P-ES

Mecanismo de Coordinacion de Pais E1 Salvador
de lucha contra el ViH, tuberculosis y matana

En El Salvador, a las ocho horas con
del MCP-ES de lucha contra el VIH, T

Teams en modo virtual.
NO
1. Establecimiento de
Quérum

2. Saludo, establecimiento
de Conflicto de Interés y
llamado al apego del
cédigo de ética

3. Aprobacién de agenda
por el pleno

4.Firma de actas
pendientes 2020

5.Calendario de Trabajo
MCP-ES 2021

ACTA 08-2020
REUNION PLENARIA DE APROBACION
SESION ORDINARIA

treinta minutos del jueves tres de diciembre del dos mil veinte, se reunieron los miembros
uberculosis y Malaria en modalidad dual: en Cajamarca de modo presencial y via Microsoft

Descripcién/Acuerdos
PROPIETARIO SUPLENTE
SECTOR CONVOZY |CONVOZY | CONVOZ Y CON VOZ Y
VOTO SIVOTO VOTO SIVOTO
Gubernamental 2 1
PVS, TBy Malaria 4
Poblaciones clave 2
MTS/ HSH y Trans
ONG’s 2 1
Académico 1
Religioso 1 1
Cooperacién
Intemacional
Privado 1
RPs 2
MCP-ES 1
Total 11 3 5 6

16 miembros presentes con derecho a voto, suficiente representacion para tomar decisiones.
Invitados: Dr. Jaime Sanchez del ALF, Lcda. Maria Isabel Mendoza y Dr. Salvador Sorto de
MINSAL, Lic. Luis Rivas de SISCA y Lcda. Karla Rivera de la Direccién Ejecutiva MCP-ES.

La presidenta Lcda. Isabel Payés no pudo estar presente en esta reunién por motivos de salud,
por lo que el vicepresidente Ing. Enrique Diaz dirige la sesion, brinda una célida bienvenida a
todos los miembros participantes, explicando el propésito y la importancia de esta reunién,
mencionando que esti siendo grabada con el objetivo de garantizar la fidelidad de Ia

estableciendo que no hay conflicto de interés con ninguno de los puntos. Todos los miembros
se obligan a regir su conducta bajo el codigo de ética.

El presidente en funciones Ing. Enrique Diaz, da lectura y somete a aprobacion la agenda que
habia sido circulada previamente por correo electrénico y publicada en las redes sociales,
siendo aprobada de ia siguiente manera:

1.Establecimiento de quérum

2.Saludo, establecimiento de conflicto de interés y llamado al apego del codigo de ética.
3.Aprobacién de agenda

4.Firma de actas pendientes 2020

5.Calendario de Trabajo MCP-ES 2021

6.EPA 2020

7.Avance comité de propuestas TB

8.Avance comité de propuestas VIH

9.Aprobacién de areas priorizadas proyecto CCM Evolution

10.Firma de Aval plan de trabajo MCP-ES 2021

11.Taller: Conectando Ia energia virtual para la integracién del ser

12.Convivio y fotografia oficial 2020

13.Lugar y fecha préxima reunién

El presidente en funciones Ing. Enrique Diaz explica que segun acuerdo tomado en plenaria
MEQ2-2020 al inicio de la pandemia por COVID19, todas las actas de las reuniones realizadas
en modalidad virtual se presentarian a firma en la primera reunién presencial luego de la
cuarentena. Dichas actas han sido circuladas en tiempo y publicadas en la pagina web; una
vez firmadas seran sustituidas.

El presidente en funciones Ing. Enrique Diaz, cede la palabra a Lcda. Marta Alicia de Magania
para la presentacion de este punto.

Leda. Marta Alicia de Magaiia: En la reunién anterior se present6 el Plan de trabajo y su
presupuesto para el afio 2021, por lo que este dia les presento la propuesta del calendario de
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dichas actividades las cuales han sido distribuidas durante todo el afio. Este ha sido clasificado

por secciones:
—_— - =
Plenarias Aprobacién 14 = 4 22 24 19 21 9 7
Plenarias Supervision 28 18 20 22 23 18 6
Retiro anual i g 1

Se han planificado 6 reuniones de supervision y 7 de aprobacion, porque en enero se ha
incorporado una reunién adicional, favor notar que en este mes de enero se han planificado 2
fechas, esto se debe a la presentacion de las Solicitudes de fondos de VIH y TB a ser enviadas
al FM; sabemos que en el mes de enero es un poco complicado por la incorporacion a las
actividades, ya que muchos piden vacaciones, sin embargo la reunién del 14 de enero puede
hacerse de forma virtual para que contemos con la participacién de todos; la del mes de
febrero se ha planificado previo al 8 de febrero que es Ia fecha de envio de las solicitudes al
FM, esta seria para la aprobacion de las solicitudes. La reunién del retiro anual la hemos
dejado para el 8 de diciembre, considerando que en el mes de noviembre se da la temporada

de huracanes.
.

COMITES

—_—

;amité E)z;ut(vo 11 15 13 12 15 12 ‘ 16 14 1 10
Seguimiento a ccm Evolunon‘ | 18 24 | 23 . ’ 18 4
) c;r;ité.cc;mké‘#;r;ju\na T 11 1 xr3”7 T 12 7147: 7 4

Comité de Propuestas VIH x x x F x x x o ox x i x x 12
: i
Comité de Propuestas Ta % | % x x  ox x x x x x [ x x 12

Se mantiene siempre las sesiones de Comité Ejecutivo con 10 reuniones planificadas, cabe
mencionar que en el mes de enero podrian planificarse algunas extraordinarias en el marco
de la presentacion de las solicitudes de fondos de VIH y TB, para el Comité Conjunto siempre
con una reunién trimestral, este afio se ha incorporado un nuevo comité adhoc que es para el

dependera del proceso, se han considerado reuniones del Comité de Propuestas ya que a
pesar de que la solicitud ya haya sido enviada, se viene un proceso de seguimiento,
clarificaciones, etc. no se han definido dias especificos ya que dependera de este proceso la
cantidad de reuniones a realizar pues hasta que se firme el acuerdo entre los RPs los comités
de propuestas tanto de VIH como de TB deben acompariar.

)
Visitas de Campo | 23 23 27 25 127 2428 26 | 8
i i
i i d L i § !
Informes de Visita de — i i
Campo 2 2 4 1 3; 31‘ 5 9 ¢ 8
i } ! ! ‘ : ! : : |
Presentacion de Resultados’ i | |
dél MCP-Ex | 28 22 ? 21 18 L4
Presentacidn de Tableros | 18 22 : |23 21 | 4

de Mando i | i

Se han programado 8 visitas de campo, las cuales son mandatorias, esperamos que para el
2021 ya se puedan realizar de forma presencial, pues se ha sentido la diferencia de realizarlas
en forma virtual, sin embargo esto dependera del comportamiento de la pandemia por
COVID19 en el pais, se han definido también las fechas para la entrega de los informes de
las visitas, ademas la presentacion de los informes de resultados para el financiamiento del
MCP-ES y la presentacion de Tableros de Mando de las subvenciones, los cuales se realizan
en fechas de reuniones de Asamblea.

FORTALECIMIENTO

Talleres de ‘ ] i
Fortalecimiento de | 19 21 1
miembros i ;
Se ha programado un taller, el cual se dividird en dos fases, si recuerdan en la ponencia de
Eduardo Samayoa, expresé que el FM esta interesado en que el MCP-ES sea fortalecido en

el &rea de Monitoreo, por lo que este taller estara enfocado en este tema, esperamos que este
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ano se realice de forma presencial, sin embargo, también podria realizarse en modalidad e-
learning, pero esto dependera de lo que el Comité Conjunto considere.

RELACION CON SECTORES
Actividad | o i - sEses :
Ene | Feb [Mar | Abr May Jun ' Jut Ago  Sep Oct Nev Dic |

Qs wa
vrat
vt

Seguimiento a planes de

trabajo con sectores 20} 29 | 27 S

Boletines Informativos

MCP-ES 2020 50 e 29 20 4

i
Se debe seguir fortaleciendo la relacién con los sectores, ha habido muy buenos esfuerzos, el
sector de PASTM han realizado un muy buen ejercicio para relacionarse con el sector usando
las herramientas tecnolégicas. Sin embargo, cuando les muestre la EPA en el punto 6, notaran
que se ha realizado una observacién que tiene que ver con esta area. Por otro lado, se
mantiene la elaboracion de los boletines informativos, para que los sectores conozcan que se
esta haciendo como MCP-ES.
Para més detaile ver anexo 5 en el siguiente enlace:
m;gs://mcpelsalvador.orq.sv/anexosplenariaOSZOZO/

Solicitud al pleno:
Aprobacién de la propuesta del calendario de actividades del MCP-ES para el afio 2021.

Acuerdo:
El pleno del MCP-ES aprueba por unanimidad el calendario de actividades del MCP-ES
para el afio 2021, de acuerdo con la propuesta presentada por la Directora Ejecutiva
Lcda. Marta Alicia de Magaiia.

6. EPA 2020 El presidente en funciones Ing. Enrique Diaz, cede la palabra a Lcda. Marta Alicia de Magaria
para la presentacion de este punto.

Lcda. Marta Alicia de Magafia: Esta es una herramienta que se aplica a todos los MCP’s,
desde el principio de afio se han presentado en las reuniones los requisitos minimos de
elegibilidad, primero se les presento el requisito 6 y se logro identificar la necesidad de ser
fortalecidos en el tema del codigo de ética, por lo que se realizé el curso virtual, el cual fue
cumplido por el 100% de los miembros. Con el requisito 3 se conto con el apoyo de Dra.
Guadalupe Flores y Lcda. Susan Padilla para el llenado de la herramienta, por lo que
agradezco el apoyo brindado. Este dia presentamos la herramienta completa, la hemos
revisado con el Sr. Eduardo Samayoa, Consultor del FM para CCM Evolution. De los
requisitos, tenemos algunos mandatorios y otros que son los estandares minimos. A
continuacion, les muestro los resultados.

REQUISITOS MANDATORIOS

El MCP cuenta con un plan de monitoreo estratégico que detalla las actmdades
Ias resp indivi yo de los constituyentes el

calendarie y & 2 de monitereo estratégico

El MCP ha design un 6 de estratégice con la

eXpenencia y competencias necesarias para aseguiar el e0
iddico

>

Ei drgano de égico o el MCP obtener info 3
actores que no sean miembros del MCP y de personas que viven con las
nfe v/o estan por elias
lElMCPseaseguadeqtelas b 1 clave afe estén repy
i ente 1t en cuenta la socio epidemiologia de las tres
enfermedades

Req. 4

ElMCPscasewadequelaspe«sonaswem con las enfermedades estén
H representadas adecuadamente teniendo en cuenta la secio epidemiologia de las tres
enfermedades

Todos los yentes no gubemsr i en el MCP

seleccionan 2 suis) propo(s) un proceso P y
documentado

Req. 5
S

El MCP cuenta con una politica de conflicto de intereses con regias v procadimientos
N para evitarlos o mitigatlos5 y los miembros del MCP firman un formulans de
decl on de conflicto de

o Las actas de las reuniones del MCP demuestran que los MCP siguen los
procedimi para evitar i y mitigar los conflictos de intereses

El MCP ha adoptado el Cédigo de Conducta ética. El cadigo s aphca
Q i @ todos los miembros y suplentes del MCP_ asi como al personal
de la Secretaris quienes fiman una declaracién de cumplimiznto

Esta seccion esta cumplida con la calificacion de desemperfio 3 que es la nota mayor y se
refiere a total cumplimiento. El requisito 3 tiene que ver con el monitoreo, el cual se evidencia
con el Plan de Monitoreo, la conformacién del CME, razén por la cual les hemos solicitado los
CV de cada miembro, ademas se han anexado las minutas y actas donde se realiza monitoreo,
también se evidencia, por ejemplo, la participacién en la CONAVIH, la participacién en
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MEGAS, participacién en la elaboracion de los PENM, etc. El requisito 4 se evidencia con las
listas de asistencia en donde estan clasificados por sector, ademas también se tiene el listado
de miembros en donde se detalla toda la informacién, cabe mencionar que a partir de esta
reunion la Sra. Esmeralda Sorto representante del sector Malaria pasa a ser propietaria, ya
que el Sr. Rony Cantaderio renuncié por motivos laborales ya que no le daba el tiempo para
poder participar en las actividades. El requisito 5 se evidencia a través de los procesos de
eleccién de los representantes de sociedad civil, los cuales han sido con amplia convocatoria
y con la transparencia debida; para las préximas elecciones de seguro seran afectadas por el
proceso de CCM Evolution, todos los sectores deben ampliar mas su base de datos, para que
llegado el proceso de eleccién se cuente con una mayor participacién. El requisito 6 que se
refiere al Conflicto de Interés y el Cédigo de Conducta, el cual se evidencia con la Politica de
Conflicto de Interés y con el Cédigo de Etica, en la sesion donde se validé estos documentos,
se acord6 que el formulario de declaracién de conflicto de interés se unificara con el de apego
al cédigo de conducta, siendo un solo formulario de declaracion, el cual se ha traido este dia
para fira de todos los miembros presentes, también en las actas se evidencia que se ha
gestionado el conflicto de interés con algin punto de agenda y ademas el apego de los
miembros con el cédigo de ética.

REQUISITOS ESTANDARES MINIMOS

‘i:y' EI MCP toma decisiones y adopta medidas correctivas cusndo s identifican
B problernas v retos.
¥ comparte rimestralmerde los resultados del monitaren estratégico con
la Secreteria del Fondo Mundial v 1as partes interesadas nacionales a través
del definido en su Plan de monitoreo estratégico.

L3 r
Estrategia sobre Ia

Req. 3

epres eqQualiDraas o
Igualdad de Género del Fondo Mundial explica por qué las
rujeres ¢ las nifias son grupos afectados clave en el cortexto de las tres

ElI MCP cusnta con procesos clerarnente defiridos destinadas a recabary
g g trenemitir informacidn a sus sectores corstituyentes, que fueron
| seleccionados para represertar sus intereses en & MCP.

Req. 5

P enge S SUFresiderie g v Saente(s] a TE 163 QTereris
- | sectores [gubemamenital, sociedad nacional v asociados para el
desarrollo) y también sigue principios de busna gobernanza en el cambio yla
- |rotacién de la direccién que se llevan a cabo periodicamente corforme a los

Para velar por que el praceso de toma de= decisiones sea eficaz, el MCP se

| asegura de que el niimero de miernbros del MCP con conflicto de infereses no
upera el de una persona por sector constitupente (excepto los miembros por |

derecho propio sin derecho a volo).

Todos los nmiembiros litulares v suplentes. asi como el personal de la
- | Secretaria, reciben capacitacidn sobre aspectos de ética.

Req. 6

- |Los MLP rombran a un miembeo cono ef purito focal de hea,

| Alternativamente, los MCP pueden crear un pequedio comité de tica (formado
por no mas de tres nuembras) para compartir responsabilidades sobre ef
{temna,

Esta seccion esta cumplida con la calificacion de desempefio 3 que es la nota mayor y se
refiere a total cumplimiento, a excepcion del Requisito 5 Indicador L que la calificacion es 2 y
se refiere a cumplimiento indeterminado. El requisito 3 se evidencia a través de las minutas
del comité ejecutivo ampliado en donde se da seguimiento a los RP, las actas con todos los
acuerdos y las medidas tomadas se les comparte al FM. El requisito 4 se evidencia ya que la
representacion del MCP-ES es con mayoria de mujeres. El requisito 5 Indicador K se evidencia
ya que se cuenta con la participacion de sociedad civil; el requisito 5 indicador L es el que
cuenta con nota 2, esto debido a que en el 2014 se escribié un plan de trabajo con cada uno
de los sectores, en las siguientes reuniones de eleccién de representantes se dejé establecido
en el acta de eleccion 10 puntos donde se establecid que se tomaria como valido para
evidenciar la comunicacion; uno de ellos era que los boletines trimestrales del MCP se
compartieran al interior de los sectores, de los dialogos de pais, reuniones con autoridades
nacionales, y eso es lo que se ha venido reportando al FM, sin embargo en otros paises
iniciaron a escribir planes de comunicacion mas detallados, por eso el FM ha solicitado que
se realicen de la misma forma un plan que tenga un calendario, objetivos de la reunién, efc.
es algo un poco dificil, sin embargo es un nuevo reto para el proximo ario; el requisito 5 M se
evidencia a través de las actas en donde se ha elegido al comité ejecutivo cada dos afios. El
requisito 6 ese se evidencia ya que los representantes tanto propietarios y suplentes son de
diferentes organizaciones, lo cual asegura la participacién de los miembros por sector, aun
habiendo un conflicto de interés, todos los miembros han completado el curso de ética,
incluyendo al comité de ética el cual fue aprobada su conformacion este afio.

Para més detalle ver anexo 6 en el siguiente enlace:
https://mcpeisalvador.org.sv/anexosplienaria082020/

C VR

REUNIGN ORDINARIA PLENARIA DE APROBACION 08-2020



7.Avance comité de
propuestas TB

Solicitud al pleno:

Se solicita al pleno la aprobacién del EPA 2020 con las justificantes y evidencias
propuestas presentadas por la Directora Ejecutiva Lcda. Marta Alicia de Magaiia.

Acuerdo:

El pleno del MCP-ES aprueba por unanimidad la herramienta EPA 2020 con las
justificantes y evidencias propuestas presentadas por la Directora Ejecutiva Lcda.
Marta Alicia de Magaiia.

El presidente en funciones Ing. Enrique Diaz, cede la palabra a Dra. Margarita de Pefiate,
Coordinadora del Comité de propuestas y al Dr. Julio Garay Ramos, jefe de programa de TB
de MINSAL para la presentacién de este punto.

Dra. Margarita de Pefiate: Se ha venido frabajando en la elaboracion de PENMTB, desde el
mes de septiembre con la realizacién de los Didlogos de pais en donde se conté con una
amplia participacion, se recibieron observaciones también del FM, la gerente de portafolio
menciond que se ha hecho énfasis en los PPL, pero que se debe incluira la poblacién general
Y poblaciones vulnerables, ademas que se revisaran las lineas estratégicas para que estén
alineadas con los objetivos, actividades propuestas y los indicadores, en cuanto a los
indicadores mencioné que deben contar con sus respectivas fichas metodolégicas, que se
incluyera poblacion infantil con nuevos indicadores, también se nos indico que es necesario
realizar actividades a nivel local, para que haya un mejor reconocimiento de aquellas
estrategias que deban ser fortalecidas, es asi que el equipo técnico del comité de propuestas
de TB sostuvo reuniones los dias 10, 12,13, 23, 24, 26 y 27 de noviembre, en el Circulo Militar,
para trabajar con estas observaciones. Los documentos que se han revisado a esta fecha son:
Primer borrador de Solicitud de Fondos, Tabla de brechas programaticas, Datos esenciales
de pais con sus proyecciones, Marco de desemperio, Presupuesto detallado del PENMTB,
Tabla de brechas financieras Yy Presupuesto. Se sostuvieron conferencias con Ia Gerente de
Portafolio los dias 20 y 30 de noviembre para dar seguimiento a Ruta Critica Yy una
retroalimentacién de los documentos enviados. El dia 30 de noviembre se recibieron
observaciones a los documentos enviados el dia 24 de noviembre. Como parte de los
Proximos pasos se enviara un nuevo avance de documentos el jueves 3 de diciembre, se ha
programado una nueva llamada para el lunes 7 de diciembre con la gerente de portafolio del
para ver indicadores con OPS y equipo de TB, ademas se esta organizando un Dialogo de
pais para el 10 de diciembre, para dar a conocer avances en SF de TB, en el cual esperamos
todos puedan participar.

Dr. Julio Garay Ramos: Comentarles que, con relacion a los documentos, la gerente de
portafolio a tenido muy buena apertura para revisar de forma no oficial los avances enviados,
la dltima vez se discutié sobre las proyecciones, ya que no se puede basar en las de un ano
anormal como ha sido este, por lo que se ha trabajado proyecciones estadisticas con base a
los instrumentos de la OMS y a los ultimos afios 2018-2019 y el primer semestre del 2020.
Esto es muy trabajoso, pues estamos trabajando a tiempo completo todos los dias solo en
esto, ayer sostuvimos una reunién con OPS para validar los datos esenciales, pues el FM
Quiere los datos esenciales de pais tanto de VIH como de TB, también se estuvieron
analizando con OPS todos los indicadores Y sus proyecciones; el FM ha pedido como requisito
que los proyectos pidan por arriba de o asignado; estratégicamente se esta trabajando con
esto con la cobertura de tratamiento preventivo de la TB en poblaciones de alto riesgo para
ver si se impacta mucho mas en el paso de infeccién a enfermedad: esperamos el dia de
mafiana a mas tardar enviar los indicadores para que le de otra revisién y seguir afinando las
tablas adjuntas a la solicitud de fondos. Hemos sostenido reunion con el Director de Centros
Penales para ver el plan de sostenibilidad a las intervenciones, el 70% de pruebas moleculares
rapidas se hacen en poblacion PPL Yy se ha visto el impacto en Ia disminucién de la carga los
ultimos afios en un 33%. Como pais estamos comprometidos para cumplir con el objetivo para
poner fin a la TB con las metas de la OMS. La idea es terminar los avances de la solicitud de
fondos antes de las vacaciones de fin de aiio, es importante que participen en el didlogo de
pais del 10 de diciembre para hacer una revision y enviar al FM para que revisen y en el mes
de enero estemos recibiendo las observaciones del FM y asi presentar en las plenarias del
mes de enero. El PENM ha sido compartido con la Unidad de Ia Mujer, del Nifio y de género
que tiene el MINSAL y esta en revision de la division de regulacién para ser oficializada la
version final, para asi basar los indicadores programaticos de la propuesta.

Para mas detalle ver anexo 7 en el siguiente enlace:

LPS.//mcpeisaivador.org.sv/anexosp enanavsclizZo
£ L o 4 L

Intervenciones:

Leda. Marta Alicia de Magaiia: Quiero agregar que la invitacién para el dialogo del 10 de
diciembre que es para la socializacion de la SF de TB, fue enviada a todos los participantes
del Diadlogo que se realizé en septiembre, y se ha tenido muy buena respuesta para la
participacion. De parte del comité de docencia también hay bastante motivacién para la
participacién. Esperamos que ia participacion sea amplia.
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8.Avance comité de
propuestas VIH

Dr. Julio Garay Ramos: Los indicadores seran los mismos de la subvencién actual, ya que
la TB es una enfermedad que se mide prevalencia y los impactos se miden en periodos no
menos de 5 afios, y llevamos solo 3 afios, el FM estuvo de acuerdo ¥y no rechazé ningidn
indicador; se comenté algunas de las metas, pero ya se cuenta con la revision de OPS local y
de OPS Washington.

Acuerdo:

El pleno da por recibido el informe de avances del comité de propuestas de TB
presentado por Dra. Margarita de Pefiate y Dr. Julio Garay.

El presidente en funciones Ing. Enrique Diaz, cede la palabra a Dr. Salvador Sorto, técnico del
programa de VIH de MINSAL para la presentacién de este punto.

Dr. Salvador Sorto: En este momento se tienen dos procesos en paralelo, uno es la
construccién del PENM 2022-2026 y el proceso de elaboracion de la solicitud de fondos 2022-
2024. Algunas de las actividades que se han realizado hasta el momento en atencién a estos
procesos son: una reunion con el equipo técnico del programa nacional de VIH para la revision
de cada uno de los componentes en donde se revisaron los resultados que se han logrado
con las actividades y se plantearon nuevas propuestas para el desarrollo del siguiente PENM:
se han realizado dos dialogos de pais, uno el 20 de noviembre con los Médicos Coordinadores
de Clinicas de Atencion Integral y el otro el 24 de noviembre con los Médicos Responsables
de Clinicas VICITS y Establecimientos Amigables, los cuales se hicieron de forma virtual. Se
ha utilizado una sola matriz de recoleccion de informacién la cual esta basada en la cascada
del continuo de la atencién del VIH; esto debido a que la OMS asumi6 como suyo la propuesta
de OPS de la Cascada del Continuo de la Atencidn, por lo que ahora todo lo piden en funcién
de esta; estimaciones, diagnéstico, vinculacién, retencion, tratamiento y supresion viral; por
eso es que en los didlogos hacemos énfasis en los didlogos para que desde su sector su
poblacién, su actividad defina en que pilar aporta a la Cascada, aunque el esquema de la
matriz es el mismo, pero se adopta a lo que cada sector u poblacion realiza. Las siguientes
actividades que tenemos pendientes de realizar son un Didlogo de Pais con Representantes
de Poblaciones Claves para el 9 de diciembre, un Didlogo de Pais con Organizaciones de
Jovenes planificada para el préximo afio y un Didlogo de Pais con Organizaciones que
trabajan con personas viviendo con VIH planificado para el 16 de diciembre; este Gitimo se
espera realizar de forma presencial ya que se obtienen mejores resultados sin embargo
siempre se contara con la opcién virtual. Como parte de la revisién documental para tener toda
la informacién pertinente para trabajar tanto el PENM como fa SF, si algunos recuerdan se
sostuvo una reunion con gerente de portafolio relacionado a las evaluaciones def PENM en
donde se le explicé que se contaban con dos evaluaciones del FM en donde se habia
examinado el que hacer en la respuesta nacional y el FM tuvo a bien considerar estas
evaluaciones como la evaluacién de medio término, por lo que los dos primeros documentos
revisados han sido; el Analisis de las estrategias de tamizado del VIH en E! Salvador, realizado
por Jordi Casabona, consultor de Fondo Mundial en mayo 2019 y Evaluaciones en Paises
Focalizados, Evaluacién de VIH en El Salvador realizado por APMG HEALTH en marzo 2020.
El tercer documento que se toma en cuenta para este proceso es el Andlisis de Portafolio de
El Salvador, Fondo Mundial que fue enviado en octubre 2020 en donde colocan puntualmente
que es lo que esperan que el pais realice, el otro documento es la Consulta Revisién Estrategia
de ONUSIDA, ya que se encuentran en el proceso de construccién de su nueva estrategia
para los préximos afios, la cual sera presentada en reunién de Junta Directiva de ONUSIDA
del 15 al 18 de diciembre, porlo que esperamos conocer al finalizar esa reunion. Otro elemento
que da un contexto de pais es la Encuesta de Hogares de Propésitos Miuiltiples, junio 2020
que nos da una visién de la situacién del pais en el ambito social; luego tenemos la Cascada
del Continuo de la Atencién en Poblacién General y Poblaciones Clave, 2019, la Cascada de
Mujer Embarazada y Nifio Expuesto, 2019 las cuales ya tienen la aprobacién nacional y la de
OPS y la Cascada de Prevencién, que se encuentra en construccion 2019 con el
acomparnamiento de OPS Washington; con toda esta documentacion hay algunos datos a
considerar que deben ser tomados en cuenta y he puntualizado algunas cosas que la gerente
de portafolio sefialé en la presentacién que hizo en el foro del 01 de diciembre y son los
siguientes:

Evaluacién Tamizado

e Accesibilidad en la toma de pruebas de VIH sobre todo en la oferta de proveedores,
enfatizando en la efectividad en las diferentes modalidades de prueba ya que se encontré
mayor confirmacién y vinculacion en establecimientos de salud que en unidades méviles.

e En cuanto al rendimiento por modalidad en el tamizado, de mayor a menor se encuentran
Hospitales Nacionales, Clinicas VICITS, UCSF y Unidades Mdviles.

e “Llama la atencién el alto porcentaje de casos conocidos que se llegan a realizar la prueba,
en donde en Unidades Méviles de Plan Internacional para el afio 2017 fue de 72.7% y para

el afio 2018 fue de 76%".
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e Debe priorizarse el tamizado en poblaciones clave fuera de los servicios formales,
considerandose la estrategia de tamizado mas efectiva, aunque, la contribucion del
tamizado comunitario se limita a las Unidades Méviles y su contribucién porcentual a los
casos detectados es pequefia, llamando la atencién el alto porcentaje de pruebas reactivas
realizadas en personas que ya se conocen afectadas por el VIH en las Unidades Moéviles.

Evaluaciéon AMPG

e Optimizar las actividades de identificacién de nuevos casos de VIH a partir del anélisis de
rendimiento de positividad, seleccionar los abordajes que estan siendo mas efectivos
(generalizacién de la notificacion asistida a parejas, uso de redes sociales) y adaptarlos al
paquete que ofrece el Fondo Mundial. Considerar modificar las metas para incluir objetivos
de positividad.

e Impulsar la descentralizacion y la delegacién de tareas en la atencion a PVVIH y la
continuidad de cuidados entre proveedores.

e Descentralizacién de la tenciéon de PVVIH estables a niveles de atencion inferiores al
hospitalario Realizar un piloto de descentralizacion, evaluarlo y luego hacerlo una noma
nacional.

e Reducir los tiempos y costos de la cadena de adquisiciones y suministros de ARV.

e Actuar sobre el entomno de las poblaciones clave y PVVIH para su mayor vinculacion y
retencion en el sistema de salud, incluyendo un abordaje efectivo del estigma y la
discriminacion y las violaciones a los DDHH. Una vez finalizado el estudio de las barreras
para la atencion y la adherencia, extraer sus recomendaciones y convertinlas en un plan de
accion con el correspondiente asignacién de recursos; en el plan de accién debe incluirse
un abordaje efectivo del estigma y discriminacién; incluir en el nuevo PENM el abordaje de
las condiciones sociales que dificultan a las poblaciones vulnerables su acceso a los
servicios de VIH.

Algunas de las recomendaciones para la futura subvencién:

e Optimizar el proceso para la identificacién de nuevos casos de VIH en poblaciones clave;
implementacién del nuevo algoritmo diagnéstico; incorporacién de abordajes mas efectivos
para mejorar el rendimiento de positividad incluyendo el autotesteo y la notificacién asistida
de parejas.

e Avanzar hacia la implementacion e institucionalizacién de la PreP para poblaciones clave
con riesgo.

» Mejorar los mecanismos institucionales de contratacion social a través de incorporacion de
recomendaciones especificas que se puedan generar de la consultoria que se desarrollara.

Con todos estos insumos se esta trabajando en el PENM; la misién y visién se mantienen, los
objetivos que se proponen son los mismos y uno nuevo enfocado a Incrementar la adherencia
a las TAR. Los ejes estratégicos bajo los cuales se esta trabajando son Sostenibilidad de la
respuesta nacional, Fortalecimiento de la respuesta al VIH y sistemas de salud, Gestion,
Monitoreo y Evaluacion y la Proteccion social y vidas sanas. Si revisamos la estructura de los
ejes estratégicos se mantienen los del PENM anterior, pero se queda corto en la
implementacién, por lo que se debe seguir trabajando en ello, ademas en la inclusién de
proteccion social y vidas sanas se incorporan acciones intersectoriales que ayuden a la
mitigacion de los factores sociales que afectan a las personas con VIH. Con el tema de los
indicadores, se retomaran los indicadores globales de la respuesta al VIH de manera que
pueda hacerse un seguimiento efectivo de las acciones desarrolladas.
El equipo de monitoreo del programa esta de lleno trabajando en este proceso, con el
acompanamiento del equipo técnico y del comité de propuestas del MCP-ES
Para mas detalle ver el anexo 8 en el siguiente enlace:

ne 10 Y ev/ane ( 0

httns://rr ‘

S ncpeisalvador.org.sv/anexos narnal 49,

Intervenciones:

Leda. Marta Alicia de Magaiia: Con relacién a la participacion de los didlogos, es importante
explicar que la metodologia de trabajo en grupos pequerios es mas viable para la recopilacion
de informacién, por eso ven que son varios dialogos realizados, hizo falta mencionar el que
se desarrollara el dia de mafiana con la Mesa de DDHH y VIH. En el PENM debe quedar la
mayor cantidad de acciones importantes, ya que ese sera la base para siguientes
subvenciones, es importante que todos sepan la participacién que tienen en estos procesos,
en estas asambleas, en las reuniones del comité de propuestas, con sus sectores, consultado
y compartiendo la informacion que se les presenta, ademas de los aportes y aprobaciones
que se realizan desde este espacio. Hago un llamado al Comité de propuestas de TB, se
convoca y comparte las reuniones, pero no ha habido una participacion activa, aunque el
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9.Aprobacién de areas
priorizadas proyecto CCM
Evolution

equipo técnico lidere este proceso, debe haber un acomparfiamiento de parte del MCP-ES, en
el caso del comité de ViH aiin no se han llevado a cabo reuniones, ya que se esta en revisién
de los documentos. Es importante que participen en los dilogos préximos, sus aportes como
miembros son importantes.

Sra. Consuelo Raymundo: en el dialogo de jovenes podran participar sector TS, por las
edades, ya que tenemos jovenes TS.

Lcda. Marta Alicia de Magaiia: Claro que si, sera virtual no habra ninguna limitante, el rango
de edad para jovenes es hasta los 24 afios.

Dra. Ana Isabel Nieto: Llevando dos procesos PENM y SF, es importante la participacion en
cada proceso. A veces surgen preguntas por ejemplo la inclusion de poblacién discapacitada,
esta talvez no va incluida especificamente ya que va dentro de poblacién general y que bueno
que se ha involucrado al sector jovenes.

Dr. Julio Garay: Es el tiempo oportuno para que todos juntos construyamos estos
documentos, ya que una vez construidos es dificil estar cambiando enfoques y asi no se
entorpece los procesos ya cuando estan mas avanzados. Y con respecto a lo mencionado en
la presentacion de que el 70% que se realizan la prueba ya saben que tienen VIH.

Dr. Salvador Sorto: Si, esto se da en poblacion de jovenes, al analizar el rendimiento en todos
los proveedores, en el apartado de unidades méviles han detectado que hay personas que se
hacen la prueba a pesar de ya conocer su diagnéstico. El trabajo de unidades méviles debe
ser mas eficiente.

Leda. Karla Guevara: Estas poblaciones que ya muchas conocian su resultado, no tenian
acceso a condones, ya que al ir a las Clinicas no les daban, entonces para poder acceder a
condones se acercaban a las unidades méviles para hacerse la prueba y recibirlos.

Sr. William Hernéndez: Estos hallazgos hay que ver de qué manera se responden de manera
efectiva, en el sistema publico no hay servicio de condones y lubricantes, solo a través de la
intervencion del FM. Hay mucho cuestionamiento cuando las personas en general solicitan
condones, y se les cuestiona el nimero de condones. Hay que ver como el sistema de salud
coordina con las diferentes areas para el acceso a condones, ya no se trata solo de la
esperanza de que salga negativo al realizarse la prueba una vez mas, si no el beneficio de los
condones. Ahora con la epidemia de COVID19 se ha dado otro problema con la pos-consejeria
Y es que no se le puede dar al usuario a 2 mts de distancia por el tema de confidencialidad y
el distanciamiento social, por lo que se debe considerar nuevas estrategias en la nueva
solicitud.

Sra. Irma Heméndez: Todos los esfuerzos que se estan haciendo son importantes, no se
trata solo la labor de las organizaciones, sino también de la poblacién y otros factores y ver de
qué manera se cuenta con una metodologia que permita identificar si la persona ya esta
registrada con una prueba realizada, para evitar la duplicidad de diagnostico.

Acuerdo:
El pleno da por recibido el informe de avances del comité de propuestas de VIH
presentado por el Dr. Salvador Sorto.

El presidente en funciones Ing. Enrique Diaz, cede la palabra a Lcda. Marta Alicia de Magaria
para la presentacion de este punto.

Leda. Marta Alicia de Magarfia: Este punto se trae a peticion de la Sra. Mercedes Garcia del
FM, el cual se les presenté en el retiro anual virtual, en donde el Lic. Francisco Ortiz hizo la
presentacion, pero se requiere que quede ratificado en esta plenaria; esta aprobacion es lo
que el FM utilizara para gestionar la consultoria para CCM Evolution para el pais. De las 4
areas priorizadas se acordé con el FM que las éreas a trabajar por este MCP son el Monitoreo
Estratégico y el Posicionamiento, esto con el objetivo de ir buscando que el MCP sea

sostenible.
Nivelde | Areas de

pricridad | respongsabilidad Oljelives Actividades prioritarias
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estralégico @ ravés del mejorar la recopiacion. sintesis - e SR e e - "
1 Monstoreo Estratégico ’mycg'“”""“m“"’“““wms"; Onentacitn a distancie para capacitar al oficialy al comiéé de monloreo esiratégico
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opciones y un pian de p un
Fortalecer el posicionamiento del MCP para iocal)
| los de las Asignar » dar @
nacionales, s:iempre que sea posible. con mitas a 160 del pian de H
2 Posicionanvento integrar el MCP y sus funciones dentro de las B e e
para bux a la
de los p e en

salud

El Monitoreo Estratégico se centra en los aspectos financieros, programaticos y de gestion
esenciales de las subvenciones para mejorar conjuntamente el desempefio. El
posicionamiento es un camino que conduce a una gobernanza de la salud sostenible. Se
definen las actividades priorizadas, sin embargo, puede haber otras, para esto se debe crear
un equipo que dara seguimiento a este proceso de CCM Evolution, esta actividad ya esta
contemplado en el plan de trabajo para el afio 2021.
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10.Firma de Aval plan de
trabajo MCP-ES 2021

11.Taller: Conectando la
energia virtual para la
integracién del ser

12.Convivio y fotografia
oficial 2020

> a

Para mas detalle ver anexo 9 en el siguiente enlace:

https://mcpelsalvador.org.sv anexosplenaria082020/

Solicitud al pleno:

Se somete a aprobacién las areas priorizadas presentadas este dia para el proyecto CCM
Evolution, que son: 1. Monitoreo Estratégico y 2. Posicionamiento.

Acuerdo:

El pleno del MCP-ES ratifica por unanimidad las dreas priorizadas presentadas este dia
para el proyecto CCM Evolution, 1. Monitoreo Estratégico y 2. Posicionamiento.

El presidente en funciones Ing. Enrique Diaz, cede la palabra a Lcda. Marta Alicia de Magaiia
para la presentacién de este punto.

Leda. Marta Alicia de Magaiia: En la reunién anterior se les presento el plan de trabajo y el
presupuesto para la sostenibilidad del MCP-ES para el afio 2 (2021) de la subvencién SLV-
CFUND-2008 por un monto total de $128,011.00 délares, este debe ser enviado al FM y
acompariado con la hoja de aval firmada por cada uno de los miembros, la cual se ha traido
este dia para que sea firmada por los miembros presentes, para aquellos que no estan se les
solicitara via correo electrénico.

Para més detalle ver anexo 9 en e} siguiente enjace:

https:// mcpelsalvador.org.sv; anexosplenaria082020

Acuerdo:

El pleno del MCP-ES ratifica por unanimidad el plan de trabajo y presupuesto para la
sostenibilidad del MCP-ES para el afio 2 (2021) de Ia subvencién SLV-CFUND-2008 por
un monto total de $128,011.00 délares, con la firma del aval presentada.

El presidente en funciones Ing. Enrique Diaz, cede la palabra a Lcda. Marta Alicia de Magaria
quien dara la introduccién a este punto.

Leda. Marta Alicia de Magaiia: Indica que esta actividad estaba planificada para
desarrollarse en el retiro anual, pero debido a que fue suspendido en su modalidad presencial
por el Huracén IOTA, se reprogramé para esta reunién; por lo que introduce a Lic. Luis Bemal
quien seré el facilitador de esta charla.

Ing. Enrique Diaz: Presenta al facilitar, dando lectura de su hoja de vida, y le cede el tiempo
para su intervencion con la dinamica.

motivando al autocuido y crecimiento, para obtener beneficios mutuos.
El presidente en funciones Ing. Enrique Diaz, cede la palabra a Lcda. Marta Alicia de Magaiia
quien daré la introduccion a este punto.

Leda. Marta Alicia de Magaiia: Este espacio ha sido reservado para tener un convivio pues
durante todo el afio hemos estado alejados, se hace entrega de promocionales, los cuales
estaba planificado para ser entregados en el retiro anual, pero debido a que fue suspendido
en su modalidad presencial por el Huracan IOTA, se reprogramé para ser entregados en esta
reunion; asi mismo se toma oficial 2020 por lo que solicita a los miembros pasar al area del
jardin.

TN
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13. Lugar y fecha de
préxima reunién

El presidente en funciones Ing. Enrique Diaz, comenta que la proxima reunién se llevara a
cabo en modalidad dual (presencial y virtual) en sesi6n extraordinaria, el viernes 18 de

diciembre del 2020 en Hotel Courtyard Marriot, para la cual se enviaran oportunamente via
correo electronico los detalles logisticos de parte de la Directora Ejecutiva.

Y no habiendo mas que hacer constar, se da por terminada la sesi6n a las dieciséis horas del mismo dia. Dando fe

de lo anterior la presente acta se firmara en la
previamente via correo electrénico a todos los miem

proxima reunion plenaria presencial, debiendo ser circulada
bros propietarios y suplentes.

FIRMA DE MIEMBROS MCP-ES
COMITE EJECUTIVO
. CARGO EN
N NOMBRE y ORGANIZACION EL MCP-ES SECTOR FIRMA
1 Ing. Enrique Diaz Vi ident PASTM - 7
; REDCA+ icepresidente /2 A
i
Lcda. Susan Padilla . )
2. PASMO Secretaria ONG’s
DELEGADOS PROPIETARIOS CON VOZ Y VOTO
3 I.\DnrlaN Sr";:nf isabel Nieto Gobiemo
Leda. Maria Mercedes Castillo .
4. MINED Gobierno
5 Sra. irma Yaneth Hernandez Personas afectadas ViH,
) Visién Propositiva Tuberculosis y Malaria
6 Dra. Ana Elizabeth Albanés Personas afectadas VIH, »
Afectada TB Tuberculosis y Malaria ‘é_gﬁ
7 Sra. Esmeralda Sorto Personas afectadas VIH,
Voluntaria Malaria/ SIBASI La Unién Tuberculosis y Malaria
8 Leda. Karla Guevara Paoblacion Clave
’ Colectivo Alejandria (HSH/ Mujeres Trans/ TS)
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Sra. Consuelo Raymundo

Poblacion Clave

HWPL

. Asoc. Orquideas del Mar (HSH/ Mujeres Trans/ TS)
Lcda. Habely Janeth Coca . .
10. ASOCCES ONG’s Nacionales
Lic. Patrice Bauduhin . 5 _
1. Pian International ONG’s Internacionales / _— /{%
— (7—”-‘—/1 -
Rvdo. Sail Quintanilla / )
12 Asoc. Cristiana El Renuevo OBF ﬁ L
DELEGADOS PROPIETARIOS CON VOZ Y SIN VOTO A
Dra. Ana Guadalupe Flores .
13. UE FM/ MINSAL Receptor Principal :
7] 77
Dr. Julio Garay __
14. PNTBYER — MINSAL Receptor Principal W
Lcda. Marta Alicia de Magaria ; e .
15. MCP-ES Direccion Ejecutiva (7,,( ((W p )@ Lo
DELEGADOS SUPLENTES CON VOZ Y VOTO
Dr. Oscar Eduardo Zuleta T
18. CSSP Ccbiemnc
Lic. Francisco Ortiz - .
17. FUNDASIDA ONG’s Nacionales
Dra. Margarita de Pefiate ..
18. IEPROES Académico | / /
19 Arq. Ricardo Engelhard Privad (&'- /& —
' | CONSTRUHARD (SCIS) rivado { F===
DELEGADOS SUPLENTES CON VOZ Y SIN VOTO
on Sra. Doris Acosta de Alvarado Personas afectadas VIH,
= REDSAL+ Tuberculosis y Malaria /é/aw /Lﬂm /
21 Ing. Rober Martinez Personas afectadas VIH,
) Grupo de apoyo H. Zacamil Tuberculosis y Malaria
2 Sr. William Hernandez Personas afectadas VIH,
’ Asoc. Entreamigos Tuberculosis y Malaria
o3 Sr. Gabriel Escobar Poblacién Clave & §5_ E .{
: COMCAVIS TRANS (HSH/ Mujeres Trans/ TS) (DBenty
24 Sra. Reina Espinoza Poblacién Clave
) Colectiva VENUS (HSH/ Mujeres Trans/ TS) [
25, Pr. Giovanni Marroquin OBE /}\ Ct
X
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