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ACTA PLENARIA 08-2015
REUNION PLENARIA EXTRAORDINARIA

En la Ciudad de San Salvador, el jueves 06 de julio de 2015, a las 7:30 a.m. en las InstalacioneJ del Hotel Sheraton Presidente, Salén
Presidente 7y 8, se reunieron los miembros del MCP-ES en respuesta del VIH/SIDA, Tuberculosis y Malaria.
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CATEGORIA
CONVOZY | CON VOZ Y | CONVOZY | CON VOZ Y
VvOTO S/vOTO VvOTO S$/VOTO

Gubernamental 2 0 0 0

| PVS, TBy Malaria 2 0 0 1

Poblaciones clave TS/ HSHy Trans 1 10 1 3

ONG's 2 0 3 1

Académico 1 10 {0 3

Religioso 1 0 0 1

Cooperacién inteérnacionat 1 0 0 1

Privada 1 0 0 0

RP’s 0 3 0 0

MEP-ES |19 1 10 0

Total 11 4 2 6

13 Miembros presentes con derecho a voto, suficiente representacién para tomar decisiones. Invitados: Lcda. Alexia |
Alvarado / USAID-PASCA; Dra. Yamila Abrego / Plan Internacional; Lcda. Maria Isabel Mendoza / MINSAL; Dr. Jaime
Sanchez, Dra. Carmen Vilanova / Grupo .IACOBS Sr. Harley Feldbaum, Sr. Tood Summers, Sra. Annelise Hirschmann /
Fondo Mundial; Dr. Cesar Nifiez / ONUSIDA REGIONAL; Sra. Ambar Alfaro / ASPIDH ARCOIRIS; Lcda. Karla Rivera y Leda.

| Leydres Pdl’tmo / Dlrécci'dh E]écUtNa MCP-ES.
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" Puntos de agenda circulada previa a la reunién

Agenda de fa reunién

Establecimiento de quérum

Presentacién de Miembros

Saludo de Miembros de la Misién

Marco Gobernabilidad en El Salvador

Representacion Sectorial. Mecanismos de seleccion de miembros. Sistemas de Informacion y comunicacion.
Documentos de Gobernanza.

Didleges Multisectoriales para la elaboracién de los proyectos de Pals. Comités de Trabaje. Transparencia n Ja
ejecucidn de los proyectos de pais.

7. Impacto de Subvenciones del FM en El Salvador en VIH.

8. Impacto de Subvenciones del FM en El Salvador en TB.

9. Promocidn de los Derechos Humanos con Poblaciones Claves.

. 10. Desarrotlo de Actividades de prevencion para el cambio de comportamiento.

11. Injerencia de Compafiias Farmacéuticas
12. Intercambio de opiniones Miembros del MCP-ES y Representantes del FM

. 13. Lugary Fecha Préxima reunién

» | La Presndenta Leda. Susan Padllla dlnge la reunion y explica el propdsito y la |mportanc1a de la misma, agradeuendo la

p 1 Presentacién de
miembros

2. Saludo de Miembros

dé la Mision
| 3. Marco de
Gobernabilidad en El
Salvador

asistencia a cada miembro del MCP- ES, menciona ademds que la reunién esta siendo grabada a fin de garantizar la
fidelidad al momento de elaborar el Acta.

Da 1a bienvenida a cada uno de fos presentes y comenta que en esta reunion se tienen invitados y con el objetivo que se
conozcan solicita a cada uno presentarse mencionando su nombre, sector al que representa e institucién a la que

|_pertenece. Se procede a la presentacién de cada uno de los presentes.

| La Sra. Presidenta da la bienvenida a la delegacién del Fondo Mu;'odialz Sr. Harley Feldbaum, Sr. Tood Summers y Sra.
| Annelise Hirschmann y al Director de ONUSIDA Regional Dr. Cesar Nufiez, presentes en esta reunidén a quienes agradece

la oportunidad de poder compartir con ellos.

L2 Sra. Presidenta comenta que se estars desarrollando una seria de presentaciones en la que cada ponente tendré un |

espacio de 5 minutos para presentar, al final de todas las presentaciones se tendra un tiempo para intercambio de |
opinions e intervenciones. Iniciando con las presentaciones cede la palabra a la Leda. Alexia Alvarado / USAID /

| PASCA /MG que presenta el siguiente punto.

Leda. Alexia Alvarado: este intercambio se ha estructurado en tres partes medulares, me corresponde hablar del marco

de ia gobernabilidad en ia que se ineluye ia respuesta ai VIH en El Salvader. Partiende de gue ninguna estrategia para

L. T
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| enfrentar ia epidemia podria funcionar sino existiera un ambiente politico favorable, tomadores de decisién que no |
| estuvieran compenetrados con el comportamiento de la epidemia y con la priorizacién de las poblaciones. Presenta
| grafico de cémio se contempla fa gobernabilidad en £ Salvader, entendiende fa gobernabilidad come un sistema polifico |
| donde se toman decisiones vinculantes emanadas por actores politicos. También se desarrollara el tema de gobernanza |

vista desde la interaccion de los diversos
MO P ES actores asi como las condiciones en las que |
SEEREESSSS se da toda la interaccion. Como estd El
Salvador situado en términos econémicos,
de iniquidad y violencia?.
E! Salvador es un pais de renta media, cerro |
el 2014 con déficit fiscal del 3.8% en relacion
al Producto Interno Bruto (PIB) segun |
reportes del Ministerio de Hacienda. Segtin
este ministerio al final del 2014 la duda |
publica fue del 45.9%. €sta situacidn hace |
que se traduzca en iniquidad social y como
de todos es conocido El Salvador también |
se sitla con altos indices de violencia social,
traducido en homicidios que segun el
instituto de Medicina Legal se producen
alrededor de 15 diarios en el pais, resalté el
incremento de los crimenes de odio
fundamentalmente contra la poblacién |
Trans, una situacién que afecta la respuesta
al VIH.

| En cuanto a los actores listd algunos que forman parte de la respuesta nacional y que sin ellos seria dificil que la |
| réspuésta fuera 16 que s én @l pals. La Asaimbleéa Legislativa catalogada como uh actor importante, donde sé toman las |
| decisiones de reformas de ley, nuevas propuestas, menciondé que se tiene una ley de VIH vigente en el pais y que desde el
| afio 2001 hay un anteproyecto de Ley que se presentd a la Asamblea Legislativa que adn no ha sido aprobada, pero

pretende dar respuesta a como hoy por hoy esta situada la respuesta, con una visién mas integral, con mas fortaleza en

| derechos humanos dotdndole de potestad a la autoridad nacional CONASIDA. Otro actor tomador de decisién que es vital |

en la respuesta es el MINSAL quien ha asumido la direccién de Ia respuesta nacional al VIH donde se han tomado las

| grandes decisiones politicas, donde se ha tomado la decisién de hacer un uso efectivo de los recursos, traducido en la |

priorizacion de fas pobiaciones donde esta concentrada fa epidemia, H5H, mujeres Trans y¥5. o podemos dejar atrds al |

| Ministerio de Hacienda, las finanzas publicas tienen un impacto en cualquier respuesta a donde se traduce el apoyo |

politico es donde se dan o se tornan los recursos econémicos y et MH ha tomado decisiones importantes para el pais para

| hacerle frente a la epidemia, se cuenta con los estudios de Medicién del Gasto en SIDA (MEGAS) donde se muestra como |
| es el sector publico quien mayormente estd financiando la respuesta en el pais, a pesar que el MH no forma parte de la
| CONASIDA porque por ley no lo estd, pero si se ha incluido en el anteproyecto de ley, para que este tome un rol |

beligerante en la respuesta al VIH.

| ta CONASIDA como 1a auforidad nacional en materia de VIH, que fiene un mandato de fey vigente desde el 2001; es fa |
instancia asesora del MINSAL que estd conformada por diferentes sectores gubernamentales, no gubernamentales,
| sociedad civil, empresa privada, gremiales; entre otros. Finalmente vincula la CONASIDA con los tres unos, donde el pais |

ha sido pionero en la apropiacién de los tres unos, hablando de un solo Plan Estratégico Nacional Multisectorial, un |

| sistema de informacién de Monitoreo y Evaluacién y una autoridad nacional. Mencioné que se tienen un Plan Estratégico
| Nacional vigente 2011-2015 qgue estd por concluirse su evaluacion y serd la que dard 1a pauta para €l proximio Plan |
| Estratégico Nacional. No se puede dejar de mencionar el apoyo politico que se ha recibido ya que ninguna respuesta |
| nacional at VIH puede ser efectiva sin ese apoyo de los tomadares de decision. Comentd que segan el (itimo estudio de |

medicién del 2013 que realiza USAID /PASCA, en una escala del 1 al 100 en términos generales en comparacién con

| Centroamérica, El Salvador se sitda en una puntuacién de 76 contra 65 en relacién con Centroamérica y que esta ha sido i
| latendenciaalo largo de los afios.

| la Presndenta agradece a la Lcda. Alvarado por su partncnpamén
i L4 Sra. Prasidenta cade 1a pal:mra al Sr. Willism Hernandez I k!pt!tbﬂtahté del Sector de ONG's Nacionales QUé !
| presenta el siguiente punto. i

Sr. William Hernandez: El MCP-ES estd conformado por 8 sectores, el mecanismo de seleccién de miembros propietarios ‘
iy suplentes se lleva a cabo mediante procesos transparentes y documentados para eIIo el FM ha determinado una |
| politica de cémo se deben llevar a cabo estos procedimientos, esto ha sido compartido con Ios sectores para su |

conocimiento, menciond que el papel del MCP-ES en estos procesos es dar acompafiamiento a los sectores cuando se !
tleva a cabo fa sefeccion de sus representantes y verificar que ef procedimiento reatizado sea acorde a fo estabiecido por

| el FM. Sobre los sistemas de informacién y comunicacién mencioné que se cuenta con pagina web, redes sociales, correo |
| electrénico; boletines informatives; estrategia de comunicaciones y planes de trabajo de los miembros con sus sectores.
| Entre los documentos de gobernanza con los que cuenta el MCP-ES mencioné manuales, politica de conflicto de interés,
| estatutos y reglamento.

Resalté que el éxito del MCP-ES estd basado en el compromiso de todos l0s sectores y de sus representantes,

| garantizando la transparencia, la comunicacién y el desarrollo estratégico de las propuestas, cada una con sus propias

| sicutiaiasdes.

La Presidenta agradece al Sr. Hernandez por su participacion.

Acta Plenaria Extraordinaria 08-2015 2




5. Didlogos
Multisectoriales para
la elaboracién de los
proyectos de Pais.
Comités de Trabajo.
Transparencia enla

proyectos de pais.

6. Impactode
Subvenciones del FM
en El Salvador en

| La Sra. Presidenta cede la palabra a la Dra. Celina de Miranda / Representante de ONUSIDA y y Vicepresidenta del MCP-
| ES que presenta el siguiente punto.

Dra. Celina de Miranda: es importante mencionar que el 2002 marco un cambio importante en el pais, la primera

convocatoria de cara a la presentacién de la primera propuesta de El Salvador para VIH y TB, en este proceso se Hlevé a
cabo el primer dialogo de pais aunque no estaba establecido como una directriz del FM. El afio 2007 se convierte en otro

| afio de cambio cuando el MCP-ES de manera ordenada y constante instala los didlogos de pais y las consultas para la

elaboracion de propuestas, para que 1os RP entreguen inforiies de estds procesos. Los didlogos de pals representan un
espacio donde se cuenta con una representacion multisectorial, donde las personas pueden ver de primera mano cuanto |
£ e fondo que se solicita para una propuesta, hacia donde estars dirigida, se hace la consulta de las intervenciones con
las diferentes poblaciones, bisqueda de la representatividad de todos los sectores y se tiene una buena asistencia. Esto
es un proceso que marca todo el contexto de transparencia del MCP-ES. Acompafiado de este proceso estd la formacién

de los comités permanentes que trabajan muy activamente dentro del MCP-ES y son el apoyo directo para la ejecumén

| de todos los procesos asi como la elaboracién de las propuestas para las diferentes enfermedades dirigido por el comité
| de propuestas. £l comité ejecutivo que es ei que sesiona previo a fas plenarias para fievar a cabo 1a toma de decisiones y

presentar al pleno el contexto de todos los procesos.

| Encuanto a la transparencia menciong los informes que los RP presentan al MEP-ES periddicamente, comenté que estos

informes también fueron presentados por PNUD en los 10 que fue RP principal y finalmente en 2012 presento resumen

| de las acciones realizadas a sociedad civil.

| La Sra. Presidenta del MCP-ES cede la palabra al Dr. Cesar Nufiez Representante Regional de ONUSIDA para que se dirija |

Dr. Cesar Nifiez: agradece |a oportunidad de compartir con el pleno y comenta gue es evidente el trabajo gue se hace y

: se ha venido haciendo en los afios pasados desde el MCP-ES. La presencia de las comunidades afectadas, las autoridades

nacionales, los socios y la participacién de PEPFAR que nos introdujo a ese escenario en el cual nos estamos encontrando. |

| El deésafio dé El Salvador éh &l entorno Latinoamericans &s un desafio para los paises de 1a regién Centroamericana, es |
| diferente debido a que este pais ha tomado un liderazgo desde varios niveles, internamente se ha visto y se estd viendo; |
| pero mds alld de eso traducir ese compromiso politico, primero desde &l punto de vista del presupuesto de inversién en
| VIH de fondos nacionales, es un claro ejemplo de que el pais cree en la responsabilidad compartida y ese es un trabajo
| colectivo, teniendo en cuenta que el espacio fiscal no da para mucho, las demandas y necesidades en los diferentes |

rubros (educacnén agricultura, trabajo juventud, etc)

| Tambné»n se tiene un liderazgo hemisférico, El Salvador hoy por hoy ocupa la presidencia del GCTH a través de la Dra. Ana
| 1sabel Nieto, que marca pauta en esta tinea después de haber tenido un excefente desempefio en ef Mecanismo
| Coordinador Regional a nivel Centroamericano y a nivel global El Salvador se sienta en el Board de ONUSIDA en donde se

toman decisiones de junta directiva, la representacion permanente de El Salvador en New York, la misién permanente en

| Suiza Ginebra también tiene un papel muy importante, esa dialéctica no puede pasar desapercibida y no es un accidente

que en este pals se tenga una reduccién en nimero de muertes e incremento en la cobertura en la PTMI, apenas dos

| casos de nifios que nacieron con ViH el afio pasado. La idea de esta reunidn es identificar que falta y donde debemos
| enfocarnos, donde la meta acelerada que se propone ONUSIDA, debe ser colocada muy claramente en los temas de

tratamiento, tas metas del 50-50-90 el pais avanza hacia ellas, {as mefas de prevencién estan por definirse pero hay un
buen camino. Se ha hablado del desafio del estigma y discriminacién, las muertes, los crimenes de odio, que
lamentablemente siguen sucediendo, no es facil recorrer las Américas sin tropezar con ese gran desafio, los proyectos o

| programas financiados por el FM deben tener un componente de derechos humanos, porque es un desafio muy grande,

escuchamos un contexto de inseguridad que no se puede dejar de lado.

La Presidenta agradece al Dr. Nufiez por su visita y por su intervencion, esta es la respuesta que como pais, sectores y
sector gubernamental estamos aportando al pais.

' | La Sra. Presidenta cede la palabra a la Dra. Ana Isabel Nieto Representante del Sector Goblemo, que presenta el
| siguiente punto.

Dra. Ana Isabel Nieto: en el afio 2003 se inici6 la ejecucién de los proyectos con el FM, entre el afio 2004 — 2005 se tuvo

| Un Tncrémento de 13 gpideniia, debido a qué 58 amplio 1a oferta da prugbas dé VIR a toda 1a poblacion. Duranté 5 afos 58
| realizé el dia nacional de la prueba, en 2012 se inicié con una tendencia de descenso sostenida, la oferta se mantiene y
| los casos van disminuyendo. En cuanto a la evolucién de los casos de VIH y VIH avanzado en nifios, mencioné la aplicacion |
| de la estrategia de eliminacién de VIH y Sifilis congénita, ha habido un descenso marcado en el nimero de casos
: pedlétrlcos teniendo en 2014 solo tres casos reglstrados, con una cobertura de atencién prenatal de casi el 90% y un 98%
| de atencién profesmnal de partos. Para El Salvador en el tema pednétnco ha sido |mportante que los nifios ya no mueren

por el tratamiento y que ellos van creciendo y se van trasladando a los hospitales para atencién de adultos. Los casos

| pedidtricos estan dando un buen resuitado, se tiene una cohorte de 345 nifios entre fos 0 y 5 afios. Se hizo una concesién
| en el Hospital Pediétrico porque en El Salvador la atencién infantil llega hasta los 12 afios en hospital especializado, sin |

embargo en los hospitales de adultos ne sabian eémo atender nifies de 12 afios con VIH y se quedan en este hospital

| hasta los 18 afios y hay una fase de transicién para la adolescencia y la adultez de personas con VIH, ademias de que se
| estd cercano a la eliminacién de la transmision de VIH de madre a hijo.

La tasa de mortalidad se ha ido reduciendo, en 2006 de una tasa de 5.6 a 3.5 para 2014. De brindar atencién en 3
hospitales en el 2003 se pasd a 20 hospitales en el 2012, esto con la Ronda 7, se estd en el proceso de descentralizar |
hacia 165 2 hiaspitales militares que 5€ fiénen en el pals para lograr fenér una cobértura dél sistéma publics, porgie 1a
seguridad social en el pais es muy limitada, solo el 20% tiene acceso y es el MINSAL quien atiende a la poblacién y brinda |
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cobertura gratuita, no hay lista de espera de medicamentos, para MINSAL es importante el impacto en la mortalidad por
| VIH.
Enire oiras cosas que se han heehe menciond: en fa Renda 7 se mejord o sistema de Menitoree Evaluacién y Vigilaneia
Epidemioldgica, lo que ha permitido conocer mejor la epidemia, periédicamente como Comité de Informacion Estratégica
se estd presentando informe de pais que refleja los avances y cudles son las limitaciones si las hay. En el 2014 se
desarrollé un médulo de vigilancia centinela de las ITS ya que en las subvenciones que se estdn ejecutando se estin
| tratando las poblaciones de mds alto riesgo. Estos mddulos permiten que directamente se esté registrando la
| Information y poder tener informes oportunos. También se ha trabajado en el sistéria Aacional de abastecimiento para
el control de los medicamentos antirretrovirales para evitar problemas de desabastecimiento y evitar ruptura en el stop |
| de medicamentos ARV. Enfatiz6 que teniendo informacién clara y oportuna se puede anticipar para evitar problemas an
atencioén de las personas con VIH.
| LaPresidenta agradece a la Dra. Nieto por su participacién.
La Presidenta cede la palabra al Dr. Julio Garay Jefe de Programa de Tuberculosis y Enfermedades Respiratorias de
MINSAL, que presenta el siguiente punto.

Dr. Julio Garay: el impacto del apoyo financiero del FM se traduce en un mejor abordaje de la TB y aunque la tasa de TB
de 34 x 100,000 sitta al pais con una tasa media baja, siempre hay muchos esfuerzos que se deben hacer pues se deben |
ampliar estas estrategias a los niveles comunitarios donde posiblemente haya una brecha de deteccién. La tasa de
| curacion ha incrementado de 68 a 94 de cada 100, traducido en vidas salvadas. La tasa de mortatidad ha disminuido de
50 a 20 por cada 100 de los coinfectados TB/ VIH, lo que se traduce en que las poblaciones que tienen TB/VIH tienen
mejor oportunldad de vida.
Desde el punto de vista de cémo ha impactado mencioné que se ha ampliado ia cobertura liegando a pobiaciones que
tienen mds riesgo y vulnerabilidad, en cuanto a tecnologia se ha avanzado a un diagnostico precoz, se ha trabajado en el
| tema de dereches humanes y poblaciones prioritarias a fas que se fes hace diagnestice precoz come: poblacion ViH, PPL, |
Contactos, TB-MDR y Asentamientos Urbano Marginales de las grandes ciudades donde hay muchos grupos que tienen
_ .| mas carga de TB; resaltd el impacto de la inversién que ha realizado el gobierno en reeurso humane; el apoyo de los |
7. Impacto de | equipos de salud que estdn junto a las comunidades donde se generan los casos y las brechas.
Sub!gnqiones del FM En el tema de sostenibilidad un aspecto importante es que el estado ha asumido la inversién en recursos humanos y
en £ Salvador en TB. medicamentos en relacion a 1o que se invertia en anos anteriores.
Con el apoyo del FM se ha impactado importantemente en la capacidad instalada en los laboratorios en todos los niveles
y dreas para brindar calidad diagnostica.
Que queda por hacer, en los préximos tres afios invertir en intervenciones diferenciadas hacia municipios que tienen alta
brecha de deteccion, trabajando de forma horizontal con las comunidades, ONG'S y municipalidades para verificar si hay
0 no casos de TB y posteriormente buscar la certificacién de la eliminacién de la TB como problema de salud publica
después de asegurarse que no existen casos.
Se ha trabajado con poblaciones vuinerables: con equipos de rayos X a nivel de tos PPL, de areas hospitatarias,
| comunitarias y en otros centros de reclusién de menores.
Enfocarse con estrategias diferenciadas 2 donde hay més poblacién de riesgo y afectados puede abonar y acortar la
cadena de prevencién.
El tema de VIH y TB estan Ilgados el enve;ecnm|ento de esta poblamon ha llegado mas alld de las esperanzas que se
| tenfan hace 10 afios, una persona ViH ahora puede tener hipertensién, diabetes, insuficiencia renal por io que debe ser
abordado de forma integral.
L ta Presvdenta agradeee al Br. Garay por su participaeion.
| La Presidenta cede la palabra a la Sra. Karla Guevara Representante del Sector de Poblaciones Claves TS, HSI-I/Trans y
Secretaria del MCP-ES, que presenta el siguiente punto.

| Sra. Karla Guevara: la estrategia de los CCPI dio inicio en el afio 2014, durante el tiempo que se lleva de ejecucidn los
CCPI han recibido apoyo politico para la incidencia, logrando un buen impacto ya que se han podido establecer alianzas |
estratégicas con instituciones comunitarias con los gobiernos locales, PDDH, Cuerpos Uniformados (Agentes
metropelitanes y PNE) y otres:
| Como parte de la incidencia politica desde los CCPI, el 14 de Mayo organizaciones de las Poblaciones Claves, se unieron
8. Promocién de los | en una marcha que tenia dos grandes objetivos: Presentar una pieza de correspondencia para tipificar los crimenes de
Derechos Humanos & odio por orientacién sexual e identidad de género y Presentar escrito a la Sala de lo Constitucional para declarar
con Poblaciones | inconstitucional la reforma a los articulos 32, 33 y 34 de la Constitucién, en busca de dar un enfoque de derechos
Claves. hummanos a Ia réspuesta niacional al VIR.
Menciond que en El Salvador no se cuenta con leyes que protejan a las poblaciones claves, sin embargo se cuenta con
pactos internacionales ratificados. Comenté gue las violaciones de Derechos Humanos en las poblaciones claves se han
agudizado en este afio, contabilizando 11 asesinatos de Mujeres Trans, amenazas a muerte, golpizas por agentes de la
| PNCy Pandillas.
En El Salvador casi el 70% de Ia poblacnén rechaza de alguna manera orientaciones sexuales e identidad de género |
distintas, lo que hace mas dificil la respuesta nacional al VIH, por lo que se deben enfocar los esfuerzos hacia las
| pobiaciones claves para que de alguna manera se puedan generar cambios de comportamiento ena pobiacion.
La Presidenta agradece a |a Sra. Guevara por su participacién.

Actividades de | punto.
prevencldn parael Lic. Gerardo Lara: EXDIICO como esta funcionando el financiamiento y como sociedad civil a través de los RP estin dando |
cambio de respuesta al trabajo con las poblaciones, relacionado con el cambio de comportamlento y con Derechos Humanos, lo

Ll ______________ "
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importante que son las referencias para tener ese continuo de atencion para estas poblaciones.

! Por medio de este financiamiento se estan logrando resultados importantes: generacidon de alianzas con gobiernos

locaies y erganizaciones elaves en ef pais para redueir {as nieves de estigma y diseriminacion; 1as aetividades de cambio de
comportamiento que se estdn realizando con las poblaciones que llevan mensajes especificos tomando en cuenta las
necesidades identificadas en diferentes estudios que se han realizado y el fortalecimiento de las organizaciones de
sociedad civil de cara a la auto sostenibilidad, que implica mucho trabajo tomando en cuenta quev la mayoria de
organizaciones no estan preparadas para enfrentar este cambio y que si bien es un camino que se estd iniciando con esta
subvencion, s hecesario generar un cambio de comportamiento al intérior de las organizaciones de sociedad civil, buscar

| actividades que les provean un ingreso constante y definir un proceso de capacitacion que permita fortalecer a las

organizaciones administrativa y técnicamente, basqueda de fondos semilla para iniciar proyectos comerciales, generar
capacidades y crear planes de sostenibilidad para cada una.

Nos movemos en un ambiente desafiante, vivimos en un pals con problemas econémicos, donde el 64% de la poblacién
son menores de 24 afios, con una gran demanda y poca oferta Iaboral lo que hace mas dificil el camino de la auto
sostenibilidad, siendo sumamente importante y crucial el apoyo del FM en los préximos afios para consolidar estos
procesos.

La Presidenta agradece al Lic. Lara por su participacién.

La?mddmamdelaaalahaahm mmmnmmamnﬂ Sector Gobierno, que presenta ef siguiente
punto.

Dra. Ana isabel Nieto: el MINSAL adquiere sus medicamentos a través del fondo estratégico de OPS, lo que ha permitido

| adquirir medicamentos a bajo costo, ha reducido la inversién que se hace y ha permitido dar una mayor cobertura; el

88% de fos medicamentos son adguiridos con fondos piiblicos, en fa subvencién actual para este afio, sofo se cuenta con
$306,000 para la adquisicién de ARV, para el afio 2016 con $200,000, teniendo como compromiso para el 2017 adquirir el
100% de los ARV con fondos publicos:

Que es lo que sucede en el pais, tanto en el caso de los medicamentos pedidtricos como en el caso de los medicamentos
de tercera linea donde se tienen pocos pacientes, los laboratorios no quieren vender porque es poco lo que se compray |
si venden no quieren despachar la orden porque hay productos en donde lo minimo que se puede adquirir son 2000
frascos y el MINSAL solo estd comprando 120, pero los pacsentes no pueden esperar, por lo que se han hecho gestiones
para ver si se pueden recibir oportunamente 1os medicame :

Mencioné que tienen otra dificultad con laboratorios ABBOTT en la adquisicién de Lopinavir/ritonavir 200/50 mg que es

. un medicamento de mucha aplicacién en el pais, ya se ha obtenido anteriormente a través de Mylan a un precio mas bajo

que el de ABBOTT, pero en este afio notificaron que el laboratorio decliné la posibilidad de suministrar este medicamento
en base a recomendaciones de su departamento legal debido a existencia de una solicitud de patente por parte de |
ABBOTT y CIPLA Ihforiié queé dadas 1aslimitaciongsdé paténté para El Salvador ho @staban en capacidad

| de suministrar el producto, agregd que la solicitud de patente esta presentada pero no estd asignada, comentd que

ademds de que ABBOTT vende a un precio mds alto ($62.8) en relacién al genérico ($19.00) que venden otros
laboratorios, hay que apegarse a los tiempos de entrega que ellos establecen, lo que implicaria desabastecimiento de
productos, enfatlzé que este afio el problema no es de presupuesto sino de burocracia en la oportunidad de adquirir los
medicamentos a tiempo.

Para El Salvador esta injerencia de los laboratorios especificamente se tiene con ABBOTT, en el tema de reactivos a nivel
de 1a region fos que asfixian con fos precios son faboratorios ABOTT y ROEHE, habiendo una variabilidad entre todos fos
precios que ofertan para los paises de Centroamérica.

Ahora que los reactivos se estdn obteniendo econ fondos de pais los laboratorios estan ofertando con un 10% o 15% mds

| del precio que ofertaban antes, se han hecho las gestiones a través del Fondo Estratégico para que incluyan el tema de

reactivos de Iaboratorio porque es imposible poder negociar como pal’s considera que en la promma junta directiva del

Dra. Miguel Aragén: a partir del afio 2014 se incluyé en el MCP-ES el tema de Malaria, El Salvador tiene una situacion de
pre-eliminacién de la malaria a partir del 2011 que se elabord la estrategia de pre-eliminacién de la Malaria que concluye
en este afio. El Salvador es parte de la iniciativa para Mesoamérica y las Islas Espafiolas como beneficiarios. La malaria es
una situacion que algunos podrian considerar que no es de salud publica para el pais pues el afio pasado se reportaron
Unicamente 7 casos de malaria, de 105 cuales 2 son Importados, sin eribargo & FIV 16 ha considerado para aplicar a una
subvencidn para el préximo afio, porque pre-eliminacién de malaria no significa dejar de trabajar sino que cuando un pais

| entra en esta fase es cuando mads actividades de vigilancia se deben realizar, para legar a la certificacion y

posteriormente mantener el nivel de eliminacién y evitar la reintroduccién de la enfermedad. En este momento el

| MINSAL, con el apoyo del MCP-ES y otros socios estratéglcos estdn realizando la evaluacién de la estrategia de malaria

2011- 2014 preparéndose para la elaboracién del nuevo Plan Estratéglco 2016-2020 con el ObjeIIVO de presentar una NC
a inicios del préximo afio. El Salvador es una oportunidad también para la Subregion de Centroamérica junto con Costa
Rica que también tiene ef nivel de efiminacién de fa enfermedad, pero que es necesario contar ton una mayor inversion
para poder mantener este logro y poder tener a finales del periodo 2016-2020 la certificacién de eliminacién de la
‘malaria por parte de la OPS-OMS.

La Presidenta agradece a la Dra. Nieto y Dr. Aragdn por su participacién.

| La Presidente abrié el espaclo de intercambio de opiniones y coments que esta es la oportumdad para que los

Miembros del MCP —ES y Representantes del FM pueda opinar y aportar acerca de los temas desarroilados durante ia
reunién.
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intercambio de opiniones:
Sr. Harley Feldbaum: El Salvador tiene avances importantes contra el VIH, TB y Malaria, impresiona la diversidad de la
participacién dentre del MEP-ES, come ha fundienads ef financiamiento del FM para fa generacion de datos para fa toma
de decisiones y participar en discusiones sobre derechos humanos y conocer cuéles son las poblaciones que sufren de
| forma desproporcionada las enfermedades y forjar vinculos entre sociedad civil y el gobierno, es impresionante, felicita y
reconoce el gran trabajo que se ha hecho, el apoyo de actores claves, ONUSIDA y otros que han aportado a ese esfuerzo,
ha sido muy (til y agradece por todos los aportes. Las preguntas principales: Como es que el FM puede ser mejor socio
para El Salvador de cara al futuro, han hablado acerca deél tiempo que se invierte & 1a laboracion de Ja NC, hah Visto
avances en el financiamiento en base a resultados y se han escuchado cosas en relacién a las co-infecciones entre los
paises. Y como estas inversiones pueden ser utilizadas para sifilis congénita, incluso ver la coinfeccidon con otras
enfermedades como diabetes, porque reconocemos que hay otras condiciones crénicas muy fuertes que viene con estas
infecciones. Hemos también oido algunas preguntas acerca de comoditis y compras, se ha empezado a hacer un trabajo
sobre un mercado virtual que busca tener adquisiciones conjuntas entre paises pequefios y grandes para no quedarse
con plazos inconvenientes para las compras y entregas de productos, estd en los primeros pasos pero es algo que ya se
estd considerando. Agradecié nuevamente por e trabajo que se estd haciendo y estan a fa disposicidn de responder a fas
preguntas pero quisieran saber cémo el FM puede ser un mejor socio para el futuro incluso ideas radicales de como el
FM puede cambiar para servirte mejor a El Salvador.

Sra. Annelise Hirschmann: para todos ha sido muy valioso escuchar un poco sobre Io que se est4 haciendo y como estd

funcionando el MCP-ES, considera que Ei Salvador es un ejemplo de funcionamiento y de visualizarse de un MCP, con
| actores sentados a Ia mesa con dlscusmnes muy |mportantes compartlendo con todos los sectores el traba;o que se ha

alguna manera estan funcmnando V|suaI|zando esoy aprovechando la presencia del Sr. Harley y Tood, Harley enel FM

| es responsable de estructurar |a nueva estrategia y esta es una oportunidad para El Salvador de compartir; que esto sea
un dialogo y poder escuchar de los presentes como visualizan el futuro. Se ha escuchado de la transicién al NMF, fueron

| el primer pais en presentar una propuesta para VIH dentro del nuevo modelo y sufrieron muchas de las pruebas que se
hicieron dentro del FM, agradece a El Salvador por siempre éstar a la vanguardia y Voluntariarse para estos procesos,
ademds El Salvador ha sido uno de los primeros paises en presentar una solicitud por medio del modelo de
financiamiento en base a resultados con TB y esto también ha dado muchas lecciones dentro det FM para pader
aprender junto el pais y no ha sido facil voluntariarse a todos estos procesos pero ha sido muy ttil. Desde su perspectiva
lo que quisieran visualizar aprovechando que estan todos, que puedan compartir con honestidad y franqueza, si pudiera |
hacer algo de forma diferente, desde el proceso de cémo se dan los recursos a los paises, de como se visualiza lo que
necesitan los paises, de cémo se elabora el proceso de solicitar los fondos al FM, luego el proceso de implementacién,
como fograr que ef v siga siendo vigente en esta region, que paises como £i Saivador donde ef gobierno estd siendo
muy responsable en su respuesta y el FM viene a complementar, a fortalecer y a palear algunos elementos de la
respuesta, como el FM sigue siendo importante y relevante en et apoyo que da: Se ha hablado mucho en el ditimo afio y
se ha empezado a discutir mucho sobre el tema de sostenibilidad y parte del tema es que los gobiernos empiecen a
asumir tratamientos, pero saben que la sostenibilidad no solo est4 en eso, en este sentido como visualizan el proceso de
sostenibilidad en estos paises? Como ven el proceso de transiciéh concertada con 10§ paises si el FM dentro de unos afos
dejara de dar recursos en esta region? Como visualizan el rol del MCP-ES, no solo de asegurar que haya una participacion
de fodas fas co des y de fodos 1os actores importantes en el pais; sino en ese proceso de sostenibilidad?, es alge
que debe continuar apoyandose, es vigente o ven una estructura diferente caminando hacia adelante?, si pudieran hacer
algo diferente cuales serian los aspectos que El Salvador quisiera que cambiaran, procesos dificiles en el pais?

| Dr. Julio Garay: se ha aprendido mucho en el trabajo realizado con el FM, desde la Ronda 2 aprendiendo y siendo un pais
piloto en Varids etapas, este riuevo riodelo basado en resultados nios deja bastante ensefanza, fue bastante tedioso pero
serd una forma diferente de medir los resultados. Considera que el FM deberia de ir valorando, que dentro de un pais hay
una gran gama de poblaciones y de situaciones completamente diferentes, no se puede graduar at pals o hablar det pais
en su conjunto por su renta media, alta o baja, cuando al interior del pais siempre hay éreas o poblaciones que no gozan
de esa categorfa o de esa riqueza y mucho menos de ese status. Habria que ir pensando no en territorios, no en paises

| sino en poblacmnes claves o afectadas directamente para que siempre en los paises este la oportunldad de hacer del

| financiamiento del FM un valor agregado en determinadas regiones y poblaciones. Por otro lado como pais se ha ido
aprendiendo de todos estos procesos, considera que se deben ir simplificando varios aspectos, sobre todo por el trabajo
que se ha realizado como pais y para lograr los tiempos, pues tener procesos complicados conlleva retrasos y a veces
complicaciones en la elaboracién de las NE.

Leda. Alexia Alvarado: la Sra. Annelise Hirschmann de la sostenibilidad decia algo importante, donde indudablemente lo
financiero es vital, pero también es importante Ia sostenibilidad programatica, a Ios paises en general pero centrandose {
en El Salvador, siempre el MINSAL es quien tiene los retos y asume el mayor liderazgo en la respuesta al VIH, pero

| hébh’ndedesesfeﬂibiﬁdadesimpmmeeemeatiesae{mesom#ueimesdeben#maréspues&:Sequé

| manera puede ser sostenible si se tiene a un MINED que no est4 invirtiendo suficiente en preparar a la poblacién joven |
desde primaria en términos de prevencién, entonces, como se puede de alguna forma involucrar y responsabilizar a otras
instituciones a que también vayan asumiendo gradualmente su compromiso en la respuesta al VIH?, como hacer para
que el sector privado se incorpore mds efectivamente y que aporte recursos?, como hacer para que los ministerios de
trabajo tamibien hagan su labor para evitar 1a discriminacion en los centros de trabajo?, para no solicitar las priebas de
manera obligatoria?; todo esto se traduce en vulneraciones de los derechos humanos y que a la larga ninguna respuesta
al VIH va a ser efectiva s se vulneran los derechos humanos de las poblaciones. El MINSAL ha asumido, cumplido y

honrado los compromisos ante el FM y en el caso de El Salvador cree que se estd teniendo que dar un paso de calidad,

L ————— T e
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mas aiid, para que otros actores comiencen a comprometerse e involucrarse a la respuesta. Se esta a las puertas de
elaborar un nuevo Plan Estratégico Nacional y ese es un reto que se tiene como pais, para que no sea solo el MINSAL - que

comprometer recursos que se puedan invertir en el préximo qumquemo.

Lic. Francisco Ortiz: reconoce desde Sociedad Civil que por primera vez se estd hablando en serio del fortalecimiento,
porque hablar de esto implica un compromiso de largo plazo, una organizacién naciente no se va a fortalecer de un dia
para otro, esto fortalece a 13s poblaciones invollcradas. Se reconoce €l papel dél MINSAL rity compromatido en 1a |
respuesta nacional y ahi los datos, evidencias del gasto que se estd haciendo, sin embargo una de las deudas vigentes es
| la inclusién del tema de educacién sexual integrat en et tema de VIH, somos una sociedad muy conservadora, se tienen |
datos en donde los padres de familia prefieren que se hable de este tema en las escuelas y los docentes prefieren que se |
aborde en los hogares, finalmente el joven o adolescente se queda sin orientacion formal porque en estos _tiempos a
través de las redes sociales encuentran cualquier tipo de informacién. Este tema 5|gue siendo una deuda, en El Salvador
se estd trabajando la Ley de educauén integral de la sexualidad y la nueva Ley de VIH tiene incluido ese componente.
Existen diferencias en fas organizaciones pero se tiene el compromiso de aportar a 1a educacidn y este es un componente
| importante que puede abonar a la reduccién del VIH en nuestro pais.

Dr. Miguel Aragén: en la experiencia de los paises con el FM, El Salvador podria identificar algunas ensefianzas que el FM
| ha dado y estas son oportunidades que se tienen. Durante su estadia en El Salvador, puede decir que El Salvador es un
pais que le gusta, quiere y tiene la disponibilidad de seguir aprendiendo. Una de las ensefianzas aprendidas es entender y
| verel ﬁnancnamlento en estas enfermedades no como un gasto sino como una |nver5|6n y una demostracidn de esto es el
gobierno de £l Salvador qué ha venido asumiendo 165 compromisos dé contrapartida que han sido adguiridos ¢on &l FM.
| La segunda ensefianza es que se deben medir los logros que se van teniendo e identificar las brechas, mejorando la
| capacidad de planificacién, monitoreo y evaluacién de los programas de las distintas enfermedades. Otro to
importante es la participacién multisectorial, El Salvador tiene mucha experiencia en abordar los problemas de salud
publica como una respuesta multisectorial y esto es algo que los programas de TB y Malaria han aprendido del programa
deé VIR. Tomando en cugiita todo esto 1a brécha qué se identifica es el financiamiento para la prevencion, entendiendo 1a
prevencién desde el punto de vista de los derechos humanaos, oportunidades y educacién asi como de la participacion de
sociedad civil. Para el gobierno es dificit asumir et financiamiento para lograr la participacién comunitaria v et de las
ONG’s, por esto se debe ir buscando la participacién mds activa de los otros sectores como el privado, tomando en
cuenta que se habla de responsabilidad social, es un reto encontrar la forma de como involucrarlos en el MCP-ES y que
ademds sean co-financiadores.

4Sr. Wiffiam Hemdndez: una de fas cosas con fas que se quiere famar fa atencidn def equipo del £V es ver mds aiid de fo |
| que significan las tres enfermedades en relacion a las personas, hoy por hoy HSH, TS y Trans son vistos como posibles
transmisores: En esta linea es bastante preocupante, cuando se habla de sostenibilidad, en el caso de El Salvador que es
innovador y propositivo que va a pasar en el 2017, se tiene un buen nimero de personas trabajando en los proyectos,
algunos por primera vez con un trabajo digno, con mucho aprendizaje, personas que apenas pueden leer y escribir que
ahora son especialistas en M&E y hacen un excelente trabajo desde sociedad civil, pero viene el final del proyecto y ho se
tiene una estrategia de sostenibilidad de la respuesta en la parte comunitaria, el MINSAL ha hecho grandes esfuerzos
para ir cumpliéndo sus compromisos basados én las obligaciones, absorbiendo plazas y comprando medicamentos,
haciendo otras gestiones adicionales y se ha avanzado mucho. En la parte comunitaria a pesar que se ha ampliado la
| cobertura, hoy por hoy el MINSAL tienen 9 clinicas especializadas y en proceso de aperturar otras, en esta via de dar
servicios integrales contribuimos a ese esfuerzo desde sociedad civil. Pero los 14 CCPI, mas de 100 trabajadoras y
trabajadores, con especialidades muy determinadas estan ahi sin tener claro que va a pasar. Lo importante es que el FM
nos Véa coitio 1o que se quiso plantear en esta propuesta y s créar én algunos espacios y fortalécer en 6tros el sistera
| de proteccién social. Se ha capacitado policias, jueces y fiscales sobre crimenes de oido, se ha ido mejorando la
comunicacion entre distintos actores de gobierno. Es importante que se vea a la sociedad civil no.como la pobtacién clave
sino como los socios estratégicos, sin ellos los RP no hubiera podido lograr sus metas, sin el trabajo de ellos las personas
no hubieran accesado a mds pruebas, no hubiera sido posible saber que hay mayor concentracién de epidemia en grupos
espemf" cos, que se tenia que focalizar el gasto en grupos espeaf COS Yy que esos grupos hoy por hoy siguen amphando la
cobertura, lugares donde el MINSAL no puede llegar pero que las organizaciones de sociedad civil lo han hecho y ha sido
{a estrategia para flegar y alcanzar mayor niimero de pobiacion. Piantear que son socios con fa tnica diferencia que no
. tienen fondos e infraestructura, pero que han aprendido y desarrollado habilidades como los técnicos del sistema
nacional de salud y que ponen a la disposicién det pais y del FM esta experiencia: Para garantizar que la respuesta es
| sostenible a largo plazo, no solo por los recursos sino por la capacidad que tiene el personal, razén por la que reiteré es
importante ver a la sociedad civil como un socio y no como poblacién clave.

Sra. Consuelo Raymundo: agradece aI FM porque esto ha sido un proceso, desde la estrategia del conddn hasta hoy en
dia con fa estratégia dé pr inada que sé estd ejecutando a fravés de 1os €CPI's ¢on fa respuesta nacional.
Como ha sido un proceso para el sector de MTS ha sido una fortaleza y aprendizaje que se ha tenido a nivel nacional y
regional pues son beneficiadas a través de los proyectos de la Redtrasex, estos han sido proceses de empoderamiento
| pues ahora la mayoria de organizaciones de TS a nivel regional participan en procesos de incidencia politica que antes no
hacian. Les ha permitido participar en diferentes espacios. Reconocié el fortalecimiento que han brindado los RP’s a las
organizaciones pero es algo que Ho debe terminar sino que se debe continuar trabajando y que para la estrategia 2017 =
| 2021 incluya el trabajo con sociedad civil y el proceso de transicidn sea de manera paulatina, porque como poblaciones
claves no estdn preparadas para sar auto-sostenibles, no puedan tevar 3 cabiy la caseada det continius porgue esto fo
| serd posible si no se cuenta con el apoyo del FM. Lo que va a pasar es que todas las estrategias que se han ido
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implementado van a quedar ahi y las organizaciones desprotegidas.

teda: Guadalupe de Eastanada: en nombra del seefer de parsonas eon VIH agradece por of beneficio que se ha recibide
del FM, desde la descentralizacion de los medicamentos y toda la atencién, pero es muy importante hacer énfasis en que
se necesita del apoyo del FM como pais para darle continuidad a las acciones que se estdn realizando y para seguir
recibiendo la atencién como hasta hoy, como regién es muy importante que el FM sigua financiando la respuesta en
todos los paises sin tener presente el tipo de renta que estos tengan, las necesidades estan, existe iniquidad de género,
Violencia en 1os diferentes paises y Uho de 1os priricipales El Salvador, por 1o que s necesario gue sigan financiando 13
respuesta, es necesario el fortalecimiento de las organizaciones de sociedad civil para continuar con la respuesta en
tados los paises.

Lic. Gerardo Lara: toda la respuesta de sociedad civil actualmente tiene un financiamiento del proyecto que viene del
FM. Esto est3 generando efectos en varias dreas, el temor es que si este financiamiento tiene una reduccién dréstica ese
asocio o trabajo en colaboracién con el MINSAL se va a ver muy debilitado, implicaria menos acciones de cambio de
comportamiento con {as pobiaciones, menos flujo de personas para ef continuo de 1a atencién y por ende muchas de {as
organizaciones que ahora estdn trabajando se verfan afectas, les significaria una reduccién drastica de su personal, de sus
ingresos entre otras: Cuando se habla de una transicién, que debemos entender y en cudnto tiempo se espera hacer?

Sra. Annelise Hirschmann: comenté que la pregunta es: como visualiza El Salvador una transicidn saludable? En el
pasado la transicion ha sido por ejemplo, al finalizar la fase en ejecucién y ya no son elegidos para la siguiente etapa

| finalizan sus proyectos y dejan de recibir mas fondos. Entonces, en el proceso de pensar un poco en la sostenibilidad y
una fransicién mas concertada, donde visualiza £l Salvador esas nece 5 para ese procesor.

Sr. Harley Feldbaum: este tema ha surgido varias veces y es un tema importante, reconocen que la renta o los ingresas
no es igual a la capacidad de brindar salud a todas las poblaciones claves y comunidades, cree que es un desafio que se
tiene en la junta directiva y a nivel global, se tienen deficiencias y escases de comoditis importantes en diferentes paises,
Ppor €jermplo en Mozaribigue, hay palsés con alta carga de malaria Gué no cuentan ¢on 1o basico y se tienen problemas
para cubrir y superar esa escases; aunque los montos de financiamiento son altos contintan teniendo brechas
financieras. El otro desafio es comio apoyar a los paises de forma continua y es dificil cuando el apoyo para los palses se
Ve igual. Lamenté escuchar que el proceso de financiamiento por resultados all4 sido tedioso, quisiera conocer un poco
mds y en qué sentido lo fue?. Agregd que ya han iniciado conversaciones con socios en el tema de la renta pues saben
que la métrica de PIB que usa el Banco Mundial solo dice que recogen los fondos o no, pero no especifica cémo se
invierten ni en qué. Hay un desafio a nivel de la junta directiva en que muchos donantes creen que su financiamiento
debe ir a fos paises de renta baja y no de renta media, consideran que para poder ganar fa bataffa contra estas epidemias
se debe seguir trabajando en los paises de renta media. Sin embargo consulta cémo se puede hacer mejor, donde se
puede facilitar el apoyo y donde puede ser un elemento catalizador?, conocen que el proceso a veces es tedioso y puede
ser muy dificil para los grupos comunitarios mas pequefios, entonces quieren seguir escuchando como pueden como FM
ir facilitando y estimulando los procesos?, en cuento a la transicién, mas bien es un tema de donde estan las brechas
claves de sostenibilidad en las que pueden apoyar para darle solucidn y si hay necesidades continuas que deben seguir en
el futuro?, si es el tema de incidencia, desarrollo de capacidades, provisién de servicios, eso talvez puede responder las

preguntas pues claramente son {os desafios que se fienen. |

Dra. Ana Isabel Nieto: agradece al Sr. Feldbaum por las orientaciones de por dénde deben ir enfocadas las respuestas del
pais. Una de las claves de los logros alcanzados en el pais es la comunicacién que se tiene en este espacio de reunién de
los sectores y se han superado las diferencias. Trabajar la visién de pais no fue facil, ahora se est4 disfrutando el haberse
| pugsto de dcuerdo, pero ha sido un 1argo caminar, cada quien Venia con sus intereses, pero ahora son 105 misiios, esa és
una de las claves de nuestro mecanismo. Como mencionado por el Sr. William Herndndez, como salud hemos asumido la
parte que corresponde 3 atencién de servicios v de buscar todos los mecanismios para tener una respuasts aportuna, &n |
el tema de incidencia se ha avanzado y como digo a las organizaciones la incidencia es hacia donde est4 el dinero para |
poder hacer una distribucién de forma equitativa y para MINSAL es de mucha satisfaccion ver el crecimiento de cada uno
de los sectores y de las organizaciones, porque se trata de guardar y buscar |gua|dad de oportunldades para todos y que
cada quien tenga la libertad de decir cudl es el problema y como puede resolverlo. Este ejercicio se hizo en el Plan |
£stratégico Nacional de Vit que finafiza este afio y que ya se estd evaluando, tomando en cuenta que fas metas |
| establecidas eran bastante ambiciosas, considera que una de las claves para préximos planes estratégicos es establecer
necesnta eI apoyo externo pero debemos centrar nuestras acciones con Ios recursos que se tlenen y ver cémo fortalecer
en las brechas que se identifiquen para poder tener apoyos en esas areas. Para nosotros es clave conocer dénde estan las
brechas y 10§ problemas para definir estrategias que permitan superar esos problemas y ahi es clave la participacion de
los diferentes sectores y nos hemos limitado por ahora a poblacién HSH, mujeres trabajadoras sexual, mujeres
+fransgenero, reconocio el avance de fas mujeres trabajadoras sexuales organizadas y el impacto es nofable, pero quedan
dos poblaciones donde se deben doblar esfuerzos, esto no quiere decir que las trabajadoras sexuales deben
abandonarse, al contrario, es como en el caso de malaria, sino se continua este trabajo con ellas se va a experimentar un
retroceso; para El Salvador hay otras poblaciones criticas. Lo comentaba con el MCP-ES después de la reunién de la junta
directiva de marzo que el tema de jévenes ahora es prioridad y cuando se trabajé la propuesta de subvencién de VIH
tuvimos queé quitar toda la tematica de joveries porgue dijeron que 1o sé iricluyera y es U grupo prioritario, ros alegra
| mucho que ahora es un tema que hay que volver a trabajar y el tema de movilidad humana que para El Salvador es un
tema critico por la recepcidn de migrantes y somos expulsores de migrantes, siendo estas otras poblaciones que abordar.
En el tema de la sostenibilidad hay avances en cuanto a conacimientos, habilidades y en las practicas que se deben tener

Ll |
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con ios grupos claves, lo que es critico es que hay que seguir haciendo, se tienen algunas ideas y se veia con el Ministerio
de Trabajo, estos trabajadores capacitadores de las organizaciones de sociedad civil pueden convertirse en capacitadores
de las empresas y que esto fenga una remuneracion que permita alguna sestenibilidad, esta pedria ser una altarnativa
pero no es todo, todavia se tiene un afio para ir visualizando Y conocer si en el FM tienen conocimiento si hay en otras
regiones paises que ya hayan superado esta sostenibilidad de las organizaciones de sociedad civil, El Salvador esta en

toda la disposicién de seguir aprendiendo.

Lcda. Susan Padilla: una de las brechas que coimo pals sé tenia al inicio de 1a propuesta del NMF, éra el abordaje gue las
diferentes organizaciones hacian en campo para las poblaciones PEMAR, gracias al NMF todos trabajamos la estrategia
| de prevencién combinada y creemos que esta estrategia a ayudo a fortalecer un dnico enfoque de trabajo con todas las
organizaciones que estan presentes en el MCP-ES, que esto a su vez ayuda a lograr un cambio de comportamiento en las
poblaciones a las cuales se dirige el esfuerzo. Cuando se inicié enel MCP-ES uno de los suefios de todos los miembros era
que todas las organizaciones manejaran una misma metodologia, lo cual se ha logrado al dia de hoy y una brecha es
continuar en este esfuerzo de abonar en una sola comunicacién, un solo lenguaje y no dispersarse como estaban antes.
Agradece al V1 por ef apoyo en fa impfementacidn de esta estrategia y nuestra meta es seguir con ef esfuerzo, como o
decian anteriormente todo el trabajo que se tiene en los CCPI's, toda la experiencia que se est3 logrando de las
| coordinaciones que se estdn haciendo con los actores claves es algo vital para todo el sistema de referencia y se ha
logrado mucho. Una de las preocupaciones como SR es el tema de seguimiento, las poblaciones identifican estos CCPI
| como apoyo y esto es un reto, sabemos que la auto sostenibilidad es algo que necesitamos todas las organizaciones,
algunas ya témenos afios frabajando por elio y no ha sido nada facil sin embargo se est3 logrando, esta bien claro que se
| necesita mucho de los donantes, debemos seguir apostandole a todo este esfuerzo y es necesario el apoyo de la
£OOpEracidn:

Leda. Marta Alicia de Magafia: sobre el tema de escribir las propuestas y las dificultades que se nos han presentado, El
Salvador siempre es muy espontaneo en aceptar el escribir los proyectos, sin embargo cuando nos sentamos a escribir las
propuestas piloto se vienen las dificultades, el mismo FM no tiene bien definidas las directrices y entramos a prueba y
&rior, escribiendo en prncipio uh models muy geieral pero que luego lo piden mids detallado, etc. REcoHocs &l apoyo
de la Gerente de Portafolio y todo el equipo de apoyo en la tltima experiencia pues hemos tenido acompafiamiento, sin
embargo los equipos de MINSAL det Programa de TB y drea financiera tuvieron que dedicarse casi 3 tiempo completo
durante varios meses para poder salir con el nuevo proyecto, al igual que los diferentes sectores que componen el MCP-
ES, participando en las diferentes reuniones en donde eran convocados para trabajar y dar a conocer los avances. Este
proyecto nos llevé casi 18 meses desde el momento en que se decide escribir hasta el momento en que fue presentado,
esta experiencia no era en el modelo normal sino un piloto y la complejidad se debia precisamente a eso. Como pais
todavia necesitamos apoyo para fos equipos que escribimos fos proyectos, se ha estado haciendo énfasis en {as forma en
como el FM evallia la forma de escribir y de forma concreta que América Latina se caracteriza por ser muy florida ysenos |
dificulta sintetizar, por lo que es necesario fortalecer a los equipos que escriben los Pproyectos. Hace algunos afios habfa
una estrategia del FM de capacitar a los paises en la elaboracién de los proyectos, no sabemos si esto continta. Como
pals se contrata un consultor pero lo que escriba depende de cémo est4 diciendo.

Sra. Raiza Herndndez: agradece al FM por la estrategia que ha sido muy provechosa para la poblacién trans y es

: rtante darlé - ento a este proyecto, ya que defras dé éstas oiganizaciones hay mucha poblacién pendiente del
trabajo que se hace, ademds de que gracias a este proyecto muchas personas ahora tienen un trabajo digno, libre de
estigma y discriminacidn.

. Rev. Sail Quintanilla: el apoyo que el FM ha dado al pais ha sido fundamental e importante, considera que el haber

| aprobado €l NMF ha sido clave ya gue se logrd establecer una fetodologia dé trabajo unificada. En ese sentido y por 13
importancia de esta estrategia, es importante hacer una transicién concertada y planificada que permita consolidar bien |
las acciones. Si bien es cierto no &5 una estrategia nueva porque ya se venia aplicando, como pais necesitamos
consolidarla y asumirla como la estrategia que permitird poder llegar a la meta de cero casos en VIH. Para ello es

| necesario ampliar el financiamiento de la estrategia con la inclusién de nuevos componentes, que tengan que ver con la
articulacién de todos los sectores a nivel nacional, para poder garantizar la sostenibilidad, incluir en la misma propuesta
el tema de los jévenes, de poblaciones méviles Y quizd a la poblacién en general, consolidar la estrategia buscando tener

un trabajo mds concreto y definido que garantice en ef futuro fiegar afa meta de cero casos.

Leda: Alexia Alvarade: en Centroamérica tenemos una estrategia regional de sostenibilidad y que en ef caso del pais se

| ha elaborado un plan de accién nacional para desarrollar esta estrategia. En ese marco es donde el apoyo del FM es
crucial porque se debe continuar con esos criterios de priorizacién por efectividad, enfoque geografico y en las
poblaciones claves &5 algo que ho se debe perder, para mejorar los costos es necesario monitorear al comportamiento de
la inversidn y la negociacién conjunta de los precios; la Dra. Nieto hablaba de todos los problemas que se estan dando,

| ahi &5 donde se imponé ésa negociacion conjunta en fa fégion. Para mejorar esta capacidad de €jecucion es necesario
fortalecer las competencias y desarrollar los sistemas de gestidn, elementos que ya estdn contemplados dentro de la

 estrategia regional de sostenibilidad, ests dentro del plan de accién y este es un campo de oportunidad en el que el FM
puede continuar apoyando. ' {

Sr. Williaii Aeridndez: sin el afdn de poner en preéocupacion comentd sobre &l tema de seguridad, hace 10 gue se
empezé con el FM todo el mundo estaba afanado por cumplir metas, se dijo en varias oportunidades que no es lo mismo
| estar cumpliendo con los indicadoras desde un escritotio gue andar en campo trabajando por tas metas y los indicadores,
~pero ademds luchando por garantizar mantenerse con vida por el tema de la delincuencia. Desde el 31 de mayo a la fecha
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| han asesinado a 5 personas de la comunidad LGBTI (3 mujeres trans, 2 HSH), ademds de las agresiones a la poblacion, en
| estas condiciones es que trabajamos como sociedad civil, se tienen metas diarias, semanales, mensuales, trimestrales y
| se freciben netas del RP reeordande de los informes y estames pendientes de {as feehas de presentacién de informes,;
| pero ademds tratando de sobrevivir, en este contexto los niveles de estrés y desgaste de la poblacién es dificil y alto con |
todo el tema de violencia, es un elemento que hay que considerar y una brecha que como pais no se ha valorado, para
una nueva propuesta basada en el NMF estas situaciones van a considerarse. Pide a los representantes del FM estar |
| abiertos a estos nuevos requerimientos que se pueden estar incluyendo para nuevos proyectos, que en principio no
| teérigan rélacion con 105 indicadores de salud Pero si con los indicadores de sobrevivencia de 13s poblacionés en mayor |
| condicién de vulnerabilidad. ‘

| s Harley Feldbaum: gracias nuevamente por los comentarios, en relacién a lo mencionado por el Sr. Hernadndez esto no

' les asusta ni les sorprende, es un desafio que enfrentan las comunidades y poblaciones claves en todo el mundo, yel FM |
lo sabe, hay intervenciones médicas que tienen que darse, se necesita mayor tratamiento y que los reportes que hacen |

| ayudan a demostrar impacto y ayudan a recolectar mds recursos financieros y continuar el financiamiento, pero no son
unicamente fas intervenciones médicas que son necesarias, tomo se ha dicho hay que crear una famitia humana |

| inclusiva, sino eliminamos estigma simplemente no vamos a llegar a la meta, estamos simplemente intentando ser mas

 flexibles para adaptarnos a las necesidades especificas de los paises y como representantes del FM nos interesa mucho

| escuchar estos mensajes que son los que van a llevar al comité estratégico de la junta directiva. Gracias por los

| comentarios y por el trabajo de todos, un trabajo que les ha orientado y lo continuara haciendo.

| Sra. Annelise Hirschmann: agradece por la atencién y contenta de estar nuevamente en el pais. Es muy importante la

| visita gue ha heeho el Sr. Féldbéumail&a{vadereﬂestesdias;!épemﬁﬁrénﬂeﬁrmhesmm»iwdéﬁna |

| generar un nuevo modelo mucho mds interesante de cara a la hueva estrategia. Al salir de El Salvador vamos a Haiti y |

| serd interesante poder comparar diferentes modelos de financiamiento y de estructuras culturales, serd interesante |
poder tener la visién de ambos paises. Si después de esta reunidn hay algo mas que compartir lo pueden hacer llegar al |

| FM via correo electrénico a través de la Gerente de Portafolio o directamente con alguno de los que hemos venido de

| Visita, estaiiios abiertos a recibir nuevas ideas. De Ustedes como répresentantes depende que esta nueva estrategia
responda a las necesidades que tiene la region, es importante que se sientan en la libertad de seguir aportando y

{ anoyandaenesxepmceso.Mendonéquese.vaaﬂevarauboelpanejﬁérumddpamershlp,enauenoswsenelmes

| septiembre, serd con un grupo pequefio pero serd un momento muy importante para aportar, fortalecer y apoyar. No se |

| ha definido la lista de participantes, serdn entre 40 0 50 de |a Regidn de América y El Caribe, [a participacién serd limitada |
pero lo importante es que las personas que vayan reaimente puedan tener este tipo de discusiones a nivel de los paises y
de la regién para que vayan con ambos conocimientos a este evento. Agregé que el proceso de seleccién de los |

| participantes sera bastante riguroso, con 50 personas no se tendrs suficiente representacion pero van a tratar de que se |

| tenga una discusién importante con los que vayan. |

La Presidenta agradece a los miembros de la misién por compartir con el pleno en esta reunién y a todos por haber |
| asistido, por su participacion y sus aportes.

| 12, lugar y Fecha | La Presidenta menciona que la préxima reunién se llevara a cabo el jueves 9 de julio, a las 9:00 am y se estara enviando
Préxima reunién | via correo electrénico invitacién y agenda a desarrollar.

Y no habiendo mds que hacer constar se da por terminada la sesién a las 10:25 a.m. del mismo dia. Dando fe de lo anterior y firmando
la presente acta en este mismo acto todos los asistentes.

COMITE EJECUTIVO

N°® NOMBRE CARGO FIRMA
g Leda. Susan Padilla / PASMO Presidenta
2. | Dra. Celina de Miranda / ONUSIDA Vicepresidenta
3. Sra. Karla Guevara / Colectivo Alejandria Secretaria

DELEGADOS PROPIETARIOS CON VOZ Y VOTO

3. Dra. Ana Isabel Nieto / MINSAL

5¢ Cap. Josué Cdrdova / Sanidad Militar '

Acta Plenaria Extraordinaria 08-2015 10




6. Sra. Catherine Serpas / Asociacién Vida Nueva
y Sr. Edilberto Cruz / Voluntario SIBASI / Cabafias - r
Aty
’!
8. Sra. Raiza Daniela Hernandez / ASPIDH ARCOIRIS %
9. Sr. William Herndndez / Asociacién Entre Amigos L >
10. | Dra. Concepcién Herrera Rebollo / UEES
11. Rev. Sail Quintanilla’/ Asociacién Cristiana El Renuevo
12. Lcda. Yanira Olivo de Rodriguez / AAHRES
DELEGADOS PROPIETARIOS CON VOZ Y SIN VOTO
13: Dra. Guadalupe Flores / MINSAL VIH @
T 7l
14. Br. Julie Garay / MINSAE TB
15. Lic. Gerardo Lara
16 Lcda. Marta Alicia de Magafia/MCP-ES f \‘ 2 3
DELEGADOS SUPLENTES CON VOZ Y VOTO
17. Sra. Consuelo Raymundo / Movimiento Orquideas del Mar \ 7
8. { tic. Francisco Ortiz / FUNDASIDA %\P
DELEGADOS SUPLENTES CON VOZ Y SIN Vw
19. Sra. Norma Elsy Ortiz / Voluntario SIBASI / San Miguel
20. Dr. Daniel Soriano / INTERVIDA
21. | Leda. Virginia de Cruz / IEPROES ﬁwfy{;,
22. | Leda. Ana Deysi de Medrano / CONTRASIDA
pe———
23. Dr. Miguel Aragén / OPS / OMS
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