INFORMACION ESTRATEGICA
para fortalecer los servicios relacionados con
el VIH para los grupos de poblacion clave

o0 DESDE

2019,
10 PAISES

de América Latina y el

Caribe obtienen y analizan
datos sobre la respuesta al
VIH para cerrar brechas en
los servicios ofrecidos a los
grupos de poblacion clave.

Celebracién den Dia Mundial del Sida en Colombia.

2019,
50% v 65%

de las nuevas infecciones por VIH en

la regién ocurrieron entre los HSH, las
mujeres transgénero, las trabajadoras
sexuales, o entre sus clientes o parejas.

Los datos de
calidad son
fundamentales

para mejorar

la provision

de servicios
relacionados con
elVIH y las ITS

En América Latina y el Caribe, la epidemia
del VIH se concentra en los grupos de
poblacién clave (hombres gais y otros
hombres que tienen relaciones sexuales
con hombres [HSH], mujeres tfransgénero

y frabajadoras sexuales). Para gestionar

y adecuar los servicios a las necesidades
de cada persona es esencial contar con
informacidén sobre cudntas reciben servicios
de atencién o prevencion del VIH y las
infecciones de fransmision sexual (ITS) y
sobre su calidad. Sin embargo, hasta la
fecha, la disponibilidad de este tipo de
informacién en los paises de América Latina
y el Caribe era limitada y, por tanto, no se
ufilizaba en la toma de decisiones.
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Desde el 2019, diez paises de América
Latina y el Caribe estn mejorando

la disponibilidad y la calidad de la
informacién estratégica sobre la
respuesta al VIH y a las ITS con enfoque

en grupos de poblacién clave (figura 1).

Los paises se han servido de
herramientas como el andlisis de

la cascada de atencién al VIH, que
mide el impacto de los servicios de
atencion mediante la proporcion de
personas que viven con el VIH que
consiguen suprimir su carga viral.

Ademads, para conocer mejor el
impacto y la calidad de los servicios
de prevencion al VIH, los paises han
fortalecido la informaciéon sobre dichos
servicios utilizando el nuevo marco de
monitoreo desarrollado por la OPS.

¢ Qué es el nuevo
marco de monitoreo
de la OPS y por qué

es uh cambio de
paradigma?

W Paises que
iniciardn
previsiblemente
en 2021

EL PROYECTO SE LLEVA
A CABO ATRAVES DE LA
COOPERACION ENTRE:

Organizacion Panamericana
de la Salud (OPS)

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

Programa Conjunto de las
Naciones Unidas sobre el
VIH/Sida (ONUSIDA)

Otros asociados

El Marco de moniforeo de los servicios
relacionados con el VIH y las ITS para grupos de
poblacién clave en América Latina y el Caribe
propuesto por la OPS (figura 2) infroduce un
andlisis novedoso. El andlisis se basa en que

el impacto de los servicios relacionados con

el VIH para los grupos de poblaciéon clave se
determina no solo a partir de que las personas
seropositivas mantengan una carga viral
indetectable, sino también de que las personas
seronegativas se mantengan libres del VIH.

Esta herramienta proporciona orientaciéon a

los paises sobre qué servicios se han de medir,
cdmo medirlos y cémo utilizar los datos.
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Figura 2.
Principales componentes del nuevo marco de monitoreo de la OPS

Determinar los servicios trazadores a monitorear (dentro
de los recomendados por la OMS)

Desarrollo de las cascadas de prevencion y atencién

(Qué servicios
al VIH

se han de
medir?

Indicadores de monitoreo de los servicios de VIH/ITS con

desgloses especificos por grupo de poblacion clave, edad,

¢Cémo se han proveedor de servicios y otros desgloses especificos

de medir?

Guia para utilizar la informacién obtenida en la foma
de decisiones estratégicas para mejorar la cobertura y

¢Como se han calidad de los servicios
utilizar los

datos?

“Para disenar estrategias de éxito es muy
importante conocer nuestras brechas.
Ademas, es necesario contar con un sistema
de informacion estratégica generada por las
comunidades para las comunidades”".

Domingo Centurion, Centro de Investigacion'y
Ecologia Social (CIES) Nepyru (Paraguay).

Monitoreo de La estrategia de prevencion combinada

los servicios del VIH implica que las personas
de prevencién seronegativas de los grupos de poblacion

diant | slisi clave accedan de manera regular a
medianie el analisis servicios relacionados con el VIH/ITS

de la CCIS’CCIdG de para que se manfengan libres del virus.
prevencion El monitoreo mediante la cascada de
prevencion acompana esta continuidad
/\, de servicios, que empieza con el resultado

negativo de una prueba de VIH y prosigue
con las intervenciones siguientes que
mantienen a las personas en 1os servicios.



Ocho paises ya llevan a cabo
andlisis de las cascadas
desglosados por grupos de
poblacion clave (figuras 3 a 5),' lo
que permite identificar y cuantificar
las brechas en los servicios de prevencion y
tratamiento del VIH (cuadro 1). El uso de estos
datos estd guiaondo mejoras en la calidad
y la cobertura de los servicios, fanto a fravés de Taller de capacitacion parala
modificaciones en los modelos de atencidn como construccion de cascadas en
. . Guatemala (marzo de 2020).
de la ampliacidon de los paquetes de servicios y
estrategias de prevencion combinada del VIH.

Figura 3.

Cascadas de prevencion al VIH en los HSH en ocho paises
de América Latina y el Caribe, 2019.

Bolivia: Cascada de prevencion al VIH en los HSH (2019) Costa Rica: Cascada de prevencion del VIH en los HSH que
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Figura 3.

Organizacion

N
(XS Mundial de la Salud
oraregow aus AMEricas

Cascadas de prevencion al VIH en los HSH en ocho paises
de América Latina y el Caribe, 2019 (continuacién)

Guatemala: Cascada de prevencion del VIH en los HSH
que acuden a los servicios de CAS (2019)
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Nicaragua: Cascada de prevencién del VIH en los HSH
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Honduras: Cascada de prevencion del VIH en los HSH
(2019)
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Paraguay: Cascada de prevencion del VIH en los HSH
(2019)
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Nota: Los resultados mostrados en estas cascadas son un ejemplo del trabajo que han realizado los paises y no necesariamente corresponden a valores
nacionales definitivos. En el caso de Ecuador y Guatemala, corresponden a datos de los servicios de las ONG Kimirina y Colectivo de amigos contra el SIDA.



Figura 4.

Cascadas de prevencion del VIH en las mujeres transgénero en ocho paises

de América Latina y el Caribe, 2019.

Bolivia: Cascada de prevencién del VIH en mujeres
fransgénero (2019)
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Guatemala: Cascada de prevencion del VIH en mujeres
fransgénero que acuden a servicios de Otrans (2019)
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Costa Rica: Cascada de prevencion del VIH en mujeres
fransgénero que acuden a 8 clinicas VICITS (2019)
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El Salvador: Cascada de prevencion del VIH en mujeres
fransgénero (2019)
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Honduras: Cascada de prevencion del VIH en mujeres
transgénero (2019)
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Figura 4.

Cascadas de prevencion del VIH en las mujeres transgénero obtenidas
en ocho paises de América Latina y el Caribe, 2019 (continuacion)

Nicaragua: Cascada de prevencion del VIH en mujeres Paraguay: Cascada de prevencion del VIH en mujeres
’
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Nota: Los resultados mostrados en estas cascadas son un ejemplo del trabajo que han realizado los paises y no corresponden a valores nacionales definitivos.
En el caso de Ecuador y Guatemala, corresponden a datos de los servicios de las ONG Kimirina'y OTrans.

Figura 5.

Cascadas de prevencion del VIH en trabajadoras sexuales obtenidas en
cuatro paises de América Latina y el Caribe, 2019.

El Salvador: Cascada de prevencion en las mujeres Honduras: Cascada de prevencion en las mujeres
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Figura 5.

Cascadas de prevencion del VIH en trabajadoras sexuales obtenidas en
cuatro paises de América Latina y el Caribe, 2019 (continuacién)

Nicaragua: Cascada de prevencién en las mujeres
trabajadoras sexuales (2019)
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Paraguay: Cascada de prevencion en las mujeres
trabajadoras sexuales (2019)
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Nota: Los resultados mostrados en estas cascadas son un ejemplo del trabajo que han realizado los paises y no corresponden a valores nacionales definitivos.

Cuadro 1. v Actualizaciéon y mejora del sistema de informacion

5 paises
Resultados en Gp )

los paises de la v Andlisis de las cascadas de prevencion y atencion al VIH

construccion
y andlisis de

(8 paises)

las cascadas v Protocolos de mejora de la calidad del dato (1 pais)

de atencién y
prevencion del

v Actualizaciéon de planes estratégicos, notas

VIH conceptuales de financiacion, intfroduccidon de nuevos

(2 paises)

(2 paises)

(2 paises)

servicios, modificacion de modelos de atencion:
Infroduccién o expansidon de la profilaxis previa a la
exposicion (PrEP) (7 paises)

Infroduccidén de profilaxis posterior a la exposicidn para
relaciones sexuales consensuadas (3 paises)

Infroduccién de la notificaciéon asistida de parejas

Revisidn de normas y protocolos de servicios de VIH/ITS
para poblacién clave

Talleres de prevencion del estigma y la discriminacion

Ejercicios de planificacién de pruebas del VIH y
establecimiento de metas



Testeo de VIH en un centro comunitario en Jamaica.

Figura 6.

Porcentaje del total de
pruebas para la deteccion
del VIH que realizaron

las organizaciones de
sociedad civil por grupo
de poblacién clave en
Bolivia y Paraguay, 2019
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Mundial de la Salud

Los servicios que prestan las
organizaciones de la sociedad civil
(OSC) son clave en la respuesta al VIH.
Sin embargo, medir su contribucion y
su impacto supone un reto. Dentro de
este proyecto de fortalecimiento de la
informacién y de uso de la métrica de
la cascada de prevencion, varios paises
han empezado a analizar los servicios
que prestan las OSC a los grupos

de poblacién clave. La infegracion

de la informacidn resultante en los
sistemas nacionales de informacion

de salud puede contribuir a mejorar

la confiabilidad de los datos, a
garantizar la tfransparencia, a favorecer
la sostenibilidad y a guiar la foma de
decisiones estratégicas.

Por ejemplo, en el 2019 las OSC llevaron

a cabo 89% de las pruebas de deteccion
del VIH realizadas a los HSH en Bolivia.

En Paraguay, las OSC realizaron 66% de
las pruebas del VIH a los HSH, 83% a las
frabajadoras sexuales y 35% a las mujeres
tfransgénero (figura 6).

100% | Trabajadoras sexuales
m HSH
® Mujeres trans

80%

60%

40%
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Bolivia Paraguay



"Generar datos y medir los servicios ayuda
- igir mejor nuestras acciones hacia la
poblacion de mujeres trans para contribuir a
reducir su riesgo de contraer el VIH".

\
\\Debby Maya Linares, OTrans, Guatemala.

T
—

Estos andlisis aportan argumentos ;

indispensables hacia la sostenibilidad con "fa cascada es una
fondos nacionales de los servicios prestados amienta de monitoreo
por las OSC. que nos permite evidenciar

Varias OSC han desarrollado sus andlisis de objetivamente nuestra

las cascadas de prevencion. El Colectivo contribucién a la respuesta
Amigos contra el Sida y Otrans (ambos d la epidemia de VIH en las
en Guatemala) y Kimirina (Ecuador) poblaciones clave.También
han liderado estos andlisis de cascadas refleja los retos de nuestro

de prevencién en los HSH vy las mujeres trabajo para reducir el
transgénero. Estas OSC ya utilizan los ndmero de nuevas infecciones
resultados de las cascadas para mejorar la en estas poblaciones”.

calidad de sus servicios -
Maria Elena Acosta, Kimirina,

Ecuador.
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En el 2021 se inicia la Gltima década para
cumplir con la meta 3.3 de los Objetivos
de Desarrollo sostenible, de eliminacion
del sida como problema de salud pudblica.
En un escenario condicionado por la
pandemia de Covid-19, es necesario
opftimizar el uso de los recursos para

dirigir las intervenciones de prevencion y
control del VIH. La mejora de la informaciéon
estratégica es un pilar fundamental

que ayudard a los paises de la regidon a
alcanzar las metas de eliminacién del VIH.

Personal técnico en el Laboratorio Central de Salud Publica
en el Instituto de Medicina Tropical de Paraguay.

La Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) reconoce la contribucion
financiera del Fondo Mundial de Lucha contra el Sida, la Tuberculosis y la
Malaria (Fondo Mundial) para llevar a cabo estas acciones de cooperacion
en América Latina y el Caribe. Asimismo se agradece la disposicion de los
programas nacionales de VIH/ITS de Bolivia, Costa Rica, Ecuador, El Salvador,
Guatemala, Honduras, Nicaragua, Panama y Paraguay y la Republica
Dominicana y de las organizaciones de la sociedad civil que trabajan con
poblacién clave en estos paises.
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