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Prélogo

Con la finalidad de prestar la atencién opor-
tuna en materia de salud a la poblacién sal-
vadorefa, la Organizacién Panamericana de
la Salud (OPS) concentré sus esfuerzos en el
periodo de abril de 2021 hasta diciembre de
2023 en fortalecer el enfoque de Atencion
Primaria de Salud, promover la salud preven-
tiva y revitalizar las funciones esenciales de la
salud publica.

En estos dos anos, destaca la cooperacion téc-
nica y financiera facilitada a El Salvador en
areas estratégicas, que incluyen la respuesta
resiliente del Sistema Nacional Integrado de
Salud ante las amenazas multiples; el mode-
lo de atencién centrado en las personas y con
enfoque en todo el curso de la vida; y la con-
solidacion de iniciativas programaticas para
vigilar, prevenir y controlar las enfermedades
transmisibles y no transmisibles. Cada una de
las actividades, proyectos y programas ejecu-
tados responde a estrategias para un contexto

desafiante, como el que experimenta El Salva-
dor y los que enfrentan la mayoria de los pai-
ses en la Region de las Américas.

Dentro de las metodologias empleadas des-
tacan dos ejes transversales: por un lado, el
fortalecimiento de las capacidades técnicas
en los profesionales y las profesionales de
la salud y, por otro, el fomento de la parti-
cipacion de la sociedad organizada y las co-
munidades en tareas de vigilancia y preven-
cion relacionadas con varios padecimientos
de salud. A esos ejes compartidos se suman
la mejora progresiva de los procesos técni-
cos-administrativos para usar las tecnologias
y los protocolos sugeridos por la OPS; la ela-
boracién de normativas que posibiliten la es-
tandarizacion en la prevencion, el diagnésti-
co y el tratamiento de diferentes patologias;
y, también, la asesoria para disefar planes
estratégicos nacionales que respondan a los
retos regionales en salud publica.
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Por ello, esta serie de publicaciones quiere
documentar y sistematizar la cooperacién
brindada por la OPS a El Salvador a través
de diferentes iniciativas que permitieron
obtener resultados eficientes ante las ne-
cesidades de la poblacién salvadorefa y
gue procuraron ampliar tanto el acceso a
la salud publica como su cobertura. En ge-
neral, de cada experiencia se presentan los
productos elaborados, los logros obteni-
dos, las metodologias empleadas, las opor-
tunidades de mejora y las proyecciones de
futuro. Por otra parte, se espera que estas
sistematizaciones resulten de utilidad para
otros Estados Miembros que situen el dere-
cho alasalud en un lugar prioritario de sus
agendas politicas.

Expreso un sincero agradecimiento a las au-
toridades y al personal técnico de las institu-
ciones de salud publica de El Salvador por su
apertura y colaboracion, al igual que a los so-
cios y donantes que trabajaron con nosotros
para alcanzar los avances y logros presenta-
dos a continuacion.

Finalmente, reafirmamos la conviccién con
que la OPS seguird trabajando para alcanzar la
equidad en la salud publica, un eje central en
los Objetivos de Desarrollo Sostenible y su pro-
mesa de “asegurar que nadie se quede atras”.

Giovanni Escalante Guzman
Representante de la OPS/OMS en El Salvador
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4 FORTALECIMIENTO DE LA RESPUESTA
ANTE EL VIH, LA TUBERCULOSIS
Y LA TB RESISTENTE

SES

DGCP

Direccion General de Centros Penales
HSH

Hombre que tiene sexo con otro hombre
ISSS

Instituto Salvadorefio del Seguro Social
MINSAL

Ministerio de Salud

MISP

Ministerio de Justicia y Seguridad Publica
Mtrans

Mujeres transgénero

MTS

Mujeres trabajadoras sexuales

OoDS

Objetivos de Desarrollo Sostenible

OMS

Organizacién Mundial de la Salud

SENTAR LAS BASES PARA INICIATIVAS INTER
PROGRAMATICAS EN LA VIGILANCIA, PREVENCION Y

CONTROL DE LAS ENFERMEDADES TRANSMISIBLES Y NO

TRANSMISIBLES.

OPS
Organizaciéon Panamericana de la Salud

PPL
Personas privadas de libertad

{c]Ke
Comité Regional Luz Verde (en inglés,
Regional Green Light Committee)

SNIS
Sistema Nacional Integrado de Salud

TB
Tuberculosis

UPTYER
Unidad de Prevencién y Control de la
Tuberculosis y Enfermedades Respiratorias

VICITS
Vigilancia centinela de las ITS y el VIH

VIH
Virus de la inmunodeficiencia humana



Antecedentes

Para el cumplimiento de la Agenda 2030 y
los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS)
resulta importante acelerar las acciones de
prevencion y control de las enfermedades
transmisibles, como la tuberculosis (TB) y las
coinfecciones con el virus de la inmunodefi-
ciencia humana (VIH). En 2019, los Estados
Miembros de la Organizacién Panamericana
de la Salud (OPS) aprobaron la Iniciativa para
la Eliminacién de Enfermedades: una politica
para un enfoque integrado y sostenible de las
enfermedades transmisibles en las Américas,
que se comprometia a eliminar mas de 30 en-
fermedades transmisibles y afecciones relacio-
nadas para el afo 2030. En ese grupo de en-
fermedades el VIH y la TB son una prioridad.

Contar con sistemas de informacion robustos y
abordar la resistencia a los medicamentos an-
ti-TB y a los antirretrovirales (ARV) constituye

Dr. Giovanni Escalante,
Representante de la OPS/OMS
(1, p. 4)

un reto para los paises que presentan determi-
nantes sociales complejos. Por ello, los progra-
mas de TB y VIH han desarrollado planes estra-
tégicos multisectoriales que contribuyen a una
respuesta nacional ampliada, implementando
estrategias innovadoras que apoyan el control
de la TB y del VIH y, ademas, previendo inter-
venciones en los grupos poblaciones con ma-
yor riesgo de enfermar de TB y VIH.
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Descripcion

En los aflos 2021 y 2022, la Representaciéon
de la Organizacién Panamericana de la Sa-
lud (OPS) ha desarrollado misiones conjuntas
para apoyar el despliegue del programa de
tuberculosis y brindar asistencia técnica en
las cuatro areas siguientes: a) el manejo de la
TB resistente en dos visitas del Comité Regio-
nal Luz Verde (RGLC, por sus siglas en inglés);
b) el andlisis de informacion estratégica so-
bre TB para sus proyecciones y metas; ¢) la
interoperabilidad de los sistemas de TB con
el VIH y otras enfermedades crénicas como
la diabetes; y d) el apoyo en las compras de
medicamentos anti-TB, insumos y equipo de
laboratorio.

El programa de TB ha comenzado a imple-
mentar un sistema en linea basado en la his-
toria clinica del paciente, llamado SIS (Web
TB/SIAP), gracias al cual se espera contar con

la informacién en tiempo real. Por el mo-
mento, dos regiones de salud estdn monito-
reando la introduccién de los datos.

En cuanto a la coinfeccién de TB y VIH, el
Ministerio de Salud (MINSAL), a través de la
Unidad del Programa de VIH e Infecciones
de Transmisién Sexual (ITS), ha puesto en
marcha un sistema en linea y en tiempo real
para dar seguimiento a la cohorte de VIH de
forma nominal; este sistema genera indica-
dores para el cumplimiento de las metas in-
ternacionales de la estrategia 95-95-95'. En

1/ La estrategia 95-95-95 busca que el 95 % de las per-
sonas que viven con VIH conozcan su condicién (estén
diagnosticadas); que, de estas, el 95 % accedan al tra-
tamiento; y que, de este Ultimo grupo, el 95 % logre
reducir su carga viral.



los aflos 2021 y 2022, desde la OPS se apoyd
en este &mbito con las siguientes acciones: a)
se reviso la cohorte de casos de personas con
VIH y se limpid la base de datos siguiendo
los estandares de la guia de la Organizacién
Mundial de la Salud (OMS), y b) se mejora-
ron los datos para construir la cascada? de
atencion a personas con VIH. En este caso,
el sistema ha podido generar esta cascada
con alcance nacional, para cada estableci-
miento de salud que tenga una clinica TAR?
—es decir, genera en una sola cascada la co-

bertura de personas diagnosticadas, la de
tratamiento y la del impacto en la medicién
de la carga viral suprimida (menos de 1,000
copias)—, y ha generado también la cascada
de prevencion, que es el seguimiento de los
negativos, con el objetivo de mantenerlos
negativos a través de las intervenciones de
prevencién. Ademas, se dio seguimiento a la
cascada de la coinfeccién de TB y VIH; esta
vigilancia ayuda a tomar decisiones basadas
en evidencia.

2/ La Fotografia que mide la cobertura de lo que podria ser la cantidad de pruebas realizadas en la poblacién.
3/ Son clinicas de servicio integral de atencion a las personas que viven con el VIH o con el sindrome de inmunodefi-
ciencia adquirida (SIDA); en la actualidad, operan en 20 hospitales publicos de todo el pais.
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GRUPO DE BENEFICIARIOS

> Poblaciones clave: hombres que tienen sexo con hombres
(HSH), mujeres transgénero (Mtrans) y mujeres trabajadoras
sexuales (MTS) (las poblaciones de mayor riesgo y vulnera-
bilidad); personas con VIH; personas privadas de libertad : B :
(PPL); y personas con comorbilidad TB/diabetes mellitus y fih g
otras enfermedades inmunodepresoras y cronicas. : ) e
Personas usuarias de los servicios de salud en el Sistema
Nacional Integrado de Salud (SNIS).
Poblacién general de El Salvador.

NIVEL ._
Nacional, a través de la participacion de los diferentes - 1

sectores del “Plan estratégico nacional multisectorial para
el control de la tuberculosis en El Salvador 2022-2026" y del
“Plan estratégico nacional multisectorial de VIH 2022-2026".

EJECUTORES

> Ministerio de Salud (MINSAL):
e Unidad del Programa de Tuberculosis y Unidad del

Programa de ITS-VIH 2l

Instituto Salvadorefo del Seguro Social (ISSS) : :
Comando de Sanidad Militar (COSAM)
Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial (ISBM)
Consejo Superior de Salud Publica (CSSP)
Ministerio de Justicia y Seguridad Publica (MJSP)
Direccién General de Centros Penales (DGCP)
Fondo Mundial de Lucha contra el SIDA, la Tuberculosis y
la Malaria (Fondo Mundial)
ONUSIDA
Organizaciones de la sociedad civil
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Objetivos

Objetivo general

Fortalecer la prevencion y la atencién in-
tegral de los nuevos casos de tuberculosis y
VIH, centradas en las personas afectadas por
la enfermedad y sus familias para reducir la
mortalidad; este fortalecimiento debe contar
con un abordaje estratégico para las pobla-
ciones priorizadas, en armonia con la Estrate-
gia Mundial Fin de la TB y el acceso universal
a la salud, y respondiendo a la coinfeccion de
TByVIH (2, p. 11).

Objetivos especificos

> Abordar la TB y el VIH de manera opor-
tuna en los grupos de mayor riesgo y vul-
nerabilidad con enfoque centrado en la
persona.

Fortalecer el diagndstico y el tratamiento
de la tuberculosis sensible y la tuberculo-
sis farmacorresistente, asi como del VIH y
otras ITS.

Brindar cooperacion técnica para elaborar
politicas de salud intersectoriales, multi-
disciplinarias y multisectoriales, entre las
que se incluyan estrategias de participa-
cién comunitaria e interculturalidad.
Fortalecer el SNIS y el Sistema Unico de In-
formacion de Salud (SUIS) en sus tareas de
vigilancia, investigacién e innovacion tec-
nolégica.

Aportar a la identificacién de los retos y
las brechas para la prevencién y el control
avanzado de la TB y el VIH como problema
de salud publica en El Salvador.

OPS/
OMS

1



OPS/
OoMSs

12

Actividades

> A través de la Unidad del Programa de Tu-

berculosis e Infecciones Respiratorias, el
MINSAL ha logrado contener el impacto
causado por la COVID-19 en el afio 2020;
se ha impulsado el control de las infeccio-
nes en los servicios de salud y la busqueda
del sintomatico respiratorio.

El programa de TB ha puesto en marcha
estrategias como TB en grandes ciudades y
ENGAGE-TB vy, también, ha implementado
metodologias innovadoras para el diag-
nostico oportuno y el tratamiento eficaz.
Se ha trabajado de manera continua y
sostenida en las actividades colaborativas
entre los programas de TB y VIH, que per-
miten que ambos programas analicen la in-
formacién y tomen decisiones oportunas.

> El abordaje del VIH se ha realizado desde

la prevencion combinada (VIH y otras ITS)
y la atencién de las personas con VIH en
los centros de atencién integral.

Se ha desarrollado la vigilancia de la casca-
da de atencién al VIH basada en la cohorte
de casos en el sistema SUMEVE. Con esta vi-
gilancia se ha cumplido con las metas 95-95-
95: es decir, el 95 % de las personas diagnos-
ticadas segun las estimaciones, el 95 % de
las personas en tratamiento con antirretro-
virales y el 95 % de las personas en terapia
antirretroviral con la carga viral suprimida.
Se ha llevado a cabo la vigilancia de las
personas negativas al VIH con riesgo sus-
tancial para que sigan negativas y su vigi-
lancia en la cascada de prevencion en el
sistema SUMEVE.

Se ha realizado el seguimiento a la elimi-
nacion de la transmisién materno-infantil
en las embarazadas con VIH y el control de
las nifias y los nifos expuestos.

4/ La La estrategia ENGAGE-TB es una iniciativa y recomendacion de la OMS, basada en integrar las actividades
comunitarias de lucha contra la tuberculosis en la poblacion general a través de un enfoque que diferencia los tipos
de poblaciones a los que se asiste. Con este fin, implementa estrategias comunicacionales masivas orientadas a pro-
mover, prevenir y detectar precozmente la tuberculosis.



Productos

Como principales productos destacan los in-
formes que contienen recomendaciones y
proponen tareas de fortalecimiento a las ca-
pacidades institucionales:

> Lineamientos para la prevencién y el con-
trol de la TB en las PPL en Latinoamérica 'y
El Caribe.

> Andlisis de la situacién de la interoperabi-
lidad en los sistemas de informacion sobre
tuberculosis en El Salvador.

> Revision epidemioldgica de TB en El Salvador.

> Monitoreo del componente de tuberculo-
sis farmacorresistente, con apoyo del equi-
po del RGLC.

> Apoyo a la informacion estratégica sobre
VIH e ITS, y fortalecimiento del monitoreo
y evaluacion de los servicios preventivos y
de atencion.

> Abordaje de la eliminacién materno-in-
fantil del VIH y la sifilis con la integracion
de la hepatitis B y la enfermedad de Cha-
gas (iniciativa ETMI plus).

Metodologia

> Se realizaron visitas virtuales y presencia-

les para evaluar los logros y las brechas en
TBy TB/VIH.

Se desarrollaron reuniones estratégicas
con las autoridades de salud y de los pro-
gramas nacionales de TB y VIH.

Se brindé asistencia técnica para elaborar
una ruta de trabajo que consolidara los lo-
gros en un periodo de 12 meses.

OPS/
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Logros

Logros en TB

>

Se constataron logros destacados en la
prevencién, la atencion y el tratamiento
de la TB, de modo que las autoridades
concluyeron que se podia poner fin a esta
enfermedad con el trabajo intersectorial
que se habia venido realizando y que se
esperaba cumplir con las metas trazadas
en este ambito (4, p. 11).

El pais realizdé avances significativos en la
implementacién del manejo programético
de la TB y sus comorbilidades dentro de los
centros penitenciarios, con base en el marco
legal vigente, mediante la coordinacién in-
terinstitucional e interprogramatica, y con
una inversion y un apoyo logistico notables.
La Unidad de Prevencién y Control de la
Tuberculosis y Enfermedades Respiratorias
(UPTYER) recomienda el tamizaje activo de
la TB, la atencion centrada en las personas
con TB y otras comorbilidades, y el examen
de los factores de riesgo relacionados con

la TB en las PPL, como la infeccién por VIH,
el uso de sustancias, la diabetes, las hepa-
titis virales y el estado de la salud mental.
Dentro del “Plan de accién para el control
de la TB mediante la aplicacion de medidas
de control administrativo en el sistema pe-
nitenciario de El Salvador” se especifican
las siguientes actividades: a) la deteccidon
y el diagnéstico de la TB, b) el aislamiento
de las personas con TB o sospecha de TB, ¢)
el tratamiento, d) la evaluacion del riesgo
de transmision dentro del centro penal, y
e) los planes de control de la infeccién.

El diagndstico de la TB sigue el siguiente
proceso: a) la primera prueba para el diag-
néstico de la TB se realiza mediante biolo-
gia molecular (GeneXpert MTB/RIF Ultra),
b) otras pruebas bacteriolégicas para el
diagnostico (cultivos, pruebas de sensibili-
dad a drogas o PSD, etc.) se efecttan a tra-
vés de la coordinacion con el laboratorio
de referencia, y ) se obtiene acceso a rea-
lizar radiografias de térax en los servicios y
a través de la unidad moévil de la UPTYER.
Se cuenta con el observatorio TB de El Sal-
vador, con 18 organizaciones asociadas en
ENGAGE-TB para promover el trabajo co-
munitario sobre esta enfermedad.
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> Se han realizado tamizajes para tomar la

prueba del VIH al 95 % de las PPL.

En el pais, la tasa de éxito terapéutico es
superior al 90 %, aunque resulta mas baja
en las personas con TB y VIH, con una mor-
talidad del 10.8 %. En centros penales el
éxito terapéutico alcanza el 94 %.
Durante la pandemia, en 2020, los equipos
de los centros penitenciarios mantuvieron
la busqueda activa de casos, el tratamien-
to, la implementacién de medidas para
controlar las infecciones y la aplicacion de
los lineamientos para el manejo de la TB,
asi como estrategias innovadoras para en-
tregar los medicamentos en casa y obser-
var la toma de medicamentos por video-
Ilamada.

Los aportes del equipo de la Direcciéon de
Tecnologias y Comunicaciones (DTIC) del
MINSAL, asi como del equipo que brinda
los servicios de atencién de VIH dentro de
los hospitales, garantizan la captacion de
informacién sustancial y de calidad para el
funcionamiento del sistema.

Logros en VIH

> Se brinda atencion preventiva en 20 clini-

cas para la vigilancia centinela de las ITS y

el VIH (VICITS) y 15 clinicas amigables para
poblaciéon clave (HSH, Mtrans, MTS) distri-
buidas en la red de servicios de salud.

Se cuenta con 20 clinicas de atencion inte-
gral para el abordaje de las personas con
VIH; 18 de estas clinicas ofrecen atencion a
las embarazadas con VIH.

Se cuenta con un sistema nominal y robus-
to para el seguimiento, la vigilancia y el
control de las personas con VIH (SUMEVE)
y el SIS para la historia clinica de las VICITS.
Existe control de la enfermedad avanzada
para el VIH con deteccion de pruebas para
la histoplasmosis, la criptococosis y la TB,
entre otras.

Se realizan andlisis estratégicos en todos
los niveles con los datos de las cascadas de
atencién y prevencion.

Se cuenta con un abordaje integral para
las personas privadas de libertad en la pre-
vencién y la atencion al VIH y otras ITS.

Se cuenta con la participacion de la socie-
dad civil en la planificacién, la toma de ac-
ciones y el apoyo comunitario.

Se ha iniciado en el pais el tratamiento de
profilaxis preexposicion (PrEP), como pre-
ventivo para la poblacion clave en 12 VI-
CITS.



Logros generales

> En El Salvador la TB constituye un proble-

ma de salud publica relevante, que esta
siendo abordado con un compromiso po-
litico e institucional significativo. En este
contexto se han conseguido avances no-
torios en la implementacién de su manejo
programatico, mediante la identificaciéon
de las poblaciones vulnerables y con base
en el marco legal y normativo actualizado,
asi como con la coordinaciéon interinstitu-
cional e interprogramética que facilita la
toma de decisiones oportunas (3, p. 4).

El “Plan estratégico multisectorial para el
control de la tuberculosis en El Salvador
2022-2026" establece las metas que el
programa de TB debe alcanzar y las bre-
chas que debe superar para cumplir tanto
la meta 3.3 del objetivo tres de los ODS

(“para 2030, poner fin a las epidemias
del SIDA, la tuberculosis, la malaria y las
enfermedades tropicales desatendidas y
combatir la hepatitis, las enfermedades
transmitidas por el agua y otras enferme-
dades transmisibles”) como la Estrategia
Mundial Fin de la TB establecida por la
OPS/OMS (5, p. 15).

El “Plan estratégico multisectorial para el
VIH y otras ITS en El Salvador 2022-2026"
establece las metas integrales en VIH, para
alcanzar la meta 3.3 del objetivo tres de
los ODS (“para 2030, poner fin a las epide-
mias del SIDA, la tuberculosis, la malaria y
las enfermedades tropicales desatendidas
y combatir la hepatitis, las enfermedades
transmitidas por el agua y otras enferme-
dades transmisibles”) como la Estrategia de
acceso universal a la salud de la OPS/OMS.
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Oportunidades

de mejora

Proyecciones

>

Apoyo en la actualizacion de la normativa
institucional vigente. de acuerdo con los
cambios realizados en las guias de la OMS
para TBy VIH.

Fortalecimiento del abordaje de las enfer-
medades croénicas, la desnutricion y otras
comorbilidades.

Continuar con el trabajo intersectorial en-
tre el MINSAL, el MJSP y otros sectores.
Mantener y reforzar la estrategia nacional
de participacion comunitaria para preve-
nir y controlar la TB y el VIH.

Actualizar las alianzas estratégicas con el
Comité Nacional de Docencia y promover
investigaciones sobre esta enfermedad, ade-
mas de otras en las areas publica y privada.
Adquirir equipos que fortalezcan el diag-
noéstico oportuno para la TB sensible y
farmacorresistente: reforzar los cultivos

en medios liquidos (mycobacteria growth
indicator o MGIT), incrementar el nimero
de GeneXpert y analizar la necesidad de
aumentar el numero de equipos Xpert
MTB/XDR. Como proyeccion también se
incluye el uso multidiagnéstico para el VIH
en los lugares mas remotos donde haya
mayor necesidad.

Fortalecer el “Plan nacional de abogacia,
comunicacion y movilizacién social para
el control de la TB 2017-2021", elaborado
por el Programa Nacional de Tuberculosis
y Enfermedades Respiratorias del MINSAL.
Este plan responde a las sugerencias reali-
zadas a los paises y a los socios a través de
la Estrategia Mundial Fin de la TB estable-
cida por la OPS/OMS (6, p. 13).

Apoyar los analisis estratégicos de los da-
tos para la toma de decisiones oportuna
en los componentes de TB y VIH.



SENTAR LAS BASES PARA INICIATIVAS INTER OPS/
PROGRAMATICAS EN LA VIGILANCIA, PREVENCION Y OoMS
CONTROL DE LAS ENFERMEDADES TRANSMISIBLES Y NO
TRANSMISIBLES.

4 FORTALECIMIENTO DE LA RESPUESTA
ANTE EL VIH, LA TUBERCULOSIS
Y LA TB RESISTENTE
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