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En el presente informe, la Unidad del
Programa de ITS/VIH presenta los
detalles de VIH en El Salvador, en el
cual se incluye fraccion de datos,
contenidos en el Sistema Unico de
Informacidon en Salud (SUIS) al 31 de
diciembre de 2020, seleccionada por
su relevancia; para generar una mejor
comprension de la epidemia del VIH,
tanto para la poblaciéon que desee
conocer sobre la situacidon en el pais,
como también de utilidad para
investigadores y tomadores de
decisiones en proyectos en salud.

X iigé? © | MINISTERIO
Lt DE SALUD

GOBTERMNCY DE
EL SALVADOR,

INFORME NACIONAL
SITUACION DEL VIH EN EL SALVADOR

EN CUMPLIMIENTO DEL PLAN NACIONAL DE MONITOREQ Y
EVALUACION

Ano 2021

El Salvador, Centroamérica

San Salvador, junio 2021




IMPORTANTE:

Fecha de captura de informacion abril 2021.

El Sistema Unico de Monitoreo y Evaluacion
y Vigilancia Epidemiolégica del VIH
(SUMEVE) se actualiza en tiempo real; por
lo que, los datos pueden cambiar de un
informe a otro, debido a controles de
calidad, ingreso de nuevos registros o
cambios en el sistema de clasificacion,
entre otros, por lo que se recomienda
tomar como fuente oficial el ultimo informe
disponible.
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. e e La tendencia, de los establecimientos del sistema nacional de salud, de
Figura 1. Notificacidn de casos de VIH, El

Salvador, 1984 — 2020 identificar 6 casos nuevos por dia en los afios 2007 y 2008 ha ido

revirtiendo lentamente hasta los 3 casos diarios registrados del 2014 al
2019.

Fuente: Ministerio de Salud, Unidad de Atencion Integral a las ITS/VIH,

Sistema Unico de Monitoreo y Evaluacion y vigilancia Epidemioldgica
del VIH-Sida, 2021.
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Para el aino 2020, como parte del esfuerzo de
las instituciones que conforman el sistema

nacional de salud, se notificaron 867 casos
al SUMEVE .

*MINSAL — 83.28 % (722)
*ISSS — 14.07 % (122)
*ONG - 1.73 % (15)
*COSAM — 0.81 % (7)

*Direccion General de Centros Penales
(DGCP) - 0.12 % (1)

= COSAM m |SSS = MINSAL = ONG

Figura 2. Identificacion de casos segun Institucion, El Salvador, 2020.

Fuente: Ministerio de Salud‘ Unidad de Atencién Inteiral alas ITS/VIH‘ Sistema Unico de Monitoreoi Evaluacion i viiilancia Eiidemioléiica del VIH-Sida‘ 2021
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Figura 3. Identificacion de casos segun tipo de establecimientos que
apoya el MINSAL, El Salvador, 2020.

Fuente: Ministerio de Salud, Unidad de Atencién Integral a las ITS/VIH, Sistema Unico de Monitoreo y Evaluaciony

vigilancia Epidemioldgica del VIH-Sida, 2020.

723 casos fueron identificados por

establecimientos apoyados por el MINSAL
durante el 2020

* Hospitales nacionales —60.17 % (435)

e Clinicas de Vigilancia Centinela de
Infecciones de Transmision Sexual (VICITS)
—19.50 % (141)

Unidades Comunitarias de Salud Familiar
(UCSF) — 16.04 % (116)

Clinicas Amigables — 4.15 % (30) de los
Casos.

Centro Penales —el 0.14 % (1)




122 casos identificados por
establecimientos del ISSS

, Atencion hospitalaria - 77.87 % (95)
MEdICHS Unidades Médicas - 28.85 % (23)

Hospitales ISSS 18.85%

Unidades

Entre Clinicas Comunales y las Clinicas

77_ 87% Em;::,:si::i:les Empresariales - 2.46 % (3)

Clinicas Comunales —0.82 % (1)

M Clinicas Comunales B Clinicas Empresariales

B Hospitales 1S55 B Unidades Médicas

Figura 4. Identificacion de casos segun tipo de establecimientos del ISSS,
El Salvador, 2020.

Fuente: Ministerio de Salud, Unidad de Atencién Integral a las ITS/VIH, Sistema Unico de Monitoreo y Evaluaciony

vigilancia Epidemioldgica del VIH-Sida, 2020.
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En el ano 2020:

Los departamentos que presentaron
mayor tasa de notificacion de casos por
100 000 habitantes fueron los
siguientes:

e San Salvador — 20 casos
e LaLibertad —15 casos

e Sonsonate — 14 casos

Los departamentos de la zona norte del
pais son los que presentaron menor tasa
de notificacion de casos por 100 000
habitantes:

e Cabanas—3 casos
* Morazan — 6 casos

e Chalatenango — 6 casos

Mapa 2. Tasa de notificacion de casos de VIH
por departamento, El Salvador, 2020.
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Fuente: Ministerio de Salud, Unidad de Atencion Integral a las ITS/VIH, Sistema Unico de Monitoreo y Evaluacion y Vigilancia

Epidemioldgica del VIH-Sida, 2021.
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Tasa promedio de notificacion Santa Ana Promedio Nacional
-,
La Paz
Al comparar la tasa promedio de Ahuachapan
casos de VIH de los afios 2016 al Cuscatlan
2020 de los 14 departamentos del San Vicente
pais, San Salvador, La Libertad y La Unién
Sonsonate, estan por arriba del )
. . Usulutan
promedio nacional de 89 casos por
100 000 habitantes para los Gltimos 5 Cabanas
afos, Morazan es el departamento Chalatenango
que menor tasa acumulada ha Morazan

presentado.

Figura 5. Tasa promedio de notificacion de casos de VIH por
departamento, El Salvador, 2016 - 2020.

Fuente: Ministerio de Salud, Unidad de Atencién Integral a las ITS/VIH, Sistema Unico de Monitoreo y Evaluacion y vVgilancia Epidemioldgica del VIH-Sida, 2021
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Para el afio 2020 se clasifico al 66 % de los 867 casos, lo que representa

Figura 6. Fase de diagnostico al momento | 575 personas, de estos el 62 % de los casos se clasificaron como casos
de deteccion, El Salvador, 2016 — 2020. de VIH avanzados.

Fuente: Ministerio de Salud, Unidad de Atencion Integral a las ITS/VIH,
Sistema Unico de Monitoreo y Evaluacion y vigilancia Epidemioldgica

del VIH-Sida. 2021.
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Figura 7. Tasas por 100,000 habitantes de Desde 2015 al 2020 la relacion de casos nuevos entre hombre — mujer
casos VIH segun sexo, El Salvador, 2016 — (H:M) se ha mantenido de aproximadamente 3 casos en hombres por
2020. cada mujer diagnosticada (indice de masculinidad 3:1)

Fuente: Ministerio de Salud, Unidad de Atencion Integral a las ITS/VIH,
Sistema Unico de Monitoreo y Evaluacion y vigilancia Epidemioldgica
del VIH-Sida, 2021.
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Figura 8. Casos VIH segun grupos de
edad, El Salvador, 2020.

Fuente: Ministerio de Salud, Unidad de Atencion Integral a las ITS/VIH,
Sistema Unico de Monitoreo y Evaluacion y vigilancia Epidemioldgica

del VIH-Sida. 2021.
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La mayor prevalencia se encuentra concentrada en las edades entre las
edades de 20 a 39 anos, cerca del 90 % se encontraba entre los 20y 59
anos.
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Figura 9. Tasa de casos VIH notificados Historicamente la mayor notificacion de VIH segun grupos de edad se
seglin grupos de edad, El Salvador, 2016 — concentra entre las edades de 20 a 39 afos.

2020.

Fuente: Ministerio de Salud, Unidad de Atencion Integral a las ITS/VIH,
Sistema Unico de Monitoreo y Evaluacion y vigilancia Epidemioldgica del

VIH-Sida, 2021.



Grupos de edad

Las tasas promedio de notificaciéon masculina para el
periodo 2016 — 2020, triplica en practicamente en todos
los grupos etarios las tasas encontradas en poblacion
femenina.

180 120

350 300 240

Tata por 100 000 hab,

m Masculino ® Femening

Figura 10. Tasas promedio de casos de VIH notificados
segun sexo y edad, El Salvador 2016 - 2020.

Fuente: Ministerio de Salud, Unidad de Atencion Integral a las ITS/VIH, Sistema Unico

de Monitoreo y Evaluaciony vigilancia Epidemiolégica del VIH-Sida, 2021.
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Figura 11. Estrategia de Eliminacion de la Desde el 2018 la transmision materno infantil notificada ha sido
Transmision Materno Infantil de VIH, El menor al 2 %, para el 2020 no se notificaron casos entre los 109
Salvador, 2013 - 2021. recién nacidos expuestos, logrando brindar tratamiento ARV al
92% (97/105) de mujeres embarazadas vinculadas a atencion

Fuente: Ministerio de Salud, Unidad de Atencion Integral a las ITS/VIH, Integral '

Sistema Unico de Monitoreo y Evaluacion y vigilancia Epidemioldgica del

VIH-Sida, 2021.
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La tasa de mortalidad notificada ha pasado de 6 por 100 000 habitantes

Figura 12. Tasa de Mortalidad por VIH, en 2006 hasta una tasa de 3 por 100 000 habitantes en el 2015.

El Salvador, 2016 — 2020.

Fuente: Construido a partir de datos de Ministerio de Salud, Unidad del
Programa de ITS/VIH Sistema de Morbi- Mortalidad y Estadisticas Vitales
(SIMMOW) 2021, Estimacién Spectrum 2019 y Proyeccionesy
estimaciones de poblacién, Direccidon General de Estadisticas y Censos
(DIGEFSTVYC) 2014 (Revi<ion 2021)
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Figura 13. Atenciones brindadas a
poblacion clave en clinicas VICITS, El
Salvador, 2020.

FuenteMinisterio de Salud, Unidad del Programa de ITS/VIH, Informe
clinicas VICITS, afio 2020.

HSH MTS Mtrans Lesbianas Hombres Trans

4355 1346 468 80 14

Para el afio 2020 en las clinicas VICITS se brindaron 6 263
atenciones a poblaciones clave, de las cuales 4 355 (70 %)
corresponde a atenciones brindadas a HSH; seguido de 1 346
(21 %) a MTS y 468 (7 %) a Mtrans




141 casos detectados en

las UCSF que cuentan con la
estrategia Clinica VICITS,

65 % de los casos
pertenecen a poblaciones
clave.

84 (59.57 %) HSH
3(2.13 %) MTS
5 (3.55 %) MTrans

Figura 14. Casos VIH

segun poblacion meta

en VICITS con mayor

deteccidn, El Salvador,

2020

B Pruebas durante el embarazo

® Persona Privada de Libertad

(PPL)
m Poblacion Movil

® Transgenero

® Hombre que tiene Sexo con

Hombre (HSH)
H Poblacion General

® Trabajador(a) del sexo (TS)

Fuente: Ministerio de Salud, Unidad
del Programa de ITS/VIH, Sistema
Unico de Monitoreo y Evaluaciény
vigilancia Epidemiologica del VIH-

Sida, 2021.
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Tabla 1. Prevalencia de VIH en poblaciones clave segun afio de estudio
Poblacion 2002 2008 2012 2014 PAONS

Trabajadoras Sexuales 32 57  31° ND 8.14

Hombres que tienen sexo con hombres 15.3° 10.8° 107 ND 10.58

Mujeres transgéneros ND 25.8° ND 16.21° ND

Tabla 2. Estimacion de tamafio de poblacion en poblaciones claves.

Poblacion clave Tamano de poblacidon estimada

Trabajadoras Sexuales 44 972

Hombres que tienen sexo con hombres 54 140:¢

Mujeres transgéneros 1 835u

[2 Estudio Multicéntrico 2002

81 Encuesta Centroamericana de Vigilancia del Comportamiento Sexual de ITS y VIH 2008

4 Estudio VICITS 2012

81 Plan, Estimacion de tamarfio y encuesta de conocimientos, actitudes y practicas comportamiento sexual, y sero-
prevalencia de VIH en mujeres trabajadoras sexuales en El Salvador 2016

[8] Estudio Multicéntrico 2002

11 Encuesta Centroamericana de Vigilancia del Comportamiento Sexual de ITS y VIH 2008

[8] Estimacion de tamafio de la poblacién y encuesta de conocimientos, actitudes y practicas comportamiento sexual, y
sero-prevalencia de VIH en hombres que tienen sexo con hombres EIl Salvador 2016

Bl Estudio VICITS 2012

[10] Encuesta Centroamericana de Vigilancia del Comportamiento Sexual de ITS y VIH 2008

[ Talla poblacional, comportamiento sexual y prevalencia de VIH TRANS, 2015




A partir del 2015 el SUMEVE comienza

la identificacion de la poblacién meta a
la que va dirigida la actividad. De los 867
casos notificados en 2020 (incluyendo
los 3 casos extranjeros), el 30.81 % (267
casos) pertenecen a poblacion clave, de

estos, el 93.63 % (250 casos)
corresponden a poblacion HSH

100%

n H i

935%
7
90%
37 22
85%
80%
301 321
13%
2016 2017 2018 2019 2020
W Hombre que tiene Sexo con Hombre (H5H) 0 Trabajador{a) del sexo (TS) B Transgenero

Figura 15. Casos de VIH segun poblacion clave, El Salvador, 2016 — 2020.

En 2020 a nivel nacional se realizaron:

e 8 294 pruebas a HSH.
e 5172 pruebas aTS.
e 582 pruebas a Mtrans.

Fuente: Ministerio de Salud, Unidad de Atencién Integral a las ITS/VIH, Sistema Unico de Monitoreo y Evaluacion y Vigilancia

Epidemiolégica del VIH-Sida, 2021.
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Figura 16. Nimero de pruebas segun Otras instituciones que reportaron al consolidado mensual 2020:
institucion, El Salvador, 2016 — 2020. * ONG-5261

e COSAM - 8 148 pruebas
e Sector privado - 680 pruebas

Fuente: Ministerio de Salud, Unidad de Atencion Integral a las ITS/VIH,

Sistema Unico de Monitoreo y Evaluacion y vigilancia Epidemioldgica del

VIH-Sida, 2021.
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Figura 17. Relacidn de pruebas reportadas
segun sexo, El Salvador, 2016 — 2020.

Fuente: Ministerio de Salud, Unidad de Atencion Integral a las ITS/VIH,
Sistema Unico de Monitoreo y Evaluacion y vigilancia Epidemioldgica del
VIH-Sida. 2021.

En el periodo 2016 — 2020 (2 012 758 pruebas) el 36.03 % del total de
pruebas reportadas han sido realizadas en poblacién masculina y el
63.97 % a poblacién femenina, en parte debido a la estrategia de
Eliminacién de la Transmisién Materno Infantil del VIH y Sifilis congénita
(ETMI) que representa el 42.10 % (847 331 pruebas) del total de
pruebas realizadas durante el mismo periodo y el 65.81 % del total de
pruebas realizadas a mujeres.
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Figura 18. Relacion de pruebas reportadas En el periodo 2016 — 2020 el numero de pruebas realizadas, sin

segun sexo sin pruebas ETMI, El Salvador, tomar en cuenta las de la estrategia ETMI es de 1 165 427

2016 - 2020. pruebas, el tamizaje en hombres representa el 62.23 % (725 215
pruebas) de las pruebas procesadas durante el periodo 2016 — 2020.

Fuente: Ministerio de Salud, Unidad de Atencion Integral a las ITS/VIH,
Sistema Unico de Monitoreo y Evaluacion y vigilancia Epidemioldgica del
VIH-Sida. 2021.
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os°:2° Objetivos de la Respuesta Rapida
90-90-90 95 95 95
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Nuevas infecciones
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NH o 95 %

De las personas
diagnosticadas
con el VIH
reciban
TRATAMIENTO

De las
personas que
viven con el
VIH conozcan
su

DIAGNOSTICO
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Figura 19. Brechas del continuo de atencion al VIH hacia el 95 95 95, El Salvador, 2020.

Fuente: Ministerio de Salud‘ Unidad de Atencion Inteiral alas ITS/VIH‘ Sistema Unico de I\/Ionitoreoi Evaluacion i Viiilancia Eiidemioléiica del VIH-Sida‘ 2021.
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