MONITOREO DE LA IMPLEMENTACIÓN DEL PLAN DE ACCIÓN
ESTRATEGIA NACIONAL DE SOSTENIBILIDAD 2022-2026
(SUBCOMISIÓN DE MONITOREO Y EVALUACIÓN CONAVIH)

Financiamiento público
	Acciones / Periodo de ejecución
	2022
	2023
	2024
	2025
	2026
	COMENTARIO

	· Análisis de las necesidades proyectadas para cubrir las brechas financieras de la respuesta nacional al VIH   tomando como base el ejercicio anual de estimaciones de medicamentos e insumos de laboratorio, y su presentación a las autoridades de MINSAL
	X
	X
	
	
	
	-Taller en noviembre 2022: Análisis económicos vinculados a VIH para detectar acciones y orientar la toma decisiones. 
-Taller: Actualizar la estimación del costo del presupuesto plurianual por fuente de financiamiento para los años comprendidos del 2023 al 2026 (incluye los años indicados), sobre la base de los resultados de MEGAS 2022 que incorpora mejora en su registro de gasto por aplicación de costo estándar.
 -Se realizó un análisis de brechas en marzo 2023para la actualización del costeo del PENM y presentación de propuesta al FM.

	· Desarrollar un plan de cierre de brechas de la cadena de suministros para mejorar los procesos de compra incluyendo precios competitivos y diversificación de mecanismos, así como la distribución de medicamentos, insumos y reactivos entre Nivel Central y Nivel Hospitalario.
	X
	X
	X
	
	
	Periódicamente GHSC-PSM se reúne con la UITS/VIH del MINSAL para la revisión de brechas y planes de acción en la atención en las clínicas CAI. También para la determinación de brechas y plan de acción en        registro de información en SUMEVE

	· Realización de ejercicios de estimación de costos de diferentes actividades relacionadas con la atención a las personas con VIH para la estimación de recursos necesarios anuales.
	X
	X
	X
	
	
	Anualmente se realiza el ejercicio de estimaciones con el apoyo de ONUSIDA

	· Reuniones de trabajo con el UITS/VIH para el proceso de planificación del presupuesto, para que destine todos los recursos nacionales específicamente hacia las áreas geográficas con mayores cargas, poblaciones más afectadas y trabajo a nivel comunitario.
	X
	X
	X
	
	
	La metodología de formulación de presupuesto por áreas de gestión, dificulta asignar el presupuesto con un criterio geográfico y por carga de la enfermedad. Sin embargo, se hacen esfuerzos internos en las instituciones del sector salud por fortalecer presupuestariamente las áreas donde hay mayor incidencia, tal como lo reflejan los informes de MEGAS (entre el 50 y el 89%. Reportado en SID 2023 )

	· Análisis de monitoreo trimestral	de consumos y existencias para anticiparse a posibles riesgos en des abastecimiento de ARV e insumos.
	X
	X
	X
	
	
	Se hace,y se generan alertas.Se ha tenido proceso de vencimiento y no desabastecimiento. Se realizan reuniones trimestrales para analizar los consumos y existencias con el apoyo de PSM

	· Sesiones de análisis con el	UITS/VIH y Organizaciones de Sociedad Civil con el apoyo de las Agencias de Cooperación y el MCP ES sobre información estratégica (costos y datos epidemiológicos) para la toma de decisiones que impacten en los presupuestos.
	X
	X
	
	
	
	Se realizaron dos talleres de análisis de costos con apoyo de FANCAP: 
-Taller de fortalecimiento de capacidades de Miembros del MCP-ES sobre costeo de servicios vinculados a VIH para MEGAS y desarrollo de análisis secundarios. 
- Análisis económico de la epidemiologia y la orientación del gasto de la respuesta nacional al VIH 2022.
- Taller de transferencia de conocimiento sobre el Proceso para la aprobación de la Ley General de Presupuesto del Estado en El Salvador. Dirigido a Soc. Civil (Mesa de VIH) en 2023. 

	· Crear una solución tecnológica innovadora para la consolidación de la información de la inversión para la    respuesta en VIH
	
	
	
	
	
	No se ha realizado

	· Elaboración de un plan de gestión de riesgos para garantizar el abordaje integrado de la respuesta al VIH ante situaciones de vulnerabilidad.
	X
	X
	 X
	
	
	Elaborado en 2023  PLAN DE GESTIÓN DEL RIESGO DE LA RESPUESTA AL VIH EN CONTEXTO DE EMERGENCIAS SOCIO - AMBIENTALES.
- oficializada Norma técnica de gestión de riesgos en salud ante emergencias y desastres en 2024. Publicado en Centro Virtual de Documentación Regulatoria MINSAL

	· Promover la incorporación de un marco legal óptimo y mecanismo económicos innovadores que aseguren la protección del financiamiento necesario y suficiente para la respuesta al VIH
	X
	X
	
	
	
	En Anteproyecto de Ley de VIH ( actualmente en CAPRES), se incorporó Art. Financiamiento 
Art. 47.- El Estado a través del Ministerio de Hacienda, debe garantizar para la ejecución de la presente ley, la asignación de partidas presupuestarias etiquetadas en el Presupuesto General de la Nación para cada año, a cada una de las instituciones públicas facultadas en esta ley para su aplicación.

	· Seguimiento a la implementación de la estrategia nacional de sostenibilidad a través de la Sub-Comisión Nacional de Monitoreo y Evaluación de la CONAVIH y los recursos designados por las instituciones del SNIS.
	X
	X
	X
	
	
	En agendas de la Subcomisión de M&E de la CONAVIH



•	Financiamiento privado
	Acciones/ Período de ejecución
	2022
	2023
	2024
	2025
	2026
	COMENTARIO

	· Establecer un mapeo de la información y datos que requieren las aseguradoras.
	
	
	
	
	
	No se ha realizado. En anteproyecto de Ley de VIH elaborado en 2022 se introdujo lo siguiente: Servicios de seguros 
Art. 10.- Las empresas y aseguradoras bajo ninguna circunstancia deben adoptar ni implementar prácticas que constituyan actos discriminatorios relacionados con la prestación de los servicios que soliciten las personas con VIH; no deben exigir pruebas, análisis o demás situaciones que lleven a conocer el diagnóstico por VIH. No podrá negarse el cobro de seguros en caso de muerte de personas con diagnóstico de VIH.

	· Establecer opciones de incentivos no financieros de manera conjunta (Estado y empresas aseguradoras), como por ejemplo el MINSAL en su calidad de ente rector proveer estudios actuariales sobre la población que vive con VIH-Sida en el país a las aseguradas.
	
	
	
	
	
	No se ha realizado

	· Generar sesiones informativas sobre la situación el estado del arte del VIH con aseguradoras y bancos.
	
	
	
	
	
	No se ha realizado



	Acciones / Periodo de ejecución
	2022
	2023
	2024
	2025
	2026
	COMENTARIO

	· Desarrollar un mapeo de actores claves del sector privado como del sector público.
	X
	X
	
	
	
	En el Estudio de Mercado Total realizado en 2022 existe un mapeo de clínicas privadas, laboratorios, farmacias, hospitales y clínicas dentales. Se presentó a CONAVIH en 2022 y en Foro Regional de diciembre 2023.

	· Poner en funcionamiento los mecanismos de dialogo público-privado de proveedores de servicios de salud.
	X
	X
	
	
	
	15 Laboratorios privados autorizados por MINSAL, 4 laboratorios de confirmación Centro Ginecológico y hospital ParaVida Escalon, laboratorio clínico escalón y laboratorio Grijalva y 11 que ya fueron contratados en el 2023. Laboratorio autorizados por MINSAL Estrategia MATCH con tu salud: Laboratorio Clínico CECIAM, Laboratorio Clínico Escalón 1 y 2, Laboratorio clínico Grijalva Casa Matriz San Miguel (Plan Y Pasmo), Laboratorio clínico Lister, Hospital de especialidades Nuestra Señora de la Paz (PLan y Pasmo), PARAVIDA Escalón, zona rosa, centro y metrocentro San Salvador, Santa Tecla . (SID 2023). Memorándum de Entendimiento entre PASMO y MINSAL para provisión de PreP en sector privado. 

	· Elaboración de un análisis de mercado que describe la situación actual y del sector privado para implementar efectivamente un abordaje de mercado total para prestar servicios (tratamiento, Prep y autoprueba), desde la oferta y la demanda de los servicios.
	
X
	
	
	
	
	Elaborado en 2022, presentado a CONAVIH y en foros públicos. 

	· Conversatorio para identificar y eliminar las barreras para la referencia y contra-Referencia entre sectores público y privado para institucionalizar buenas prácticas del sector privado en la entrega de servicios de VIH a    personas viviendo con VIH.
	
	
	
	
	
	Pendiente no realizado

	· Reuniones individuales con líderes del sector privado (ANEP y/o Representante de Clínicas del Sector Privado), para lograr su participación en procesos relacionados con la planificación de programas de VIH
	X
	
	
	
	
	En 2022 se sostuvieron reuniones con la directora ejecutiva de ANEP Leonor Selva, sostenida entre ONUSIDA, UITS/VIH y FANCAP, USAID Y PEPFAR. No se concretó nada. 

	· Resumen ejecutivo con datos sobre prestación de servicios, por parte del sector privado y/o satisfacción de clientes de proveedores privados de prestación de servicios, incluidos en la planificación de programas de VIH
	X
	X
	X
	
	
	PASMO realiza encuestas de satisfacción de clientes, especialmente para PreP en las clínicas. Instrumento: Encuesta de satisfacción de usuarios de os servicios

	· Socialización de las guías y documentos técnicos regulatorios del MINSAL para la atención de personas con VIH con los proveedores de servicios de salud del Sector Privado, así como el monitoreo de su aplicación.
	X
	X
	X
	
	
	PASMO lo realiza en clínicas de PreP.

	· Diálogo con el sector privado, para manifestar, dar a conocer su experiencia en VIH y expresar su interés sobre las oportunidades de mercado que apoyan la respuesta nacional al VIH y las oportunidades para contribuir con recursos financieros y no financieros a la respuesta nacional.
	
	
	
	
	
	Pendiente no realizado

	· Capacitar a los proveedores privados sobre el registro en el SUMEVE de las atenciones dadas a personas que  utilizan sus servicios (PrEP y TAR)
	X
	X
	X
	
	
	Realizado, se ha capacitado digitador de SUMEVE de PASMO y se iniciara la digitación de la hoja FVIH-06

	· Investigar en otros sistemas de salud de otros países, para conocer los sistemas de financiamiento de la salud públicos/ privados.
	
	
	
	
	
	No realizado

	· Coordinación con laboratorios privados para la referencia y prestación del servicio de prueba de VIH y sífilis a poblaciones clave, incluye prueba y post-consejería, y reporte a sistema nacional.
	X
	X
	X
	
	Realizado en coordinación de PASMO con la UITS/VIH del MINSAL

	· Monitoreo del desempeño de la calidad en laboratorios privados
	
	
	
	
	Realizado en coordinación de PASMO con la UITS/VIH del MINSAL. Está documentado. Instrumentos utilizados: Herramienta de Evaluación de la Calidad de los Datos Rutinarios (RDQA).
Aseguramiento y mejora de la calidad Laboratorios



	Acciones / Periodo de ejecución
	2022
	2023
	2024
	2025
	2026
	COMENTARIOS

	· Identificar y sistematizar las iniciativas de sostenibilidad exitosas.
	
	
	
	
	
	NO se ha realizado

	· Incorporar a diversos actores del desarrollo (socios cooperantes, organizaciones de sociedad civil, sector privado entre otros) al proceso búsqueda de modelos de cooperación sur-m y cooperación triangular en iniciativas de sostenibilidad.
	
	
	
	
	
	No se ha realizado

	· Un análisis del financiamiento, la transición y las oportunidades para movilizar fuentes nacionales (sin incluir las donaciones de FM) para las organizaciones de la sociedad civil que trabajan en el VIH/SIDA, incluidas las organizaciones de población clave
	
	
	
	
	
	A los fines del año 2020 el Mecanismo Coordinador de País (MCP) de El Salvador, con la asistencia técnica de APMG Health, Inc., participó en un proceso de definición de una Hoja de Ruta hacia la contratación social en El Salvador. Dicha Hoja de Ruta cuenta con un Plan para promover el financiamiento público de servicios esenciales de VIH y de TB por parte de organizaciones de la sociedad civil. 
En 2021 el MCP-ES realizón el Diálogo de país en el marco de la Estrategia de Contratación Social 
para la selección de secretariado interino
No ha habido avances

	· Analizar las oportunidades o la propuesta de reformas al marco político, legal y regulatorio para permitir que las organizaciones de la sociedad civil se financien con un presupuesto gubernamental para servicios de VIH (oportunidades para la contratación social) mediante una competencia abierta y oportuna que incluya la
rendición de cuentas.
	
	
	
	
	
	Hay un subsidio mínimo aunque no es por competencia, Ver ley de presupuesto con la distribución del presupuesto por organización. 

Está creada la coalición de organizaciones de la Subcomisión para la contratación social. No hay avances ( SID 2023)

	· Un estudio de costo-efectividad por servicios prestados por las organizaciones de sociedad civil para lograr    mejores operaciones o intervenciones con el apoyo de Cooperantes y MCP-ES
	
	
	
	
	
	No se ha realizado

	· Coordinación entre INSAFORP, MCP-ES y las organizaciones de sociedad civil que trabajan en VIH para el  fortalecimiento de capacidades.
	
	
	
	
	
	No se ha realizado con INSAFORP. INSAFORP ya fue disuelto por decreto legislativo. No obstante existen otras iniciativas para el fortalecimiento de soc. civil: FONDO MUNDIAL, MCP-ES, PEPFAR, ONUSIDA, entre otros. 






•	Optimización y asignación Costo-Efectiva
	Acciones / Periodo de ejecución
	2022
	2023
	2024
	2025
	2026
	COMENTARIOS

	· Análisis costo-efectividad y estudios epidemiológicos de las principales actividades de prevención para determinar su impacto en la epidemia.
	
	X
	X
	
	
	Realizado el análisis económico de la epidemiologia y la orientación del gasto de la Respuesta Nacional al VIH. Año 2023Permitiendo estimar el costo de atención anual de una persona en VICITS como en clínicas amigables, aspectos importantes para el avance en la eficiencia asignativa de los recursos nacionales

	· Evaluación de medio término del PENM 2022-2026
	
	
	X
	
	
	Realizado en 2024. Existe un informe.



	Acciones / Periodo de ejecución
	2022
	2023
	2024
	2025
	2026
	COMENTARIOS

	· Descentralizar la atención médica a 11 Hospitales Nacionales del MINSAL y a 6 Unidades Médicas y Policlínico del ISSS
	
	
	
	
	
	Se ha iniciado el proceso en 2 hospitales del MINSAL, no ha habido avance en el ISSS

	· Modificar el Listado Institucional de Medicamentos Esenciales LIME para dispensación en las VICITS de acuerdo con modelos diferenciados de atención y el involucramiento de las ONG.
	
	X
	X
	
	
	ARV para PreP se dispensan en Clínicas VICITS

	· Optimizar y monitorear la atención de servicios de VIH (servicios diferenciados de atención, inicio rápido.
	X
	X
	X
	
	
	Se realiza sistemáticamente por la UITS, MLC, PEPFAR. 

	· Promoción del mensaje indetectable intransmisible con las personas viviendo con VIH con énfasis en las poblaciones clave.
	X
	X
	X
	
	
	Se realiza a través de MATCH con tu Salud, y con Proyecto Cuidado y Tratamiento. 

	· Implementar y monitorear el uso de la profilaxis pre - exposición en los establecimientos públicos y privados.
	X
	X
	X
	
	
	Lo realiza la UITS/VIH MINSAL

	· Desarrollo de intervenciones innovadoras de Prevención y referencia a Prueba de VIH hacia laboratorios privados a través de Ciber Educadores, dirigidas a poblaciones de difícil acceso y en horarios amplios para cubrir las necesidades, así como la posibilidad de abarcar diferentes áreas geográficas al mismo tiempo, sin necesidad de movilizar recursos.
	X
	X
	X
	
	
	Lo realiza PASMO

	· Intervenciones para favorecer la retención y recuperación a la atención (promotores de adherencia y enlaces comunitarios)
	X
	X
	X
	
	
	Realizado a través de grupos de apoyo impulsado por MINSAL, implementadores de FM y PEPFAR

	· Mejora continua de supervisión de la calidad de los laboratorios públicos y privados, para fortalecer las competencias técnicas, estructura organizativa y calidad de la atención
	X
	X
	X
	
	
	Realizado a través de PASMO. Con la asistencia técnica de FANCAP, se ha elaborado la  Norma técnica de mejora continua de la calidad para el fortalecimiento de la gestión de los servicios de salud en el SNIS



	· Monitoreo al cambio de los estándares de calidad de la Unidad de Programa de ITS/VIH y su formulación en la plataforma del MINSAL.
	X
	X
	X
	
	No se ha realizado el cambio en la plataforma del MINSAL, no obstante, sí se realiza el monitoreo de los estándares de calidad

	· Mejora del tiempo de respuesta y disponibilidad de medicamentos, insumos de salud y de laboratorio en los establecimientos de salud, para optimizar las redes de distribución y mejorar el cumplimiento de los lineamientos vigentes.
	
	
	
	
	Han existido desabastecimientos de CV en 2023 debido a proceso de compra del gestor. Se ha asignado un nuevo gestor de compra para garantizar la disponibilidad de insumos.  2023. 

	· Establecimiento de herramientas de medición de desempeño, y supervisión, para mejorar los resultados de la gestión de suministros.
	
	
	
	
	

	· Establecimiento de mecanismos para crear potenciales incentivos de retención en la fuerza laboral en el  personal de salud.
	
	
	
	
	No se ha realizado

	· Seguimiento a los niveles de inventario, para anticipar situaciones de desabastecimiento y evitar pérdidas por vencimiento, identificando las gestiones requeridas.
	X
	X
	X
	
	Se realiza con apoyo de PSM

	· Monitoreo de la resistencia a los ARV para evaluar el fracaso del tratamiento y guiar la terapia antirretroviral efectiva
	X
	X
	X
	
	Se realiza 

	· Asistencia técnica a los programas VIH y Tb para fortalecer las acciones colaborativas en el manejo de la coinfección Tb/VIH
	X
	X
	X
	
	Se ha dado una planificación para el nuevo modelo de la cascada coinfección TB/VIH
Manual de Funcionamiento de las 12 actividades colaborativas

	· Promover y ofrecer el diagnóstico temprano de VIH en pacientes con tuberculosis confirmada y presuntiva, mediante el uso de consejería y prueba de VIH
	X
	X
	X
	
	Se realiza con un % del 95% de ofertar a los ptes con TB

	· Programación anual actualización de conocimientos del personal de salud vinculado en el manejo de la atención a personas con VIH y poblaciones clave, en coordinación con las entidades académicas y formadoras de recursos humanos en salud.
	X
	X
	X
	
	En 2024 se actualizo la norma y los lineamientos de atención pero no se han divulgado aún

	· Promover y ofrecer el diagnóstico temprano de VIH en pacientes con ITS
	X
	X
	X
	
	Se hace en las VICITS y amigables. Se hace como normativa general

	· Mantener los datos e información en los sistemas clave de seguimiento a la epidemia de VIH para analizar los resultados y brechas en la Cascada de Atención en VIH e identificar barreras sistemáticas y emergentes que
obstaculizan el aumento de coberturas para cada uno de los pilares de la cascada.
	X
	X
	X
	
	La Cascada de Atención está actualizada



	Acciones / Periodo de ejecución
	2022
	2023
	2024
	2025
	2026
	
COMENTARIOS

	· Monitoreo de la implementación de los lineamientos de OMS sobre inicio rápido.
	X
	X
	X
	
	
	La Guía clínica para la atención integral en salud de las personas con VIH tuvo una enmienda Acuerdo N° 2686 del Órgano Ejecutivo en el Ramo de Salud, en 2021donde se establece el inicio rápido no más de 7 días desde el diagnóstico de la infección por VIH.

	· Promover la estandarización y racionalización de los esquemas basados en lineamientos e identificando acciones para reducir los costos y mejorar la disponibilidad de las medicinas
	X
	X
	X
	
	
	Se ha realizado, más del 95 % de personas en TAR están con esquema de TLD y el 5% en Abacavir por alguna condicionante  relacionada a Resistencia

	· Incorporación en documentos técnicos regulatorios de MINSAL de las recomendaciones de OMS sobre dispensación multimes de ARV.
	X
	X
	X
	
	
	Se ha hecho,se tiene dispensación a 3 y 6 meses

	· Sesiones permanentes de diseminación de información sobre la Guía Clínica de atención a personas viviendo con VIH, con personal de salud y sociedad civil.
	
	X
	X
	
	
	Se ha realizado

	· Actualización de costos logísticos para alcanzar la estrategia 959595 identificando brechas financieras y  potenciales eficiencias en el uso de pruebas y medicinas antirretrovirales
	
	X
	X
	
	
	Se ha hecho,la estimación de costos de reactivos y medicamentos,ETMI  y TB



	Acciones / Periodo de ejecución
	2022
	2023
	2024
	2025
	2026
	COMENTARIOS

	· Talleres de análisis de definición de modelos diferenciados de atención a personas con prioridad en zonas de alta carga de enfermedad y poblaciones clave VIH.
	X
	X
	
	
	
	Realizado

	· Cuantificación y generación de planes de compra de ARVs y pruebas de laboratorio con el MINSAL (estimación de necesidades futuras de medicamentos) y desarrollo de planes de compra, identificando brechas financieras
si las hubiera, como insumos para la instalación de servicios diferenciados de atención.
	X
	X
	
	
	
	Realizado

	· Identificación de cambios en normativas o políticas específicas para la implementación de modelos diferenciados de atención, que norman la prestación de servicios de VIH.
	X
	X
	X
	
	
	Realizado desde 2021

	· Establecimiento y evaluación de la adopción de modelos diferenciados en los diferentes establecimientos de salud.
	X
	X
	X
	
	
	Realizado desde 2021

	· Sistematización de experiencias exitosas en la adopción de modelos diferenciados de atención
	X
	X
	X
	
	
	Realizado







Ámbito político-normativo
	Acciones / Periodo de ejecución
	2022
	2023
	2024
	2025
	2026
	

	· Revisión y análisis del marco de políticas que no son específicas para VIH y que especifiquen protección legal para poblaciones clave (HSH, Trans)
	X
	X
	
	
	
	Iniciativas de ley elaboradas por organizaciones LGBTIQ sobre Identidad de Género y Ley de Igualdad y No Discriminación

	· Ampliar los procesos de formación dirigidos a servidores públicos para disminuir el estigma y discriminación hacia las personas viviendo con VIH y poblaciones clave.
	X
	X
	X
	
	
	Realizado por FANCAP a través de Carta de Entendimiento con PDDH y con PGR.

	· Medición del índice estigma y discriminación.
	X
	X
	
	
	
	INDEX 2.0

	· Elaboración de un informe de situación sobre los derechos humanos relacionados con personas viviendo con VIH y poblaciones clave.
	X
	X
	
	
	
	Informe 2022-2023 Sobre Violaciones a Derechos Humanos de las Personas con VIH elaborado con la PDDH. Actualmente en proceso para elaboración del informe 2024. 

	· Fortalecimiento de la Unidad por el Derecho a la Salud a través de la conformación de un equipo técnico jurídico del MINSAL para dar respuesta a denuncias relacionadas con el estigma y discriminación.
	
	
	
	
	
	No se realizó, en el anteproyecto de ley se contempló una figura diferente a la Unidad por el Derecho a la Salud para que conozca sobre sobre la aplicación de la ley. 



	Acciones / Periodo de ejecución
	2022
	2023
	2024
	2025
	2026
	COMENTARIO

	· Asistencia técnica para análisis de los beneficios del uso del Dolutegravir Pediátrico, Tenofovir - Alafenamida y sus efectos y costos y planes de introducción, transición o cambio en nuevos antirretrovirales
	
	X
	
	
	
	La introducción del Dolutegravir pediátrico ya está realizado y utilizándose en el CENID-Hospital Bloom.

	· Sesión de análisis para integrar el medicamento como esquema de atención pediátrica a personas con VIH en la Guía Clínica de Atención
	
	X
	
	
	
	Está integrado en Guía Clínica de Atención

	· Implementación de modelos diversificados para toma de muestras y procesamiento de carga viral y CD4
	X
	
	
	
	
	Ya están en San Salvador, San Miguel, Santa Ana. Está diversificada por el MINSAL. Falta el ISSS la descentralización en San Miguel y en Santa Ana. 

	· Implementación de la prueba DUAL para VIH y sífilis.
	
	
	X
	
	
	Está realizada y distribuyéndose

	· Modelos diferenciados de entrega de medicamentos (domiciliar, farmacia especializada y sector privado)
	X
	X
	X
	
	
	Está realizado modelos diferenciados, con sector privado sólo en el caso de la PreP.






