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MONITOREO ESTRATÉGICO MCP-EL SALVADOR

INDICADORES PROGRAMÁTICOS

Desempeño de metas anuales

SUBVENCIÓN VIH (PROGRAMÁTICOS)

DESEMPEÑO POR PERÍODO

1. HIV I-9a⁽ᴹ⁾ Porcentaje de HSH y viven con el VIH

2. HIV I-9b⁽ᴹ⁾ Porcentaje de personas transgénero que viven con el VIH

3. HIV O-12 Porcentaje de personas que viven con VIH que reciben tratamiento antirretroviral y
tienen carga viral suprimida

4. HTS-Other 1 Porcentaje de resultados de VIH positivos entre el total de pruebas de VIH
realizadas en HSH

5. HTS-Other 2 Porcentaje de resultados de VIH positivos
entre el total de pruebas de VIH realizadas en personas Trans

6. HTS-Other 3 Porcentaje de resultados de VIH positivos entre el total de pruebas de VIH
realizadas en trabajadoras sexuales

7. KP-6a Porcentaje de HSH elegibles que iniciaron PrEP durante el período de reporte

8. KP-6b Porcentaje de personas transgénero elegibles que iniciaron PrEP durante el período
de reporte

9. HTS-5 Porcentaje de personas con diagnóstico nuevo de VIH que han iniciado
terapia antirretroviral
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Comentario

La prevalencia de la población de HSH notificada a nivel país para el período de
enero a diciembre 2021 fue de 21.93%, esto se debió, al esfuerzo realizado por
recuperar las actividades que no se lograron realizar durante el año 2020, en el
cual nos encontrábamos a inicios de la pandemia del COVID 19, para el año
2022, la prevalencia encontrada según los datos registrados en las clínicas
VICITS es de un 12%, observando una disminución de casi 11%, este resultado
se da a pesar de continuar con la realización de un gran número de pruebas y
llevar a cabo diversas estrategias como la NAP, actividades comunitarias,
extramurales y búsqueda en sitios de mayor concentración o de trabajo de esta
población. Por lo que el resultado ha sido muy diferente a lo propuesto, ya que
según el ritmo de búsqueda que se tenía en los últimos años y la disminución en
la mortalidad por esta enfermedad, esperábamos encontrar una prevalencia
mayor. Con el apoyo OPS se está realizando un análisis de prevalencias
encontradas en Clínicas VICITS para poder analizar la representatividad de esta
con los datos nacionales de acuerdo a las características de las poblaciones
que se abordan. Se espera que, con la implementación de la auto prueba,
podamos acercarnos a la población que no accede a los servicios de salud o a
la toma de pruebas con las estrategias comunitarias.

▲

Comentario

La prevalencia de la población de mujeres trans notificada a nivel país para el
período de enero a diciembre 2021 fue de 26.96%, esto se debió, al esfuerzo
realizado por recuperar las actividades que no se lograron realizar durante el año
2020, en el cual nos encontrábamos a inicios de la pandemia del COVID 19, para el
año 2022, la prevalencia encontrada según los datos registrados en las clínicas
VICITS es de un 16%, observando una disminución de casi 11%, este resultado se
da a pesar de continuar con la realización de un gran número de pruebas y llevar a
cabo diversas estrategias como la NAP, actividades comunitarias, extramurales y
búsqueda en sitios de mayor concentración o de trabajo de esta población. Por lo
que el resultado ha sido muy diferente a lo propuesto, ya que según el ritmo de
búsqueda que se tenía en los últimos años y la disminución en la mortalidad por
esta enfermedad, esperábamos encontrar una prevalencia mayor. Con el apoyo
OPS se está realizando un análisis de prevalencias encontradas en Clínicas VICITS
para poder analizar la representatividad de esta con los datos nacionales de
acuerdo a las características de las poblaciones que se abordan. Se espera que,
con la implementación de la auto prueba, podamos acercarnos a la población que
no accede a los servicios de salud o a la toma de pruebas con las estrategias
comunitarias.

▲

Comentario

De las 15,067 personas que viven con VIH y que reciben terapia antirretroviral
incluyendo los usuarios del Instituto de Seguro Social de El Salvador, un 93%
cuentan con una CV suprimida, para lograr este resultado, se ha trabajado
coordinadamente con las diferentes organizaciones que trabajan para la respuesta
al VIH, esto con estrategias de búsqueda de abandonos a través de visita
domiciliar, acercamiento de los medicamentos, notificaciones, llamadas
telefónicas entre otras, además de reforzamiento de la consejería a usuarios no
adherentes. La incorporación del DLT en presentación de 90, también ha llegado a
favorecer la adherencia al tratamiento, ya que ofrece la ventaja de que el usuario
no debe estar cada mes retirando su medicamento.

▲

Comentario

La línea de base para este indicador fue de 1.7% y corresponde al año 2,019, entre
los supuestos que nos planteamos, era de poder ir aumentando en un 2% por año
y que este indicador se revisaría según los resultados ya que años previos no se le
daba seguimiento y se desconocía su tendencia, para el año 2,022, el índice de
positividad encontrado a nivel nacional, incluyendo las acciones de ambos RP y
PASMO como representante de PEPFAR, resulto ser de 1.97%. La mayoría de los
casos positivos encontrados a través de estrategias comunitarias dirigidas por las
organizaciones resultan ser casos que ya conocían sus resultados, esto debido a
que, al momento del abordaje, no dan a conocer su diagnóstico. Para el año del
informe, se tamizaron a 25,529 HSH, a través de diversas estrategias, incluso se ha
trabajado con estrategias nuevas como contactar y participar en fiestas en las
cuales se ofertan las pruebas de VIH y los paquetes de prevención, también se ha
utilizado la estrategia NAP, no encontrando los resultados esperados. Se espera
que, con la implementación de la auto prueba este año, se pueda llegar a aquellos
usuarios que no se acercan a establecimientos de salud o a actividades
comunitarias y así poder encontrar más casos positivos

▲

Comentario

La línea de base para este indicador fue de 2.08% y corresponde al año 2,019, entre
los supuestos que nos planteamos, era de poder ir aumentando en un 2% por año
y que este indicador se revisaría según los resultados ya que años previos no se le
daba seguimiento y se desconocía su tendencia, para el año 2,022, el índice de
positividad encontrado a nivel nacional, incluyendo las acciones de ambos RP y
PASMO como representante de PEPFAR, resulto ser de 2.48% muy por debajo de lo
esperado. La mayoría de los casos positivos encontrados a través de estrategias
comunitarias dirigidas por las organizaciones cooperantes incluyendo el RP Plan
resultan ser casos que ya conocían sus resultados, esto debido a que, al momento
del abordaje, no dan a conocer su diagnóstico, por lo que estos casos no son
sumados a esta meta. Para el año del informe, se tamizaron a 1,089 Mtrans (54%
de la población), a través de diversas estrategias, incluyendo el acercamiento de la
prueba a sus domicilios, también se ha utilizado la estrategia NAP, no encontrando
los resultados esperados, búsqueda en lugares de trabajo y esparcimiento,
parques, etc. Se espera que, con la implementación del auto prueba este año, se
pueda llegar a aquellas usuarias que no se acercan a establecimientos de salud o
a actividades comunitarias y así poder encontrar más casos positivos

▲

Comentario

La línea de base para este indicador fue de 0.24% y corresponde al año 2,019, entre
los supuestos que nos planteamos, era de poder ir aumentando sutilmente por
año, ya que cada vez son menos los casos que se logran encontrar en esta
población, debido a su mejor auto cuido con el uso consistente y correcto del
condón. Al igual que los anteriores este indicador se revisará según los resultados
ya que años previos no se le daba seguimiento y se desconocía su tendencia, para
el año 2,022, el índice de positividad encontrado a nivel nacional, incluyendo las
acciones de ambos RP, resulto ser de 0.13% muy por debajo de lo esperado. La
mayoría de los casos positivos encontrados a través de estrategias comunitarias
dirigidas por las organizaciones cooperantes incluyendo el RP Plan, resultan ser
casos que ya conocían sus resultados, esto debido a que al momento del abordaje,
no dan a conocer su diagnóstico, por lo que estos casos no son sumados a esta
meta. Para el año del informe, se tamizaron a 11,355 MTS, a través de diversas
estrategias, entre ellas, el mapear el número de MTS que ofrecen sus servicios a
través de redes sociales u otro medio de comunicación, también se ha utilizado la
estrategia NAP, no encontrando los resultados esperados, se trató de abordar a las
MTS en parques o en calles que ya se tenían identificadas que ellas ofrecían sus
servicios, pero varias de esas calles ya no se utilizan por miedo al régimen de
excepción, de tal manera que costo encontrar donde se han reubicado esta
población para poder ejercer su trabajo, es importante mencionar, que la mayoría
de las positivas encontradas, han sido captadas justo en los lugares como calles, o
parques que aún siguen siendo utilizados. Se espera que, con la implementación
d l b ñ d ll ll i

▲

Comentario

La implementación de la PrEP, se inició durante el mes de septiembre en una
clínica VICITS, al finalizar el año se contaba con 5 clínicas dispensando y
ofreciendo la PrEP, el nivel de aceptabilidad entre la población HSH fue de un
99.57%, incluyendo 85 usuarios de PASMO, quienes también iniciaron la oferta de
PrEP a finales del año 2022 en una clínica de atención privada para aquellos
usuarios que no puedan asistir a las VICITS. Se espera contar con la oferta de PrEP
en 12 VICITS a nivel nacional y otras clínicas privadas de PASMO, por lo cual,
esperamos que la demanda aumente y se logré alcanzar números mayores de
HSH elegibles en PrEP.

▲

Comentario

La implementación de la PrEP, se inició durante el mes de septiembre en una
clínica VICITS, al finalizar el año se contaba con 5 clínicas dispensando y
ofreciendo la PrEP, el nivel de aceptabilidad entre la población HSH fue de un
88.89%, incluyendo 2 usuarias de PASMO, quienes también iniciaron la oferta de
PrEP a finales del año 2022 en una clínica de atención privada para aquellos
usuarios que no puedan asistir a las VICITS. Se espera contar con la oferta de PrEP
en 12 VICITS a nivel nacional y otras clínicas privadas de PASMO, por lo cual,
esperamos que la demanda aumente y se logré alcanzar números mayores de
Mtrans elegibles en PrEP.

▲

Comentario

De los 1,106 nuevos diagnósticos registrados durante el año 2022, 637 iniciaron
TAR dentro de los primeros 7 días, lo que corresponde a un 57.59%, esta estrategia
es de reciente implementación, su línea de base corresponde al 2020 con un 18%;
se ha logrado tener un gran avance en inicio de la TAR dentro de los primeros 7
días, pero se tiene el reto de mejor dichos resultados, el mejorar o agilizar las
coordinaciones entre el primer nivel y las CAI para la rápida vinculación de los
usuarios diagnosticados en primer nivel, es un eslabón fundamental para mejorar
dichos resultados. Otras de las situaciones encontradas que limitan el inicio
rápido, es la escasez de recursos de profesionales de la salud, ya que para iniciar
TAR, se requiere de ciertos exámenes de laboratorio que ayuda a la elección de la
terapia y no contando con estos recursos, dichos resultados tardan en ser
procesados y entregados.

▲
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# Indicador Linea base Meta A1 Cobertura A1 Logro A1

1 HIV I-9a⁽ᴹ⁾ Porcentaje de HSH y viven con el VIH 21 % 21,54 % 11,54 % 53,57 %

2 HIV I-9b⁽ᴹ⁾ Porcentaje de personas transgénero que viven con el VIH 27 % 28,19 % 15,88 % 56,33 %

3 HIV O-12 Porcentaje de personas que viven con VIH que reciben tratamiento
antirretroviral y tienen carga viral suprimida

73 % 84 % 93,22 % 110,98 %

4 HTS-Other 1 Porcentaje de resultados de VIH positivos entre el total de
pruebas de VIH realizadas en HSH

2 % 3,7 % 1,97 % 53,24 %

5 HTS-Other 2 Porcentaje de resultados de VIH positivos entre el total de
pruebas de VIH realizadas en personas Trans

2 % 4 % 2,48 % 62 %

6 HTS-Other 3 Porcentaje de resultados de VIH positivos entre el total de
pruebas de VIH realizadas en trabajadoras sexuales

0,17 % 0,94 % 0,13 % 13,83 %

7 KP-6a Porcentaje de HSH elegibles que iniciaron PrEP durante el período de
reporte

0 % 70 % 99,57 % 142,24 %

8 KP-6b Porcentaje de personas transgénero elegibles que iniciaron PrEP
durante el período de reporte

9 % 70 % 88,89 % 126,99 %

9 HTS-5 Porcentaje de personas con diagnóstico nuevo de VIH que han
iniciado terapia antirretroviral

18 % 23 % 57,59 % 250,39 %

▲
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Última Calificación del FM

Entidad Responsable ▼Frecuencia ▼

Indicador Frecuencia Entidad
Responsable Comentarios

M5 Presupuesto y Compra de Productos y Equipo Sanitario,
medicamentos y productos Farmacéuticos

Semestral MINSAL Idem M3

M3 Acuerdos Contractuales (Gestores de Compras de Bienes y Servicios) Semestral MINSAL Firma tardía del convenio con el gestor de compra PNUD (agosto
2022), limitado tiempo para ejecutar las compras planificadas que en
un 75% son productos de salud, requiriendo la modalidad de licitación
y por el corto tiempo no se alcanzaron a emitir contratos, de igual
manera el gestor tuvo dificultad con los proveedores debido al tipo de
bien y servicios que se adquieren, principalmente los reactivos y
pruebas de laboratorio, los cuales por su complejidad y corta fecha de
vencimiento demanda mayores requerimientos y negociación de
tiempo de entregas; lo mismo ha sucedido con el gestor Wambo para
las pruebas diagnósticas que aún están en proceso sin recepcionarse,
por esta razón no se contó con dichos productos al final del periodo,
pero se ha continuado con los procesos de adquisición para asegurar
que contemos con éstos para ser utilizados en el período 2023, los
cuales se pagaran con fondos del año 2023. Entre las medidas de
mitigación el RP adquirió parte de estas pruebas a través de fondo del
Estado ya que es un compromiso de contrapartida y complementó
con apoyo de organizaciones que trabajan para la respuesta del VIH
(PEPFAR y sus socios implementadores)

M1 Estado de Condiciones Precedentes y Acciones con Fecha Límite Semestral MINSAL Se han cumplido las condiciones precedentes y se está a la espera de
la retroalimentación por parte del Gerente Manager de Fondo Mundial

Diferencia entre existencias actuales y existencias de seguridad (Nivel de
existencias expresado en meses de tratamiento para todos los pacientes
actuales - Meses de existencias de seguridad)

Semestral MINSAL Esquema que cubre a la mayor cantidad de usuarios. DLT

Actualmente se encuentra con siete (7) meses de existencias de DLT, el
cual incluye (3) tres meses del stock; por tal motivo NO hay riesgo de
desabastecimiento

▼

Indicador ▼

MONITOREO ESTRATÉGICO MCP-EL SALVADOR

SUBVENCIÓN (MEDIDAS DE GESTIÓN)



INDICADORES PROGRAMÁTICOS

Última Calificación del FM

MONITOREO ESTRATÉGICO MCP-EL SALVADOR

Cofinanciamiento VIH

Actividad Año Porcentaje Comentario

% de cumplimiento de la estimación
presupuestaria por año establecido en el
PENM

2022 0,00 % El Informe se encuentra en elaboración, se espera presentarla en la fecha estipulada en el
Convenio (Julio 2023)

▼
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Actividad Comentarios

Pandemias y epidemias, en el territorio nacional que puede impactar en la
suspensión de actividades de la propuesta

-

Falta o desabastecimiento de medicamentos antirretroviral a nivel nacional
por un problema de desabastecimiento a nivel internacional

-

Desastres de origen natural (terremotos, inundaciones, erupciones volcánicas,
entre otras.) debido a la vulnerabilidad del territorio salvadoreño puede
impactar en la suspensión de actividades de la propuesta.

-

▼

1 - 3 / 3 < >

MONITOREO ESTRATÉGICO MCP-EL SALVADOR

Gestión de Riesgos VIH-MINSAL



Actividad Porcentaje Comentarios

Porcentaje anual de la inversión por fuente pública en el gasto nacional de
VIH / el monto total asignado
para la respuesta nacional de VIH

0,00 % El Informe se encuentra en elaboración, se espera presentarla en la fecha
estipulada en el Convenio (Julio 2023)

▼

1 - 1 / 1 < >

MONITOREO ESTRATÉGICO MCP-EL SALVADOR

Sostenibilidad VIH- MINSAL
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MONITOREO ESTRATÉGICO MCP-EL SALVADOR

PLAN DE ACCIÓN-MINSAL
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