Mecantsmo de Ceordinacion de Pals El Salvader
de lucha contra el VIH Sida, tubarculosis y malaria

ACTA N2 14-2011
REUNION EXTRAORDINARIA

En la ciudad de San Salvador, jueves 18 de octubre de 2011, a las 10:00 a.m,, en el Hotel Holiday Inn,
se reunieron los miembros del Mecanismo de Coordinacién de Pafs de El Salvador ante la emergencia
provocada por las Hluvias en el pais.

Ne

Establecimiento del
Quérum:

1. Aprobaciénde
Agenda:

3. Participacién
del MCP-ES
ante
emergencia
nacional

Enausent:la del presid"énte del MCP-ES, Ianlsgé.ré.t.'ar'ié deIMCPES,Dorssde

_| Ministerio de Salud. _

| tema esté incluido en estos reportes, y que sea un tema que las misiones

Descripcién/Acuerdos

Alvarado establece el quérum y la aprobacidén de agenda.
Se cuenta con 10 miembros del MCP con derecho a voto {Suficiente
representacién para tomar acuerdos seglin estatutos del MCP-ES), asi:

Total de miembros propletarios: 8 (Sector Gubernamental: 1; Sector
PVS y TB: 1; Sector ONGs; 1; Sector Académico: 0; Sector Religioso 1;
Sector Organismos Internacionales 3; Sector Privado 0, Representantes
de RP:0; DE-MCP: 1).
Total de miembros suplentes: 6 {Sector Gubernamental 1; Sector PVS y
TB: 1; Sector ONGs: 2; Sector Académico: Q; Sector Religioso: 0; Sector
Organismos Internacionales: 2; Sector Privado: 0).

- Miembros con voz y voto: 10 (Propietarios 7, suplentes 3},

- Miembros con vozy sin voto: 4 (Propietarios 1, suplentes 3).

Se cuenta, ademas, con la asistencia de la Dra. Celina de Miranda, de la
Unidad Ejecutora del PNUD, y la Lcda. Marfa Isabel Mendoza, del
Se somete a verificacién y aprogé‘ciénwlg agenda, sienda aprobadadé la
manera siguiente:

Palabras de bienvenida

Aprobacién de agenda

Participacion del MCP-ES ante emergencia nacional
Varios: Encuesta sobre situacién de emergencia
Lugar y Fecha prdxima reunidn.

vEWLNE

Toma la palabra el Dr. Herbert Betancourt, representante de ONUSIDA,
quien presenta contexto de la emergencia nacional con respecto al tema
de ViH:

El Dr. Betancourt menciona que tradicionalmente el tema de VIH y
coinfeccién TB y VIH no ha formado parte de la informacién que se colecta
en los periodos de emergencia; al no contar con informacién se corre el
riesgo de no tomar las medidas pertinentes, tanto de prevencién como de
mitigacidn en situaciones de emergencia. De ahf la importancia de gue el
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de campo exploren. Parte de los propésitos de las recoleccidn de datos es
la de gestionar recursos.

El Dr. Betancourt comenta que hay familias que han tenido que
abandonar sus casas, en estos casos, existe el riesgo de personas que
puedan interrumpir su tratamiento o personas que vayah a los albergues
con poco alimento, con frio, se expongan a situaciones que puedan derivar
en infecciones en vias respiratorias. £s conocido que la coinfeccién TB-VIH
es una de las principales causas de fallecimiento en PVS.

El grupo conjunto de ONUSIDA planteara que el gobierno y los organismos
consideren el tema de VIH como uno de los temas importantes a
considerar en las situaciones de emergencia.

Hay que considerar que en la solicitud de apoyo tiene prioridad todo lo que
viene a salvar vidas. El tema de VIH y TB debe ser de los temas que se
tengan en cuenta al momento de hacer una evaluacion en los albergues; al
llevar insumos a los albergues se deberd considerar incluir un dispensario
de preservativos para mujeres y hombres y que dentro de la evaluacidn
que se hace de las personas se consideran las enfermedades crénicas,
como hipertensién, problemas cardiacos, diabetes, TB, VIH, problemas
renales, que requieren tratamiento.

Estas son decisiones que no se han tenido en emergencias pasadas y que
son importantes. Esta el UNETE, grupo de funcionarios del sistema de
Naciones Unidas, que forman grupo interagencial para la respuesta. Como
parte del grupo conjunto de ONUSIDA, Elia Martinez es el punto focal de
ONUSIDA dentro del UNETE, ella estd en PMA y ONUSIDA y es miembro del
MCP. Por otro lado, Raquel Corvera también es punto focal dentro del
UNETE. Ellas han estado viendo el tema.

Hay otra instancia que es el equipo de manejo de desastres donde
interviene el representante de ONUSIDA, vy ahi se han tomado decisiones
importantes, entre ellas que en cuanto el gobierno dijo que queria apoyo
internacional, se desarrolld el proceso para pedir fondos de emergencia y
para reconstruccion. También estd la Solicitud rapida {flash appeal) de
fondos, para esto es necesario que el tema ViH esté formando parte de
reportes, la informacidn es crucial.

Es necesario el apoyo de todos los sectores representados para la
informacion que se requiere recolectar: Interesa saber de personas con VIH
que estén en albergues, problemas que hayan tenido en su tratamiento o
situacidn de alimentos, las dificultades que hayan tenido para resolverlas y
colectar esa informacion para hacer la solicitud de ayuda.

Es importante tener contacto con grupos de apoyo para saber qué
necesidades han tenido las personas que estan en albergues y sus
condiciones. La Dra. Mirna Pérez, de OPS/OMS, vy el Dr. Luis Palma, de
UNFPA, estd a cargo de la lista de chequeo de las cosas que hay que tomar
en cuenta para las personas con VIH SIDA, y ¢cdmo se incorpora a la
evaluacion de los albergues.




| Por primera vez como ONUSIDA se ha logrado estar en estas instancias de
respuesta como sistema de Naciones Unidas.

El Dr. Betancourt sostiene que hay que apoyar al Ministerio de Salud en la
difusion de las nuevas medidas que ha tomado el Programa de VIH en la
medicina antirretroviral, y en su integracién en las mesas de emergencia
del gabierno.

El Dr. Betancourt informa que incluso hay intentos de violacién en los
albergues, esto es sumamente riesgoso porque se sabe que en situaciones
de emergencia las mujeres y las nifias son vulnerables al abuso sexualy ala
violencia sexual.

APORTES:

Leda. Elia Martinez/PMA:

Comenta que por primera vez, como Naciones Unidas, el tema de VIH esta
en la agenda de la emergencia nacional. £l equipo de Naciones Unidas se
encuentra trabajando desde el martes de la semana pasada. No es facil:
hay dificultades basicamente de falta de conocimiento de los equipos que
actualmente estan trabajando. Es un tema que se sabe que es importante
pero no ha sido abordado.

En varios albergues habfa permanencia del Ministerio de salud, dando
charlas y con existencia de condones pero no los daban a las personas
albergadas; eran entregados Unicamente si los pedian. No tenfan reportes
de personas con ViH y de personas con enfermedades crénicas.

Es importante poder reportar datos especificos de las poblaciones
afectadas por ia emergencia. Solicita el apoyo de las ONGs para recolectar
esa informacion y asi reportarla y visibilizar a las personas con VIH que han
sido afectadas. De esa manera, se facilitara el acceso a la asistencia que se
requiera: en higiene, alimenticion o medicamentos antrirretrovirales.

La informacidn actualmente es clave para ser usada para la propuesta.

Una vez el gobierno pida asistencia son cinco dias que se tienen para enviar
propuesta.

Dra. Celina de Miranda:

La Dra. Celina de Miranda comenta que la Unidad Ejecutora de PNUD ha
estado trabajando con albergues a nivel de ISNA y con el personal de otros
albergues, como el hogar de nifios Jardin de amor, en Zacatecoluca. Los
nifios de Jardin de amor van a ser traslados a otro albergue,

La Dra. Ana Isabel Nieto comunica que el Programa de VIH desarrollara un
programa donde capacitaran al personal del ISNA.

La secretaria del MCP-ES, Doris de Alvarado, considera que es importante
retomar el tema del traslado de los nifios de lardin de ameor en otra
reunion.




personas viviendo con VIH de las que se desconace su paradero: 13 de
Puerto Parada y otra en Tacuba; se ha identificado a una persona en
Juaytia. Estos datos fueron proporcionados por el Dr. Pavon, coordinador
de los promotores de salud del programa de VIH.

También hace referencia al comunicado del ISDEMU, en el que entre las
medidas de prevencién ante |la emergencia se incluye el tema de VIH, como
un hecho innovador en esta emergencia.

Dra. Nieto:

El ministerio ha estado en emergencia permanente desde el inicio de las
lluvias y se ha trabajado en definir los mecanismos de accion vy la fuerza
que se pueda dar como ese tema. El comunicado del ISDEMU se trabajé en
coordinacion con ministerio.

Los médicos de las clinicas TAR tienen indicacién que a las personas que
hayan perdido su tratamiento se les trate como priotidad. En los albergues
se ha trabajado en los kit de profilaixis pos exposicion.

El medicamento ARV es delicado y no todo el personal esta capacitado
para administrario, pero la iniciativa estd y se va a incluir en el presupuesto
de emergencia para reponer tratamientos.

Es sumamente dificil, porque muchas personas no van a dar su diagndstico,
precisamente por el estigma y la discriminacién. Es dificil poder ayudarlos
si no se tiene informacién; es necesario que ellos tengan la confianza con
las personas que estén en albergues de se va a tener confidencialidad con
su diagnéstico.

El Reverendo Luis Guzmén informa que han sido consultados por un grupo
de jévenes de La Libertad, ellos iban a canalizar esa informacién hacia el
Programa Naclonal.

El Dr. Betancourt exhorta a los sectores a enviar a MINSAL el reporte de las
personas con VIH que estdn en tratamiento en los albergues o zonas de
trabajo.

La Dra. Nieto expresa que ha recibido el lineamiento que nadie puede
solicitar nada a nadie, excepto Proteccién civil, lo cual les limita, Ni la
ministra puede. Lamentablemente esa es la indicacién dada y hay que
acatar, El Gnico enlace entre salud y sistema de emergencia es el Dr. José
Ruales.

La Leda. Guadalupe Castaneda: comparte casos de mujeres con ViH en la
zona oriental: en los casos en que viven al lado del rio, el rio ha crecido y
hay compafieras en terapia de las que no se conoce el paradero.

| El Sr. William Hernndez, presidente del MCP-ES informa que hay 14
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Consenso sobre situacién de emergencia:

| Por su parte, la Sra. Doris de Alvarado comunica que como REDSAL estén

trabajando en equipo con los promotores de ViH y en hospitales.

También comunica que se ha intentado establecer comunicacién telefénica
con otros compafieros y ha sido imposible debido a fas lluvias. Hay
personas que han perdido medicamento, personas que tienen que ir a
consulta pero por el estado de las carreteras no pueden ir. Pregunta qué
se puede hacer en ese caso.

Y agrega que los problemas de los pulmones también son importantes,
pues un albergue no reline condiciones necesarias como una casa.

El Dr. Cnel Mariano Mendoza ofrece el apoyo de Sanidad Militar para
hacer liegar los medicamentos a las personas identificadas en las zonas de
diffell acceso.

La Lcda. Susan Padilia: solicita hacer un plan de accién en el cual se
comprometan todos los actores presentes en el MCP-ES,

La Leda. Maricarmen Estrada informa que hasta el momento se han
establecido 518 albergues.

La Dra. Mirna Pérez comunica que en los albergues que se tienen
preparados kits de emergencia.

Acuerdos:

¢ Llamar a los promotores de safud para localizar a las personas con
VIH o Tuberculosis que han resultado damnificadas por Ila
emergencia nacional y se transmitir esa informacién a MINSAL.

* Sanidad Militar apoyard a MINSAL en la distribucién de los
medicamentos.

* Se hara un boletln en el que se informara de los avances en el
contacto con las personas con VIH afectadas por la emergencia,
para difundir entre miembros del MCP-ES y de fos sectores.

Dr. Palma pasa encuesta a miembros del MCP-ES. Las respuestas son
registradas por la Dra. Pérez y el Dr. Palma.

E} 20 de octubre de 9:00 a 12:00 .am en el Hotel Holiday Inn

Se da por terminada la sesién ordinaria del Mecanismo de Coordinacién de Pals de El Salvador a
fas 12:30 horas. Dando fe de lo anterior y firmando la presente acta en este mismo acto.




Delegados propietarios con Vozy voto

1. Dra. Ana Isabel Nieto/MINSAL

2. Sra. Doris Acosta /REDSAL

3. Sr. William Hernandez/Entreamigos

4, Rev. Luis Guzman/iglesia de la Misericordia

5. Lecda. Maricarmen Estrada /USAID
6. Dra. Mirna Pérez/OMS

7. Dr. Herbert Betancourt/ONUSIDA

Delegados Propietarios con voz y sin voto:

8. Marta Alicia de Magafia/DE.MCP

Delegados Suplentes con voz y Voto:
9. Lcda. Guadalupe Castaneda/ICW
10. Lic. Francisco Ortiz/FUNDASIDA

11. Leda. Susan Paditla/PASMO

Delegados Suplentes con voz y sin Voto:
12. Dr. Cnel. Marianoc Mendoza
13, Leda. Elia Martinez/PMA

14. Dr. Luis Palma/ UNFPA
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