Proyecto respondio a las necesidades y factores que afectan el fortalecimiento del IHSS y
la sostenibilidad financiera de sus regimenes; segin lo planteado por cinco actores
entrevistados y uno de los documentos consultados. Concretamente, el proyecto respondié a
la necesidad de:

Tener estudios actuariales que sustenten la sostenibilidad financiera del IHSS: “cumplir
con los requerimientos legales para garantizar la existencia del IHSS en el tiempo y eso
significa tener estudios actuariales periddicos como base para la actualizacion de los
techos y del financiamiento (fondo de reserva)” (INPREMA); “los estudios responden a las
necesidades que tenia el IHSS en cuanto a fortalecimiento y sostenibilidad financiera de
los regimenes” (IHSS); “contar con una recomendacion técnica que fortalezca la
gobernanza institucional y proteja la poblacion del pais” (OIT); “los regimenes del IHSS son
deficientes, requieren una reingenieria” (Sector de Trabajadores).

Tener un buen diagndstico del IHSS para prestar un mejor servicio “/os estudios les hacian
ver como dar un mejor servicio, mds alld de lo que se hace ahora”, “los estudios muestran
las deficiencias del IHSS y cdmo mejorar para que las personas que tienen derecho reciban
un buen servicio; las recomendaciones que dejaron para mejorar capacidades y
mecanismos, son acordes a las necesidades y situacion actual del IHSS” (Sector de
Trabajadores); “se requeria tener estudios técnicos, cientificos, adecuados a todos los
sectores de forma que el IHSS pueda prestar un buen servicio, sin poner en riesgo ni la
institucion ni los derechos de los trabajadores y de la poblacion, como base para una
buena toma de decisiones” (Sector de Trabajadores). Igualmente, tener andlisis concretos
y posibles de desarrollar para extender la cobertura a otras zonas donde la Seguridad
Social no llega “y hay trabajadoras y trabajadores con problemas” (Sector de
trabajadores); “como Unidad de Planificacion del IHSS, intentamos hacer una linea de
trabajo para ampliacion de cobertura a partir de las recomendaciones del proyecto”
(IHSS), y el disefio de una estrategia de extension de la cobertura contributiva, elaborada
propiamente por la OIT.

Asi mismo, se respondid a la necesidad de mejorar y modernizar el sistema de
recaudaciones y cobranzas, con “el plan de modernizacion del sistema de recaudacion
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del IHSS el cual se realizé con financiamiento de la UE y seguimiento técnico de la OIT”
(IHSS, UE, y DCPR 22-23 pag. 2).

= Analizar y diagnosticar problemas operativos transversales que tienen los regimenes del
IHSS para agilizar los procesos y responder a los requerimientos de la Supervisora, como
el del sistema de recaudacion: “fue un diagndstico claro en recaudacion y en afiliacion
(facturacion, planillas preelaboradas) y, en algo que han tratado de resolver por muchos
afios, la recuperacion de la cuenta individual, les ayudd con una propuesta técnica
fundamentada de recuperacion de la cuenta individual usando Inteligencia Artificial”
(IHSS); “la asistencia técnica de la OIT se extendid para cubrir otros aspectos que se
identificaron en el diagndstico y, a raiz de eso, se tuvo asistencia técnica en el drea de
recaudacion y eso lo considero clave” (IHSS).

=  Formar profesionales actuarios a partir de la experiencia, ya que en Honduras no existe la
carrera de Actuaria; “fue de mucho provecho la interaccion constante con los especialistas
de la OIT, fue como una capacitacién continua sobre aspectos importantes de actuaria; se
capacité al personal, no solo explicando los resultados y las recomendaciones para cada
régimen, sino que fue un trabajo conjunto constante sobre qué informacion se requeria,
como analizarla y la elaboracion de las conclusiones y recomendaciones que constituian
un modelo, firmado por la OIT, para que el IHSS se pudiera amoldar a sistemas de
Seguridad Social que han funcionado en otros paises” (IHSS).

= Tener el “espaldarazo” del prestigio y peso técnico que tiene la OIT a alertas vy
recomendaciones que los mismos funcionarios y funcionarias del IHSS han hecho
“solicitan la asistencia técnica a la OIT para recibir la confirmacion de lo que han estado
viendo que se necesita” (IHSS); “los estudios identificaron lo que ya se sabia sobre la
situacion del IHSS: problemas en el sistema de cobranzas, deficiencias y desfases en la
parte informdtica, el déficit en el régimen de riesgos profesionales; y sefialo qué hacer
para enfrentar esas problemdticas” (IHSS); “muchas veces la valuacion actuarial debe
repetir que los cambios en politica no se han tomado” (OIT).

= Esimportante sefalar que la respuesta a estas necesidades se hizo con recursos del IHSS
en el caso de los estudios actuariales como lo sefialaron dos de los actores entrevistados:
“el Proyecto fue uno de los primeros Trust Fund que dio el gobierno hondurefio a la OIT a
través de un organismo descentralizado, el IHSS, por solicitud de la Comision Interventora;
antes los estudios actuariales los financiaba OIT” (OIT); “el proyecto fue del gobierno de
Honduras que solicité a OIT usar los fondos del IHSS para su modernizacion” (UE). Asi
mismo, la respuesta a la solicitud del apoyo técnico para el sistema de recaudaciones, se
realizd con recursos ahorrados durante la implementacién del proyecto y recursos de
cooperacion internacional gestionados por el IHSS con la delegacién de la Unién Europea:
“el IHSS, frente a su debilidad de no tener un buen sistema de recaudo, vio la necesidad y
buscd los recursos con UE y solicité AT a OIT” (OIT).

78. El Proyecto también respondié a la necesidad emergente de asistencia técnica para la
elaboracion de una propuesta de Ley del Sistema Integral de Proteccidn Social que reemplazara
la Ley Marco de Proteccién Social declarada inconstitucional y “permitiera mejorar el marco
legal, juridico y normativo de la Proteccion Social” (IHSS), y que articulara la Proteccién y la
Seguridad Social: “el pais necesita ver la Proteccion Social y la Seguridad Social como parte de
un mismo sistema integrado, no separados como ahora, ni separado del sistema de salud. La
Ley Integral permitird ver todo como un sistema integral de Proteccion Social (sistema de
gradientes de pisos de proteccion social de la OIT) y acciones interinstitucionales coordinadas
que mejoren la situacion social en Honduras” (CHEPES/SEDESOL).
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79. El Proyecto aplicé instrumentos y herramientas para abordar de manera efectiva los factores
contextuales que afectan la sostenibilidad financiera y actuarial de los regimenes del IHSS,
segun lo planteado por dos actores entrevistados y uno de los documentos consultados, tales
como:

La coordinacién cercana y profunda con las unidades técnicas del IHSS, “fue posible
porque la mayoria de los técnicos no se removieron con los cambios de autoridades”
(OIT), “lo cual permitié el acceso a la informacion de las bases de datos propias del
Instituto y tener en cuenta permanentemente los cambios que se daban en el contexto
interno y externo” (IHSS).

La inclusidon de actividades no previstas para responder a asuntos criticos y vacios
detectados en la marcha que eran necesarios llenar para conseguir una mayor efectividad,
como: “la capacitacion en los temas de Seguridad Social (adicional a la capacitacion en
herramientas actuariales), el diagndstico institucional que dio un panorama completo
sobre el IHSS, el estudio de recaudacion, y el apoyo a SEDESOL en el disefio de la propuesta
de Ley del Sistema Integral de PS” OIT, IHSS); “en el diagndstico del IHSS se baso la
iniciativa para ampliacion de cobertura” (IHSS).

El trabajo con la primera Comision Interventora el IHSS (2019) para construir el PRODOC
“permitio que las unidades técnicas facilitaran la informacion requerida a la OIT; y el
trabajo continuo y cercano con la Junta Directiva tripartita, “cuando la hubo, facilité
abordar las limitaciones que se presentaban durante la ejecucion” (OIT).

El enlace y compromisos adquiridos entre los tres regimenes y la parte administrativa del
IHSS “para atender las reuniones y los requerimientos de entrega de informacion” (IHSS).
La fundamentacién técnica y rigurosa de los estudios actuariales sobre techos y tasas de
cotizacion (IHSS).

La disposicién de la OIT a extender el Proyecto de 2.5 a 4 afios (OIT y PRODOC).

Coherencia

Valoracion del nivel de coherencia del Proyecto

De acuerdo con el indicador establecido en el Informe de Inicio, el nivel de coherencia del
Proyecto fue alto en cuanto cumplié los seis criterios acordados: hizo sinergias al interior
del IHSS; promovid la participacion de trabajadores y empleadores durante su
implementacidn; hizo sinergias entre actores a nivel nacional, con otras intervenciones de
la OIT en el pais, con otros actores e iniciativas en el ambito de la Seguridad Social y el
fortalecimiento del IHSS en el pais, y no duplicé iniciativas relacionadas con el objeto del
Proyecto y la intervencion realizada.

80. El Proyecto generd, segln lo manifestado por dos actores entrevistados y mencionado en uno
de los documentos consultados, las siguientes sinergias al interior del Instituto:

Con la Unidad de Actuaria quien liderd el equipo técnico conformado al interior del IHSS
como contraparte del equipo técnico de la OIT. La conformacién del equipo técnico del IHSS
generd sinergia entre los tres regimenes del IHSS, “estuvieron muy involucrados el actual
gerente del Régimen de Prevision Social, la gerente del Régimen de Riesgos Profesionales,
el personal de la Gerencia de Tecnologia (no asi la gerencia) e igual el Area de Estadistica,
el Régimen de Salud tuvo varios cambios de gerencia y por eso no hubo tanta sinergia”
(IHSS) “la forma de implementacion del proyecto fue una muy buena experiencia prdctica y
formativa en lo operativo y lo doctrinario, que permitié sinergia interna entre las
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81. El

dependencias para la elaboracion de los estudios y lo serd también para respaldar la
aplicacion de las recomendaciones” ; “las contrapartes técnicas del IHSS han tenido
un alto compromiso en la entrega de todas las informaciones requeridas para la
preparacion de los estudios” .

Entre la Unidad Actuarial y la de Tecnologia /Informatica para responder a las necesidades
de informacién en la primera ronda, “el equipo de la OIT ha mantenido una excelente y
constante relacidn de trabajo con el equipo técnico del IHSS, en los procesos de extraccion
de base de datos y en el suministro de las informaciones clave para la preparacion de los
informes actuariales” ; y entre Unidad Actuarial y la Unidad Financiera
para responder a las necesidades de informacién en la segunda ronda, “/o cual fue una
oportunidad de trabajo conjunto entre unidades del IHSS, que es lo que se tendrd que hacer
en adelante para mantener actualizados los estudios”

Proyecto promovié la participacion de trabajadores y empleadores durante su

implementacién, aunque ésta fue asimétrica por el contexto institucional (ver parrafo 75 de
este informe); tres actores entrevistados sefialan al respecto:

Se trabajaron sesiones por separado con el sector trabajador (las tres centrales obreras) y
el sector empresarial (COHEP) donde estan delegados de estos sectores a la JD del IHSS y al
CES, dado que hay tension entre los mandantes
En el momento de la presentacién de los estudios a la Junta Directiva hubo un buen didlogo
entre los tres mandantes, “y asi como se lograron acuerdos para avanzar en funcion de
mejorar el IHSS segun las recomendaciones de los estudios, hubo también desacuerdos en
algunas recomendaciones y diferencias en el aumento de cotizaciones”

; “en general, el sector empleador es reacio a las modificaciones en Seguridad
Social por el problema de financiamiento”
“En el poco tiempo que el IHSS tuvo Junta Directiva tripartita se dio el didlogo y los sectores
trabajador, empleador y el gobierno participaron en un didlogo en el marco del respeto, se
lograron acuerdos para avanzar en funcion de mejorar el IHSS; en ese periodo se dio un buen
didlogo”

82. Aunque la mayoria de los actores entrevistados manifiestan que el proyecto promovié la
participacién de trabajadores y empleadores, el sector empleador considera que “el sector
empleador solo estuvo en la presentacion de los resultados, que fue un intento de taller (de 7
horas) para explicarles el tema de Valuacion actuarial, pero era de un estudio ya terminado y
solo les estaban dando los resultados”

83.

El Proyecto hizo sinergias entre actores a nivel nacional, seguin lo expresado por dos actores
entrevistados:

En el CES, con quien por ley se deben consultar las leyes y politicas de Seguridad Social, en
este caso el proyecto orientado a reformas en la Seguridad Social y al fortalecimiento de la
institucionalidad y gobernanza, se hizo sinergia con el Ministerio del Trabajo “durante la
presentacion del Proyecto en asamblea como ejecucion conjunta con el IHSS, el Proyecto
fue una oportunidad importante de aprendizaje sobre Sequridad Social para la Ministra de
trabajo a cargo” y con el Viceministerio de Trabajo y Previsidon Social, “quien hizo
seguimiento a los estudios actuariales del Proyecto entre el 2022 y el 2024 por delegacion
de la Ministra”

Entre SEDESOL (directores y funcionarios), responsable de las politicas de Proteccidn Social,
el IHSS, el INPREMA, y técnicos y consultores de la OIT para actualizar la politica de
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Proteccién Social, mediante la formulacidn de la propuesta de Ley del Sistema Integral de
Proteccién Social. “Esta sinergia permitio que las competencias de SEDESOL, centradas en
la poblacion en condicion de pobreza, pobreza extrema y vulnerabilidad social, tuvieran un
punto de vista mds amplio desde el sistema de Seguridad Social; fueron seis meses de
reuniones constantes; la OIT también los apoyd contratando a una consultora que ayudo en
el levantamiento de las ayudas memorias de las reuniones” (CHEPES/SEDESOL).

84. El Proyecto hizo sinergias con otras intervenciones de la OIT en el pais. En este sentido, las
personas entrevistadas de la OIT y en uno de los documentos consultados se plantean sinergias
del Proyecto con:

Iniciativas de la OIT enfocadas en la ampliacion de cobertura con énfasis en la informalidad,
donde la mayoria son mujeres: i) con el Proyecto de Politicas de cuidado “de la Oficina
Regional en Lima, que busca la incorporacidn plena de las mujeres con emprendimientos o
empleo informal a la cobertura de la Sequridad Social en los regimenes especiales que tiene
el sequro; y para la extension de cobertura a Migrantes en Trdnsito a través de centros de
salud y centros de cuidado infantil con recursos de la Secretaria del Trabajo y la Secretaria
de Salud, y aportes de actores locales (iglesias, Cruz Roja)”; ii) con el Proyecto de Café
“financiado por el Departamento del Trabajo de USA, que busca la extension de cobertura
de la Seqguridad Social de los trabajadores del café (una de las actividades que mds aporta
al PIB nacional), mediante convenios no solo individuales sino colectivos a través de las
federaciones de trabajadores organizados”; iii) con un Proyecto con Pueblos Originarios “e/
7% de la poblacion hondurefia, que busca la cobertura progresiva de Seguridad Social para
grupos especiales de estos pueblos, teniendo en cuenta que, si bien Honduras ratifico el
Convenio 169 en 1965, no hay ningun pueblo originario que tenga cobertura de Seguridad
Social” (OIT).

Es importante resaltar que, si bien se dieron estas sinergias con otras intervenciones de la
OIT enfocadas en la ampliacién de cobertura con énfasis en la informalidad donde la
mayoria son mujeres, no se propusieron profundizar la forma de integrar estratégicamente
las normas internacionales de igualdad de género y no discriminacidn en estudios tan
técnicos como los estudios actuariales, ni las contribuciones en este campo
(fortalecimiento institucional y sostenibilidad financiera del sistema de Seguridad Social) a
la elaboracidén de la propuesta de Ley del Sistema Integral de Proteccidn Social.

Sinergias con el Programa de Trabajo Decente por Pais (PTDP) en Honduras que propicia
una discusion tripartita sobre el contenido y alcance de la legislacién sobre Proteccidn
Social (DCPR 22-23, pag. 4), p. ej., sobre los resultados establecidos en la Prioridad
Estratégica 4 del PTDP, que se centra en "Extender la proteccidn social. Proteccion en el
trabajo para todos y proteccién social universal de manera gradual y progresiva”, y el
resultado del Programa de Pais de la OIT (CPO) cuyas acciones en materia de proteccién
social buscan que “El pais, con el apoyo de la OIT, tiene mayor capacidad para adoptar
medidas que favorezcan la sostenibilidad de los Programas del Seguro Social (pensiones,
salud, riesgos profesionales) y la extension a grupos de dificil cobertura” (TdR de la
evaluacion).

Con el Departamento de Planificacion y la Unidad de Actuaria del IHSS, para el disefio de
una estrategia de extensién de la cobertura a la seguridad social, con un enfoque prioritario
en los grupos de dificil cobertura, que incluye el trabajo independiente, el trabajo
domeéstico, el trabajo en microempresas y el trabajo migrante. Esta estrategia se espera
que esté lista a finales del 2025)” (DCPR 22-23 pag. 2).
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85. El Proyecto hizo sinergias con otros actores e iniciativas en el ambito de la Seguridad Social y
el fortalecimiento del IHSS en el pais, segun dijeron dos actores entrevistados:

Hubo interaccién entre OIT el Instituto Nacional de Estadistica (INE) para la busqueda de
informacidn relevante para los estudios actuariales (IHSS).

Con CEPAL, PNUD, ONU Mujeres y otros cooperantes se hizo sinergia en la preparacion de
la propuesta de Ley del Sistema Integral de Proteccion Social liderada por SEDESOL, “CEPAL
aportd a la Mesa la parte mds conceptual de la politica de Proteccion Social, mientras lo
aportado por la OIT fue mds amplio en términos de Ley para todo Sistema Integral de
Proteccion Social, con mayores detalles en el disefio con relacion al costo, la tasa de
contribucion, como se hace, con un foco muy fuerte en proteccion no contributiva de adultos
mayores (extension de cobertura para adultos mayores). Con los otros cooperantes la
cooperacion fue en el disefio del capitulo del cuidado” (OIT)

Las misiones que se hicieron con este proyecto permitieron “abrir un didlogo con las
autoridades del INPREMA vy llevaron a que este Instituto, también intervenido, le pidiera a
la OIT asistencia técnica para un estudio sobre la situacidn financiera y actuarial, que se
iniciara como un nuevo proyecto, préximo a firmarse, financiado con recursos del INPREMA
(oIT).

El apoyo al INPREMA, mas el apoyo al IHSS, a SEDESOL y al INJUPEMP en valuaciones
actuariales “mantiene, en el largo plazo, en Honduras una presencia permanente,
sistematica y significativa de la OIT en el tema del trabajo actuarial y en el tema de la
Seguridad Social (que ha estado en las agendas politicas en los Ultimos afos y es importante
para un pais como Honduras, tanto a nivel social como politico), y permite apalancar
recursos para la OIT, como lo estd haciendo con este proyecto y como lo va a hacer en el
proyecto con INPREMA” (OIT).

86. El Proyecto no requirié gestionar posibles duplicaciones con otras iniciativas nacionales e
internacionales en Seguridad Social y fortalecimiento de la sostenibilidad financiera y actuarial
de los regimenes del IHSS porque, segln lo planteado por uno de los actores entrevistados, “/os
estudios técnicos sobre la Sequridad Social y fortalecimiento de las instituciones de Seguridad
Social en Honduras solo los hace la OIT; hay escuelas, como la Escuela Centroamericanas de
Seqguridad Social y la Organizacion Iberoamericana de Seguridad Social que hacen estudios, pero
mds desde la perspectiva académica para nivelar el conocimiento sobre normas y para tener un
piso comun de criterios; por esa carencia, quienes financian estos estudios en Honduras, se los
financian a la OIT” (INPREMA).
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Eficacia

Valoracion del nivel de eficacia del Proyecto

De acuerdo con el indicador establecido en el Informe de Inicio, el nivel de eficacia del Proyecto fue alto en
cuanto cumplio tres de los cuatro aspectos planteados en el indicador: los productos del Proyecto
respondieron a la calidad esperada, son suficientes y son Utiles; generé mecanismos y acuerdos de
cooperacion; y la implementacion del Proyecto tuvo un enfoque innovador; y cumplié parcialmente el
cuarto aspecto, pues el modo de intervencion de la OIT, la manera como participd el personal del Instituto,
el nivel de involucramiento de los responsables gubernamentales, el fortalecimiento del didlogo social
tripartito y el apoyo de los aliados de la cooperacion crearon capacidades en los equipos técnicos del IHSS y
otros actores relevantes, no fueron suficientes para generar voluntad de fortalecimiento de la sostenibilidad
financiera y actuarial del Instituto en las autoridades del tripartismo. Un enfoque, estrategia y metodologia
centrada en la creacion de voluntad en actores claves para garantizar la sostenibilidad de los resultados se
hace necesaria como parte del rol de la OIT en la implementacidn de los proyectos. En otras palabras, el
Proyecto genero capacidades, pero no voluntad institucional de cambio con la aplicacion de las
recomendaciones de los estudios. En este sentido, el Proyecto tuvo una estrategia clara de creacion de
capacidades, con un rol técnico efectivo de parte de la OIT propicio para ello, pero no una estrategia
especifica que generara voluntad institucional para la aplicacion sostenible de los resultados del Proyecto
(superando los cambios politicos y de autoridades), y que implica a la OIT el ejercicio de un rol mas politico
de incidencia en tomadores de decisidn y la creacion de acuerdos entre actores del tripartismo.

87. Los productos del Proyecto respondieron a la calidad esperada, son suficientes y son dtiles,
segln manifestaron seis actores entrevistados y se plantea en dos de los documentos
consultados.

88. El Proyecto entregd los siguientes Productos, los cuales incluyen las valoraciones sobre la
sostenibilidad de los regimenes y las opciones de reforma planteadas:

Evaluacion rapida de la suficiencia de la tasa de cotizacion del Régimen de Riesgos
Profesionales (RP) del IHSS, como valoracién inicial solicitada por el IHSS
Valuacidn actuarial del Régimen de Riesgos Profesionales (RP) del Instituto Hondurefo
de Seguridad Social (IHSS).
Valuacién actuarial del Régimen de Enfermedad y Maternidad (EM) del Instituto
Hondurefio de Seguridad Social (IHSS).
Valuacién actuarial del Régimen de Invalidez, Vejez y Muerte (IVM) del Instituto
Hondurefio de Seguridad Social (IHSS).
Analisis de la gestion de los regimenes de Seguro Social del Instituto Hondurefio de
Seguridad Social (IHSS).
Capacitacién del personal del IHSS sobre la gestidn de sistemas de Seguridad Social,
realizada mediante un programa de 2 meses con 129 personas.

89. Adicionalmente, entre el 2023 y 2025 la OIT continud la asistencia técnica al IHSS con el
acompafiamiento técnico a los interlocutores sociales en la elaboracion de la nueva ley del
sistema de proteccion social; el disefio de un plan de modernizaciéon del sistema de recaudacion
del IHSS (de mayo a octubre del 2024), con el apoyo financiero de la Unién Europea (UE); y el
disefo de una estrategia de extensién de la cobertura contributiva (elaborada propiamente por
la OIT)
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90.

91.

Hay consenso en que, en general, los estudios fueron de alta calidad técnica, recogen y

cumplen con los alcances y requerimientos solicitados teniendo en cuenta las condiciones del

pais, permiten conocer la visién de la OIT sobre la Seguridad Social y sobre los distintos

regimenes (Convenio nim 102) y dan recomendaciones valiosas, en coherencia con las normas

internacionales, adecuadas y utiles, orientadas a resolver las problematicas existentes y a

generar gobernanza institucional. En este sentido, tres de los actores sefalaron:

=  “Hay aspectos de la ley que son distintos a los de la vision de la OIT, p. ej., la ley del Seguro
Social dice crear reservas especiales para distintas obligaciones y la OIT recomienda una
sola reserva para salud, que permita hacer frente a cualquier obligacion que tenga el
Régimen, igual en pension, la OIT recomienda una unica tasa de cotizacion, cuando por ley
hay dos, una para los pensionados y otra para los cotizantes activos; estas recomendaciones
son interesantes pero complejas de cumplir y siempre van a ser un trauma nacional, porque
aunque es lo que se necesita, genera muchos cuestionamientos” (IHSS).

= La recomendacién de un incremento progresivo en el techo de cotizaciones, “permitird
distribuir de manera justa y equitativa los esfuerzos, ante lo dificil que es en Honduras este
tema, porque es la posibilidad de los empresarios de limitar los servicios y, de alguna
manera ‘obligar’ a comprar servicios del sector privado” (OIT).

= “los estudios son una herramienta valiosa para fortalecer el IHSS y las condiciones de los
derechohabientes, y las recomendaciones son utiles para hacer modificaciones puntuales a
la Ley de Seguridad Social del pais” (Sector de Trabajadores).

= “las proyecciones de asegurados son muy buenas. Los resultados de los tres estudios
actuariales y del diagndstico son claros y posibles de desarrollar” (IHSS). “Los productos son
de muy buena calidad, resuelven el gran problema que se tiene con los datos y las
recomendaciones son adecuadas y utiles” (IHSS).

= “los estudios alertan sobre la necesidad de hacer acciones rdpidas para que el IHSS no
fracase, para que regimenes como el de Riesgos Profesionales no se quiebren, con
recomendaciones claras para salvarlos y con plazos concretos para que las acciones y
decisiones se tomen oportunamente” (Sector de Trabajadores). “Nos ‘abrieron los ojos’,
dicen que pasard con el IHSS si no se aplican las recomendaciones, ‘se va abajo’” (IHSS).

=  “los estudios y recomendaciones plantean cambios en cuanto a rompimiento de techos
para pagar conforme al salario para que no siga lo regresivo de que todos pagan lo mismo
sin importar las diferencias de salario y por eso las pensiones bajas, y en cuanto a la
necesidad de ampliar la cobertura a otros sectores poblacionales, p.ej., mujeres en
informalidad, recomiendan la ampliacion y acciones para promover la dfiliacion y hacer
estudios en la zona rural, para incluir trabajadoras informales” (Sector de Trabajadores).

= “los estudios son utiles porque son rigurosos y porque se hicieron de forma conjunta con
funcionarios del IHSS, por lo tanto, los estudios son pertinentes y también reales; dan
fundamentos para tomar las decisiones con base en la ciencia de datos, con sustento técnico
y objetividad y con base en instrumentos con una mirada externa experta y competente”
(IHSS).

Se menciond ademas, que los estudios “identifican lo que ya se sabia sobre la situacion del IHSS:
problemas en el sistema de cobranzas, deficiencias y desfases en la parte informdtica, el déficit
en el régimen de riesgos profesionales, y sefialan lo que hay qué hacer para enfrentar esas
problemdticas” (IHSS); y que “son una herramienta de negociacion muy importante porque
evidencian y dan sustento técnico y cientifico a temas que el movimiento trabajador venia
diciendo, el empleador negando y el gobierno revisando y debatiendo, y necesitaban evidencia
cientifica; también permiten revisar las politicas internas” IHSS).
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92. Asi mismo, los estudios dan evidencias concretas sobre la necesidad de hacer reformas “de /o

93.

94.

cual cada vez se toma mds conciencia en Honduras”, dando indicaciones de cdmo hacerlas:

= Dan datos que impulsan mejoras en ampliacién de cobertura, “uno de los mayores desafios
que tiene el IHSS y el sistema de pensiones y prevision social en Honduras, dado que la
cobertura en el pais es de las mas bajas en la regién; muestran las brechas “en beneficios a
grupos de trabajadores vulnerables y en la insercidn laboral de mujeres, sefalan las
politicas que se deben poner en marcha, y dan sustento técnico concreto y creible para
tomar decisiones en Seguridad Social” (INPREMA).

= |dentifican los déficits actuariales y dan propuestas para resolverlos, definen cémo se
distribuyen los costos para que se puedan aplicar y tomar decisiones, sefialando cuales son
mas urgentes y cudles pueden ser para el mediano y largo plazo a fin de tener sostenibilidad
institucional (IHSS); “los estudios dan perspectiva técnica a las decisiones politicas: permiten
tener evidencias concretas para tomar las decisiones en Seguridad Social” (INPREMA).

= La OIT hizo una Nota Técnica sobre la suficiencia de la tasa de cotizacion del régimen de
Riesgos Profesionales (producto contemplado inicialmente): analisis general sobre la
situacién financiera del régimen y opciones generales para solventar las brechas de
financiamiento en el corto plazo (DCPR 21-22 pag. 2).

En referencia al Plan de modernizacidn del Sistema de Recaudacidn, los actores manifestaron:

= “Las recomendaciones tecnoldgicas del trabajo sobre recaudacion con el uso de Inteligencia
Artificial beneficia no solo al IHSS sino también a los derechohabientes” (1HSS).

=  “E| diagndstico en recaudacion y en dfiliacion (facturacion, planillas preelaboradas) fue
claro, y las recomendaciones adecuadas y utiles, p. ej., la propuesta de recuperacion de la
cuenta individual (el histdrico de cotizaciones obrero-patronales de cada persona) usando
Inteligencia Artificial para el 40% de la informacion que todavia tienen en papel (cerca de
12 millones de documentos), permitird avanzar en respuestas dgiles (1 a 2 dias) a
solicitudes de prestaciones que ahora con la informacion que tienen en papel se demoran
entre 12 y 14 meses” (IHSS).

= “El apoyo en recaudacion cumple con las expectativas, aunque requiere una traduccion
funcional para hacer la transicion tecnoldgica” (IHSS).

= El Proyecto disefid un plan de modernizacién al sistema de recaudacion, el cual incluye
todos los aspectos vinculados con la afiliacién, recaudacién, control contributivo, entre
otros procesos. La modernizacidn de este sistema permitird incrementar la eficiencia en la
recaudacion de ingresos para el Seguro Social, reduciendo los costos indirectos que tienen
que asumir innecesariamente tanto las instituciones del sector publico como el sector
privado” (DCPR 22-23 pag. 3).

La propuesta de Ley del Sistema Integral de Proteccidn Social “es un documento audaz, fue una
contribucion generosa de la OIT y técnicamente precisa y profesional. A diferencia del interés
que genera la Sequridad Social, el interés por la Proteccion Social es poco en la sociedad, la PS
no contributiva para la poblacion mds pobre no interesa. Pero la Ley es clave porque proveeria
un marco de accion unificado de los dos tipos de PS: contributiva y no contributiva, y eso sienta
las bases para pasar a una PS universal” (CHEPES/SEDESOL); “plantea dos elementos clave: la
ampliacion de cobertura y la reestructuracion de la gobernanza en la Sequridad Social”
(Congreso Nacional de la Republica de Honduras).
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95.

96.

97.

“La OIT acompafié la Mesa técnica interinstitucional para la formulacién de la propuesta de Ley
del Sistema Integral de Proteccidn Social, debido a la declaracién de inconstitucionalidad de la
Ley Marco de Protecciéon Social (LMPS). La OIT presenté las normas internacionales de
seguridad social, en particular el Convenio 102 de la OIT, ratificado por Honduras en 2015, y la
Recomendacién 202 de la OIT. Ademads, presentd informacién sobre las buenas practicas
internacionales de seguridad social, para el disefio y funcionamiento del adecuado de los
sistemas, principalmente en paises en desarrollo. La formulacidon del proyecto de ley del
sistema de proteccidn social recae sobre la comisién técnica, y en particular SEDESOL” (DCPR
22-23 pag. 2).

El modo de intervencion de la OIT, la forma en que participd el personal del Instituto, el nivel
de involucramiento de los responsables gubernamentales, el fortalecimiento del didlogo social
tripartito y el apoyo de los aliados de la cooperacién crearon capacidades en los equipos
técnicos del IHSS; sin embargo, no fue suficiente para generar, en las autoridades tripartitas,
voluntad de fortalecimiento de la sostenibilidad financiera y actuarial, segun lo planteado por
cinco de los actores entrevistados, y no quedaron establecidos mecanismos para garantizar, a
mediano y largo plazo, la sostenibilidad de las capacidades creadas.

Se considera que la generacion de capacidades del Proyecto fue exitosa, pero no hay

establecidos al interior del Instituto, mecanismos que garanticen la sostenibilidad de las

capacidades creadas frente a riesgos estructurales como la fuga de talento, la falta de

institucionalizacién de procesos y practicas, y los cambios politicos (tanto a nivel de la direccion

del IHSS como del Gobierno Hondurefio). Con relacién a la generacion de capacidades se

manifestd que:

=  “Lo mds importante fue la forma de hacer un equipo conjunto durante los estudios, que
llevé a una transferencia de experiencias y conocimiento; la interaccion constante con los
especialistas de la OIT, fue una capacitacion continua sobre aspectos importantes de
actuaria. Fue mds un acompafiamiento; no fue un trabajo de consultoria o investigacion
que entrega el producto y la gente no sabe por qué ni para qué, esto fue lo contrario” (IHSS);
“se puede decir que fue trabajo conjunto real: ‘nosotros: OIT e IHSS’” (OIT).

=  “Lainclusion de todo el equipo técnico del IHSS de los distintos regimenes cred capacidades;
quedad un equipo técnico que puede realizar el andlisis a nivel técnico” (IHSS).

= Porlaforma de trabajo de la OIT en la asistencia técnica en el tema de recaudacion, “se dio
la participacion del personal técnico de varias dreas del IHSS (fue personal comprometido y
con conocimiento), y en la interaccion con el equipo asesor para el proceso de aprobacion
de los productos se dio un aprendizaje adicional” (IHSS).

= “Tanto la calidad técnica del equipo de consultores y de quienes estdn en Ginebra, como la
extension de la asistencia técnica de la OIT para cubrir otros aspectos identificados en el
diagndstico hecho en un inicio, p. ej., el estudio sobre recaudacion, fueron claves para el
logro de lo propuesto y lo requerido en la marcha” (IHSS).

= Sibien el Proyecto cred capacidades, el gran problema es la retencién del talento actuarial
en el Instituto que garantice la sostenibilidad institucional de las capacidades y de la vision
dejadas por el Proyecto “porque el mercado local es pequeio, hay mucha inestabilidad
laboral y los salarios son poco atractivos. Ese es el problema: que quienes sepan se vayan”
(OIT).

= Faltd una “traduccién funcional” a nivel procedimental y tecnoldgico que, por una parte,
permita a las autoridades ver los productos en profundidad, y por otra parte, dé claridad
sobre cdmo se modelan los procesos para que se conviertan en requerimientos funcionales
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para el sistema de informacién, “en este sentido no es un conocimiento estructurado que
garantice la implementacion y en tecnologia no pasé nada” (IHSS).

98. En cuanto a la debilidad frente a la generacidn de voluntades, se menciond que:

“Aunque se hayan hecho los estudios y presentado a las autoridades que estaban en ese
momento, si no hay voluntad politica de las autoridades actuales para implementarlos, los
resultados pueden ser nulos, y no parece haber voluntad politica” (IHSS).

La Junta Directiva del IHSS a la que se le presentaron los estudios, “no visibilizo los
resultados y recomendaciones de los estudios actuariales; en el acta quedd como
“conocido” pero no se tomaron decisiones sobre acciones a implementar (p. ej., incluirlo en
la planificacion, o dando una orden a alguien para actuar), lo que puede mostrar falta de
interés” (IHSS); sin embargo, representantes del sector de Trabajadores en la Junta
Directiva del IHSS mencioné que mas que falta de interés, “falté tiempo para tomar las
decisiones, conocimos los resultados de los estudios y cambiaron nuevamente a Comision
Interventora” (Sector de Trabajadores).

Algunos actores sefialaron que en la Comisidn Interventora actual tampoco se evidencia
interés en aplicar los estudios “la aplicacion de las recomendaciones de los estudios no estd
en su agenda, porque estdn buscando resultados de muy corto plazo” (IHSS); “Va a ser dificil
aplicar las recomendaciones por ser un afio electoral, pues las reformas a la Seguridad
Social implican un alto costo politico que nadie quiere asumir” (UE). Con relacién a lo
anterior, la Comisién Interventora considera que “su agenda actual no estd enfocada en las
reformas de ley, sino en tratar de generar confianza en el IHSS, mostrando el tipo de
servicios que se puede otorgar, tomando las decisiones de corto plazo que pueden tomar
sin pasar por el Congreso” (IHSS).

También se sefiald que en el tripartismo no hay voluntad de fortalecer la sostenibilidad
financiera y actuarial del IHSS porque “los mandantes estdn ‘a gusto’ con la situacion actual
de la Seguridad Social; p. €j., los representantes de los trabajadores se acoplan a lo que les
digan los representantes de los empleadores porque cualquier cambio en los techos de
cotizacion los afectan como representantes de su sector; y el gobierno puede pasar de una
posicion a otra y también se acomoda y se olvida lo clave que es mejorar la calidad de vida
de los mds necesitados” (IHSS).

La visibilizacién de la situacidn del Régimen de Riesgos Profesionales, hecha por el Proyecto,
“va generd una discusion interna en los empresarios debida, por una parte, a la negativa de
los empleadores al aumento en la tasa de contribucion y, por otra parte, a que es una
entidad internacional técnica como la OIT, quien ha demostrado la necesidad de cambios
en ese pardmetro” para mejorar la financiacion del régimen (INPREMA).

99. El Proyecto generé mecanismos y acuerdos de cooperacion (3 acuerdos) entre aliados y con
otras iniciativas en Seguridad Social y fortalecimiento de la sostenibilidad financiera y actuarial
de los regimenes del IHSS.

Uno de los acuerdos de cooperacién fue con la Unidn Europea para la mejora del sistema
de recaudacién del IHSS, quien “tenia hasta fin de 2024 un apoyo presupuestario con
asistencia técnica para el sector empleo y un indicador de incremento de trabajadores al
Seguro Social; por eso, cuando la OIT les preguntd si podian financiar la mejora del sistema
de recaudacion del Instituto porque los fondos del proyecto no les alcanzaban, lo financiaron
acordando que la supervision técnica la haria la OIT”. Esta cooperacién entre UE y OIT se

considera muy importante y ‘muy potente’ “esta fue la primera vez que se da el acuerdo de
cooperacion por iniciativa de la Oficina de la OIT en Honduras. Esta experiencia se podria
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repetir en otros frentes distintos a Seguridad Social como Empleo, donde OIT tiene interés,
aliados y sobre todo los expertos; podrian hacer esfuerzos conjuntos. Cada vez mds se
requieren donantes fuertes para llenar los vacios dejados por USAID” (UE).

Con el Centro de Construccion de Politicas Publicas (CHEPES) adherido a la Secretaria de
Desarrollo Social (SEDESOL), para la preparacion de la propuesta de Ley del Sistema Integral
de Proteccion Social “para tener claridad sobre hacia donde avanzar con la nueva ley y
orientar escenarios de construccion” (CHEPES/SEDESOL).

Recientemente se establecid un convenio con INPREMA para la valuacidn actuarial del
Régimen de Prevision del Magisterio, que sera financiado con recursos del mismo Instituto
(serd un nuevo proyecto de asistencia técnica de la OIT) (INPREMA).

100.La OIT tuvo un enfoque innovador en la implementacion del Proyecto, segun lo planteado por
cinco de los actores entrevistados.

Fue novedosa “la solicitud de tres valuaciones actuariales juntas, normalmente solicitan
una sola, y en algunos casos la valuacion de un régimen y las prestaciones asociadas. Esto
permitio lograr economias de escala e implicé una coordinacion del trabajo cuidadosa para
no sobrecargar al IHSS con las demandas de informacion, manteniendo la particularidad de
informacion requerida en cada uno de los regimenes y distribuyendo los requerimientos en
tiempos que pudieran ser asumidos por las personas del IHSS como parte de su trabajo”
(0IT).

Fue innovador el uso de dos modelos actuariales nuevos desarrollados por OIT en Ginebra,
ILOpensions e ILOHealth. “Son modelos no basados en Excel como el anterior, sino en una
plataforma en la nube que permite procesar mds datos en menos tiempo y una mayor
desagregacion de la informacion” (OIT). Las herramientas online utilizadas “son
herramientas tecnoldgicas que antes no se usaban; se cargan con la informacion como las
instituciones la tienen; tiene manuales para cada paso y por eso es mds fdcil acceder y
usarla. Los modelos anteriores requerian conocer lenguaje de programacion, el modelo
actuarial no era comprendido porque requeria conocimientos técnicos muy avanzados.
Ahora la plataforma es amigable” (OIT); “dejan documentacion para trazabilidad, lo que
permiten que la informacion y lo que se haya hecho pueda ser retomado por cualquier otra
persona con la capacidad para manejarlas, cuando se requiera actualizar la valuacion”
(OIT).

Ademas, “es la primera vez que la OIT capacita al personal de un instituto en el manejo de
las herramientas para ganar autonomia institucional con capacidad técnica, de esa forma
se fortalece la autonomia de Honduras para que, en una futura actualizacion de los
estudios, se puedan delegar tareas en los propios funcionarios del IHSS y la OIT solo valide
los resultados” (OIT), “la OIT dio capacitacion al personal de la Unidad de Actuaria para el
uso de las plataformas (acceso, carga de la informacion, descargue de resultados y
pardmetros para modelar); la idea es tener acceso a las plataformas a través de
licenciamientos, pero no se ha logrado todavia; es algo que deberia retomarse en los nuevos
acercamientos de OIT a la Comision Interventora actual” (IHSS).

También fue innovador generar un grupo de trabajo mixto, entre el equipo de la OIT y los
equipos del IHSS, que implicd: “coordinar, discutir sobre el sistema de Seguridad Social para
cerrar brechas, afrontar juntos debilidades de funcionamiento; y generar datos, andlisis e
indicadores. De esa forma se aprende en la marcha, y al mismo tiempo se incide en el
mejoramiento del funcionamiento y la gobernanza del Instituto” (OIT), “se crean
compromisos y los resultados se agilizan” (OIT). Adicionalmente, permite “transferencia de
conocimientos, y de experiencias; fue mds un acompafiamiento que un trabajo tradicional
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de consultoria” que unido a “la buena direccion y apoyo de la directora de la Unidad de
Actuaria para que las reuniones se hicieran a tiempo y los equipos participaran, genero
mucho compromiso interno y mucha empatia por parte del equipo de OIT” (IHSS).

= Se considera innovador “el interés por analizar la parte operativa y no quedarse solo en los
conceptos y recomendaciones; se hicieron andlisis y recomendaciones para fortalecer la
parte operativa de los regimenes” (IHSS).

= |gualmente, el trabajo a distancia fue novedoso, “pero no es lo ideal, hay cosas que se
imposibilitan por la distancia” (OIT).

101.Es innovadora la extension del Proyecto sobre la marcha para abordar cuatro aspectos no

contemplados inicialmente en el PRODOC: reformas de la ley, tecnologia de informacidn,
recaudacion y extensidén de cobertura “en extension de cobertura la OIT trabajo con SEDESOL
en propuestas de reformas del IHSS que se incluyen en la Ley del Sistema Integral de Proteccion
Social; en recaudacion, la OIT hizo asistencia técnica con apoyo de la UE en el financiamiento;
en tecnologia de informacion: las recomendaciones de la OIT orientadas al mejoramiento en
este tema y la posibilidad del acceso a las plataformas de la OIT” (IHSS).

102.Acompaiiar el planteamiento de una propuesta de Ley del Sistema Integral de Proteccién Social

que incluyera, ademas de la Proteccidn Social, el sistema de Seguridad Social (los institutos de
Seguridad Social), el sistema de salud y, especialmente la inclusién del sistema de cuidados, es
novedosa en Honduras (CHEPES/SEDESOL); asi mismo, el recoger en la elaboracién de esta
propuesta de Ley, experiencias de otros paises y alertas sobre algunos temas, enriquecié mucho

la reflexion (Congreso Nacional de la Republica de Honduras).

103.La siguiente tabla muestra los productos esperados y no esperados, los resultados alcanzados
con los productos, los actores que los validaron, el nivel de utilidad de los resultados, y los
acuerdos de cooperacion generados para conseguir los productos y alcanzar los resultados.

Tabla 10. Productos del proyecto, sus resultados y su utilidad, actor que los valido y acuerdos de
cooperacion para realizarlos

Producto Producto no . - . Acuerdo .d’e
Resultado Nivel de utilidad Validador cooperacion
esperado esperado
generado
Estudios Evaluacion dela  Evaluaciéndela = Alto: opciones de OIT: + IHSS-OIT, para la
actuariales Tasa de sostenibilidad reformas sobre + ASU creacién del
de los tres cotizacion del financiera del financiamiento y * PFACTS Equipo Mixto de
regimenes: Régimen de RP.  [HSS. cobertura + Especialista de realizacidon del
IVM, EM y contributiva, y Proteccion Social Proyecto
RP. Diagndstico de  Evaluacién del politicas de IHSS: esperado y
la desempefio y inversiones y *Unidad de Actuaria solicitudes
administracién gobernanza de gestion de riesgos, y Departamentos adicionales no
del Seguro la dentro del marco de Estadistica, esperadas.
Social. administracién.  legaly técnico del Tesoreria 'y + IHSS — Sector de
Andlisis de IHSS. Planificacion. Trabajadores,
gestion de los * Gerencias de los para incidir en el
regimenes del regimenes. Congreso la
IHSS. + Direccién aprobacion del
(Comision incremento en la
Interventora o cotizacién para
Director,
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Capacitacion
de personal
técnico del
IHSS,
involucrado.

Programa
general de
formacion (8
madulos) en
gestion de
sistemas de
Seguridad
Social.
Estudio del
sistema de
recaudacion
para la
Seguridad
Social.

Propuesta de
proyecto de Ley
del Sistema
Integral de
Proteccidn
Social.

PRODOC para
realizar el
estudio
actuarial del
INPREMA con
base en
experiencia con
el IHSS.

Eficiencia

Aumento de la
capacidad
institucional del
IHSS en éreas
claves.

Modernizacién
Institucional:
incrementar la
eficiencia en la
recaudacion.

Ley Marco de
Seguridad
Social en
reemplazo de la
derogada por la
Sala de lo
Constitucional
de la CSJ.

Ampliacion de
la oferta de
servicios del
Instituto.

Alto: personal
capacitado y
formado, procesos
y practicas
mejoradas.

Alto:

+ Digitalizaciony
uso de IA en
manejo de
informacién
para respuestas
agiles a
solicitudes de
prestaciones.

Alto:

+ Ratificaciéon de
las normas
internacionales
de Seguridad
Social.

* Integracion de
Proteccion
Social
contributiva 'y
no contributiva.

* Integracion de
sistemas de
Proteccion
Social y
Seguridad
Social.

Alto:

Continuacion del

Proceso de

acompafiamiento

delaOIT en

Seguridad Social al

Estado Hondurefio

en materia

actuarial y

financiamiento de

la OIT.

Valoracion del nivel de eficiencia del Proyecto
Teniendo en cuenta el indicador acordado en el Informe de Inicio, el nivel de eficiencia del

Proyecto fue alto en cuanto se cumplieron los dos aspectos del indicador: |os recursos

Directora) o Junta
Directiva
tripartita.

IHSS:

+ Departamentos
Técnicos
participantes.

Personal nacional y

regional.

IHSS:

Técnicos de los
distintos
departamentos
participantes.

SEDESOL-IHSS:
Equipos técnicos de
Proteccidn Social no
contributiva 'y
Seguridad Social
contributiva.

Direccion del
INPREMA

pago de pension
por IVM.

OIT- IHSS, para
autorizar el uso de
modulos de
formaciony
plataformas en linea
(pendiente).

IHSS - OIT -
Delegacién de la UE
(financiacion) para
la realizacidn del
estudio.

SEDESOL-IHSS-OIT-
Organismos de
Cooperacion (CEPAL,
ONU), para
conformacion de la
Mesa Técnica
Interinstitucional de
elaboracién de la
propuesta de
proyecto de Ley, con
participacion de
otros actores clave y
el Congreso de la
Republica.

INPREMA-OIT para
la formulacion e
implementacion
interinstitucional del
PRODOC.

presupuestados, las acciones y tiempos planeados fueron suficientes para alcanzar los resultados,
y el Proyecto fue eficiente en la gestion de recursos y tiempos complementarios para responder a
los riesgos, limitaciones y retos de la implementacién durante la marcha.
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104. Los recursos presupuestados, las acciones y tiempos planeadas fueron suficientes para
alcanzar los resultados:

“La ejecucién del primer afio del proyecto no requirié ajustes significativos en el
presupuesto del Proyecto. En cambio, el ahorro en costos de las misiones y otros gastos
asociados con la gestién del Proyecto permitid, en gran medida, el financiamiento del
estudio sobre el diagndstico institucional del IHSS y la elaboracion del programa de
formacidn en seguridad social”
“La ejecucion del segundo y tercer afio del proyecto no requirié ajustes significativos en
el presupuesto del Proyecto”

“Los recursos fueron suficientes e incluso alcanzaron para elaborar otros productos” ,
“los recursos suficientes para hacer lo del PRODOC y contratar 13 técnicos capacitados y
con experticia”

105. El Proyecto fue eficiente en la gestidon de recursos y tiempos para responder a los riesgos,
limitaciones y retos de la implementacidn, segun lo planteado por un actor entrevistados y
un documento consultado. “Se exigio calidad para proteger los intereses financieros y técnicos
del IHSS y se cumplieran los objetivos, y el equipo OIT respondid”

106. Se ahorraron recursos:

“Se tuvo la oportunidad de ahorrar recursos con el trabajo virtual (debido al COVID) y por
eso se pudieron hacer otros productos no planeados” , “se pudo hacer mds con los
fondos remanentes del proyecto, porque fueron muy ahorrativos y en lugar de devolver
esos recursos, se negocio con el IHSS la extension para gastarlos haciendo nuevas
actividades criticas, identificadas en el diagndstico inicial”

“Los resultados del diagnéstico institucional brindaron insumos técnicos que apoyaron la
produccién de los tres estudios actuariales. Esto permitido que el equipo técnico que
estaba dedicado a la elaboracién de los estudios actuariales pudiera destinar mas tiempo
a la calibracién de los modelos y creacién de escenarios, optimizando el tiempo de los
especialistas internacionales. ¢ Se organizaron reuniones conjuntas entre los equipos del
IHSS y el equipo de consultores de la OIT para temas que son de competencia de los tres
estudios actuariales y del diagndstico institucional. Esto permitié optimizar el tiempo de
las sesiones de trabajo solicitadas a las unidades y departamentos del IHSS. ¢ El Proyecto
mantuvo un didlogo constante con los interlocutores sociales (organizaciones de
empleadores y trabajadores), lo cual facilité posteriormente la presentacion de los
resultados a los tomadores de decisiones del sistema de seguridad social”

“Durante el segundo afio, sin requerir de financiamiento adicional, el Proyecto incluyé dos
productos adicionales: un diagndstico institucional y un curso sobre Seguridad Social para
funcionarios técnicos y directivos. Asimismo, durante el tercer afo, el Proyecto sin
necesidad de financiamiento, brindé apoyo en acompafamiento técnico para alinear la
Ley del Sistema Integral de Proteccidn Social a los convenios internacionales de seguridad
social, y acompafiamiento en planes estratégicos para la modernizacidn institucional del
IHSS. La OIT finalizd estos proyectos en diciembre de 2024”

107. Este proyecto movilizé recursos: “los estudios actuariales y los otros productos como el
fortalecimiento de capacidades, el tema de cuidado (con SEDESOL), siguid una prdctica que
permite movilizar recursos para financiamiento de la oficina a través de una misma temdtica
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(la Seguridad Social y el trabajo actuarial)” . El IHSS “buscd recursos con la Union Europea

5

y solicito asistencia técnica a la OIT para hacer estudios que contribuyeran al fortalecimiento
del sistema de recaudo, como parte del compromiso de todos con el Trabajo Decente y la
cobertura de Seguridad Social”

108. Se identifican las siguientes ganancias en la eficiencia del proyecto:

El ahorro en costos en las misiones de funcionarios y equipos técnicos de la OIT y ahorro
en otras lineas presupuestarias del Proyecto que permitié financiar nuevos productos
(diagndstico institucional, programa de formacién en seguridad social, acompafiamiento
en la legislacion, otros).

La elaboracién de un diagndstico institucional que permitié darle un mejor contexto a
las recomendaciones del IHSS, y ademas permitié generar nuevas fuentes de
financiamiento para la asistencia técnica del IHSS.

El Proyecto ha mantenido un didlogo constante con los interlocutores sociales
(organizaciones de empleadores y trabajadores), lo cual facilitard posteriormente la
presentaciéon de los resultados a los tomadores de decisiones del sistema de seguridad
social.

La articulacién con la Unidn Europea para el financiamiento del plan de modernizacion
del sistema de recaudacion del IHSS”

Impacto

109.

110.

Valoracion del nivel de impacto del Proyecto

De acuerdo con el indicador establecido en el Informe de Inicio, el nivel de impacto del
Proyecto fue medio puesto que cumplié con 6 de los nueve aspectos del indicador: hubo
cambios institucionales en el IHSS atribuibles al Proyecto, hay modificaciones normativas
o reglamentarias en Seguridad Social vinculadas al Proyecto, existen estrategias
nacionales de Seguridad Social que han integrado recomendaciones del Proyecto, las
metodologias implementadas se replican en otras iniciativas de la OIT en Honduras, el
modelo de intervencion del Proyecto ha sido utilizado en otros programas de Seguridad
Social y se afianzé como herramienta efectiva de implementacion de proyectos en
condiciones complejas. Sin embargo, el Proyecto no fue suficiente en el cumplimiento de
los otros tres aspectos del indicador: todavia no hay indicios de un cambio que mejore
sustancialmente las condiciones de Seguridad Social por efecto de la intervencion del
Proyecto; en este sentido, aunque hay recomendaciones que se pueden tomar en el
corto plazo, el IHSS y el Gobierno todavia no adoptan medidas que mejoren la inclusién
de mujeres y poblaciones vulnerables a la Seguridad Social, y no se evidencia un impacto
real en la extensidn de la cobertura, aunque el IHSS y la OIT contintan trabajando en una
estrategia derivada del Proyecto con énfasis en grupos de dificil cobertura.

Hay evidencia de cambios institucionales en el IHSS atribuibles al Proyecto (nuevas
normativas, estructuras o mecanismos). Dos de los actores entrevistados manifestaron:

“Las mejoras tecnoldgicas en recaudacion se estdn haciendo progresivamente, para tener
informacion actualizada y veridica; los comisionados estdn reformando el organigrama

5 La Unién Europea aportd 300. 000 euros para financiar la asistencia técnica de la OIT en el estudio del sistema de
recaudacion del IHSS.
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111.

112.

113.

114.

115.

116.

117.

118.

actuarial a partir de las recomendaciones de los estudios; se estdn descentralizando las
actividades de la Unidad de Actuaria a fin de que no se recargue la Unidad” (IHSS).

La mayoria de las recomendaciones del estudio sobre el sistema de recaudacidn se estan
asumiendo, entre ellas, “el fortalecimiento del recurso humano y del registro patronal; el tema
del sistema de recaudo y dfiliacion, por el impulso que le ha dado el comisionado Destephen,
es el que mds ha recogido insumos y recomendaciones de los estudios” (IHSS).

Se generd claridad en que “la tarea a nivel de gobernanza administrativa del sistema de
recaudacion serd titdnica y que no se logrard en el corto plazo, pues requerird un
funcionamiento con un estdndar de calidad que en este momento no tienen”, lo cual quedé
demostrado en la profundidad del trabajo con la que se hizo el estudio (OIT).

Se hizo una linea de trabajo para ampliaciéon de cobertura a partir de las recomendaciones del
Proyecto. Se logrd crear la Gerencia Aseguradora recomendada en los estudios, “aprovechando
un cambio de direccion y de manera camuflada” (IHSS).

Se posiciond, en el Instituto, que “con la informacion que tienen disponible, se pueden hacer
estudios robustos y rigurosos, enmarcados en herramientas y metodologias en linea con los
estdndares y normas internacionales de trabajo actuarial y buenas prdcticas internacionales”
(0IT).

En los procesos administrativo del tema de aseguramiento “quedd la dindmica de hacer
sesiones en comun (entre las dreas que intervienen en un proceso) y generar un acta conjunta;
esto, que ha sido efectivo para aprobar proyectos, salid de la forma de trabajo en el Proyecto
y se estd implementando. Son pequefios cambios que se estdn haciendo desde la parte técnica,
aunque no son iniciativas de ‘arriba hacia abajo’” (IHSS).

Se creé un umbral metodoldgico mds elevado para nuevos estudios actuariales “y eso es clave
para que los actores del tripartismo sepan que los nuevos estudios deben cumplir minimamente
con la calidad equivalente al tipo de producto que el proyecto entregd, y los actores van a pedir
que los estudios y andlisis se hagan con la calidad técnica, profundidad y metodologia de los de
la OIT”y, con esto, “se elevo el nivel de requerimientos de calidad para futuras reformas” (OIT).

“Se volvieron a hacer licitaciones, que no se hacian desde hace mds de 15 afios, y se dejaron
lineamientos; esto dard mds transparencia a los procesos de adquisicion del IHSS”, (IHSS).

No obstante, lo anterior, dos de los actores manifestaron que:

= Todavia no se pueden percibir cambios porque, aunque “quedaron las recomendaciones,
no se han tomado las decisiones” (Sector de Trabajadores), “no depende de la ejecucion
del proyecto ni de los funcionarios del IHSS, sino de la toma de decisiones en el IHSS. Da
pesar por ser un proyecto grande, que las recomendaciones con oportunidades de mejora
se queden en papel” (IHSS); se percibe que “a los estudios no se les ha dado la importancia
que requieren” (Sector de Trabajadores) y que “la Comision Interventora actual estd
enfocada en solucionar problemas con proveedores y reqularizar los servicios de salud,
pero en la parte previsional no ha aplicado nada de las recomendaciones. No se ve ningtn
impacto hasta ahora” (IHSS).
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119.

120.

121.

122.

Auln no se han incorporado insumos del Proyecto en documentos estratégicos del IHSS,
aunque hay medidas que se pueden tomar en el corto plazo, de acuerdo con lo expresado por
dos de los actores entrevistados: como la fijacidn de nuevos techos que “no requiere pasar por
el Congreso, porque en 2024 hicieron una Ley especial (Ley para la regulacion de las
cotizaciones del IHSS) y aprovecharon para dejar un articulo que decia que el IHSS va a fijar los
nuevos techos de forma gradual para los proximos 5 afios a partir de este, lo que habilita a la
Comision Interventora a tomar las decisiones sobre la fijacion de los techos para los préximos
5 afos”; y fijar la tasa de Riesgos Profesionales, “que estd en un reglamento que plantea la
necesidad de tener una tasa de siniestralidad que ya estd haciendo la Unidad de Actuaria”
(Comisién Interventora).

Es dificil que se apliquen las recomendaciones este afio por ser afio electoral, pero se espera
gue Comisidn Interventora deje adelantadas algunas acciones para que el préximo gobierno
les de sostenibilidad. “Al inicio de esta actividad el IHSS tenia un director muy interesado y
pensaron que podria apropiarse de los resultados, pero antes de terminar el Proyecto fue
destituido, y el gobierno decidio volver a nombrar una Comision Interventora, cuya presidenta
es la ministra de Salud. La Comision Interventora estd satisfecha y muy interesada en los
resultados del estudio, por eso confia en que aplique las recomendaciones que quedaron” (UE).

Para evitar que la reforma de ley sea rechazada, previamente se quiere mostrar a la poblacién
que la Seguridad Social se puede prestar de forma mas eficiente. “Por esto, la agenda de la
Comision Interventora no estd enfocada ahora en las reformas de ley, sino en tratar de generar
confianza en el IHSS, mostrando el tipo de servicios que se puede otorgar, usando las reservas
que tienen del déficit de ejecucion de afios anteriores. Para el 2026 no se tendrdn esos recursos
y entonces podrdn decir que se requerird el aumento de los techos, pero la poblacion ya habrd
visto la mejora en la prestacion de los servicios y esperan, con eso, evitar el rechazo a las
reformas de ley. La ley pedia un estudio y con el estudio de la OIT se puede sortear la traba
legal” (IHSS).

Hay modificaciones normativas o reglamentarias en Seguridad Social vinculadas al Proyecto,

como lo manifestaron tres de los actores entrevistados:

= En el Régimen de IVM el Congreso, como parte de la revision de las propuestas del
Proyecto y mediante el cabildeo del IHSS y los trabajadores, aprobd en abril 2024, el
incremento de la cotizacion “para aumentar la contribucion al pago de pension por IVIM
de empleadores y trabajadores (antes se pagaban 1.500 lempiras y ahora 1.650). Este
incremento representa mayores ingresos para la Seguridad Social y, ademds, el Estado
asumio la responsabilidad de pagar sus deudas con la Sequridad Social” (OIT).

= En 2024 se aprobd una ley y una propuesta de reforma para estabilizar el fondo de Riesgos
Profesionales producto del estudio realizado por el Proyecto. “El andlisis de la tasa de
contribucion y de la subida del techo que se establecia de manera progresiva en la Ley
Marco y que se habia congelado en 2022, se reactivd en 2024, producto del andlisis del
estudio actuarial sobre el Régimen de Riesgos Profesionales que el IHSS presentd sobre la
necesidad de mantener la progresividad para mejorar la financiacion del régimen. Por este
camino, las propuestas de reformas para mejorar el IHSS en el corto y mediano plazo van
a basarse en los resultados de esos estudios” (INPREMA).

= Se han incorporado recomendaciones de los estudios actuariales en la propuesta para el
Régimen de Riesgos Profesionales: “se estd incluyendo la fijacion de un techo mds alto (3
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123.

124.

125.

126.

127.

128.

salarios minimos) y fijar una cuota especifica para el tema de Enfermedad y Maternidad”
(IHSS).

Existen estrategias nacionales de Seguridad Social que han integrado recomendaciones del
Proyecto, de acuerdo con lo sefalado por cuatro de los actores entrevistados.

La propuesta de Ley del Sistema Integral de Proteccién Social que remplazara la Ley Marco de
Seguridad Social, la cual fue elaborado por SEDESOL con la asesoria técnica de la OIT en el
marco de este Proyecto, incluye insumos y recomendaciones de los estudios actuariales
realizados (IHSS); “se incorporaron las recomendaciones de los diferentes escenarios
planteados, especialmente en techos y tasas y en la gestion de los beneficios que garantiza el
IHSS, para ir avanzando en el cumplimiento del Convenio num. 102 y la Recomendacion num.
202” (IHSS).

El costo de la propuesta de Ley, se basé en datos de los estudios actuariales realizados con el
IHSS; la propuesta incluye el piso de Proteccién Social o no contributivo, ademads de los
subsistemas de Seguros Sociales, Salud y Cuidados Integrales e incluye. “En la actualidad el
producto se discute en cabeza del ministro de la SEDESOL para ser presentado al Congreso. El
producto ha sido comentado por varias entidades como CEPAL, PNUD, UNICEF, organizaciones
de mujeres y la Unidad Técnica de la Presidencia, quienes mostraron satisfaccion y propusieron
ajustes en terminologia, mds atencion al tema de género (lenguaje mds inclusivo); estas
sugerencias fueron incorporadas en estrecha comunicacién con OIT” (CHEPES/SEDESOL).

El Programa de Trabajo Decente por Pais, firmado de manera tripartita en el 2024, incluye las
tematicas trabajadas en este Proyecto: recaudacion, fortalecimiento institucional y Ley Integral
de Proteccion Social, “y sefiala los temas del Proyecto como temas de interés del pais para el
relacionamiento con la cooperacion, entre ella OIT” (OIT); “al firmar e iniciar el Proyecto no
tenian Programa de Trabajo Decente por Pais (se elaboré en el mismo tiempo del Proyecto) y
el que la Sequridad Social sea una de las prioridades en esté PTDP, le da mayor soporte de
sostenibilidad, porque las acciones quedan en el marco del programa que tiene un Comité
Tripartito de seqguimiento. EI PTDP tiene aprobacion tripartita. Honduras es uno de los pocos
paises que tienen ya un PDTP aprobado y vigente, que refleja el marco de cooperacion con la
OIT” (OIT); “asombra como la OIT logra la firma del PTDP en medio de las tensiones entre los
mandantes, esto demuestra que tiene capacidad de convencimiento, la UE con financiamiento
al gobierno no pudo” (UE).

El IHSS y el Gobierno todavia no han adoptado, con insumos del Proyecto, medidas que
mejoren la inclusion de mujeres y poblaciones vulnerables a la Seguridad Social, aunque se
espera un impacto positivo una vez se implementen las recomendaciones de los estudios,
como fue expresado por tres de los actores entrevistados y se plantea en uno de los
documentos consultados.

La aplicacién de las recomendaciones de los estudios permitira impactar positivamente las
mujeres y poblaciones vulnerables, en tanto los trabajadores que se afilian al IHSS son los que
estan mas cerca de la linea de pobreza. “El fortalecimiento de las capacidades de respuesta
del IHSS es tal vez la forma mds importante de contencion del riesgo de pobreza que tienen los
trabajadores en Honduras, especialmente en temas de salud. Adicionalmente, considerando
que, aunque la tasa de participacion laboral en Honduras es muy baja (40%), la tasa de
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130.
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132.

133.

134.

insercion de mujeres en la cotizacion al IHSS es mayor, lo que podria indicar que las mujeres se
insertan de mejor manera en el mercado formal y, dado que la Seguridad Social en Honduras
es para trabajadores formales, con patrono, generalmente de zonas urbanas, si la tasa de
insercion de las mujeres en la dafiliacion al IHSS es mayor, el Proyecto las impacta (eso no
significa que, en general, la situacion de las mujeres en Honduras sea mejor que la de los
hombres)” (INPREMA).

Se hizo sinergia con la iniciativa de la SEDESOL de tomar un pilar no contributivo para
pensiones de adultos mayores (de mas de 80 afios) “pero la iniciativa tiene un planteamiento
mds solidario que no da sostenibilidad, estd bien que se haga un fondo solidario y se maneje
desde SEDESOL, pero al ser un servicio previsional, debe ser administrado por el IHSS, con
fondos no contributivos pero que se manejen de forma sostenible y temdtica, no aislada”
(IHSS).

En la propuesta de Ley del Sistema Integral de Proteccidn Social, se consideran varios
programas del piso de Proteccidn Social para grupos vulnerables que tienen como receptores
a las mujeres: “asignacion por hijos a cargo, que actualmente se atiende a través de
transferencias monetarias; el de alimentacion escolar, el programa nacional de cuidado, que
beneficia fundamental a mujeres” (CHEPES/ SEDESOL).

El Proyecto se propuso la elaboracion de una estrategia integral para la extension de la
cobertura a la Seguridad Social, con un enfoque prioritario a los grupos de dificil cobertura
“que incluye el trabajo independiente, el trabajo doméstico, el trabajo en microempresas y el
trabajo migrante. Esta estrategia serd elaborada de manera conjunta con el Departamento de
Planificacion y el Departamento Actuarial del IHSS. La estrategia estard lista a finales del 2025
(DCPR 22-23 pdg. 3).

La cobertura de Seguridad Social de poblaciones tradicionalmente excluidas por incidencia
del Proyecto varié favorablemente desde el inicio hasta la finalizacién. Por su naturaleza, el
Proyecto no buscéd intencionalmente esta medicidn. No se logrd evidenciar con mayor
especificidad y énfasis las inequidades de género y no discriminacién, no se profundizd, con
indicadores explicitos suficientes, sobre aspectos claves de la inequidad y la exclusidn.

Las recomendaciones metodoldgicas del Proyecto se replican en otras iniciativas de la OIT en

Honduras, como lo expresé uno de los actores entrevistados.

= El proyecto con el IHSS “fue escenario para posicionar la importancia de estudios
actuariales para los demds Institutos de Seguridad Social y en ese sentido, apalancar
recursos para la OIT” (OIT).

= En el INPREMA, para el estudio del Régimen de Previsidon del Magisterio, “para lo cual ya
se formulé el PRODOC de un nuevo proyecto” (OIT); “el INPREMA, también intervenido, le
pidié a OIT asistencia técnica para un estudio que analice la situacion financiera y
actuarial, el cual se iniciard como un nuevo proyecto, que estd proximo a firmarse, y sera
financiado con recursos del INPREMA (como el IHSS financio este)” (OIT).

El modelo de intervencion del Proyecto ha sido utilizado en otros programas de Seguridad

Social; especificamente, se ha replicado la creacién de un equipo mixto interinstitucional,
como lo sefialé uno de los actores entrevistados:
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®= En la formulacién de la propuesta de Ley del Sistema Integral de Proteccién Social se

implementd un equipo mixto interinstitucional “que articulara el trabajo de la OIT con el
equipo de IHSS y el equipo de la SEDESOL”. La existencia de este equipo mixto “generd en
el personal de la SEDESOL formacion en Seguridad Social contributiva que no conocian, y
en el personal del IHSS formacion en Proteccion Social no contributiva, lo cual fue un
aprendizaje mutuo muy importante. De este proceso de formacion hizo parte un diputado
(uno de los vicepresidentes del Congreso) quien muy probablemente serd quien presente
la propuesta de Ley Integral de Proteccion Social ante el Congreso. Esta propuesta de Ley,
aunque no ha sido aprobada, es un referente para el accionar de SEDESOL e inspira otras
politicas relacionadas con PS como discapacidad, personas mayores, cuidado; algunas de
esas politicas estdn socializindose con la poblacién y otras estdn en disefio” (CHEPES/
SEDESOL).

El Proyecto afianzé el modelo de intervencion de la OIT como herramienta efectiva de
implementacién de proyectos en condiciones complejas, segln lo expresado por cuatro de
los actores entrevistados y se menciona en uno de los documentos consultados:

Se lograron afrontar adecuadamente los cambios “que hubo a lo largo de la implementacion
del Proyecto, especialmente el cambio del marco legislativo a mitad del proyecto (2022), que
hizo ajustar la perspectiva de las recomendaciones que se tenian y fue interesante la
proactividad de OIT para reorientar el proyecto a lo que quedaba vigente” (IHSS).

Fue dificil por la inestabilidad que hubo en la direccién, que obligd a presentar los avances a
varios directores. “Se supo salir adelante y se mantuvieron los resultados del proyecto y eso es
importante de resaltar: hubo cumplimiento de los tiempos y procesos y en los resultados”
(IHSS).

El equipo ‘mixto’ y la interaccidn continua entre el equipo consultor y el del IHSS fue clave,
porque los consultores tienen experticia, pero mas aun, el involucramiento de los funcionarios
con informacion sobre el contexto y los cambios, permitié ajustes sobre la marcha en la
intervencién “y eso fue parte de lo que, desde el IHSS se procurd: mantener a los consultores
informados de lo que estaba ocurriendo para que si tocaba hacer cambios en el alcance y
resultados del proyecto se pudieran hacer en el momento y no esperar a terminar todo, para
decir después que no era pertinente” (IHSS).

Un proyecto como este, donde la vision técnica en términos de resultados es lo mas
importante, es clave porque se antepone lo técnico a otras realidades “aunque en contextos
donde lo politico es mds importante que lo técnico es dificil; en un escenario tripartito los
intereses politicos sectoriales afloran y complejizan el didlogo. Este es un estudio técnico y los
datos dicen objetivamente: si tiene un buen sistema de recaudacion o no lo tiene, si tiene un
régimen con sostenibilidad actuarial y financiera o no lo tiene, y por eso genera conciencia en
los actores politicos que es a partir de tomar decisiones politicas basadas en esas
recomendaciones técnicas, que se puede lograr el mejoramiento del Sistema de Seguridad
Social. Por eso considero muy importantes los estudios realizados” (INPREMA).

Con el Proyecto se afianzaron mecanismos del modelo de intervencion de la OIT que fueron
claves para el éxito del trabajo realizado tales como: “la buena formulacion del Proyecto, la

experticia del equipo, el compromiso de técnicos y especialistas que permitié un aprendizaje
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mutuo, la importancia del tema del Proyecto para los actores, la participacion de los
mandantes en la revision de los informes y el debate, el ahorro de costos de desplazamiento
de los profesionales por la virtualidad, la formacion en herramientas virtuales, el programa de
formacion en temas exclusivos del objetivo del Proyecto, las reuniones conjuntas de los equipos
con los consultores” (CHEPES/ SEDESOL).

141. Se consideré importante que el Proyecto “fuera la continuidad de trabajos anteriores, p. €j.,
del disefio del Régimen de Riesgos Profesionales en el 2005 y las Notas Técnicas iniciales
solicitas por el IHSS sobre reconocimiento de riesgos y enfermedades profesionales en el nuevo
mundo laboral” (CHEPES/ SEDESOL).

142. lgualmente, fue muy importante “elaborar la propuesta de Ley del Sistema Integral de
Proteccion Social con SEDESOL en funcion de lo que el equipo del IHSS planteaba y la OIT
respondia dando ejemplos de experiencias de otros paises” (IHSS).

143. La OIT seguira siendo relevante para realizar estos ejercicios técnicos tan especializados en

un marco politico y técnico muy complejo, segun tres de los actores entrevistados:

= “La experiencia de la OIT, su conocimiento del pais, su cuidado en incluir el tripartismo y
personas claves, y el respeto y legitimidad que tiene en los mandantes” son claves en estas
situaciones complejas (Sector de Trabajadores).

»  “La facilitacion de un ente externo permite ver situaciones o errores que, el personal de la
institucion no puede ver por estar involucrados” (IHSS).

= “Porlaimportancia de considerar la “economia politica de la Seguridad Social” que implica
“el involucramiento activo de los distintos actores y sectores durante la implementacion”
(OIT).

144. La OIT tiene mucho peso respecto al didlogo tripartito para politicas publicas: “es /a unica
organizacion que tiene peso frente a los tres mandantes” (UE).

Sostenibilidad

Valoracion del nivel de sostenibilidad del Proyecto

Considerando el indicador establecido en el Informe de Inicio, el nivel de sostenibilidad
del Proyecto fue bajo en cuanto solo dos de los cuatro aspectos del indicador evidencian
sostenibilidad: hay funcionarios del IHSS y de otros actores clave capacitados en la
aplicacién sostenible de los productos del Proyecto, y hay productos del Proyecto que
han sido utilizados como base para nuevas estrategias o reformas en la Seguridad Social.
Pero no hay documentos que evidencien la integracion de los productos del Proyecto en
planes estratégicos o normativas del IHSS, los actores clave identificaron mas barreras
que facilitadores internos y mas los factores externos clave que limitan que los que
favorecen la continuidad en el uso de los productos y resultados del Proyecto en el
fortalecimiento de la sostenibilidad financiera y actuarial de los regimenes del IHSS.

145. Quedaron funcionarios del IHSS y de otros actores clave capacitados para la aplicaciéon
sostenible de los productos del Proyecto, (personal de la Unidad Actuarial del IHSS y de la
SEDESOL), como lo manifestaron tres de los actores entrevistados:
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= Todo el personal de la Unidad de Actuaria y de otras unidades del IHSS estd capacitado
para el uso de los productos y herramientas del Proyecto, no solo para IVM sino también
para RP y EM; la formacion continua y el uso de herramientas en linea son incentivos para
la retencién del personal; “si bien es importante hacer el convenio con la OIT de
autorizacion para el uso de sus herramientas en linea, lo cual ya solicité la Unidad de
Actuaria a la Comision Interventora, quedd personal capacitado para hacer estudios
actuariales usando de la mejor forma los datos que se tienen” (IHSS).

= “Quedd Personal formado para tener datos de calidad y aplicarlos” (OIT).

= El Proyecto cred capacidades financieras y tecnolégicas en la Unidad de Actuaria (IHSS).

= “Personal de la SEDESOL formado en Seguridad Social contributiva y Personal del IHSS en
Proteccion Social no contributiva, incluido un diputado del Congreso, que podrdn respaldar
la propuesta de Ley” (CHEPES/ SEDESOL).

Los productos del Proyecto han sido utilizados como base para nuevas estrategias o

reformas en la Seguridad Social:

= Los productos del Proyecto (recomendaciones sobre reformas a la Seguridad Social en
cuanto a extensién de cobertura y recaudacidn planteadas en los estudios actuariales de
los tres regimenes, y datos para costear la propuesta de Ley) han sido insumos para la
elaboracion de la propuesta de Ley del Sistema Integral de Proteccién Social liderado por
SEDESOL, que entregaron al Ministro de la SEDESOL.

= Enlaformulacién del Programa de Trabajo Decente por Pais, firmado de manera tripartita
en el 2024, se incluyeron aspectos del estudio sobre recaudacion y fortalecimiento
institucional.

Sin embargo, todavia no existen documentos que evidencien la integracion de los productos

del Proyecto en planes estratégicos o normativas del IHSS

= Todavia no hay un convenio de licenciamiento entre la OIT-IHSS para el uso de los modelos
actuariales ILOPensions y ILOHealth, no ha llegado una solicitud formal de la direccion del
IHSS, no obstante que la Oficina de la OIT Centroamérica esta en disposicién de ayudar a
tramitarla en el menor tiempo posible (OIT).

Son mas las barreras que los facilitadores internos identificados por actores clave, para la
continuidad en el uso de los productos y resultados del Proyecto que permitan el
fortalecimiento de la sostenibilidad financiera y actuarial de los regimenes del IHSS.

Los cambios directivos y administrativos “no han permitido que las recomendaciones de los
estudios se pongan en prdctica y se logre la aplicacion de lo realizado: se inicié con una
Comision Interventora (2021), luego una Junta Directiva tripartita, luego cambios de director
y desde noviembre 2023 una nueva Comision Interventora que va hasta noviembre de este
afo, pero como el cambio de Presidente de la Republica es a comienzos del afio entrante, creo
que esta Comision se quede hasta el cambio de Presidente” (IHSS); “mientras no se resuelvan
los problemas de gobernanza y politizacion del [HSS, sera dificil avanzar en las
recomendaciones” (Sector de Trabajadores).

La necesidad de que la OIT presente los resultados del proyecto a la actual Comision
Interventora porque de ella depende impulsar las reformas “en el poco tiempo que queda
antes del cambio de gobierno en el 2026” (OIT) y “una presentacion de los estudios podria
facilitar las reformas” (IHSS). “la Unidad de Actuaria ya envié los documentos a la actual
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Comision Interventora, pero seria clave que OIT presente otra vez los resultados de los estudios
y las recomendaciones, porque ellos tienen otra vision del IHSS y les podria interesar empezar
a aplicar las recomendaciones; los gerentes de los Regimenes de Riesgos Profesionales y
Prevision Social que estuvieron totalmente involucrados en el proyecto podrian apoyar esta
presentacion” (IHSS).

El poco compromiso del sector de los Trabajadores y el de los Empleadores con los
resultados del Proyecto, “porque estuvieron poco tiempo en la Junta Directiva tripartita y no
quedaron suficientemente formados”, “supe que en la capacitacion una persona por sector
participd, pero no participé por problemas de conectividad a internet. Solo participé en una
reunion de la Junta Directiva donde se presentaron los resultados, pero no mds” (Sector de

Trabajadores).

Los intereses contrapuestos del sector empleador hondureiio “por un lado, estd de acuerdo
con la privatizacion de la Seguridad Social, no cree en el modelo de Proteccion y Seguridad
Social con los estdndares internacionales de la OIT y en cuanto al financiamiento, se opone al
aumento de la cobertura, las prestaciones y los techos de cotizacion pero, por otro lado, en
temas de productividad, trabajo infantil para mejorar su posicionamiento en el mercado
internacional y otros, considera a la OIT como un gran aliado” (OIT).

La resistencia de los empleadores al financiamiento institucional de la Seguridad Social
“genera conflictividad tripartita y por ende que no se asuman e implementen las
recomendaciones” (OIT).

Los empresarios conocen la propuesta de Ley del Sistema Integral de Proteccion Social pero
no han dado una opinidn oficial sobre ella porque esperan que se presente al Congreso y
“posiblemente protestardn por la propuesta del aumento de las cotizaciones (rompimiento de
techos de cotizacion), para hacer el sistema de Seguridad Social en Honduras progresivo.
Ademds, porque el financiamiento para Proteccion Social no contributiva es por impuestos
generales y seguramente protestardn si les aumentan impuestos para la Proteccion Social de
los mds pobres (CHEPES/SEDESOL).

Hay interés del nivel técnico y gerencial de usar las herramientas dejadas por el Proyecto,
“pero en el nivel politico directivo no se entienden y por eso no hay interés, y esto se agrava
con los frecuentes cambios en la direccién del instituto, hay desconexion entre lo técnico y lo
directivo” (CHEPES/SEDESOL).

La implementacion del sistema de recaudacién es muy costosa y llevaria al IHSS a invertir
recursos importantes, y la OIT no tiene esos recursos para hacerlo (OIT).

La direccidn del Instituto y el legislativo al nivel nacional, requieren respaldo para presionar la
consideracion y aplicacion de las recomendaciones técnicas (IHSS).

Algunos factores determinantes que pueden garantizar la sostenibilidad son: el personal
formado, las capacidades instaladas en los equipos de las distintas Unidades del IHSS “que se
involucraron en la elaboracion del estudio para que pudieran saber de ddnde salia la
informacion, y como se incorporaba en el modelo y la plataforma” (OIT), y la disposicién y
esfuerzo del personal para que las directivas aprobaran o por lo menos entendieran y se
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interesaran en los resultados (IHSS). Sin embargo, la continuidad en la aplicacion depende en
gran medida de la capacidad de retencién del personal formado (OIT, IHSS) “se hizo ronda
extensa de capacitaciones con casi todo el equipo actuarial y tenia expectativa de que quedara
instalado el modelo, pero la persona contraparte principal salié del IHSS cuando se acababa
de terminar el estudio y se llevé meses de capacitacion, mddulo por mddulo, fue una de las
personas mds dindmicas y salié para capacitarse en estos temas actuariales” (OIT).

Son mas los factores clave externos que limitan, que los que favorecen la continuidad del
uso de los productos y herramientas del Proyecto para fortalecer la sostenibilidad financiera
y actuarial de los regimenes del IHSS. Los factores externos identificados fueron:

El rol técnico de la OIT que no le permite ‘presionar’ la aplicacion de las recomendaciones,
pues “no puede ir mds alld de una comunicacion transparente a los mandantes sobre la
solicitud y la entrega de resultados y la notificacion de la entrega formal de los estudios, no
puede ‘forzar’ espacios de didlogo tripartito para debatir propuestas de reformas de politica”
(OIT).

La situacidn politica, el hecho de estar en época electoral, “limita y hace complejo el didlogo
tripartito para avanzar en lo que se necesita, y falta voluntad politica del sector gubernamental
para impulsar reformas” (Sector de Trabajadores).

Ademas de factores politicos, hay factores econdmicos estructurales que influyen, como el
bajo PIB y el alto indice de desigualdad. Los actores perciben que el documento de propuesta
de Ley del Sistema Integral de Proteccidon Social no ha llegado al Congreso porque no ha tenido
autorizacion de la Presidencia. “Se espero a tener en el Congreso mayoria de diputados a favor,
y se temia que, al no tener mayoria, probablemente le harian demasiadas reformas no
satisfactorias. Si nuevamente gana las elecciones el partido de gobierno y logra buena
representacion en el Congreso, la propuesta puede ser presentada y aprobada”
(CHEPES/SEDESOL).

Cada vez es menor la prioridad de la Seguridad Social para los donantes, porque consideran
gue no hay voluntad politica sélida para la reforma del IHSS (UE).

El alto costo politico que implica la aplicacién de las reformas a la Seguridad Social, que
“nadie quiere asumir” (UE).

La necesidad de un seguimiento cercano de la OIT a la aplicacidn de las recomendaciones; se
considera que “deberia haber un mayor seguimiento, después de la presentacion que se hizo a
la Junta Directiva; solo hubo cruce de correos con relacion a la ampliacion del tiempo para este
estudio de recaudacion; falté mayor relacionamiento con la Comision Interventora cuando se
dio el cambio de la Junta Directiva” (IHSS); se requiere la continuidad en el seguimiento de la
OIT “para que dé respuestas concretas a los sectores cuando solicitan consultas o informacion,
o como verificador, junto con la Comisidn Interventora y el CES, dada su autoridad en la materia
y la legitimidad de su trabajo en Seqguridad Social” (INPREMA y Sector de Trabajadores).
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166. Segun los resultados de la encuesta en linea aplicada®, fueron factores determinantes para la
realizacidn del Proyecto en mayor grado: la calidad del equipo técnico de la OIT, la disposicion
de autoridades nacionales clave (el 72% de las respuestas en cada factor); y el marco
normativo del IHSS (63% de las respuestas). En grado medio: los convenios internacionales
sobre Proteccién y Seguridad Social, y la disposicién de los trabajadores (54% de las respuestas
en cada factor). En menor grado: la disposicién de los empleadores y el cambio del marco legal
de Seguridad Social del pais en el transcurso del Proyecto (45% de las respuestas en cada
factor), la situacidn financiera para la Seguridad Social en cuanto a recaudacién y las tasas de
cotizacion, la apropiacién politico-técnico-gerencial del Proyecto por parte del IHSS y el apoyo
de la cooperacidn internacional (36% de las respuestas en cada factor). En grado bajo: la
situacion financiera para la SS en cuanto a cobertura, la disposicidon de la Junta Directiva
tripartita del IHSS a hacer cambios estructurales en el marco de la ley y reglamentarios y el
compromiso del tripartismo en la implementacion (27% de las respuestas en cada factor), la
disposicion de los trabajadores y empleadores a apoyar la sostenibilidad financiera del IHSS
(18% de las respuestas).

167. Los factores que favorecieron la ejecucion del Proyecto con una alta incidencia, fueron los
siguientes de mayor a menor incidencia: fortalecimiento del relacionamiento de la OIT con las
autoridades y equipos técnicos (100% de las respuestas); elaboracidn de estudios no previstos
gue resultaron valiosos para el Proyecto, y la capacidad del Proyecto para adaptarse a cambios
del contexto y riesgos (90% de las respuestas en cada factor); solicitud de asistencia técnica
adicional a la OIT para responder a situaciones emergentes (81% de las respuestas);
cooperacion con la Unidn Europea para extender el Proyecto y fortalecer la recaudacién para
la Seguridad Social (72% de las respuestas); programa de formacién y certificacion de
capacidades, y el uso de los productos del Proyecto como insumos clave para mejorar normas
y gestion del IHSS (63% de las respuestas en cada factor); existencia de aliados dispuestos a
complementar las acciones y recursos (54% de las respuestas).

168. Fueron factores que limitaron la ejecucion del Proyecto con una alta incidencia, los
siguientes: falta de apropiacién politica por parte de los actores clave (63% de las respuestas);
alta rotacion de personal en la direccién y operacién del IHSS (54% de las respuestas); estado
del financiamiento y sostenibilidad del IHSS, y el nivel de desarrollo tecnoldgico del IHSS, y la
disposicion del Gobierno para abordar la sostenibilidad financiera del IHSS (45% de las
respuestas en cada factor). Con incidencia media: falta de un nuevo marco de ley que garantice
la sostenibilidad financiera y actuarial de los regimenes del IHSS, y el rol del Consejo
Econdmico y Social en la retroalimentacidn de los estudios (54% de las respuestas en cada
factor).

169. Las caracteristicas de la intervencién de la OIT importantes para el Proyecto con una alta
incidencia, las siguientes: calidad y experiencia del equipo técnico y consultores (100%);
generacion de capacidades técnicas sobre el uso de las herramientas, y aprovechamiento de
herramientas propias de la OIT (90% de las respuestas en cada factor); capacidad para
establecer relaciones efectivas ante cambios de autoridades y funcionarios (81% de las
respuestas); flexibilidad y disposicion para abordar temas no previstos, y relacién con la
administracion del IHSS (72% de las respuestas en cada factor); capacidad para responder a

6 En el Anexo 2. Resultados de la encuesta en linea, se presentan graficas con los resultados consolidados de la encuesta.
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factores emergentes no previstos y aprovechar las oportunidades, y consulta tripartita
efectiva (63% de las respuestas en cada factor).

IIl. CONCLUSIONES

3.1. Conclusiones

170. Para los analisis evaluativos a nivel de hallazgos y de conclusiones, se tuvo como referencia el
grado de cumplimiento tanto de la hipdtesis de alcance planteada para la evaluacién, como
de la hipdtesis de cambio que subyace al Marco Légico del Proyecto, asi como los indicadores
previamente planteados en el Informe de Inicio y acordados con la gestora de la evaluacién.
Adicionalmente, se contrasté la informacidn aportada por las distintas fuentes. La aplicacién
de diversas fuentes concretada en la alta y diversa participacién de los tipos de actores
convocados a la evaluacién (mencionada en el apartado de Metodologia de este Informe) y de
distintas técnicas de recoleccién de informacion, permitié la triangulacién de informacién
cualitativa y cuantitativa que le da consistencia y confiabilidad a los analisis. Ademas, el
contrastar los analisis con indicadores previamente formulados, le da validez y refuerza la
confiabilidad de los hallazgos y conclusiones, permitiendo superar la posible limitacién por la
aplicacidn de la modalidad totalmente virtual de la evaluacién’.

171. El Proyecto fue medianamente pertinente: respondid a las demandas y necesidades sentidas
del IHSS con relacidn al objeto del Proyecto y de creacidn de capacidades, aplicé herramientas
para el fortalecimiento de la gobernanza y la sostenibilidad financiera y actuarial de sus
regimenes, se alined con las normas y estandares internacionales, tomé en consideracién las
regulaciones y politicas nacionales, y respetd las estructuras institucionales existentes en
Seguridad Social. Igualmente, respondié a demandas y necesidades sentidas no previstas en
el campo de las reformas legislativas sobre Seguridad Social de interés para el pais, en cuanto
a identificacion de situaciones criticas, posibilidades y oportunidades de mejora (teniendo en
cuenta experiencias de otros paises), y aporté recomendaciones para la integracion de la
Seguridad y la Proteccién Social en un solo sistema nacional, la ampliaciéon de cobertura, la
gobernanza y la sostenibilidad financiera del sistema. Sin embargo, no cumplié con dos
aspectos clave en la politica de la OIT: la incorporacién explicita del enfoque de género y no
discriminacién en sus productos, y tuvo limitaciones en la realizacidn de consultas tripartitas.

7 Con la informacién del personal de la OIT, se valord la precisidn de las hipdtesis y se identificé como el enfoque innovador
(Coherencia), el modelo de intervencion (Eficiencia) y la gestion de los factores contextuales (Pertinencia), permitieron la
creacion de capacidades e insumos que contribuyeran a la sostenibilidad financiera y actuarial en el IHSS (Eficacia),
generaron contribuciones a los procesos de cambio y fortalecimiento de la Seguridad Social del pais (Impacto) y se creé la
voluntad tripartita de continuar el uso de instrumentos y herramientas generados por el Proyecto (Sostenibilidad).

Con la informacidn del personal del IHSS, representantes del tripartismo y socios estratégicos, se identificaron los insumos
y capacidades creadas por el Proyecto (Eficacia), contribuciones al sistema de Seguridad Social del pais (Impacto), voluntad
tripartita de continuar el uso de instrumentos y herramientas elaboradas por el Proyecto (Sostenibilidad), y el aporte del
modo de intervencion de la OIT en la consecucién de logros y resultados.

Con el andlisis documental, se validaron y precisaron las hipdtesis de la evaluacidn, y se trianguld la informacion y
percepciones de las otras fuentes.

La valoracidn relativa al enfoque de género y no discriminacion, se derivo de la indagacion transversal con las tres fuentes,
sobre el modo como se incorpord el enfoque en el modelo de intervencion y en los logros y resultados relativos a la
sostenibilidad financiera y actuarial de los regimenes del IHSS; e igualmente, su incorporacion en la formulacién de la
propuesta de Ley del Sistema Integral de Proteccidn Social.
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Fue altamente coherente: cred sinergias con actores e iniciativas internas del Instituto,
nacionales de la Seguridad Social, otras iniciativas de la OIT y de otros cooperantes
internacionales, en funcidn del cumplimiento de los objetivos propuestos en el PRODOC y
promovid la participacion de trabajadores y empleadores durante su implementacién; y
también en cuanto a logros y resultados no esperados de procesos que se asumieron en la
marcha.

Fue altamente eficaz en cuanto desarrollé productos de calidad y utiles con los que cumplié
los objetivos propuestos (las valuaciones actuariales de tres regimenes: Riesgos Profesionales,
Enfermedad y Maternidad e Invalidez, Vejez y Muerte), generd acuerdos de cooperacién, tuvo
un enfoque innovador, generd capacidades y obtuvo logros no previstos (evaluacién de la tasa
de cotizacién del régimen de Riesgos Profesionales, analisis de gestién de los regimenes,
disefio del sistema de recaudacién, y capacitacion de 129 personas, del nivel central del IHSS
y del nivel regional) indispensables para tener mayor efectividad e impacto con los resultados
obtenidos. Por otra parte, a nivel nacional acompafié la elaboracion de la propuesta de Ley del
Sistema Integral de Proteccidn Social y el disefio de una estrategia de extension de la cobertura
contributiva, incluyendo en ambas, asi como en el Programa de Trabajo Decente por Pais,
recomendaciones de los estudios realizados. No obstante, lo anterior, el modo de intervencién
y el apoyo de aliados de la cooperacién no fueron suficientes para generar voluntad de
fortalecimiento de la sostenibilidad financiera y actuarial del Instituto en las autoridades del
tripartismo.

Fue altamente eficiente, pues los recursos, acciones y tiempos planeados fueron suficientes
para alcanzar los resultados, extendié el tiempo para conseguir lo esperado y no esperado (de
2.5 afos a 4 afos), hizo rendir los recursos, consiguié otros recursos importantes (300.000
euros de la Unidn Europea), creo sinergias entre actores claves y aliados para gestionar con
eficiencia recursos adicionales, con los cuales elaboré nuevos estudios y recomendaciones.

Tuvo un impacto medio. Si bien se evidencian algunos cambios institucionales en el IHSS (se
cred una Gerencia Aseguradora, se incrementd la cotizacién al pago de pensién por IVM, se
aprobd una propuesta de reforma para estabilizar el fondo de Riesgos Profesionales y se
volvieron a hacer licitaciones), se realizaron modificaciones normativas o reglamentarias en
Seguridad Social vinculadas al Proyecto, y el Proyecto aplic6 metodologias participativas,
innovadoras y modos de responder a cambios inesperados y a condiciones complejas que se
replican en otras iniciativas de la OIT y otros programas de Seguridad Social; atn con su
extension en el tiempo, el Proyecto no logrd dejar el impacto deseado durante la ejecucién del
Proyecto, en cuanto no logré avanzar suficientemente en la implementacidon de medidas de
corto plazo claves como la fijacién de nuevos techos y tasas de cotizaciéon y tampoco hay
evidencias de ampliacién de cobertura por efecto del Proyecto.

La sostenibilidad del Proyecto fue baja. Los resultados del proyecto son sostenibles en el
mediano y largo plazo, pero son muchos los factores internos y externos limitantes para que
lo sean en el corto plazo. La OIT sumad con este Proyecto nuevas acciones al proceso de varios
afios que lleva en Honduras apoyando el mejoramiento de la Seguridad Social en el pais (en
el 2005 con el disefio del Régimen de Riesgos Profesionales del IHSS, posteriormente con la
nota técnica sobre reconocimiento de riesgos y enfermedades del IHSS, y con este proyecto
en el fortalecimiento de los tres regimenes del IHSS y a partir de este proyecto, con el
fortalecimiento del Régimen de Previsiéon del Magisterio que ha solicitado el INPREMA y ha
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178.

179.

180.

181.

182.

sido formulado el PRODOC). La posibilidad de cambios y transformaciones en el corto y
mediano plazo con los insumos creados por el Proyecto, depende de muchos factores internos
y externos que estan fundamentalmente en manos del tripartismo resolverlos.

Con relacidn a la sostenibilidad se destaca el que /a OIT haya procurado que la Junta Directiva
tripartita del IHSS, la Comisién Interventora, el CES, los mandantes, personas de otros
Institutos y Ministerios y del Congreso Nacional conocieran y se apropiaran de los resultados
y recomendaciones del Proyecto como insumos para la toma de decisiones urgentes de
transformacion institucional y nacional; sin embargo, hay una percepcion generalizada en los
actores entrevistados de que la OIT debe ir mds alld de su rol técnico, ser mas estratégica y
hacer mayor seguimiento, para lo cual debe hacer mas consulta con los mandantes en los
espacios tripartitos (mds que por separado), con estrategias definidas y recursos humanos
especificos dedicados a esta labor durante la ejecucién del Proyecto.

Asi mismo se resalta el uso por primera vez que hizo el Proyecto de dos modelos actuariales
nuevos desarrollados por OIT en Ginebra, ILOpensions y ILOHealth, basados en una plataforma
en la nube que permite procesar mds datos en menos tiempo, una mayor desagregacion de la
informacién, y es amigable de facil manejo y uso para los técnicos del Instituto.

Dejo personal técnico en la Unidad de Actuaria y otras dependencias del IHSS, ademas personal
de la SEDESOL apropiado de los resultados del Proyecto y con capacidad técnica, lo que
permitird ganar autonomia institucional, como condicion basica de sostenibilidad de los logros
y resultados conseguidos.

3.2. Lecciones Aprendidas

Tanto para los actores entrevistados como para la evaluacién, son muchos y valiosos los
aprendizajes que deja el Proyecto, dada la riqueza en productos, modos de abordaje de las
situaciones emergentes, y resultados esperados y no esperados, lo cual se constituye en un
referente muy importante para el mejoramiento e innovacién de la asistencia técnica de la
OIT en nuevos proyectos y experiencias de acompafiamiento en la regidn. Las siguientes son
las lecciones aprendidas mas destacables, las cuales se han tomado en cuenta en las
recomendaciones:

LA 1. Se logra una mayor sostenibilidad si: i) las recomendaciones van acompafadas de planes
operativos, elaborados con los beneficiarios, que incluyan medidas de cambio de corto,
mediano y largo plazo; ii) durante la ejecucidon del proyecto se pacta con autoridades y
directivos la toma de decisiones para la aplicacion de medidas inmediatas factibles durante la
marcha; iii) se involucran, durante la ejecucién del Proyecto y en actividades clave de
operacion y capacitacion, a autoridades y directivos, u otros actores claves del tripartismo,
tomadores de decisiones, a fin de que no se reduzca su participacidn solo a los momentos
finales de presentacién de resultados. Usuarios: OIT, Oficial del Proyecto; IHSS, Unidad de
Actuaria y Departamento de Planificacion.

LA 2. Se consiguen consultas tripartitas efectivas si: i) se hace cabildeo con representantes del
tripartismo, sector por sector (trabajadores, empleadores y gobierno), previo a las plenarias
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183.

184.

185.

186.

de los espacios tripartitos (juntas, consejos, comisiones); ii) en los espacios tripartitos, el
didlogo y consulta no se reduce solo a la presentacién de resultados por parte de las y los
consultores expertos, sino que se incentiva el intercambio de experiencias y conocimientos
con los técnicos y otros actores claves que participan en la implementacién del Proyecto; iii)
las convocatorias de los didlogos y consultas tripartitas son amplias, se extienden a
representantes oficiales de los mandantes, pero también a otros ‘influenciadores’ clave que
sean ‘puente’ con nuevos representantes que puedan ser nombrados en eventuales cambios
de autoridades y directivos, es decir, si la convocacidon se extiende, ademas de los
representantes oficiales, a actores que tienen la memoria de los procesos, conocen y tienen
experiencia con la implementacién del Proyecto, son ‘influenciadores’ politicos a nivel
institucional y nacional, y son posibles candidatos a cargos de responsabilidad. Usuarios: OIT,
Oficial del Proyecto-Especialista de Proteccidn Social; IHSS, Direccidn del Instituto y jefes de
Unidad de Actuaria y Departamento de Planificacién.

LA 3. Se desarrolla mejor el enfoque de género y no discriminacion si: i) se disefian indicadores
de aplicacién especifica en el Proyecto; ii) todos los productos transversalizan indicadores de
género de manera pertinente; iii) se capacita a consultores para que apliquen los indicadores;
iv) se disefia una estrategia y metodologia de aplicacidén participativa de los indicadores
durante la marcha del proyecto; v) es parte del PRODOC la formulacién explicita y pertinente
del enfoque y los resultados esperados, la aplicacion de los indicadores, y la operacion de la
estrategia y metodologia disefiadas para la aplicacion de los indicadores. Usuarios: OIT,
Especialista de Proteccidn Social, Especialista en Género y No Discriminacién, ASU y PFACTS;
IHSS, jefes de Departamento de Planificacién y Unidad de Actuaria.

LA 4. £l rol de la OIT es mds efectivo si: i) se hacen recomendaciones durante la ejecucion, se
logra que los técnicos las apropien y empoderen, y que las autoridades y directivos tomen
decisiones durante la marcha para implementar medidas inmediatas posibles; ii) se hace
seguimiento especifico a la aplicacién de recomendaciones, cabildeo para lograr que todos los
mandantes acepten los productos, y asesoria a las instancias directivas para que las
propuestas se apliquen; iii) se elabora y aplica un enfoque, estrategia y metodologia
especificos para la ‘generacidn de voluntad politica para la toma de decisiones sobre la
aplicacion de recomendaciones, institucionales y estatales’, que se disefie como parte del
PRODOC y se implemente durante la ejecucion del Proyecto, teniendo en cuenta de manera
particular las diferencias conceptuales y de intereses entre los mandantes del tripartismo.
Usuarios: OIT, Oficial de Proyectos y Especialista de Proteccion Social; IHSS, Direccién del
Instituto y jefes de Unidad de Actuaria y Departamento de Planificacion.

3.3. Buenas Practicas

Las siguientes Buenas Practicas son construidas a partir de opiniones dadas por los actores
entrevistados; en cada una, se seiiala la fuente o fuentes que la plantearon:

BP 1. La creacion de equipos mixtos intra e interinstitucionales: un equipo mixto

interinstitucional, entre unidades y roles involucrados en los estudios, que articuld el trabajo
de la OIT con el equipo de IHSS; asi como entre la OIT, el equipo del Proyecto del IHSS y el
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188.

189.

190.

191.

equipo de la SEDESOL para la formulacién de la propuesta de Ley del Sistema Integral de
Proteccidn Social, se considera una practica factible que genera un aprendizaje mutuo a partir
del intercambio de experiencias y conocimientos. Responsables: OIT, en la formulacién de
Proyectos (incluirla en PRODOC del Proyecto con INPREMA) y la asistencia técnica; [HSS,
INPREMA y SEDESOL, unidades técnicas en actividades estratégicas que impliquen distintas
dependencias.

BP 2. El uso de modelos innovadores de valuacion actuarial como las plataformas en la nube,
de facil manejo y uso para el equipo técnico del IHSS, que permite que lo hecho durante el
Proyecto, sea retomado por cualquier persona con la capacidad de manejarlas para actualizar
las valuaciones. La realizacion de tres evaluaciones actuariales al mismo tiempo, que permiten
economias de escala en la implementacidn y la formulacion integrada y complementaria de
las recomendaciones en funcién de un objetivo comun. Responsables: OIT, Especialistas y
consultores y consultoras para estudios actuariales.

BP 3. La integracidn en la marcha de demandas no esperadas, ocasionadas por los cambios
del contexto como: la solicitud del Estado a la OIT de asistencia técnica para tener claridad
sobre hacia donde avanzar con la nueva Ley de Seguridad Social ante la derogacidn de la Ley
Marco de Seguridad Social; y la solicitud del IHSS para orientar su equipo multidisciplinario en
el alcance, objetivos y principios de la Proteccion Social en el marco del Convenio nim. 102y
otros marcos internacionales de Proteccién y Seguridad Social. Responsables: OIT, Oficial de
Proyectos y Especialistas; Organizaciones de Cooperacién internacional.

BP 4. El modo como se elaboré la propuesta de Ley del Sistema Integral de Proteccién Social:
con el equipo de la SEDESOL a partir de lo que el equipo del IHSS planteaba, y la OIT respondia
dando ejemplos de experiencias de otros paises. Mediante la inclusién, ademds del sistema
de Proteccidn Social, del sistema de Seguridad Social (los institutos de Seguro Social), del
sistema de salud y, especialmente la inclusién del sistema de cuidados, lo cual es novedoso en
Honduras. Responsables: OIT, Especialistas; SEDESOL, unidades técnicas; IHSS y otros
Institutos de Seguridad Social, unidades técnicas.

3.4. Recomendaciones

La evaluacidn deduce de las Lecciones Aprendidas las siguientes Recomendaciones dirigidas
principalmente a la OIT, como asesor del proceso de implementacién de medidas para el
mejoramiento continuo de la Seguridad Social en el pais y la regién, y como asesor en la
formulacion de recomendaciones en valuaciones actuariales para que sean aplicadas en el
corto, mediano y largo plazo con el maximo de factibilidad y sostenibilidad posibles.

R1. Formular una “estrategia y metodologia de consulta tripartita con autoridades y
representantes de los mandantes” para ser aplicada como parte de la asistencia técnica
prestada en estudios financieros y actuariales y otro tipo de proyectos; orientada al
conocimiento, apropiacion y empoderamiento no solo de los resultados finales, sino también
de los logros intermedios (hitos), la solucién de problemas y la gestién de recursos en la
marcha; con acciones, actividades y tiempos suficientes para hacer didlogos de analisis y
reflexion critica en profundidad, que generen insumos para crear acuerdos; con herramientas
adecuadas, teniendo en cuenta el tipo de actores, los roles que desempenan y su nivel y grado
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193.

194.

de incidencia en la toma de decisiones para la aplicacidon de recomendaciones, y para la puesta
en funcionamiento de medidas de mejoramiento y cambio de corto, mediano y largo plazo.
Esta Recomendaciodn esta relacionada con la LA 2.

Prioridad alta; corto plazo; no requiere recursos adicionales, se plantea como parte de la
asistencia técnica prestada por la OIT. Ademds de la OIT, son destinatarios adicionales la
Direccion del IHSS y representantes de los mandantes ante el IHSS.

R2. Formular una “estrategia y metodologia de incidencia y acompafiamiento para generar
mejoras durante la marcha de los proyectos” para ser aplicada como parte de la asistencia
técnica prestada en estudios financieros y actuariales; orientada a la definiciéon e
implementacion, durante la ejecucidn del Proyecto, de medidas de mejora funcionales en los
procesos y practicas institucionales, de caracter técnico, financiero y de gobernanza; con
enfoque de género, no discriminacion y ampliacion de cobertura; teniendo en cuenta los roles
y responsabilidades institucionales, y sin depender necesariamente de la toma de decisiones
de las autoridades, aunque si de los directores y gerentes de manera auténoma. Esta
Recomendacién esta relacionada con la LA 1.y LA. 4.

Prioridad media; (mediano plazo) durante la formulacién de los proyectos; no requiere
recursos adicionales, se plantea como parte del disefio y elaboracion de PRODOC. Son
destinatarios adicionales los directores, gerentes y equipos técnicos del IHSS que
participaron en el proyecto.

R3. Elaborar “una metodologia e indicadores para medicion de cobertura durante la ejecucidn
de proyectos de estudios actuariales”, para aplicarla como parte de la asistencia técnica
orientada a la identificacion de aspectos relacionados con inclusion de la poblacién en los
sistemas de Seguridad Social contributiva y Proteccidn Social no contributiva en el pais, con
enfoque de género y no discriminacion, con el fin de tener, de una parte, una linea base para
medir expost (a lo largo del proceso de asistencia técnica al pais) el impacto de las
recomendaciones que se apliquen, y de otra parte, medir en la marcha del proyecto, el
impacto de las medidas de mejora en ampliacién de cobertura que puedan ser
institucionalizadas de manera inmediata por los directores y equipos técnicos, como parte del
mejoramiento de sus procesos y practicas institucionales, y sin que se requiera
necesariamente una decision de las autoridades. Esta Recomendacion esta relacionada con la
LA 3.

Prioridad media; mediano plazo, requiere recursos (medio) para contratacion de una
consultoria experta en GEDI y M&E, con apoyo de especialistas en Seguridad Social, estudios
actuariales y de Especialista en GEDI y EVAL. Son destinatarios adicionales a la OIT, el
Departamento de Planificacion y de Estadistica y la Unidad de Actuaria del Instituto.

R4. Desarrollar “indicadores con enfoque de género para estudios financieros y actuariales”,
asi como, una “metodologia de uso de los indicadores” para ser aplicada como parte de la
asistencia técnica, orientada a la identificacion de aspectos relacionados con situaciones de
inclusion, equidad y consideracion de condiciones especificas de vida, desempefio laboral, en
contextos familiares, sociales y de gobernanza. Esta Recomendacion esta relacionada con la
LA3.
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Prioridad media: mediano plazo, requiere recursos (medio) para contratacion de una
consultoria experta en GEDI y M&E, con apoyo de especialistas en Sequridad Social y estudios
actuariales. Destinatarios adicionales son los equipos de la Unidad de Actuaria y de los
Departamentos de Planificacion, Estadistica, Informacion y Evaluacion del Instituto.

R5. Formular y desarrollar una “estrategia de sostenibilidad de los resultados de las
valuaciones actuariales en el IHSS” orientada y facilitada por el Oficial de Proyectos y el
Especialista de Proteccidon Social de la Oficina de San José. La estrategia debera ser aprobada
por la Junta Directiva o la Comisién Interventora del IHSS, validada en el CES o un Comité Ad
Hoc tripartito, e idealmente, integrada al Programa de Trabajo Decente por Pais (PTDP). Para
su realizacion efectiva se propone a la direccion del IHSS con el acompaiiamiento del Oficial
de Proyectos de la Oficina de San José, crear las siguientes condiciones: i) mapeo y pre-
cabildeo de actores claves del tripartismo que “promuevan” la iniciativa a nivel de la instancia
directiva del IHSS y el CES; ii) disefio y creacién en el CES o un Comité Ad Hoc tripartito de un
“Pacto Técnico-Politico” con compromisos minimos tripartitos de apoyo a la aplicacién de
resultados; iii) creacidén en el CES o un Comité Ad Hoc tripartito de una “Unidad de Custodia
Técnica” de los resultados de las valuaciones actuariales; iv) aprobacion en el CES o un Comité
Ad Hoc tripartito de la inclusion de la “estrategia de sostenibilidad de los resultados de las
valuaciones actuariales en el PTDP 2024-2027”. Esta Recomendacién estd relacionada con la
LAl.yla LA 4.

Prioridad alta; corto plazo; no requiere recursos adicionales, se plantea como parte de la
asistencia técnica o acompafiamiento de la OIT junto con la direccién del IHSS, para ser
implementada de manera progresiva. Los destinatarios son la OIT, la direccion, las
direcciones y gerencias de los regimenes y de la Unidad de Actuaria y el Departamento de
Planificacidn del Instituto.
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IVV. ANEXOS

4.1.

Lecciones Aprendidas (templates)

OIT plantilla de Lecciones Aprendidas

Titulo del proyecto: Valuacién Actuarial de los tres Regimenes de Seguros del Instituto
Hondurefo de Seguridad Social (IHSS): Régimen del Seguro de Previsién Social; Régimen del
Seguro de Atencidn de la Salud; y Régimen del Seguro de Riesgos Profesionales.

TC/SYMBOL: 108163 - HND/21/02/HND
Nombre de Evaluadora: Gloria E. Vela M.
Fecha: enero 30 a abril 30 de 2025

La siguiente leccion aprendida fue identificada durante la evaluacion. Mds texto explicativo de la leccion se

encuentra en el texto del informe de evaluacion.

ELEMENTO LA

TEXTO

Breve descripcion de la
leccién aprendida (ligada a
una tarea o accion
especifica).

LA 1. Se logra una mayor sostenibilidad si: i) las recomendaciones van
acompaniadas de planes operativos, elaborados con los beneficiarios,
que incluyan medidas de cambio de corto, mediano y largo plazo; ii)
durante la ejecucion del proyecto se pacta con autoridades y directivos
la toma de decisiones para la aplicacién de medidas inmediatas factibles
durante la marcha; iii) se involucran, durante la ejecucion del Proyecto y
en actividades clave de operacidn y capacitacion, a autoridades y
directivos, u otros actores claves del tripartismo, tomadores de
decisiones, a fin de que no se reduzca su participacién solo a los
momentos finales de presentacion de resultados.

Contexto y cualquier pre-
condicion relacionada.

Para que las recomendaciones de los estudios del Proyecto sean
aplicadas y se generen los cambios y transformaciones esperadas en la
Institucion con la aplicacidn de las recomendaciones, es muy
importante crear, a lo largo del desarrollo del Proyecto, condiciones
para garantizar que se tomen las decisiones necesarias para hacer
sostenibles los resultados.

Usuarios meta /
Beneficiarios.

OIT, Oficial del Proyecto; IHSS, Unidad de Actuaria y Departamento de
Planificacion.

Retos/lecciones negativas —
Factores causales.

Si durante la marcha del Proyecto no se establecen condiciones que
garanticen la aplicacion de las recomendaciones en el corto, mediano y
largo plazo, los resultados del Proyecto no seran sostenibles.

Exito/Cuestiones positivas —
Factores causales.

Si los tomadores de decisiones se involucran en la ejecucidn y
capacitacidn, ademas, se acuerdan con los beneficiarios planes de
aplicacion de las recomendaciones, y durante la marcha se pacta con
las autoridades y directivos la toma de decisiones sobre medidas
inmediatas factibles, los resultados del Proyecto seran sostenibles.

Cuestiones Administrativas
de la OIT (personal, recursos,
disefo, implementacion).

La creacidon de condiciones de sostenibilidad durante la ejecucién del
Proyecto, requiere incluirla, durante el disefio y como parte de las
actividades del Proyecto planteadas en el PRODOC; pero no requiere
personal ni recursos adicionales.
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OIT plantilla de Lecciones Aprendidas

Titulo del proyecto: Valuacién Actuarial de los tres Regimenes de Seguros del Instituto
Hondurefo de Seguridad Social (IHSS): Régimen del Seguro de Prevision Social; Régimen del
Seguro de Atencidén de la Salud; y Régimen del Seguro de Riesgos Profesionales.

TC/SYMBOL: 108163 - HND/21/02/HND
Nombre de Evaluadora: Gloria E. Vela M.
Fecha: enero 30 a abril 30 de 2025

La siguiente leccion aprendida fue identificada durante la evaluacion. Mds texto explicativo de la leccion se
encuentra en el texto del informe de evaluacidn.

ELEMENTO LA TEXTO

Breve descripcion de la LA 2. Se consiguen consultas tripartitas efectivas si: i) se hace cabildeo
leccién aprendida (ligada a con representantes del tripartismo, sector por sector (trabajadores,
una tarea o accion empleadoresy gobierno), previo a las plenarias de los espacios tripartitos
especifica). (juntas, consejos, comisiones); ii) en los espacios tripartitos, el didlogo y

consulta no se reduce solo a la presentacidn de resultados por parte de
las y los consultores expertos, sino que se incentiva el intercambio de
experiencias y conocimientos con los técnicos y otros actores claves que
participan en la implementacién del Proyecto; iii) las convocatorias de
los didlogos y consultas tripartitas son amplias, se extienden a
representantes oficiales de los mandantes, pero también a otros
‘influenciadores’ clave que sean ‘puente’ con nuevos representantes que
puedan ser nombrados en eventuales cambios de autoridades vy
directivos, es decir, si la convocacion se extiende, ademas de los
representantes oficiales, a actores que tienen la memoria de los
procesos, conocen y tienen experiencia con la implementacion del
Proyecto, son ‘influenciadores’ politicos a nivel institucional y nacional, y
son posibles candidatos a cargos de responsabilidad.

Contexto y cualquier pre- Para que las consultas tripartitas sean realmente efectivas y generen

condicidn relacionada. voluntad de cambio y trasformacién del Instituto en términos del
objetivo del Proyecto, sin que los cambios de autoridades decisoras
durante la ejecucion del Proyecto afecten, es muy importante que
ademas de las consultas, se lleven a cabo actividades adicionales con
los actores (como el cabildeo sector por sector previo a la consulta),
que aseguren la apropiacion y empoderamiento de los productos y
resultados del Proyecto a fin de garantizar que los actores pertinentes
tomen las decisiones necesarias para hacer sostenibles los resultados.

Usuarios meta / OIT, Oficial de Proyectos, Especialista de Proteccidn Social; IHSS,
Beneficiarios. Direccién del Instituto y jefes de Unidad de Actuaria y Departamento de
Planificacion.
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Retos/lecciones negativas —
Factores causales.

Si los actores del tripartismo (tanto los y las representantes oficiales
como sus directivas) no conocen y debaten sobre los avances de los
productos, no se logra generar apropiacién y empoderamiento sobre
ellos y los resultados del Proyecto vy, por lo tanto, serd muy dificil que se
cree voluntad de cambio y transformacidn en quienes deciden la
aplicacion de las recomendaciones del Proyecto.

Exito/Cuestiones positivas —
Factores causales.

Si se logran consultas tripartitas que generen interés por los resultados
e impactos del Proyecto en todos los actores, se podrd lograr verdadera
voluntad de aplicacidn de las recomendaciones en el corto, mediano y
largo plazo.

Cuestiones Administrativas
de la OIT (personal, recursos,
disefo, implementacion).

La realizacién de consultas tripartitas que creen el nivel de apropiacion
y empoderamiento de los productos y resultados del Proyecto y
voluntad para la aplicacidn de las recomendaciones, no requiere
personal ni recursos adicionales.

OIT plantilla de Lecciones Aprendidas

Titulo del proyecto: Valuacién Actuarial de los tres Regimenes de Seguros del Instituto
Hondurefio de Seguridad Social (IHSS): Régimen del Seguro de Previsidn Social; Régimen del
Seguro de Atencidén de la Salud; y Régimen del Seguro de Riesgos Profesionales.

TC/SYMBOL: 108163 - HND/21/02/HND
Nombre de Evaluadora: Gloria E. Vela M.
Fecha: enero 30 a abril 30 de 2025

La siguiente leccion aprendida fue identificada durante la evaluacion. Mds texto explicativo de la leccion se

encuentra en el texto del informe de evaluacion.

ELEMENTO LA

TEXTO

Breve descripcion de la
leccién aprendida (ligada a
una tarea o accion
especifica).

LA 3. Se desarrolla mejor el enfoque de género y no discriminacion si: i)
se disefian indicadores de aplicacion especifica en el Proyecto; ii) todos
los productos transversalizan indicadores de género de manera
pertinente; iii) se capacita a consultores para que apliquen los
indicadores; iv) se disefia una estrategia y metodologia de aplicacién
participativa de los indicadores durante la marcha del proyecto; v) es
parte del PRODOC la formulacion explicita y pertinente del enfoque y los
resultados esperados, la aplicacién de los indicadores, y la operacion de
la estrategia y metodologia disefiadas para la aplicacion de los
indicadores.

Contexto y cualquier pre-
condicidn relacionada.

El desarrollo del enfoque de género y no discriminacién en valuaciones
actuariales, requiere un disefo y aplicacion explicito y pertinente para
ser desarrollado adecuadamente de manera transversal, tanto en la
formulacion del PRODOC como en la realizacidn de todas las actividades
del Proyecto.

Usuarios meta /
Beneficiarios.

OIT, Especialista de Proteccidon Social, Especialista en Género y No
Discriminacidn, ASU y PFACTS; IHSS, jefes de Departamento de
Planificacidon y Unidad de Actuaria.
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Retos/lecciones negativas — Si no se plantean de manera explicita y pertinente resultados esperados

Factores causales. e indicadores concretos relativos al enfoque de género y no
discriminacién en los productos del Proyecto, y si no se definen
herramientas y metodologias para aplicarlas, no sera posible desarrollar
adecuadamente el enfoque de género y no discriminacidn en el

Proyecto.
Exito/Cuestiones positivas — Si se hace un disefo adecuado de resultados esperados, indicadores,
Factores causales. herramientas y medidas para utilizarlas de manera participativa con las

personas implicadas a lo largo del Proyecto, ademas, se fortalecen
capacidades en las y los consultores y personal técnico de la Institucion,
es posible desarrollar adecuadamente el enfoque de género y no
discriminacién, y se podran evidenciar, en el momento de la evaluacidn,
hallazgos y resultados concretos verificables en este campo.

Cuestiones Administrativas El diseiio de indicadores de género y no discriminacién apropiados para
de la OIT (personal, recursos, el Proyecto durante la formulacién del PRODOC, la capacitacion a
disefo, implementacion). consultores y personal técnico para su aplicacion, el disefio de una

estrategia y metodologia de aplicacion participativa en la marcha, no
requiere personal y recursos adicionales, pero si tiempos de dedicacidn
especifica de especialistas, consultores y participantes. En el caso de la
formulacién de indicadores especificos de género y no discriminacién
para estudios actuariales, podria requerir recursos para la contratacion
de un consultor o consultora experta en GEDI y M&E.

OIT plantilla de Lecciones Aprendidas

Titulo del proyecto: Valuacién Actuarial de los tres Regimenes de Seguros del Instituto
Hondurefio de Seguridad Social (IHSS): Régimen del Seguro de Prevision Social; Régimen del
Seguro de Atencidén de la Salud; y Régimen del Seguro de Riesgos Profesionales.

TC/SYMBOL: 108163 - HND/21/02/HND
Nombre de Evaluadora: Gloria E. Vela M.
Fecha: enero 30 a abril 30 de 2025

La siguiente leccion aprendida fue identificada durante la evaluacion. Mds texto explicativo de la leccion se
encuentra en el texto del informe de evaluacion.

ELEMENTO LA TEXTO
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Breve descripcion de la
leccién aprendida (ligada a
una tarea o accion
especifica).

LA 4. El rol de la OIT es mds efectivo si: i) se hacen recomendaciones
durante la ejecucidn, se logra que los técnicos las apropien y empoderen,
y que las autoridades y directivos tomen decisiones durante la marcha
para implementar medidas inmediatas posibles; ii) se hace seguimiento
especifico a la aplicacién de recomendaciones, cabildeo para lograr que
todos los mandantes acepten los productos, y asesoria a las instancias
directivas para que las propuestas se apliquen; iii) se elabora y aplica un
enfoque, estrategia y metodologia especificos para la ‘generacion de
voluntad politica para la toma de decisiones sobre la aplicacion de
recomendaciones, institucionales y estatales’, que se disefie como parte
del PRODOC y se implemente durante la ejecucién del Proyecto,
teniendo en cuenta las diferencias conceptuales y de intereses entre los
mandantes del tripartismo.

Contexto y cualquier pre-
condicion relacionada.

Se considera que parte de la Asistencia Técnica de la OIT es la creacién
de condiciones para que las recomendaciones que surgen de sus
proyectos se apliquen, incluso algunas de ellas de manera inmediata
durante la marcha del Proyecto. En tal sentido, es deseable que el
equipo de la OIT responsable del Proyecto desarrolle, como parte del
PRODOC, una estrategia con acciones especificas para conseguir la
aplicacién de las recomendaciones.

Usuarios meta /
Beneficiarios.

OIT, Oficial de Proyectos y Especialista de Proteccién Social; IHSS,
Direccidn del Instituto y jefes de Unidad de Actuaria y Departamento de
Planificacidn.

Retos/lecciones negativas —
Factores causales.

La aplicacidn efectiva de las recomendaciones surgidas de los Proyectos
no se logra espontaneamente, requiere planear y ejecutar acciones
enfocadas en la generacidn de condiciones que aseguren su aplicacién.
Si esto no se da durante la ejecucion del Proyecto, sera muy dificil
asegurar su aplicacion y lograr, durante la evaluacion, evidenciar la
sostenibilidad de los resultados de los proyectos.

Exito/Cuestiones positivas —
Factores causales.

Si se disefia una estrategia con acciones aplicables durante la ejecucién
del Proyecto, orientada especificamente a la aplicacion de las
recomendaciones, se logrard que algunas de estas se apliquen de
manera inmediata en la marcha del Proyecto, de manera que, al ver
efectos tempranos en la Institucién, se cree la voluntad politica
necesaria en los actores decisores para la aplicacién efectiva de las
demas recomendaciones una vez culminado el Proyecto.

Cuestiones Administrativas
de la OIT (personal, recursos,
disefio, implementacion).

El disefio de una estrategia de aplicacién de recomendaciones como
parte del PRODOC y su implementacidn como parte de la ejecucion del
Proyecto, no requiere personal, tiempos y recursos adicionales;
depende fundamentalmente de la forma como se preste la asistencia
técnica.
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4.2.

Buenas Practicas (templates)

OIT Plantilla de Buena Practica emergente

Titulo del proyecto: Valuacién Actuarial de los tres Regimenes de Seguros del Instituto
Hondurefo de Seguridad Social (IHSS): Régimen del Seguro de Previsidén Social; Régimen del
Seguro de Atencidn de la Salud; y Régimen del Seguro de Riesgos Profesionales.

TC/SYMBOL: 108163 - HND/21/02/HND
Nombre de Evaluadora: Gloria E. Vela M.
Fecha: enero 30 a abril 30 de 2025.

La siguiente buena prdctica emergente fue identificada durante la evaluacion. Mds informacion puede encontrarse en
el informe completo de evaluacion.

ELEMENTO DE BP

TEXTO

Breve resumen de las
buenas practicas
(enlace al objetivo del
proyecto o entregable
especifico,
antecedentes,
propadsito, etc.).

BP 1. La creacion de equipos mixtos intra e interinstitucional: un equipo
mixto interinstitucional, entre unidades y roles involucrados en los
estudios, que articul6 el trabajo de la OIT con el equipo de IHSS; asi como
entre la OIT, el equipo del Proyecto del IHSS y el equipo de la SEDESOL
para la formulacidn de la propuesta de Ley del Sistema Integral de
Proteccién Social, se considera una practica factible que genera un
aprendizaje mutuo a partir del intercambio de experiencias y
conocimientos.

Condiciones relevantes
y contexto: limitaciones
o consejos en términos
de aplicabilidad y
replicabilidad.

Esta practica es viable cuando hay que integrar diferentes tematicas
(distintos regimenes o programas de Proteccion Social), areas de trabajo
(consultores internacionales, consultores nacionales, departamentos de
la Institucion), roles del personal (jefes o gerentes, especialistas,
funcionarios) para conseguir un objetivo comun o propdsitos
relacionados (el fortalecimiento de la gobernanza y la sostenibilidad
financiera de la Institucién o una propuesta de ley para el Sistema
Nacional de Seguridad Social).

Establecer una relacion
causa-efecto clara.

La integracion técnica en un equipo mixto, permite el trabajo
colaborativo entre todos los actores implicados, aprendizajes mutuos
que enriquecen tanto los productos del Proyecto como las actividades de
la institucidn, y conseguir objetivos comunes de manera efectiva; es una
practica aplicable y replicable.
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Indicar impacto
medible y beneficiarios
meta.

La practica genera un impacto ascendente en una Institucién (entre
asesores, especialistas, consultores, personal de distintos
departamentos) y entre instituciones (equipos y roles diferentes).
Actualmente, esta practica de equipos mixtos se ha retomado al interior
del IHSS y en la SEDESOL, como escenarios para formulacion de
proyectos, planes y estrategias. La propuesta de Ley Integral de
Proteccién Social, aunque no ha sido aprobada, es un referente para el
accionar de SEDESOL en Seguridad Social y ha inspirado otras politicas
relacionadas con Proteccion Social, debido a los aprendizajes mutuos
obtenidos durante su formulacidn.

Los beneficiarios son: la OIT, en la formulacién de Proyectos (incluirla en
el PRODOC del Proyecto con INPREMA) y la asistencia técnica; el IHSS, el
INPREMA y la SEDESOL, unidades técnicas en actividades estratégicas
que, por su tematica y/o alcance, impliquen distintas dependencias.

Potencial para réplicay
por quién(es).

La OIT en proyectos de asistencia técnica a instituciones que involucren
distintos departamentos de la institucion y distintos roles de los
funcionarios implicados; igualmente, la OIT en proyectos de asistencia
técnica a estados o gobiernos nacionales, que involucren distintas
instituciones; instituciones, en acciones que impliquen la participaciéon e
integracién de toda la institucién en un objetivo comun.

Vinculos ascendentes con
objetivos/metas mas altas
de la OIT (PTDP, Programa
Pais Resultados o
Programa Marco
Estratégico de la OIT).

Esta experiencia es una Buena Practica para avanzar en la consecucién de
propdsitos estratégicos de la OIT como el cumplimiento de las normas
internacionales del Trabajo y la formalizacidn laboral en el marco del
Programa de Trabajo Decente por Pais, en paises como Honduras.

Otros documentos o

comentarios relevantes.

Esta Buena Practica fue clave para llevar a cabo propésitos
institucionales, como la realizacion simultanea de estudios actuariales
para tres regimenes distintos en una misma institucién, y para elaborar
la propuesta de Ley del Sistema Integral de Proteccién Social integrando
Proteccién Social contributiva y no contributiva. La practica de los
equipos mixtos, se sigue aplicando después de culminar el Proyecto al
interior del IHSS y de 1a SEDESOL, lo cual demuestra que es aplicable y
replicable.

OIT Plantilla de Buena Practica emergente

Titulo del proyecto: Valuacion Actuarial de los tres Regimenes de Seguros del Instituto
Hondurefo de Seguridad Social (IHSS): Régimen del Seguro de Previsién Social; Régimen del
Seguro de Atencidn de la Salud; y Régimen del Seguro de Riesgos Profesionales.

TC/SYMBOL: 108163 - HND/21/02/HND.
Nombre de Evaluadora: Gloria E. Vela M.
Fecha: enero 30 a abril 30 de 2025.

La siguiente buena prdctica emergente fue identificada durante la evaluacion. Mds informacion puede encontrarse en
el informe completo de evaluacion.
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ELEMENTO DE BP

TEXTO

Breve resumen de las
buenas practicas
(enlace al objetivo del
proyecto o entregable
especifico,
antecedentes,
propadsito, etc.).

BP 2. El uso de modelos innovadores de valuacién actuarial como las
plataformas en la nube de facil manejo y uso para el equipo técnico del
[HSS, que permite que lo hecho durante el Proyecto, sea retomado por
cualquier persona con la capacidad de manejarlas para actualizar las
valuaciones. La realizacién de tres evaluaciones actuariales al mismo
tiempo, que permitieron economias de escala en la implementacion, y la
formulacién integrada y complementaria de las recomendaciones en
funcién de un objetivo comun.

Condiciones relevantes
y contexto: limitaciones
o consejos en términos
de aplicabilidad y
replicabilidad.

Esta practica es viable en cuanto la oficina de la OIT en Ginebra cuenta con
dos modelos actuariales, ILOpensions y ILOHealth, basados en una
plataforma en la nube que permite procesar mas datos en menos tiempo,
una mayor desagregacion de la informacion, y es amigable, de facil
manejo y uso para el personal técnico de los Institutos acompanados
técnicamente en este campo, bien sea para hacer una evaluacién
actuarial o varias en un mismo Proyecto, como sucedi6 exitosamente en
este caso. Es clave la creacion de capacidades en el personal técnico de
las Instituciones mediante la practica en el uso de las plataformas
durante la ejecucidn del Proyecto.

Establecer una relacion
causa-efecto clara.

El uso de los modelos actuariales de la OIT, basados en plataformas en la
nube, permite hacer valuaciones actuariales con estandares internacionales,
de manera eficiente y facil de aplicar y usar con sostenibilidad por los
técnicos de los institutos.

Indicar impacto
medible y beneficiarios
meta.

La practica genera un impacto sostenible y escalable por mayor
autonomia en los procesos de las instituciones, y una manera cada vez
mas efectiva de prestar asistencia técnica en este campo por parte de la
OIT.

Los beneficiarios son: OIT, Especialistas, y consultores y consultoras
para estudios actuariales.

Potencial para réplicay
por quién(es).

La OIT en proyectos de asistencia técnica a instituciones, que requieren
aplicar de manera periddica y sostenible, valuaciones actuariales que
cumplan estandares internacionales, en un contexto con fuertes
limitaciones de recurso humano calificado en este campo.

Vinculos ascendentes con
objetivos/metas mas altas
de la OIT (PTDP, Programa
Pais Resultados o
Programa Marco
Estratégico de la OIT).

Esta experiencia es una Buena Practica para avanzar en la consecucién de
propdsitos estratégicos de la OIT como la apropiacidn de los estandares
internacionales de Seguridad Social en los paises.

Otros documentos o
comentarios relevantes.

La aplicacidn permanente de esta Buena Practica en las instituciones una
vez culminado el Proyecto, depende de la autorizacion del uso de la
plataforma en la nube que dé la OIT a la institucién beneficiaria. La OIT estd
dispuesta a firmar el convenio de licenciamiento, en el momento en que la
institucion beneficiaria realice el tramite debido.
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OIT Plantilla de Buena Practica emergente

Titulo del proyecto: Valuacion Actuarial de los tres Regimenes de Seguros del Instituto
Hondurefo de Seguridad Social (IHSS): Régimen del Seguro de Previsidn Social; Régimen del
Seguro de Atencién de la Salud; y Régimen del Seguro de Riesgos Profesionales.

TC/SYMBOL: 108163 - HND/21/02/HND.
Nombre de Evaluadora: Gloria E. Vela M.
Fecha: enero 30 a abril 30 de 2025.

La siguiente buena prdctica emergente fue identificada durante la evaluacion. Mds informacion puede encontrarse en
el informe completo de evaluacion.

ELEMENTO DE BP

TEXTO

Breve resumen de las
buenas practicas
(enlace al objetivo del
proyecto o entregable
especifico,
antecedentes,
propésito, etc.).

BP 3. La integracién en la marcha de demandas no esperadas,
ocasionadas por los cambios del contexto, como: la solicitud del Estado a
la OIT de asistencia técnica para tener claridad sobre hacia donde
avanzar con la nueva Ley de Seguridad Social ante la derogacién de la
Ley Marco de Seguridad Social; y la solicitud del IHSS para orientar su
equipo multidisciplinario en el alcance, objetivos y principios de la
Proteccién Social en el marco del Convenio nim. 102 y otros marcos
internacionales de Proteccién y Seguridad Social.

Condiciones relevantes
y contexto: limitaciones
0 consejos en términos
de aplicabilidad y
replicabilidad.

Esta prdctica es viable siempre y cuando la OIT, en acuerdo con la Institucién
beneficiaria, esté dispuesta a aceptar, durante la ejecucion, nuevas
solicitudes relacionadas con el objetivo del Proyecto, que le contribuyan y
generen una mayor eficacia, impacto y sostenibilidad de los resultados (a
nivel de la institucién y a nivel nacional), y en cuanto sea posible generar
ahorro de recursos de la misma financiacién del Proyecto (como lo logrado
con las consultorias virtuales) y gestionar otros recursos complementarios
de la cooperacién internacional durante el tiempo de ejecucion del
Proyecto.

Establecer una relacion
causa-efecto clara.

Si hay voluntad de la OIT y los beneficiarios de asumir en la marcha del
Proyecto acciones no esperadas, se economizan recursos por una gestion
eficiente, y se gestionan otros recursos complementarios de aliados de la
cooperacion, esta Buena Practica es aplicable y replicable.

Indicar impacto
medible y beneficiarios
meta.

El logro de mayores resultados esperados y no esperados, que amplian el
alcance del Proyecto y genera posibilidades de sostenibilidad a una
mayor escala institucional y nacional.

Los beneficiarios son: la OIT, Oficial de Proyectos y Especialistas;
Organizaciones de Cooperacion internacional.

Potencial para réplicay
por quién(es).

Durante la ejecucién de proyectos normalmente se presentan solicitudes
adicionales de asistencia técnica vinculadas al objetivo del proyecto, debido
a cambios en el contexto institucional o nacional, o a necesidades
emergentes identificadas a partir de los productos que se van elaborando vy,
por lo tanto, si se dan las condiciones especialmente de ahorro de recursos
y/o posibilidad de gestionar recursos adicionales de aliados estratégicos,
esta Buena Practica puede ser replicable por la OIT y le permitira optimizar
los resultados e impactos de su asistencia técnica.
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Vinculos ascendentes con
objetivos/metas mas altas
de la OIT (PTDP, Programa
Pais Resultados o
Programa Marco
Estratégico de la OIT)

Esta experiencia es una Buena Practica para avanzar en la consecucién de
propdsitos estratégicos de la OIT relacionados con en el cumplimiento de
Normas Internacionales y, especificamente de los Convenios en los paises
que los han ratificado.

Otros documentos o
comentarios relevantes

La aplicacidn permanente de esta Buena Practica por parte de la OIT y las
instituciones beneficiarias, requiere una actitud flexible, abierta a cambios
inesperados en la marcha de los proyectos y a responder de manera
estratégica a los riesgos del contexto. Ademas, requiere una lectura
constante del contexto para responder de manera oportuna e innovadora a
situaciones cambiantes y demandas inesperadas en la marcha.

OIT Plantilla de Buena practica emergente

Titulo del proyecto: Valuacién Actuarial de los tres Regimenes de Seguros del Instituto
Hondurefo de Seguridad Social (IHSS): Régimen del Seguro de Previsidn Social; Régimen del
Seguro de Atencién de la Salud; y Régimen del Seguro de Riesgos Profesionales.

TC/SYMBOL: 108163 - HND/21/02/HND.
Nombre de Evaluadora: Gloria E. Vela M.
Fecha: enero 30 a abril 30 de 2025.

La siguiente buena prdctica emergente fue identificada durante la evaluacion. Mds informacion puede encontrarse en
el informe completo de evaluacion.

ELEMENTO DE BP

TEXTO

Breve resumen de las
buenas practicas
(enlace al objetivo del
proyecto o entregable
especifico,
antecedentes,
propadsito, etc.).

BP 4. El modo como se elabord la propuesta de Ley del Sistema Integral de
Proteccion Social: con el equipo de la SEDESOL a partir de lo que el
equipo del IHSS planteaba, y la OIT respondia dando ejemplos de
experiencias de otros paises. Mediante la inclusién, ademas del sistema
de Proteccidn Social, del sistema de Seguridad Social (los institutos de
Seguro Social), del sistema de salud y, especialmente la inclusion del
sistema de cuidados, lo cual es novedoso en Honduras.

Condiciones relevantes
y contexto: limitaciones
0 consejos en términos
de aplicabilidad y
replicabilidad.

Esta practica es viable en casos especificos de solicitud de los paises a
través de sus gobiernos, para acompafiar la elaboracién de propuestas
de reformas de ley a los sistemas de Seguridad Social para que cumplan
las condiciones de los Convenios que han ratificado.

Establecer una relacion
causa-efecto clara.

Si se logra involucrar de manera integrada en la elaboracion de proyectos de
ley experiencias internacionales relevantes a los distintos sistemas de
Seguridad Social del pais, es posible avanzar en gran medida en la creacién
de sistemas integrales de Proteccion Social universales innovadores.
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Indicar impacto
medible y beneficiarios
meta.

La creacion de Sistemas Integrales de Proteccion Social en los paises con
base en experiencias y que cumplan con estandares internacionales.

Los beneficiarios son: la OIT (Especialistas); la SEDESOL (unidades
técnicas); el IHSS y otros Institutos de Seguridad Social, unidades
técnicas.

Potencial para réplicay
por quién(es).

En la asistencia técnica de la OIT a los gobiernos nacionales en la
elaboracion de proyectos de ley de reforma del sistema de Seguridad Social
de los paises.

Vinculos ascendentes con
objetivos/metas mas altas
de la OIT (PTDP, Programa
Pais Resultados o
Programa Marco
Estratégico de la OIT).

Esta experiencia es una Buena Practica para avanzar en la consecucién de
propdsitos estratégicos de la OIT como el establecimiento de los Pisos de
Proteccién Social, el cumplimiento de las normas internacionales del
Trabajo y la formalizacién laboral.

Otros documentos o
comentarios relevantes.

Se considera muy importante la interaccion, como en este caso, entre el
Gobierno (SEDESOL), el IHSS y la OIT, tomando como base los resultados de

los estudios actuariales para fundamentar la propuesta de reforma
planteada en el proyecto de ley.

4.3. Lista de entrevistas realizadas
Fecha Actor Rol
27.02.2025 Oficial nacional de Proyecto en Honduras
L . . Oficial de Proyecto de la Oficina en San José
Organizacion Internacional del Trabajo e , .
Especialista de Proteccion Social de la
28.02.2025 (OIT) s L. o, 3
Oficina para América Central, Haiti, Panama
y Republica Dominicana
Instituto Hondureino de Seguridad Ex directora de la Unidad de Actuaria,
03.03.2025 Social (IHSS) actualmente Supervisora
o Organizacidn Internacional del Trabajo  Especialista Actuario Seguridad Social sede
(oIT) Ginebra
E'c;r:‘dejgl;a(c(l:?—r;;:le VFEIeE s 60 Representante en Junta Directiva del IHSS
Instituto Nacional de Prevision del . .
. . Comisionado Presidente
Magisterio (INPREMA)
04.03.2025 . o .
Instituto Hondurefio de Seguridad Director de Planificacion
Social (IHSS)
Secretaria de Desarrollo Social Director del Centro Hondurefio de
(SEDESOL) Construccién de Politicas Publicas (CHEPES)
Central Unitaria de Trabajadores de . .
.03.202 D
05.03.2025 Honduras (CUTH) Representante en Junta Directiva del IHSS
Unién Europea Delegada
Instituto Hondurefio de Seguridad Director de la Unidad de Actuaria
10.03.2025 Social (IHSS) Exdlre'ct'or B -
L, . . Especialista ACTRAV Oficina Centro América,
Organizacién Internacional del Trabajo L, . L L
(OIT) Haiti, Panama y Republica Dominicana
Consultora para IVM
11.03.2025 Consejo Hondurefio de la Empresa Representantes en la Junta Directiva del

Privada (COHEP)

IHSS
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12.03.2025

12.03.2025

14.03.2025

4.4.

Tipo de Organizacion a

11 respuestas

Tiempo en el rol actual

11 respuestas

Confederacién General de
Trabajadores (CGT)

Central Unitaria de Trabajadores de
Honduras (CUTH)

Organizacion Internacional del Trabajo
(oIT)

Instituto Hondurefio de Seguridad
Social (IHSS)

Congreso Nacional de la Republica de
Honduras

Instituto Hondurefio de Seguridad
Social (IHSS)

Representante en la Junta Directiva del IHSS

Representante en Junta Directiva del IHSS

Jefe de Unidad de Finanzas Publicas y
Servicios Actuariales (PFACTS)

Director Adjunto Oficina Centro América,
Haiti, Panama y Republica Dominicana

Gerente IVM

Vicepresidente del Congreso y presidente de
la Comisidn de Presupuesto

Comisionado Interventor

Resultados de la encuesta en linea

la que pertenece

@or

@® ONU

® HSS

@ Gobiermo

@ Trabajadores
@ Empleadores
@ Donante

@ Menos de 1 afio,
@ Entre 1y 2 afios.
@ Entre 2 y 3 afios.
@ Mas de 3 afios

Rol en la organizacién
11 respuestas

@ Directivo
@ Especialista
@ Experto
@ Funcionario
@ Miembro

Sexo

11 respuestas

@ Mujer.
@ Hombre.
@ Prefiero no decirlo.
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Actividades del Proyecto en las que participé
11 respuestas

Orientacion de actividades 5 ( 45,5 %}
Geslibn de apoyos y recursos 5 (45.5 ofu}
Elaboracion de los estudios 2 (18'2 °/u)
Presentacion de productos y resultades 3 {27'3 %|}
andlisis y valoracion de la colidcfinys \;’l;gg?lccllgz 5 (45'5 0/0)
Copoctcnsobre Ietameniosy 1(9,1%)
licacian di idad; dizajes del
Aplicacion de capacidades y apren Ié?é?éclfj 3 (27'3 O/n)
Difusion de productos y resultados 4 (36'4 %)
InstituEIonG) S8 68 prodUctbs ¥ rasutades HarFroyecia 5 (45,5 %)
Elaboracién del documento de proyecto 1(9,1 %)
0 1 2 3 4 5
Sefiale los factores que considera favorecieron la ejecucion del Proyecto y califique su incidencia
I Favorecio (Incidencia Alta) [l Favorecid (Incidencia Media) Il Favorecié (Incidencia Baja) [l No favorecit 1 (00%)
" 10(90.9%) 10(909%)
9 (818%)
8(727%)
7(636%) 7(636%)
6(54,5%)
o 4 (364%) 4 (36.4%)
3(36,4%)
2(18.2%) 2 (182%)
1 (91%) 1(a1%) 1(91%) 1(91%) 9]
0
Existencio de Capacidad del Uso de los productos Solicitud de osistencia Programa de Elaboraciénde  Cooperacion con la Union  Fortalecimiento del
aliados dispuestos a Proyecto para del Proyecto como técnica adicional a la formacion y estudios no previstos Europea para extenderel  relacionamiento de
complementarlos  adaptarse o combios  insumos clave para OIT para responder a certificacion de que resultaron Proyecto y fortalecer la la OIT con las
acciones y recursos.  del contexto y riesgos mejerar nermas y situaciones emergentes caopocidades valiesos para el recaudacion para lg auteridades y
gestion del IHSS Proyecto Seguridad Social equipos técnicos
Sefiale los factores que considera limitaron la ejecucion del Proyecto, y califique su incidencia
I Limits (Incidencia Alta) [ Limito (Incidencia Media) W Limitd (Incidencia Baja) M No limito
7(636%)
6 6(54,5%) 6(54,5%) 6(54,5%)
4
i (36.4%)
3(36.4%)
2
1(a1%) 1 (a1%)
0
Disposicidn del Rol del Conseje Falta de un nueve marco Alta rotocidn de Falla de apropiacién Estado del Nivel de desarrollo
Goblemo para abordar Econdmico y Social en dea lay que garontica la personal en la direccion politica por parte de financiamiento y tecnolbgico del IHSS
la sostenibilidad la retroalimentacion de  Sostenibilidad finonciera  operacion del IHSS Ios aclores clave sostenibilidad del IHSS

linanciera del IHSS Iog estudios y actuarial de los
regimenes del IHSS
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Entre las siguientes caracteristicas de la intervencién de la OIT, sefiale cuales considera importantes para el Proyecto y califique su importancia

I Fus importants (Incidencia Alla)

10 m (oor)
7(63.6%)
§ I4 (36.4%)
i

I Fue importante (Incidencia Media)

7(636%)

Il" tlm’.}z (2%)

8(72.7%)
2(18.2%)
1(aF%)

0 Fue importants (Incidencia Baja)

I No fus importante

Calidad y Capacidad para responder

axperiencia del o faclores emergentes no

equipotécnicoy  pravistos y aprovechar los
consultores oportunidades

Consulta tripartita
alectiva

Flexibilidad y disposicidn
para abordar lemag no

previstos

10(20,9%) 10(50.%%)
9 (818%)
8(727%)
2(18.2%) 2(18.2%)
1(38e) 1(a1) 1(a1%)
Relacion con la Capucidud para Aprovechamiento Generacion de

de herrarmientas
propias de la OIT

adrministracidn dal establecer relociones
IH5S electivas ante cambios
de autoridades y
funcionorios

CUF}CICIGGUSS téenicas
sobre el uso de las
herrarmientas
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4.5.

PERTINENCIA

Matriz de Preguntas e Indicadores de la evaluacion

Preguntas

Medidas o Indicadores

Fuentes / Informantes

Método

éEn qué medida el Proyecto se alined con las
normas y estandares internacionales de
Proteccion y Seguridad Social,
particularmente el Convenio 102y la
Recomendacién 202?

¢Cémo integrd el Proyecto las normas
internacionales de igualdad de género y no
discriminacion en su disefio e
implementacién?

¢En qué medida el Proyecto se alined con la
normativa nacional sobre Seguridad Social?
¢Qué acciones disefid en linea con la
normativa nacional?

éDe qué manera el proyecto incorpord
estrategias para reducir las brechas de
género y fomentar la inclusién de grupos
vulnerables en el sistema de Seguridad
Social de Honduras?

¢En qué medida el Proyecto respondid y
como a las necesidades y factores
econdmicos, politicos, normativos y sociales
que afectan el fortalecimiento del IHSS y la
sostenibilidad financiera de sus regimenes?

En qué medida y de qué manera el Proyecto
fue capaz de abordar las limitaciones no
previstas (¢cudles?) y crear en la marcha
productos (écuales?) y capacidades (¢écudles
y en quiénes?) necesarias para la
consecucion (inmediata o futura) de los
resultados esperados?

Nivel de pertinencia del Proyecto en cuanto:

#y tipo de actores y documentos consultados que
manifiestan que el Proyecto se alined con las normas y
estandares internacionales de Proteccién y Seguridad
Social.

#y tipo de actores y documentos consultados que
evidencian que el Proyecto incorpord enfoques de
género y no discriminacién en la alineacion con normas
internacionales.

#y tipo de actores y documentos que manifiestan que se
realizaron consultas tripartitas para asegurar la
alineacion del Proyecto con normas y estandares
internacionales.

#y tipo de actores y documentos consultados que
manifiestan que el Proyecto tuvo en cuenta las
regulaciones y politicas nacionales preexistentes sobre
Seguridad Social.

#y tipo de actores entrevistados que manifiestan que el
Proyecto respeto las estructuras institucionales
nacionales existentes en Seguridad Social.

#y tipo de actores y documentos consultados que
manifiestan que el proyecto respondid a las necesidades
y factores que afectan el fortalecimiento del IHSS y la
sostenibilidad financiera de sus regimenes.

#y tipo de actores y documentos consultados que
manifiestan que el Proyecto aplicé modos, instrumentos
y herramientas para abordar de manera efectiva los
factores contextuales que afectan la sostenibilidad
financiera y actuarial de los regimenes del IHSS.

Valoracion del nivel de pertinencia del Proyecto:

- Experto en
Proteccidn Social de
la OIT

- Secretaria de
Trabajo y Seguridad
Social de Honduras

- Oficial del Proyecto
de la Oficina de San
José

- Responsable de la
Oficina de la OIT en
Honduras

Entrevistas
semiestructura
das

- Todo el Equipo
Técnico del IHSS
participante,
miembros de la
Junta Directiva, las
Centrales Sindicales
y el COHEP

Encuesta

- Documentos

Analisis
documental
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Grado Alto: si el Proyecto fue pertinente en minimo 6
aspectos.
Grado Medio: si el Proyecto fue pertinente entre 3y 5
aspectos.

- Grado Bajo: si el Proyecto fue pertinenteen 102
aspectos.

COHERENCIA

Preguntas

Medidas o Indicadores

Fuentes / Informantes

Método

éQué sinergias y
complementariedades entre
instancias al interior del IHSS creé el
Proyecto para ser mas efectivoy
maximizar el impacto? écudles?

éDe qué manera se promovid la
participacion de trabajadores y
empleadores en la implementacidn
del Proyecto?

¢Qué sinergias y
complementariedades entre actores
a nivel nacional creé el Proyecto
durante su implementacién? ¢cudles
y en qué objetivos?

10.

éQué sinergias y
complementariedades entre el
Proyecto y otras intervenciones de la
OIT (¢écudles?) y de otros actores en
el ambito de la Seguridad Social en el
pais (¢cudles?) se crearon para
conseguir productos y resultados?
écudles y en qué productos y
resultados?

Nivel de coherencia del Proyecto en cuanto: -
#y tipo de actores y documentos consultados que
manifiestan que el Proyecto hizo sinergias al interior del
Instituto.

#y tipo de actores y documentos consultados que -
manifiestan que el Proyecto promovio la participacion de
trabajadores y empleadores durante su implementacion.
#y tipo de actores y documentos consultados que
manifiestan que el Proyecto hizo sinergias entre actores
a nivel nacional.

#y tipo de actores y documentos consultados que
manifiestan que el Proyecto hizo sinergias con otras
intervenciones de la OIT en el pais.

#y tipo de actores y documentos consultados que
manifiestan que el Proyecto hizo sinergias con otros

Especialistas y
Técnicos de la Sede
Central de la OIT en
Ginebra (fueron 5)
Jefe del
Departamento de
Actuaria del IHSS
(lider del equipo
técnico)

Entrevistas
semiestructuradas

actores en el dmbito de la Seguridad Social y el -
fortalecimiento del IHSS en el pais.

#y tipo de actores y documentos consultados que
expresan que el Proyecto gestiond posibles duplicaciones
con otras iniciativas nacionales e internacionales en
Seguridad Social y fortalecimiento de la sostenibilidad
financiera y actuarial de los regimenes del IHSS.

Todo el Equipo
Técnico del IHSS
participante,
miembros de la Junta
Directiva, las
Centrales Sindicales y
el COHEP

Encuesta
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11. ¢{Qué tanto se dieron duplicaciones Valoracion del nivel de coherencia del Proyecto: - Documentos Analisis
con otras iniciativas nacionales o Grado Alto: si el Proyecto fue coherente en minimo 5 documental
internacionales en Seguridad Social y aspectos.
fortalecimiento la sostenibilidad Grado Medio: si el Proyecto fue coherente en 4 0 3
financiera y actuarial de los aspectos.
regimenes del IHSS? écudles? écomo | - Grado Bajo: si el Proyecto fue coherente en 2 0 1 aspecto
se gestionaron?
EFICACIA
Preguntas Medidas o Indicadores Fuentes / Informantes Método

12. (Qué aspectos resaltaria sobre la calidad,
suficiencia/deficiencia, y utilidad de los
productos esperados y de los productos no
esperados conseguidos por el Proyecto?

Nivel de eficacia del Proyecto en cuanto:
#y tipo de actores y documentos consultados
que manifiestan que los productos del
Proyecto respondieron a la calidad esperada,
son suficientes y son utiles.
#y tipo de actores y documentos consultados
que manifiestan que el modo de intervencion
de la OIT, la manera como participé el personal
del Instituto, el nivel de involucramiento de los

Jefe del
Departamento de
Actuaria del IHSS
Gerentes de los
regimenes del IHSS
(IVM, EM y RP)
Técnicos del
Departamento de
Estadistica, Tesoreria
y Planificacion

Entrevistas
semiestructuradas
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13. ¢Qué capacidades y voluntades de
fortalecimiento de la sostenibilidad financiera
y actuarial de los regimenes del IHSS se
crearon con:

+ ¢éElmodo de intervencion de la OIT?

+ ¢La manera como participd el personal del
IHSS?

+ ¢El nivel de involucramiento de los
responsables gubernamentales?

+ ¢El fortalecimiento del didlogo social
tripartito? ¢En cudles instancias?

+ ¢éMecanismos de cooperacidn con otros
proyectos de la OIT? ¢ Cuales?

+ ¢Acuerdos de colaboracion entre el
Proyecto y otras iniciativas de la OIT en
Honduras?

+ ¢Acuerdos de colaboracion entre el
Proyecto y otras iniciativas en Seguridad
Social y en fortalecimiento de la
sostenibilidad financiera y actuarial de los
regimenes del IHSS?

+ ¢El apoyo de aliados de la cooperacion?

responsables gubernamentales, el
fortalecimiento del didlogo social tripartito y el
apoyo de los aliados de la cooperacién crearon
capacidades y voluntades de fortalecimiento
de la sostenibilidad financiera y actuarial.

#y tipo de mecanismos y acuerdos de
cooperacion generados por el Proyecto entre
proyectos de la OIT y con otras iniciativas en
Seguridad Social y fortalecimiento de la
sostenibilidad financiera y actuarial de los
regimenes del IHSS

#y tipo de actores y documentos consultados
que manifiestan que la OIT tuvo un enfoque
innovador en la implementacidén del Proyecto

Valoracion del nivel de eficacia del Proyecto:

Grado Alto: si el Proyecto fue eficaz en minimo
3 aspectos.

Grado Medio: si el Proyecto fue eficaz en 2
aspectos.

Grado Bajo: si el Proyecto fue eficaz solo en 1
aspecto.

Todo el Equipo
Técnico del IHSS
participante,
miembros de la Junta
Directiva, las
Centrales Sindicales y
el COHEP

Encuesta

14. ¢Qué tanto considera que la OIT tuvo un
enfoque innovador en la implementacion del
proyecto? ¢Por qué?

Documentos

Anilisis documental

EFICIENCIA

Preguntas

Medidas o Indicadores

Fuentes / Informantes

Método

15. ¢En qué medida:
+ los recursos presupuestados,
+ las acciones planeadas,
+ los tiempos programados
fueron suficientes o insuficientes para
alcanzar los resultados y responder a los

Nivel de eficiencia del Proyecto en cuanto:
#y tipo de actores entrevistados y documentos
consultados que manifiestan que los recursos
presupuestados, las acciones y tiempos

Asistente administrativa
Oficina de Honduras
Consultores
internacionales en
actuariay SS de la OIT
(fueron 8)

Entrevistas
semiestructuradas

79




riesgos, limitaciones y retos de

implementacién?

la

planeadas fueron suficientes para alcanzar los
resultados, y sefialan por qué razones

#y tipo de entrevistados y documentos
consultados que manifiestan que el Proyecto fue
eficiente en la gestidn de recursos y tiempos
para responder a los riesgos, limitaciones y retos
de la implementacion, y sefialan por qué razones

Unidad de Servicios
Actuariales (ASU) sobre el
Régimen de Riesgos
Profesionales

Unidad de PFACTS se
encargo de supervisar los
trabajos actuariales del
Régimen de IVMy EM

16. ¢Qué tan eficiente fue el modo como la Valoracion del nivel de eficiencia del Proyecto: Todo el Equipo Técnico Encuesta

intervencion respondio a la necesidad de Grado Alto: si el Proyecto fue eficiente en los 2 del IHSS participante,

complementar recursos y tiempos para aspectos. miembros de la Junta

responder a los riesgos, limitaciones y Grado Bajo: si el Proyecto fue eficiente solo en 1 Directiva, las Centrales

retos detectados en la marcha? aspecto. Sindicales y el COHEP

Documentos Andlisis
documental
IMPACTO
Preguntas Medidas o Indicadores Fuentes / Informantes Método

17. ¢Cuales fueron los cambios Nivel de impacto del Proyecto en cuanto: Oficial del Proyecto de

estructurales dentro del IHSS
atribuibles al Proyecto en términos
de sostenibilidad financiera y
actuarial de sus regimenes? ¢En
gqué campos y para quiénes? ¢ De
gué manera estos cambios han sido
institucionalizados?

18.

¢De qué manera y en qué areas el
Proyecto ha contribuido a mejoras
en el sistema nacional de Seguridad
Social en términos de acceso,
cobertura y sostenibilidad? ¢Qué
cambios normativos o
institucionales son atribuibles al
Proyecto?

#y tipo de cambios institucionales en el IHSS atribuibles
al Proyecto (nuevas normativas, estructuras o
mecanismos).

#y tipo de documentos estratégicos del IHSS que
incorporan insumos del Proyecto.

#y tipo de modificaciones normativas o reglamentarias
en Seguridad Social vinculadas al Proyecto.

#y tipo de estrategias nacionales de Seguridad Social que
han integrado recomendaciones del Proyecto.

#y tipo de medidas adoptadas por el IHSS o el Gobierno
con insumos del Proyecto, que mejoran la inclusidn de
mujeres y poblaciones vulnerables a la Seguridad Social.

la Oficina de San José
Especialista de PS de la
oIT

Secretaria de Trabajoy
Seguridad Social- STSS
Centrales Sindicales
Consejo Hondureio de
la Empresa Privada
(COHEP)

Delegacion de la UE
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19. ¢De qué manera las contribuciones % de variacion en la cobertura de Seguridad Social de Todo el Equipo Técnico | Encuesta
del Proyecto al sistema nacional de poblaciones tradicionalmente excluidas por incidencia del IHSS participante,
Seguridad Social han beneficiado del Proyecto desde el inicio hasta la finalizacién. miembros de la Junta
en particular a mujeres y grupos en #y tipo de recomendaciones metodoldgicas del Proyecto Directiva, las Centrales
riesgo de exclusion? replicadas en otras iniciativas de la OIT en Honduras o la Sindicales y el COHEP

region.

20. ¢En qué medida la implementacion #y tipo de casos donde el modelo de intervencién del Documentos Analisis
del Proyecto contribuy6 para que el Proyecto ha sido utilizado en otros programas de documental
modelo de intervencion de la OIT Seguridad Social.
se afianzara como herramienta #y tipo de entrevistados y documentos consultados que
efectiva de implementacion de manifiestan que el Proyecto afianzé el modelo de
proyectos en condiciones intervencion de la OIT como herramienta efectiva de
complejas de alto riesgo causadas implementacién de proyectos en condiciones complejas y
por la inestabilidad politica y legal? sefialan porqué y en qué aspectos.

Valoracién del nivel de impacto del Proyecto:

Grado Alto: si el Proyecto contribuyé en minimo 7
aspectos

Grado Medio: si el Proyecto contribuyd entre 4y 6
aspectos

Grado Bajo: si el Proyecto contribuyé entre 1y 3

aspectos

SOSTENIBILIDAD
Preguntas Medidas o Indicadores Fuentes / Informantes Método

21.

¢Qué capacidades técnicas,
institucionales y operativas ha
desarrollado el Proyecto en el IHSS
y otros actores clave (cuales) para
garantizar el uso sostenible de sus
productos y herramientas?

Nivel de sostenibilidad de los resultados del Proyecto en
cuanto:

#y tipo de funcionarios del IHSS y de otros actores clave
capacitados en la aplicacién sostenible de los productos
del Proyecto

Oficial del Proyecto de la
Oficina de San José
Especialista de PS de la
oIt

Directivas del IHSS (Junta
Directiva)

Secretaria de Trabajoy
Seguridad Social- STSS
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22. ¢Cuales son los factores clave que
pueden facilitar o limitar la
continuidad del uso de los
productos y herramientas del
Proyecto para fortalecer la
sostenibilidad financiera y actuarial
de los regimenes del IHSS?

#y tipo de documentos que evidencian la integracidn de
los productos del Proyecto en planes estratégicos o
normativas del IHSS.

% y tipo de productos del Proyecto que han sido
utilizados como base para nuevas estrategias o
reformas en la Seguridad Social.

Tipo de barreras y facilitadores identificados por los
actores clave para la continuidad en el uso de los
productos y resultados del Proyecto en el
fortalecimiento de la sostenibilidad financiera y
actuarial de los regimenes del IHSS.

#y tipo de factores clave que pueden facilitar o limitar
la continuidad del uso de los productos y herramientas
del Proyecto para fortalecer la sostenibilidad financiera
y actuarial de los regimenes del IHSS.

Valoracion del nivel de sostenibilidad del Proyecto:
Grado Alto: si los resultados del Proyecto son
sostenibles en minimo 4 aspectos
Grado Medio: si los resultados del Proyecto son
sostenibles en 3 aspectos
Grado Bajo: si los resultados del Proyecto son
sostenibles en 1 o0 2 aspectos

Jefe del Departamento de
Actuaria (lider del equipo
técnico)

Centrales Sindicales
Empleadores

Todo el Equipo Técnico Encuesta

del IHSS participante,

miembros de la Junta

Directiva, las Centrales

Sindicales y el COHEP

Documentos Analisis
documental
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4.6.

Términos de Referencia

Términos de Referencia:

Evaluacion Final independiente
Proyecto Valuacion Actuarial de los tres Regimenes de Seguros del
Instituto Hondureio de Seguridad Social (IHSS)

Cadigo del Proyecto:

Titulo del Proyecto:

Pais:

P&P Resultado:

ODs:

CP Resultado:

Duracion del proyecto:
Presupuesto del Proyecto:
Fecha de la evaluacién:

Unidad Administrativa:

Unidad de Soporte Técnico:

Presupuesto de la
evaluacion:

Gestora de evaluacion:

108163 - HND/21/02/HND

Valuacién Actuarial de los tres Regimenes de Seguros del

Instituto Hondurefio de Seguridad Social (IHSS): Régimen del
Seguro de Previsidn Social; Régimen del Seguro de Atencidn
de la Salud y el Régimen del Seguro de Riesgos Profesionales

Honduras

Output 7.2. Increased capacity of Member States to
strengthen social protection systems and ensure sustainable
and adequate financing and sound governance

Meta 1.3. Poner en practica a nivel nacional sistemas y
medidas apropiadas de proteccién social para todos,
incluidos niveles minimos, y lograr una amplia cobertura de
los pobres y los vulnerables para 2030.

HN 127. El pais, con el apoyo de la OIT, tiene mayor
capacidad para adoptar medidas que favorezcan la
sostenibilidad de los Programas del Seguro Social
(pensiones, salud, riesgos profesionales) y la extension a
grupos de dificil cobertura

Abril de 2021 a diciembre 2024

558,331

Enero 30 - abril 30 de 2025

DWT/CO-San Jose

SOCPRO

USS 10.516

Cybele Burga

83



» Antedecentes de la evaluacidon

La OIT considera la evaluacidon como parte integrante de la ejecucion de las actividades de cooperacion
técnica y tienen por objeto la rendicidon de cuentas, el aprendizaje, la planificacion y la adquisicién de
conocimientos. Las evaluaciones se llevan a cabo en el contexto de los criterios y enfoques para la ayuda
internacional al desarrollo establecidos por: la Norma de Calidad de la Evaluacién del CAD de la OCDE; y
el Cédigo de Conducta para la Evaluacién en el Sistema de las Naciones Unidas del UNEG.

Este documento establece los términos para la evaluacién final independiente del proyecto “Valuacion
Actuarial de los tres Regimenes de Seguros del IHSS" implementado por la Oficina Internacional del
Trabajo (OIT) en colaboracién con el equipo del IHSS en el periodo abril de 2021 con fecha de cierre
prevista en diciembre del 2024.

La evaluacién sera desarrollada por un consultor/a independiente bajo la supervisién de la Oficial
Regional de Evaluacién, quien garantizara la imparcialidad del proceso al no haber participado en la
implementacién del proyecto. La planificacién de la evaluacion se ha realizado en estrecha colaboracion
con la Oficina de la OIT para América Central, Haiti, Panama y Republica Dominicana.

» Antedecentes de la intervencion

El Proyecto “Valuacién Actuarial de los tres Regimenes de Seguros del Instituto Hondurefio de Seguridad
Social (IHSS)” surge como una solicitud de las autoridades del IHSS de analizar la situacién financiera y
actuarial de los regimenes que administra la institucién. El Instituto administra el Régimen del Invalidez,
Vejez y Muerte (IVM), el Régimen de Enfermedad y Maternidad (EM) y el Régimen de Riesgos
Profesionales.

El proyecto fue formulado en el 2020 en conjunto con el equipo del IHSS, e inicié las actividades en el
2021. El costo total fue de US$ 558,331, cuyo financiamiento provino de un trust fund realizado por el
mismo IHSS.

El objetivo del proyecto es fortalecer la gobernanza y la sostenibilidad financiera y actuarial de los
regimenes en armonia con el Convenio 102 de la OIT, mediante la implementacién de las orientaciones
de politica recomendadas por estudios técnicos del Régimen de IVM, el Régimen de EM y el Régimen de
RP. Honduras ratific6 el Convenio 102 en 2012.

En la practica, el proyecto estuvo disefiado para alcanzar los siguientes tres productos, que fueron
alcanzados por un conjunto extenso de actividades:

e Estudio actuarial del Régimen de Invalidez, Vejez y Muerte, al 31 de diciembre de 2020.
e Estudio actuarial del Régimen de Enfermedad Maternidad, al 31 de diciembre de 2020.
e Estudio actuarial del Régimen de Riesgos Profesionales (RRP), al 31 de diciembre de 2020.

Sobre la base de estos productos y el acompafiamiento técnico por parte de la Oficina de la OIT en el
proceso de socializaciéon de los resultados de los estudios actuariales, las intervenciones estaban
orientadas al cumplimiento de los siguientes resultados esperados:

e evaluar la sostenibilidad financiera del IHSS,
e proponer opciones de reforma basado en los resultados,
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o fortalecer la politica de inversiones y la gestiéon de riesgos del IHSS dentro del marco legal del
Instituto y conforme sus aspectos técnicos, y

e aumentar la capacidad institucional del IHSS, mediante la formacién de sus recursos humanos en
las areas de inversidn, estadisticas y evaluacién actuarial.

Como parte de las recomendaciones, el proyecto debe brindar orientaciones de politica para que el IHSS
tenga un flujo de financiamiento suficiente, recapitalice sus reservas (emergencia y contingencia) en
niveles adecuados, programe un flujo de inversién suficiente en infraestructura, fortalezca la capacidad
técnica del personal y extienda la cobertura contributiva.

El equipo de la OIT alcanzé los productos descritos en el PRODOC y, como parte del acompafiamiento
técnico, brindd asistencia en otras areas criticas del sistema de proteccién social de honduras que le
permitieron alcanzar productos y resultados estratégicos.

En primer lugar, el proyecto entregé los siguientes informes:

e Suficiencia de la tasa de cotizacién del Régimen de Riesgos Profesionales del IHSS - Una evaluacion
rapida. Este estudio fue una solicitud particular del IHSS, para tener una valoracién iniciar al Régimen
de RP.

e Valuacion actuarial del Régimen de Riesgos Profesionales del Instituto Hondurefio de Seguridad
social (IHSS).

e Valuacién actuarial del Régimen de Enfermedad Maternidad del Instituto Hondurefio de Seguridad
Social (IHSS).

e Valuacién actuarial del Régimen de Invalidez, Vejez y Muerte del Instituto Hondurefio de Seguridad
Social (IHSS).

e Analisis de la gestidn de los regimenes de seguro social del Instituto Hondurefio de Seguridad Social
(IHSS)

Estos estudios incluian las evaluaciones sobre la sostenibilidad de los regimenes, asi como las opciones
de reforma planteadas en el PRODOC. De manera complementaria, el Proyecto incluyé otro resultado no
previsto como:

e Personal del IHSS capacitado sobre la gestién de sistemas de seguridad social (programa de 2
meses). Participaron cerca 129 personas.

El proyecto esta alineado con el Objetivo 8 del Programa y Presupuesto de la OIT, aprobado por el Consejo
de Administracién de la Organizacién. En concreto, contribuye al Resultado 7 denominado "Proteccion
social universal", el cual incluye tres productos. El proyecto principalmente contribuye a alcanzar los
indicadores del Producto 7.2, relacionado con el objetivo de desarrollar "Mayor capacidad de los Estados
Miembros para reforzar los sistemas de proteccidon social, garantizar una financiacion sostenible y
adecuada, y una gobernanza sélida".

En el marco del Programa de Trabajo Decente por Pais (PTDP) en Honduras (2024-2027), este Proyecto
contribuye con alcanzar los resultados establecidos en la Prioridad Estratégica 4, que se centra en
"Extender la proteccién social. Proteccion en el trabajo para todos y proteccidn social universal de manera
gradual y progresiva."

Por ultimo, el Proyecto esta enmarcado dentro del Resultado del Programa de Pais de la OIT (CPO), cuyas
acciones en materia de proteccion social apuntan hacia que “El pais, con el apoyo de la OIT, tiene mayor
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capacidad para adoptar medidas que favorezcan la sostenibilidad de los Programas del Seguro Social
(pensiones, salud, riesgos profesionales) y la extension a grupos de dificil cobertura”.

Esta agenda nacional posiciona la proteccién social como un mecanismo "acelerador" de los Objetivos de
Desarrollo Sostenible (ODS), en particular para alcanzar los indicadores establecidos en la Meta 1.3 de los
ODS, que sefiala: "Poner en practica a nivel nacional sistemas y medidas apropiadas de proteccién social
para todos, incluidos niveles minimos, y lograr una amplia cobertura de los pobres y los vulnerables para
2030". El Proyecto contribuye en el marco de acciones destinadas a cumplir con los objetivos de la Agenda
2030.

En Honduras, la seguridad social forma parte de la agenda comun definida por el Sistema de las Naciones
Unidas, en el marco del Marco de Cooperacién para el Desarrollo Sostenible 2022-2026. Este proyecto de
asistencia técnica contribuye especificamente a la "Prioridad Estratégica 2: Sentando las bases para
aprovechar las oportunidades estructurales del mafiana", y en particular al Efecto 2.2 que se centra en "El
Estado y la sociedad hondurefia implementan politicas, estrategias y programas que permiten transitar
hacia una transformacién econémica adecuada e inclusiva y el trabajo decente para mujeres y hombres".

El Proyecto establecié un equipo conjunto conformado por funcionarios de la OIT y equipo técnico del
IHSS. Por parte del equipo de la OIT, el liderazgo lo tuvo el Especialista de proteccién social y el Oficial de
Proyecto de la Oficina de San José. El Oficial de proyecto fue contratado con fondos del proyecto, de
acuerdo con las disposiciones del PRODOC.

El IHSS designo a la jefe del Departamento de Actuaria como lider del equipo técnico. Este equipo estuvo
conformado principalmente por personal del Departamento Actuarial, asi como los gerentes de los
regimenes del IHSS (IVM, EM y RP), el equipo técnico del departamento de estadistica, de tesoreria y
planificacién. Se realizaron reuniones de seguimiento con las autoridades del Instituto, asi como
reuniones técnicas frecuentes durante la ejecucion del proyecto.

Inicialmente, el equipo involucrado en todo el proyecto estaba conformado por cinco funcionarios
especialistas y técnicos en seguridad social, algunos de ellos ubicados en la Sede Central de la OIT en
Ginebra, y ocho consultores internacionales en actuaria y seguridad social. En total el equipo esta
conformado por 13 personas. Este equipo estuvo a cargo de asumir la responsabilidad de elaborar los
tres estudios actuariales. La Unidad de Servicios Actuariales (ASU) supervisd técnicamente los trabajos
vinculados con el Régimen de Riesgos Profesionales (RP), mientras que la Unidad de PFACTS se encargd
de supervisar los trabajos actuariales del Régimen de IVM y EM.

» Propoésito, alcance y clientes de la evaluacién

El propésito principal de esta evaluacién final independiente es identificar los resultados esperados e
inesperados alcanzados por el proyecto, c6mo se lograron, los factores que contribuyeron a dichos
logros y como han afectado a los diferentes actores involucrados. La evaluaciéon también identificara
las lecciones aprendidas y las buenas practicas que apoyen el aprendizaje basado en evidencias y la toma
de decisiones para la programacion futura. Los objetivos especificos de la evaluacién son los siguientes:
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Evaluar en qué medida el proyecto ha contribuido a mejorar la capacidad del Instituto Hondurefio
de Seguridad Social (IHSS) para fortalecer la sostenibilidad financiera y actuarial de sus regimenes,
de acuerdo con el alcance del proyecto.

Identificar las contribuciones del proyecto a los marcos nacionales (como el Plan Nacional de
Desarrollo y otras politicas de proteccién social), los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS) y su
sinergia con otros proyectos y programas en el pais relacionados con la seguridad social.

Evaluar si los factores contextuales (econédmicos, politicos, normativos y sociales) han afectado la
implementacién del proyecto y cdmo se han abordado dichos factores de manera efectiva.

Evaluar en qué medida los resultados del proyecto seran sostenibles a largo plazo y si el IHSS tiene
la capacidad y voluntad de continuar con la institucionalizacion de los instrumentos y herramientas
desarrolladas por el proyecto.

Identificar lecciones aprendidas y posibles buenas practicas, en particular relacionadas con los
modelos de intervencién que puedan ser aplicados en el futuro, asi como los enfoques innovadores
desarrollados en el marco del proyecto.

Proporcionar recomendaciones estratégicas o consideraciones para mejorar las futuras areas de
programacion dirigidas a los principales actores clave.

Con respecto al alcance, la evaluacion final cubrira el periodo desde la fecha de inicio del proyecto hasta
el cierre previsto, teniendo en cuenta cualquier logro especifico alcanzado durante la fase de recopilacion
de datos. La evaluacion revisara todos los productos y resultados planificados en el marco del proyecto,
incluidas las modificaciones aprobadas por los donantes, para ayudar a entender coémo y por qué se han
obtenido (o no) los resultados especificos.

Los clientes/destinatarios de la evaluacién son los siguientes:

Internos:

Oficina de la OIT para América Central, Haiti, Panama y Republica Dominicana
Equipo de proyecto

SOCPRO

PARDEV

EVAL

Externos:

Instituto de la Seguridad Social de Honduras (IHSS), incluyendo la Junta Directiva
Secretaria de Trabajo y Seguridad Social (STSS)

Centrales sindicales

COHEP

Delegacion de la Unién Europea (UE)

» Enfoque y preguntas de evaluacién

La evaluacién final valorara sistematicamente los resultados del proyecto en funciéon de una serie de
criterios clave y preguntas derivadas, documentara las lecciones aprendidas y las buenas practicas y
formulara recomendaciones para mejorar el aprendizaje organizativo con el fin de permitir la
sostenibilidad de la accién y el desarrollo de futuras intervenciones. También se espera que la evaluacién
proporcione una orientacién eficaz a los mandantes de la OIT sobre su futura labor en materia de trata
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de nifios. Los resultados de esta evaluacidon se analizaran y documentaran de forma estructurada y
sistematica, identificando claramente qué funciona, para quiény por qué.

A continuacién, las preguntas base por criterio de evaluacion:

Pertinencia. El grado en que los objetivos y el disefio de la intervencion responden a las
necesidades, las politicas y las prioridades de los beneficiarios, de los socios/instituciones y del
pais, asi como a las prioridades globales, y lo siguen haciendo aun cuando cambien las
circunstancias

Alineacidn con las necesidades del IHSS y del contexto nacional:

1. ¢Como se alinean los objetivos del proyecto con las necesidades del IHSS y con los
desafios actuales del sistema de proteccion social en Honduras?

2. ¢En qué medida el proyecto responde a las necesidades de garantizar la sostenibilidad
financiera y actuarial del IHSS en un contexto de las transformaciones demograficas y del
mercado laboral?

Alineacidon con marcos nacionales e internacionales:

3. ¢éComoy en qué medida el proyecto se alinea con los marcos de desarrollo nacional y de
seguridad social?

4. ¢De qué manera el proyecto contribuyd al alcance de las politicas y programas nacionales
relevantes en materia de seguridad social, asi como al Convenio 102 de la OIT y a la
Agenda 2030, particularmente en relacidn con el ODS 1.3 (proteccién social para todos)?

5. éComo refleja en el disefio y los objetivos del proyecto, las prioridades y necesidades de
los beneficiarios, considerando las condiciones econdmicas, sociales y normativas del
contexto hondurefio?

Adaptacion a cambios contextuales:

6. ¢Cuales fueron los principales cambios realizados durante la implementacion del
proyecto en el contexto (normativo, politico, econdmico, social), y como se adapto el
proyecto para seguir siendo pertinente?

7. ¢éEn qué medida el proyecto integré consideraciones de género, no discriminaciéon y
sostenibilidad ambiental ante cambios en el contexto?

Coherencia. El grado en el que otras intervenciones (sobre todo politicas) apoyan o socavan la
intervencion y viceversa. Incluye la coherencia interna y externa. La coherencia interna se ocupa
de las sinergias y los vinculos entre la intervencion y otras intervenciones realizadas por la misma
institucion/gobierno, asi como la compatibilidad de dicha intervencién con las normas y
estdndares internacionales pertinentes a las que se adhiere la institucion/el gobierno. La
coherencia externa toma en cuenta la consistencia de la intervencion con las intervenciones de
otros actores en el mismo contexto. Esto incluye la complementariedad, la armonizaciéon y la
coordinacion con otros actores, asi como el grado en que la intervencion ofrece un valor afiadido
y a su vez evita la duplicacion de esfuerzos.

Sinergias con otras intervenciones:

1. ¢Cudles son las principales sinergias y complementariedades entre el proyecto y otras
intervenciones realizadas por la OIT y otros actores en Honduras en el dmbito de la
seguridad social?
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2. (Existen sinergias o conflictos con otras politicas o proyectos en Honduras? ¢Existe
coherencia entre los objetivos del proyecto y otras intervenciones o politicas nacionales
en relacién con laigualdad de género y la no discriminacidn en el ambito de la proteccion
social?

3. ¢éQué valor anadido ha aportado el proyecto y cdmo se ha coordinado con las
intervenciones de otros actores (gobierno, sector privado, sindicatos, cooperacién
internacional) para evitar duplicaciones y maximizar el impacto?

Integralidad del proyecto y gestion de riesgos:

4. ¢Cémo se integran y complementan los distintos componentes del proyecto para lograr
sus objetivos?

5. ¢En qué medida el diseio del proyecto identifica y gestiona los supuestos y riesgos de la
intervencién, y cdmo se han abordado estos riesgos durante la implementacién? ¢En qué
medida las medidas de contenciéon de los riesgos se han aplicado cuando estos se
materializan?

Eficacia: El grado en el que la intervencion ha logrado, o se espera que logre, sus objetivos y sus
resultados, incluyendo los resultados diferenciados entre grupos.
Logros de los productos previstos:

1. ¢En qué medida el proyecto ha logrado los productos previstos en su disefio, como los
estudios actuariales, notas técnicas y diagndsticos elaborados?

2. ¢Cuadles han sido los factores criticos de éxito y las principales limitaciones que han
influido en el logro de estos resultados? ¢ Cudles estrategias se implementaron para hacer
frente a las limitaciones identificadas?

Implementacion de enfoques de género y no discriminacidn:
3. ¢En qué medida el proyecto ha incorporado el enfoque de género y no discriminacion?

4. ¢Cémo ha contribuido el proyecto a reducir las brechas de género en el acceso y
cobertura de la seguridad social en Honduras?

Participacion y fortalecimiento del didlogo social y tripartismo:

5. ¢éCoémo han participado las organizaciones de empleadores, trabajadores y otros actores
en el disefio y ejecucion de los estudios actuariales?

6. ¢Qué mecanismos ha utilizado el proyecto para promover el didlogo social y el
tripartismo, y qué impacto ha tenido en el fortalecimiento de estas practicas en
Honduras?

Abordaje de normas internacionales y sostenibilidad ambiental:

7. ¢En qué medida el proyecto ha abordado las normas internacionales de la OIT
relacionadas con la seguridad social, principalmente contenidas en el Convenio 102 y la
Recomendacidén 202?

8. ¢Como ha contribuido el proyecto a una transicién justa hacia practicas mas sostenibles,
y cdmo se ha incorporado la sostenibilidad ambiental en las propuestas de reforma del
IHSS?
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Eficiencia. El grado en el que la intervencion produce, o es probable que produzca, resultados de
manera econémica y a tiempo.

Asignacion y uso eficiente de los recursos:

1. ¢El nivel de ejecucidn financiera del proyecto es consistente con el nivel de avance y
calidad técnica?

2. ¢Se han utilizado los recursos financieros, humanos y tecnoldgicos de manera eficiente
para lograr los resultados esperados?

Estructura de gobernanza y coordinacidn:

3. éComo han contribuido la estructura de gobernanza y los arreglos de gestion del
proyecto (OIT e IHSS) a la consecucidén de sus objetivos?

4. ¢Cuan flexibles han sido estos arreglos para adaptarse a cambios politicos, técnicos y
contextuales durante la ejecucidén del proyecto?

Sistemas de seguimiento y monitoreo:

5. ¢El proyecto ha implementado un sistema de seguimiento y monitoreo efectivo que
permita medir los avances y tomar decisiones oportunas?

6. ¢Como se han difundido y utilizado los resultados del monitoreo para mejorar la gestién
del proyecto y rendir cuentas a las partes interesadas?

Orientacion hacia el Impacto. El grado en el que la intervencion ha generado, o se espera que
genere, efectos significativos —positivos o negativos, previstos o no previstos— en el nivel mds
alto.

Fortalecimiento de capacidades del IHSS:

1. ¢éEnqué medida el proyecto ha contribuido al fortalecimiento de las capacidades técnicas
del IHSS para mejorar la sostenibilidad financiera y actuarial de sus regimenes?

2. ¢éQué cambios institucionales han ocurrido como resultado del proyecto, y cémo se
vinculan causalmente con las intervenciones realizadas?

Impacto en la cobertura y calidad de la seguridad social:

3. ¢En qué medida se espera que el proyecto genere un impacto positivo en la cobertura,
calidad y suficiencia de la seguridad social en Honduras?

4. ¢Qué efectos se han observado o se esperan en la poblacidn beneficiaria, especialmente
en términos de inclusién y reduccidn de la vulnerabilidad?

Sostenibilidad. El grado en que los beneficios netos de la intervencion contintan o es probable
que continuen.

Sostenibilidad de los resultados:

1. ¢Qué estrategias y mecanismos se han implementado para asegurar la sostenibilidad de
los resultados del proyecto una vez finalizado el financiamiento externo?

2. ¢éQué riesgos existen para la sostenibilidad de los resultados, y cdmo se estdn
abordando?

Apropiacidn e institucionalizacion por parte del IHSS:

3. (¢Esta el IHSS dispuesto y capacitado para continuar con los resultados del proyecto,
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incluyendo la institucionalizacidn de las herramientas actuariales desarrolladas?

4. ¢éQué normativas, politicas o planes se han desarrollado o mejorado en el IHSS como
resultado del proyecto, y cdmo se espera que contribuyan a un cambio sostenible en el
sistema de seguridad social en Honduras?

» Arreglos de gestion de la evaluacién

La Oficial Regional de Evaluacién para América Latinay el Caribe tiene la responsabilidad general de dirigir
y gestionar la evaluacion de principio a fin. Es responsable de todos los aspectos administrativos del dia
a dia del proceso de evaluacién; actuar como interlocutor principal con el evaluador/a; facilitar la
comunicacién con las partes interesadas pertinentes para garantizar que los evaluadores reciban los
datos requeridos y garantizar la calidad general de la evaluacién.

Las recomendaciones que se deriven del ejercicio deberdn contribuir a que la Oficina de la OIT para
América Central, Haiti, Panama y Republica Dominicana, formule nuevas intervenciones sobre la base de
evidencia y aprendizajes documentados.

» Metodologia de la evaluacion

La evaluacion debera llevarse a cabo de conformidad con las partes pertinentes del Marco y la Estrategia
de Evaluacién de la OIT; Directrices de politica de la OIT para realizar evaluaciones basadas en los
resultados (ILO Policy Guidelines for Results-Based Evaluation: principios, racionalidad, planificacion y
gestion). La evaluacion cumplira con las normas y estandares de evaluacion y seguira las consideraciones
éticas, todo ello segun lo especificado en los procedimientos de evaluacién de la OIT. La OIT se adhiere a
las normas y estandares de evaluacién del Grupo de Evaluacién de las Naciones Unidas (UNEG), asi como
a los estdndares de calidad de la evaluacion del CAD de la OCDE. La evaluacién es una evaluacion
independiente y final, la metodologia y las preguntas de evaluacidn seran determinados por el consultor
principal en consulta con la Gestora de la Evaluacion.

La evaluacion seguira las directrices de politica de la OIT para la evaluacién basada en resultados:
Checklist 4.8: Escribiendo el Informe inicial; Checklist N2 4.1: Validacidn de metodologias;
Checklist 4.2: Preparacién del Informe de Evaluacion; y Checklist 4.9: Valoracién de la calidad de
los informes de evaluacion.

La evaluacion debera integrar la perspectiva de género, esto implica: Asegurar que la igualdad de
género y el empoderamiento de las mujeres (GEEW por sus siglas en inglés) se integren en el alcance del
analisis de la evaluacion, y que los indicadores se disefien de manera que se garantice la recopilacion de
datos relacionados con GEEW; garantizar que las preguntas de evaluacién aborden especificamente coémo
se han integrado GEEW en el disefio, la planificacion y la implementacién de las intervenciones y los
resultados obtenidos. Finalmente, los principales hallazgos, conclusiones y recomendaciones deberan ser
formulados atendiendo a las necesidades practicas y estratégicas de mujeres y hombres segun su
situacién de especial vulnerabilidad. De acuerdo con las siguientes guias: Nota de orientacién 3.1
Integrating gender equality in monitoring and evaluation of projects (OIT) y Nota de orientacion
suplementaria: Integrating gender equality in ILO monitoring and evaluation. También debera
considerarse la Guia N? 3.2 sobre métodos de evaluacién adaptativos a la norma de la OIT y al mandado

tripartito.
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https://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/---ed_mas/---eval/documents/publication/wcms_168289.pdf
https://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/---ed_mas/---eval/documents/publication/wcms_168289.pdf
https://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/---ed_mas/---eval/documents/publication/wcms_746817.pdf
https://www.ilo.org/eval/Evaluationguidance/WCMS_166364/lang--en/index.htm
https://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/---ed_mas/---eval/documents/publication/wcms_746808.pdf
https://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/---ed_mas/---eval/documents/publication/wcms_746818.pdf
https://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/---ed_mas/---eval/documents/publication/wcms_746818.pdf
https://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/---ed_mas/---eval/documents/publication/wcms_746716.pdf
https://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/---ed_mas/---eval/documents/publication/wcms_746716.pdf
https://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/---ed_mas/---eval/documents/publication/wcms_746716.pdf
https://www.ilo.org/sites/default/files/wcmsp5/groups/public/@ed_mas/@eval/documents/publication/wcms_905557.pdf
https://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/---ed_mas/---eval/documents/publication/wcms_746717.pdf
https://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/---ed_mas/---eval/documents/publication/wcms_746717.pdf

La evaluacidon aplicard un enfoque de Teoria de Cambio, desde las actividades planificadas hasta los
resultados previstos por el proyecto. La teoria del cambio debe mostrar los vinculos causales previstos
entre las actividades, productos previstos y la contribucidn del proyecto a los resultados, asi como los
factores contextuales que influyen, teniendo en consideracién las prioridades de los Programas de
Trabajo de la OIT en Panama.

La evaluacién aplicara un conjunto de métodos mixtos que permitiran un analisis de datos cuantitativos
y cualitativos. Se utilizaran elementos de evaluacién cualitativa de impacto, aplicando mdultiples lineas y
niveles de evidencia para asegurar la triangulacion de la informacién sobre los resultados logrados.

La metodologia aplicada debe permitir una evaluacién de los resultados y de la probabilidad de impacto
combinando datos cuantitativos y cualitativos que demuestren y visualicen los resultados. La evaluacién
utilizara varias técnicas de recolecciéon de datos (por ejemplo, andlisis de documentos, entrevistas
virtuales/presenciales, grupos focales, observacién directa y cuestionarios) para garantizar la validez y
confiabilidad de los hallazgos y utilizara un enfoque participativo (sea presencial o virtualmente) que
involucre a las partes interesadas clave de la OIT, como los constituyentes tripartitos de la OIT, el personal
de la OIT y los socios estratégicos.

La evaluadora/or puede adaptar la metodologia sujeta al acuerdo con la gestora de evaluacion durante
la fase inicial. Los instrumentos de recopilacion de informacion, cuestionarios de encuesta, asi como los
protocolos de entrevista, se esperan como parte del informe inicial con el fin de garantizar la objetividad
y la coherencia en las entrevistas.

Las recomendaciones que surjan de la evaluacién deben estar estrechamente vinculadas a los hallazgos
de la evaluacién y deben proporcionar una orientacién clara a todas las partes interesadas sobre cémo
pueden abordarlas, indicando en cada una a quién se dirigen, la prioridad, los recursos necesarios y el
plazo (largo, medio o corto).

Aspectos que considerar por el/la evaluador/a en cada etapa de la evaluacion.

1. Reuniodn inicial (Briefing inicial). La evaluacion comenzara con una reunién entre el/la evaluador/a,
la Oficial Regional de Evaluacion y el coordinador del proyecto. En esta reunidn se discutira el alcance
de la evaluacién, los objetivos y limitaciones, y se revisara el enfoque metodoldgico.

2. Revision documental inicial. En esta etapa, la evaluadora/evaluador realizara una exhaustiva
revision de los documentos clave del proyecto, proporcionados por el equipo de proyecto y la Oficina
de la OIT Oficina de la OIT para América Central, Haiti, Panama y Republica Dominicana y otros
actores relevantes. Esta revision incluira:

e Documentos del proyecto

e Informes de progreso e informe final

e Presupuesto y documentacion financiera

e Productos y material relevante elaborados por el proyecto
Esta fase serd crucial para contextualizar el proyecto, identificar los principales desafios
enfrentados, y definir los aspectos a profundizar durante las entrevistas y andlisis posteriores.

3. Metodologia de recoleccion de datos (enfoque virtual). Dado que no habra misiones al terreno,
la recoleccién de datos sera completamente virtual:
e Entrevistas semiestructuradas: Se acordard una lista tentativa de actores clave a entrevistar
virtualmente. Estas entrevistas se coordinaran con el Coordinador del proyecto y se invitara a los
actores clave a participar.
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e Encuestas en linea: Se explorard la posibilidad de distribuir encuestas estructuradas para
complementar las entrevistas y recolectar informacién de los principales actores.

4. Andlisis y triangulacion de datos. El/la consultor/a integrara los resultados de las entrevistas,
encuestas y la revisién documental, triangulando la informacién para obtener una visiéon completa
de los logros, desafios y oportunidades del proyecto.

5. Redaccién del informe preliminar. Tras el analisis de la informacién recolectada, el/la consultor/a
elaborara un informe preliminar. Este informe sera compartido con las gestoras de evaluacion y las
partes interesadas para revision y comentarios. Se incluirdn recomendaciones especificas y
practicas, orientadas a la mejora en la gestidn, eficiencia y transparencia de futuros proyectos.

6. Informe final. Una vez consolidados los comentarios recibidos, el/ la consultor/a preparara el
informe final. Este documento incluird un plan de accién detallado con recomendaciones especificas,
indicando los responsables, los recursos necesarios y los plazos estimados para su implementacién.

» Principales productos

La evaluacién dara como resultado un informe de evaluacién conciso que detalla el desempefio general
y especifico del proyecto segun la evaluaciéon en términos de relevancia y ajuste estratégico de la
intervencién; validez del disefio de la intervencidn; progreso y efectividad de la intervencién; eficiencia del
uso de los recursos; efectividad de los arreglos de manejo; orientacion al impacto y sostenibilidad de la
intervencién; como se define en las Directrices de la OIT para la preparacion de evaluaciones
independientes de programas y proyectos de la OIT (ILO Policy Guidelines for Results-Based Evaluation).

Se espera que la evaluadora o evaluador entreguen los siguientes productos:

P Producto 1: Informe de inicio. El Informe de Inicio, de no mas de 15 paginas (sin incluir
Anexos), serd remitido para revisidn y aprobacion del gestor de la evaluacién. Este Informe
debera incluir una descripcion detallada de la metodologia a emplearse en ambas
evaluaciones, fuentes y procedimientos que se utilizaran para la recoleccidon de datos,
actividades clave, cuestionarios de entrevista, lista de actores clave, preguntas de la
investigacion, indicadores de cumplimiento y el calendario de la evaluacidn. Este informe
se utilizard como punto inicial del acuerdo y entendimiento entre el equipo evaluador y el
contratante (consulte Checklist 4.8: Escribiendo el Informe inicial).

P Productos 2 y 3 (Informe de avance- producto 2 e informe final de evaluacién-producto
3). El informe de evaluacion deberd ser presentado a la Gestora de Evaluacion. El informe
debera seguir los formatos de presentacion especificos de OIT y no deberd tener mas de 60
paginas de extension, excluyendo anexos. Los anexos del informe incluirdn: las preguntas e
indicadores utilizados para la investigacién, los instrumentos definitivos utilizados en el
trabajo de campo, los resultados de la encuesta, una lista de las personas entrevistadas y
una lista de los documentos revisados. El informe debe ser establecido en linea con las
"listas de verificacion de calidad 4 y 5" de la OIT para los informes de evaluacién que serdn
descargado del enlace en el Anexo 2.

Este Informe de evaluacion debera incluir:

(1) Cubierta con los datos clave de la asignacién y el Estudio;
(2) Tabla de contenidos y listas (anexos y tablas o graficos)
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(3) Listado de siglas o abreviaturas
(4) Resumen ejecutivo (no mas de 5 paginas)
4.1. Antecedentes y contexto
4.1.1. Resumen del objetivo de la asignacion, légica y estructura
4.1.2. Situacién actual de la asignacién
4.1.3. Propésito, alcance y clientes del estudio
4.1.4. Metodologia de la evaluacién
4.2. Principales hallazgos y conclusiones
4.3. Recomendaciones, lecciones aprendidas y buenas practicas
(5) Cuerpo del reporte
5.1. Antecedentes de la asignacién
5.2. Antecedentes de la evaluacién final independiente
5.3. Metodologia

5.4. Principales hallazgos ordenados conforme a los cinco criterios del marco
analitico

(6) Conclusiones
6.1. Conclusiones
6.2. Lecciones aprendidas (segun plantilla de EVAL)
6.3. Buenas practicas (segun plantilla de EVAL)
6.4. Recomendaciones

(7) Anexos (lista de entrevistas, resumen de las reuniones, reuniones de los
interesados, otra informacion relevante)

Consulte Checklist 4.2: Preparaciéon del Informe de Evaluacién.

El informe debera seguir la plantilla de formato EVAL, incluyendo una pagina de titulo
(consulte Checklist 4.3: Presentacién en la portada de evaluacién). La calidad del Informe
serd calificada en base a los estandares de calidad de EVAL (consulte Checklist 4.9:
Valoracién de la calidad de los informes de evaluacion).

Resumen Ejecutivo para difusion de alta circulacion. El resumen ejecutivo debera seguir
el formato guia de EVAL, sintetizar los resultados mas importantes de la evaluacién por
criterio de evaluacién, lecciones aprendidas, buenas prdcticas y recomendaciones y no
debera tener una extensién mayor a 7 paginas (consulte Checklist 4.4: Preparacion del
Resumen Ejecutivo). Asimismo, se debera elaborar un resumen ejecutivo por el proyecto,
resaltando los resultados diferenciados por intervencion.

Producto 4: PowerPoint con principales resultados que resuma los aspectos mas
sustantivos del informe final de evaluacién independiente, antecedentes, metodologia
utilizada (énfasis en las limitaciones de COVID-19 y lecciones aprendidas), hallazgos
principales, conclusiones, lecciones aprendidas, buenas practicas y recomendaciones.

Producto 5: 1 Infografia. Una nota rapida de 3 paginas sin edicion. Esta nota incluird una
breve descripcidon de los principales hallazgos (subrayando la informacidon cuantitativa), las
lecciones aprendidas, las mejores practicas, las principales recomendaciones y las voces de
los mandantes y las partes interesadas clave (citas textuales innominadas, indicando solo el
tipo de constituyente al que se hace referencia, previa solicitud de consentimiento por parte
de los entrevistados).
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» Plan de trabajo tentativo

Este ejercicio de evaluacion prevé un nivel de esfuerzo de 25 dias efectivos de trabajo, los cuales seran
desarrollados entre noviembre de 2024 y enero de 2025. A continuacion, el calendario tentativo:

Etapa

Fase 1: Actividades
preparatorias de la
evaluacién

Fase 2: Proceso de
evaluacién

Fase 3: Diseminacion de
resultados finales

Fecha tentativa

12 semana de noviembre

22 semana de noviembre

De la 32 semana de
noviembre a la 2™
semana de dicembre

32 semana de diciembre

32 semana de diciembre

hasta la 12 semana de
enero 2025

32 semana de enero 2025

42 semana de enero 2025

1 semana de febrero 2025

22 semana de febrero
2025

Principales tareas

Al menos dos reuniones
via Skype con el evaluador
para ajustar la
metodologia, documentos
y formato de informe de
inicio

Refinamiento del método,
herramientas de
investigacion e informe de
inicio

Definicién de las
preguntas de
investigacion, estrategia
de busqueda y protocolo
a través del didlogo con
ORE

Entrevistas con actores
clave (via Skype)

Analisis de datos y
sistematizacion
Informe preliminar

Comentarios al informe
por ORE, EVALy
funcionarios OIT

Fecha definitiva de
entrega de Informe final

Revision final comentarios

Aprobacién de EVAL

Taller de devolucién de
resultados finales

Responsables

Evaluador y Oficial
regional de Evaluacion -
ORE

Evaluador y ORE

Evaluador

Evaluador
Evaluador

OoIT

Equipo

orIT

EVAL

Evaluador
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» Responsabilidades y perfil del evaluador/a

Un/a consultor/a llevara a cabo la evaluacion final independiente del Proyecto “Valuacion Actuarial de los
tres Regimenes de Seguros del Instituto Hondurefio de Seguridad Social (IHSS)" objeto de estos TDR.

o nNn oo

SKQ oo

. Reunién informativa con la OIT / gerentes de evaluacién (discusion sobre alcance de la evaluacién)
. Revisidon documental

Entrevistas preliminares con coordinadora de proyecto y actores clave

. Elaboraciéon del Informe de Inicio, incluido el instrumento de evaluacion (metodologia,

preguntas/indicadores de evaluacidn y guias de entrevistas).

. Realizar entrevistas con las partes interesadas (skype, teléfono o medios similares)

Borrador de informe de evaluacion

. Reunidn interna de presentacién de resultados preliminares
. Finalizar el informe de evaluacién

Realizar la presentacion de los resultados de la evaluacién en Taller Virtual

El/la consultor/a de la evaluacién final independiente deberd de llevarse a cabo de acuerdo con los
presentes términos de referencia. En ese marco el/la consultor/a debera tener:

>

Una experiencia minima de 7 aflos realizando evaluaciones.

Experiencia especifica en temas de gobernanza, sostenibilidad financiera y sistemas de seguridad
social.

Familiaridad con el mandato de la OIT, su naturaleza tripartita y los estdndares internacionales de
evaluacion.

El evaluador(a) debera tener excelentes habilidades de redaccién, habilidades analiticas y
comunicativas.

El evaluador (a) debera ser nativo en el idioma espafiol.

Certificado de realizacion del programa de introduccion a la evaluacién de la OIT. Si bien no es
obligatorio, las personas que realicen consultorias de evaluaciéon con la OIT estan invitados a
completarlo e incluir la certificacion de finalizacién en las expresiones de interés para evaluaciones
de la OIT.

Cronograma de pagos

Los honorarios del equipo evaluador, correspondientes a aproximadamente 25 dias de trabajo efectivo,
se realizaran una vez recibidos los productos a la satisfaccion de la OIT de la siguiente manera:

P Pago 1: 20 % (US$ XXX) contra la entrega y aprobacion del Informe de Inicio.
P Pago 2: 30% (US$ XXX) contra la entrega y aprobacidn del Informe preliminar (Producto 2).

P Pago 3: 50 % (US$ XXX) contra la entrega y aprobacion del Informe final (Producto 3), Power Point

de resultados finales (Producto 4), Infografia sin disefiar/solo contenidos (Producto 5) e historia de
vida (Producto 6).
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» Aspectos legales y éticos

El evaluador(a) mantendra la maxima confidencialidad relacionada con la informacién sensible y los
comentarios que surjan durante las entrevistas individuales y grupales. Se les debe proporcionar
suficiente espacio para hacer cualquier pregunta que puedan tener, y deben recibir respuestas a su
satisfaccion antes de comenzar la entrevista.

Esta evaluacién cumple con las normas y estandares de evaluacién de las Naciones Unidas y asegurara
que se tomen en consideracion las garantias éticas relativas a la independencia de la evaluacion. Por
favor, consulte_aqui las directrices éticas de UNEG.
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» Anexos

Anexo |. Lista completa de actores / responsabilidad /nivel de influencia
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Anexo ll. Guias y plantillas de la Politica de Evaluacion de la OIT de consulta
obligatoria

ILO Policy Guidelines for evaluation: Principles, rationale, planning and managing for evaluations,
4th ed.:
http://www.ilo.ch/wcmsp5/groups/public/---ed_mas/---eval/documents/publication/wcms 571339.pdf

Guias de orientacién:
Guidance Note 3.1 Integrating gender equality in monitoring and evaluation of projects

Guidance Note 3.2 Adapting evaluation methods to the ILO's normative and tripartite mandate

Guidance Note 4.3. Data collection methods

Guidance Note 4.5. Stakeholder engagement

vV v vy

Guidance Note 5.5 Dissemination of lessons learned and good practices

Listas de verificacién:
» Checklist 4.8 Writing the inception report

» Checklist 4.2 Preparing the evaluation report

» Checklist 4.9 Rating the quality of evaluation reports

Plantillas:
» Plantilla de Lecciones Aprendidas

Plantilla de Buenas Practicas

» Plantilla de Resumen Ejecutivo
» Plantilla de Caratula del Informe
» Cdédigo de conducta para consultores
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https://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/---ed_mas/---eval/documents/publication/wcms_746817.pdf
https://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/---ed_mas/---eval/documents/publication/wcms_746808.pdf
https://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/---ed_mas/---eval/documents/publication/wcms_746818.pdf
http://www.ilo.org/legacy/english/edmas/eval/template-lesson-learned.doc
http://www.ilo.org/legacy/english/edmas/eval/template-goodpractice.doc
http://www.ilo.org/legacy/english/edmas/eval/template-summary-es.doc
http://www.ilo.org/legacy/english/edmas/eval/template-titlepage-es.doc
https://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/---ed_mas/---eval/documents/publication/wcms_746806.pdf
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