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General:

* Armonizar el Plan con el marco de

. implementacion y marcos conductor mas
ObjetIVOS reciente, para fortalecer la respuesta sostenible al
VIH en el Sistema Nacional Integrado de Salud de
El Salvador.

/




Especificos:

Q/ e Examinar el cumplimiento de los objetivos y metas del PENM 2022-
( : ’ 2026.

e Armonizar la sustentacion tedrica, objetivos y metas de acuerdo con
los avances mundiales y regionales en la materia de VIH y Derechos
Humanos.

Objetivos

Analizar si el disefio del Plan se ha ajustado a la estructura disponible
para asegurar su implementacion.

e Identificar y evaluar las acciones que puedan facilitar el alcance de los
objetivos y metas del Plan.
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Qué hemos realizado

Lista de chequeo

Evaluacién por areas del
contenido y armonizacion del
PENM con las metasy
recomendaciones globales

Actualizacion

Marcos:
Demografico
Epidemiolégico
Implementacion

Internacional

Consulta

5 Talleres

Acciones priorizadas SC

Encuesta de percepcion




Areas evaluadas No Parcial Si
A. Contenido transversal de alto nivel
A-1. Elanalisis epidemiolégico y contexto 44% 11% 44%
A-2. Procesoinclusivo para eldesarrollo del PEN 0% 0% 100%
A-3. Objetivos y metas 24% 19% 57%
. e ., A-4. Establecimiento de prioridades 0% 20% 80%
Lista de verificacion y A-5. Respuesta liderada por la comunidad, DDHHy género 11% 33% 96%

IR CRYS () SO ERIET-Ql A-6- Costeoyeficiencia 24%  12%  65%

1d 1l N A-7. Financiamiento y sostenibilidad 36% 9% 95%
el desarrollo y revision A-8. Plan operativoy arreglos de implementacion 36% 0% 64%

del PEN B. Areas programaéticas especificas
B-1. Prevencion del VIH 23% 0% 77%
B-2. Diagnostico, tratamientoy cuidado del VIH. 11% 18% 71%
B-3. Comorbilidadesy coinfecciones. 56% 16% 28%
(ONUSIDA, 2023) B-4. P-roteccic')n social sensible al VIH 50% 0% 50%
B-5. Sistemas de salud 13% 13% 75%
B-6. Participacion comunitaria. 50% 0% 50%
B-7. Programas de DDHH y equidad de género 11% 11% 78%
B-8. Andlisis de Eficiencia 50% 25% 25%
B-9. Gobernanza, Gestiony Rendicion de Cuentas 0% 13% 88%
B-11. Preparacidnyrespuesta ante pandemias 50% 25% 25%
B-10. VIH y Respuesta Humanitaria 22% 11% 67%

Total N (281 items) 31% 14% 56%




Principales brechas

Marco
epidemioldgico

95-95-95
Continuo de atencion
Continuo de prevencion

Estimaciones

Datos ITS, ENT, CA Cérvico
Uterino

Marco de
iImplementacion

Ley y reglamento
Descentralizacidn

Ampliacion de estrategias

vlarcos
Internacionales
conductores

30 -80-60 Participacion de
la comunidad

10-10-10 DDHH

90-70-90 Eliminacion del
cancer cervicouterino



Herramienta de evaluacion

.y . . . . . . ¢Se necesita apoyo
Evaluacion ¢Qué acciones innovadoras proponen para alcanzar la siguiente ¢ Quien seria el .
externoy de quien

accion estratégica? le?
= V/A/ h g - responsable - oria? -

Accion estratégica (AE)

AE.1.1. Gestion integrada para lograr acciones costo
efectivas de prevencidny atencion en VIH.

Verde Nueva MINSAL
Verde Actividad que se debe incrementar
Amarillo  Actividad que se debe mantener tal cual esta

Rojo Se debe modificar o quitar

AE NUEVA Verde

I——, 000
L R
AE.1.2. Movilizacion de recursos mediante el incremento del

presupuesto de fondos publicos para VIH que permita

aumentar la proporcién de gastos cubiertos con fondos Amarillo

nacionales, cubrir necesidades actuales y el aumento de

cobertura requeridos.



Fuente N.%de
acciones

Priorizacion OSC 52

Acciones
identificadas o
actualizadas

PENM 2022-2026 327
Taller OPS 116

Talleres de consulta 125
Total 60



Encuesta de percepcion

Formulario WEB

Questions  Responses @ Settings

Section 10f19
Evaluacion y actualizacion del PENM o

Introduccion:

Bienvenido/a al formulario de evaluacion del Plan Estratégico Nacional Multisectorial de VIH 2022-2026
(PENM). Su participacién es muy importante para nosotros, ya que su perspectiva y experiencia enriqueceran
el proceso de revisién y mejora de las estrategias nacionales contra el VIH en El Salvador.

Agradecemos de antemano el tiempo que dedica a completar esta encuesta.
Instructivo:

Por favor, siga las siguientes instrucciones para completar el formulario:

-

. Honestidad: Responda todas las preguntas con la mayor sinceridad y precision posible.

2. Opciones Muiltiples: En las preguntas de opcién mdltiple, seleccione la respuesta que mejor represente
su opinién o situacion.

3. Respuestas Narrativas: Para las preguntas abiertas que requieren un péarrafo, proporcione detalles
especificos que puedan ayudar a entender su perspectiva.

4. Confidencialidad: Toda la informacién proporcionada sera tratada con la méxima confidencialidad y
solo se utilizaré con fines de evaluacién del PENM.

5. Finalizacion: Una vez que haya respondido todas las preguntas, revise sus respuestas y presione el

S =y e wsse s

¢cConoce el PENM 2022-20267?

® sSi
® No




PENM 2022-2027

Y Objetivo General

Propuesta de
restructuracion
del Plan

Objetivos Estratéegicos

estratégico . Eemenc

transversales

Lineas de accion Lineas de accion

=N N

cciones Acciones Acciones Acclones




Categorias  Adquisicion de recursos y servicios

de

actividades Capacitaciény fortalecimiento institucional
Desarrollo y actualizacion de normativas y lineamientos
Evaluaciony Monitoreo
Investigacion, desarrollo e innovacion

Promocion y concienciacion

Provision de servicios



Categoria Acciones

Desarrolloy
actualizacion de

Incorporar en los lineamientos la promocién y dispensacion de la PrEP por

normativasy medio de la OSC.
OE.2. Reducirla lineamientos
vulnerabilidad y el riesgo de * Monitoreary evaluar el cumplimiento y aplicacion de los lineamientos de PrEP.
transmision del VIH y las ITS. « Revision del algoritmo de entrega y seguimiento de la PrEP.

* Vincular la evaluacion de riesgo sustancial a una oferta de servicios adaptada,

incluyendo PrEP, PEP, tratamiento de ITS y vacuna de VPH para PC.

LA.2.8. Implementacion, o
Investigacion,

promociony dispensacion de la * Incorporar la herramienta QUANTPrEP en la estimacion y revision de las metas
desarrollo e
PrEP. . . de PrEP.
innovacion
Promociény « Campana sobre PrEP por medios digitales y redes sociales desde las OSC para
concienciacion contribuir a levantar la demanda

« Crear campanas de marketing social digital para promover las pruebas de VIHy
la demanda de PrEP en grupos clave.

* Mejorar el alcance PrEP por medio de liderazgos comunitarios paresy
vinculacion al sistema de salud

* Socializar al personal de salud los lineamientos de PreP.

Provision de » Dispensacioén de PrEP por medio clinicas VICITS, Amigables y establecimientos
servicios priorizados.

» Dispensacién de PrEP por medio de hospitales con atencidn integral.
» Dispensacién de PrEP por medio de la OSC.
» Dispensacién de PrEP por medio de personal de FOSALUD.



OE.5. Fortalecer la adherencia
a los servicios de atencion
integral.

LA.5.1. Fortalecimiento de la
adherencia al TAR de las PV.

LA.5.2. Atenciény apoyo
especifico para personas con
uso o dependencia de alcohol o
drogas.

LA.5.3. Formacién de redes
comunitarias de apoyo para

fortalecer la adherencia a el TAR.

Categoria Acciones

Capacitaciony
fortalecimiento
institucional

Promociony
concienciacion

Provision de servicios

Aumentar el numero de promotores en los niveles locales que realizan
busqueday consejeria de los pacientes con adherencia inadecuada.

Desarrollar capacidades en el abordaje de drogodependencia, dirigido a
pares, personal de salud y OSC.

Talleres para definir estrategias de sostenimiento de la adherencia por
parte de los implementadores.

Incentivar la participacion de la comunidad en las estrategias de
adherencia, fomentando la responsabilidad y el compromiso local a
través de estrategias de marketing social y la utilizacion de espacios
comunitarios existentes.

Establecer como estrategia estandarizada en los centros penales que el
medicamento sea administrado de forma supervisada por personal de
salud o promotores pares capacitados.

Realizar recordatorio por redes sociales, mensajes o llamadas telefonicas
a pacientes un dia antes de su cita.

Desarrollar capacidades en el abordaje de drogodependencia, dirigido a
pares, personal de salud y OSC.

Talleres para definir estrategias de sostenimiento de la adherencia por
parte de los implementadores.



Categoria Acciones

Capacitaciony « Capacitar a los promotores de salud en la identificacion de factores de
fortalecimiento riesgo de VIH, para que brinden consejeria, autoprueba para VIH, y
institucional vinculacion a servicios de prevencion o atencion.

« Capacitar alos promotores y educadores de las alcaldias para la
identificacion de factores de riesgo de VIH para que brinden consejeria,
autoprueba para VIH, y vinculacidn a servicios de prevencion o atencion.

« Capacitar al personal de salud para el asesoramiento y promocion de la

OE.5. Fortalecer la adherencia
a los servicios de atencion

integral. Autoprueba no asistida.
Desarrolloy
LA.5.2. Atencion y apoyo actualizacion de » Desarrollary establecer un protocolo para la dispensacion de autoprueba
especifico para personas con normativasy para VIH, incorporando la participacion de las OSC en el proceso.
uso o dependencia de alcohol o lineamientos
drogas..  Establecer en coordinacion con CSSP, una estrategia para la expansion de

la autoprueba para VIH vy la integracion de laboratorios del sector privado.
« Establecer un comité politico de alto nivel para las negociaciones de
entornos favorables para la autoprueba no asistida.
Evaluaciény
monitoreo
Promociény
concienciacion

* Evaluarelalcancey aceptabilidad de la estrategia de autoprueba.

» Campana para promover el uso de la autoprueba desde las OSC

» Dispensacion de autoprueba para VIH por medio de Clinicas VICITS,
Amigables y establecimeintos priorizados.

* Dispensacién de autoprueba para VIH por medio de hospitales con
atencion integral.

* Dispensacién de autoprueba para VIH por medio de OSC.

Provisidon de servicios



Categoria Acciones

Capacitaciony
fortalecimiento
institucional

Capacitar lideres comunitarios en técnicas de monitoreo y evaluacion para el
desarrollo del monitoreo liderado desde la comunidad.
OE.6. Promover entornos

favorables que faciliten la

proteccién social. Desarrollo y . - , N
actualizacionde Crear formularios en formatos que puedan ser facilmente en versiones digitales
normativasy para el monitoreo liderado desde la comunidad.

LA.6.7. Fortalecimiento del sistema
de registro, monitoreo, evaluaciény

lineamientos

divulgacion sobre los DDHH Crear manuales y guias para implentar el monitoreo liderado desde la comunidad.
relacionados al VIH por la PDDH del
VIH. Desarrollo de indicadores del monitoreo liderado desde la comunidad.

Evaluaciony

i Diseno de un sistema de monitoreo liderado desde la comunidad.
monitoreo

Investigacion,
desarrollo e
innovacion

Crear de plataformas digitales para la recoleccion y analisis de datos del monitoreo
liderado desde la comunidad.

Capacitaciony
fortalecimiento
institucional

Capacitar lideres comunitarios en técnicas de monitoreo y evaluacién para el
desarrollo del monitoreo liderado desde la comunidad.



Lo que esta pendiente:

* Aspectos de marco contextual
pendientes de actualizar

* Priorizacion de actividades e
indicadores

e Sistematizacion dentro del marco
modular del FM

e |dentificacion de lineas base

e Costeo del PENM
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