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INTRODUCCIÓN 
 

Objetivo de la Estrategia 
 
El objeto de la Estrategia Mundial del Sector de la Salud contra el VIH/sida para 2011-2015 es: 
1. Fijar objetivos mundiales a la respuesta del sector de la salud al VIH/sida. 
2. Orientar las respuestas nacionales al VIH. 
3. Aportar un marco para la acción concertada de la OMS a nivel mundial, regional y nacional,  
 
La estrategia se basa en los logros y las experiencias de la iniciativa «tres millones para 2005» y 
el Plan de Acceso Universal 2006-2010 de la OMS para el VIH/sida, y tiene como objetivo 
armonizarse con otros marcos estratégicos más generales, como los Objetivos de Desarrollo del 
Milenio (ODM), la renovación de la atención primaria de salud, los compromisos del Plan de 
Acceso Universal o la Estrategia del ONUSIDA para 2011-2015.  Además, toma en consideración 
el cambio de la estructura de la salud pública y trata de incorporar los principios de la 
Declaración de París sobre la Eficacia de la Ayuda.  
 
Estructura 
 
El presente documento consta de seis secciones: 

• En la primera se resume la estrategia. 

• En la segunda se presentan el contexto del VIH y el contexto sanitario más general en los 
que se plantea la estrategia. 

• En la tercera se establecen la perspectiva, objetivos, indicadores y metas mundiales que 
deben orientar las respuestas de los países. 

• En la cuarta se definen las cuatro Orientaciones Estratégicas para los programas nacionales 
integrales del sector de la salud con respecto al VIH/sida, así como las políticas prioritarias 
conexas del sector de la salud y los enfoques e intervenciones que deben aplicar los países. 

• En la quinta se define el papel de la OMS en la prestación de apoyo a los países para que 
ejecuten los programas nacionales y alcancen sus metas con respecto al VIH; se perfilan las 
áreas en las que se centrará la OMS en 2011-2015, y se describen los enfoques estratégicos 
que adoptará la Organización. 

• En la sexta se explica cómo se aplicará, monitorizará y evaluará la estrategia, y se exponen 
las ventajas comparativas de la OMS y las funciones de los asociados para respaldar la 
respuesta del sector de la salud. 
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I. RESUMEN BREVE DE LA ESTRATEGIA MUNDIAL DEL SECTOR DE LA 
SALUD CONTRA EL VIH/SIDA 

 
En esta sección se presentará una sinopsis de la estrategia y, en particular: 

• La acción mundial. 
o La perspectiva mundial. 
o Los objetivos mundiales. 
o Los principios rectores. 

• La acción en los países. 
o Las cuatro Orientaciones Estratégicas. 

• La función de la OMS. 
o La misión de la OMS. 
o Las áreas prioritarias para la OMS en cada una de las cuatro Orientaciones Estratégicas. 
o Los enfoques estratégicos de la OMS.  

 
 

II. CONTEXTO 
 
A. Progresos y retos 
 
En esta sección se ofrecerá una visión general de la situación de la epidemia de VIH/sida y de la 
respuesta del sector de la salud, basándose para ello en los datos más recientes de: 

• La actualización del ONUSIDA/OMS sobre la epidemia de sida.  

• El informe de la OMS/ONUSIDA/UNICEF sobre los progresos realizados en materia de 
acceso universal. 

• Los informes sobre los progresos en la consecución de los ODM. 

• Otros informes pertinentes sobre los progresos en materia de salud sexual, reproductiva, 
materna e infantil, tuberculosis, reducción de los daños y sistemas de salud. 

• Los informes sobre los progresos realizados por los principales asociados. 
 
B. Cambio de la estructura de la ayuda y el desarrollo  

 
En esta sección se examinará la estructura mundial actual de la lucha contra el VIH, de la salud 
pública y del desarrollo: 

• Iniciativas sanitarias mundiales (por ejemplo,  la Alianza Sanitaria Internacional y otros 
procesos conexos: IHP+). 

• Mecanismos de financiación. 

• Principios de armonización y alineación (Declaración de París sobre la Eficacia de la 
Ayuda, Equipo mundial de tareas para mejorar la coordinación entre las instituciones 
multilaterales y los donantes internacionales en materia de sida). 

• Los compromisos mundiales y nacionales (en particular la Declaración de Compromiso 
de la Asamblea General de las Naciones Unidas, el Acceso Universal y los ODM). 

• Las iniciativas de los asociados para el desarrollo. 

• La estrategia y la estructura del ONUSIDA. 

• El compromiso de la sociedad civil. 
C. Necesidad de una nueva estrategia 
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En esta sección se expondrán los fundamentos para el lanzamiento de una nueva Estrategia 
Mundial del Sector de la Salud contra el VIH/sida, y constará de: 

• Un breve examen de las estrategias recientes de la OMS contra el VIH: 
o La Estrategia Mundial del Sector de la Salud contra el VIH/sida 2003-2007. 
o La iniciativa «tres millones para 2005», presentada en diciembre de 2003. 
o El Plan de Acceso Universal 2006-2010 de la OMS. 

• La adaptación al nuevo contexto: 
o Respuesta a la nueva dinámica de la epidemia. 
o Optimización del impacto de las nuevas intervenciones y enfoques relacionados con 

la prevención y el tratamiento del VIH y la atención a los pacientes.  
o El abordaje de cuestiones sanitarias más generales. 

• La ubicación del VIH en una plataforma de los sistemas de salud: 
o Fomento del liderazgo nacional. 
o Mejora de la gobernanza sanitaria (en particular en materia de VIH), incluida la 

cobertura universal, la salud en todas las políticas y la renovación de la atención 
primaria. 

o El fortalecimiento de los elementos básicos de los sistemas de salud. 
o El fomento de la prestación de servicios integrados para mejorar la eficacia, 

eficiencia y sostenibilidad. 
o La consecución de resultados sanitarios más generales, tales como la equidad 

sanitaria o la inclusión y la participación sociales. 

• La complementación de las estrategias de los principales asociados: 
o Familia ONUSIDA. 
o Asociados para el desarrollo (por ejemplo, el Fondo Mundial, el PEPFAR y otros 

programas bilaterales). 
o La sociedad civil. 

 
 

III.  PERSPECTIVA Y OBJETIVOS MUNDIALES: LO QUE HAY QUE LOGRAR EN 
2015 

 
A. Perspectiva  
 
Un mundo sin nuevas infecciones por VIH donde todas las personas infectadas por el virus 
tengan una vida larga y saludable. 
 
B. Objetivos, indicadores y metas 
 
En esta sección se perfilarán los cuatro objetivos generales de la estrategia y una serie de 
objetivos secundarios, junto con una serie de indicadores y metas para efectuar el seguimiento 
de los progresos. Las metas deben ser de carácter estratégico, motivar a los países para que 
tomen medidas, y orientar la priorización de los esfuerzos. Cuando sea posible y procedente, se 
deben utilizar indicadores y metas ya existentes, acordados internacionalmente. Los indicadores 
y metas que figuran a continuación son ejemplos de los tipos de metas que se podrían utilizar. 
 
Nota: todos los indicadores deben ser desglosados por sexos y edades (según proceda). 
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Objetivo 1:  Optimizar los resultados de la prevención y el tratamiento del VIH y de la atención 
al paciente. 

 
1.1 Reducir la incidencia del VIH mediante la prevención combinada dispensada 

por el sector de la salud. 
 
1.2 Reducir la morbilidad y la mortalidad por VIH mediante el tratamiento 

antirretrovírico (TAR) y la atención al paciente. 
 
1.3 Reducir las inequidades en el acceso a los servicios relacionados con el VIH 

entre las poblaciones con mayor riesgo. 
 

• Porcentaje de mujeres y hombres de 15 a 49 años con más de una 
pareja en los últimos 12 meses que utilizaron preservativos durante su 
última relación sexual. Meta en 2015: 80%. 

 

• Porcentaje de mujeres y hombres de 15 a 49 años a los que se realizó una 
prueba de VIH en los últimos 12 meses y que conocen sus resultados. 
Meta en 2015: 80%. 

 

• Porcentaje de miembros de las poblaciones con mayor riesgo a los que 
se realizó una prueba de VIH en los últimos 12 meses y que conocen sus 
resultados. Meta en 2015: 80%. 

 

• Número de adultos y niños con infección avanzada por VIH en 
tratamiento con antirretrovíricos.* Meta en 2015: todavía por determinar. 

 

• Número de jeringuillas distribuidas anualmente a cada consumidor de 
drogas inyectables. Meta en 2015: > 100 jeringuillas en un mínimo de 100 
países. 

 
Objetivo 2:  Potenciar al máximo el impacto de las respuestas al VIH en otros resultados 

sanitarios (entre ellos la consecución de los ODM relacionados con la salud). 
 

2.1  Mejorar los resultados en materia de salud sexual, reproductiva, materna, 
neonatal e infantil (ODM 4 y 5) a través del fortalecimiento de los vínculos 
programáticos y la expansión de la prevención de la transmisión 
maternoinfantil del VIH. 

 
2.2  Reducir la incidencia, morbilidad y mortalidad de la tuberculosis mejorando la 

colaboración entre los programas de VIH y tuberculosis. 
 
2.3  Reducir la incidencia y el impacto de los trastornos comórbidos y las 

coinfecciones frecuentes relacionadas con el VIH, tales como las hepatitis víricas. 

• Necesidades insatisfechas en materia de planificación familiar.† A ser 

posible, desglosadas en función del estado serológico. Meta en 2015: < 5%. 

                                                 
*
 Indicador de los Objetivos de Desarrollo del Milenio. 
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• Porcentaje de embarazadas sometidas a pruebas de VIH y que 
recibieron los resultados. Meta de 2015: 80%. 

 

• Porcentaje de muertes maternas asociadas al  VIH.‡ Meta en 2015: < 5%. 
 

• Porcentaje de lactantes hijos de mujeres infectadas por el VIH que 
también están infectados. Meta en 2015: < 5%. 

 

• Porcentaje de muertes asociadas al VIH en menores de 5 años.Error! 

Bookmark not defined. Meta en  2015: < 5%. 
 

• Porcentaje estimado de casos incidentes de tuberculosis en pacientes 
infectados por el VIH que recibieron tratamiento para la tuberculosis y 
el HIV. Meta de 2015: > 80%. 

 
Objetivo 3:  Crear sistemas de salud sólidos y sostenibles para dar respuesta al VIH/sida y a 

otras amenazas importantes a la salud pública. 
 

3.1 Integrar las cuestiones relacionadas con el VIH/sida en las estrategias y planes 
nacionales de salud. 

 
3.2 Fortalecer la organización de los sistemas de salud (recursos humanos, 

laboratorios, gestión de compras y suministros, información estratégica). 
 
3.3  Mejorar la eficiencia y la eficacia de la prestación de servicios de salud 

relacionados con el VIH. 
 

• Porcentaje de países que no han sufrido en los últimos 12 meses 
desabastecimiento de los antirretrovíricos necesarios. Meta en 2015: 
> 95%. 
 

• Porcentaje de países que informan que todas las unidades de sangre 
donadas son sometidas a pruebas de detección del VIH con garantía de 
la calidad. Meta en 2015: > 95%. 

 

• ¿Otros indicadores y metas? Todavía por identificar o definir. 
 

Objetivo 4:  Reducir la vulnerabilidad al VIH y eliminar los obstáculos estructurales al acceso a 
los servicios relacionados con el VIH. 

 
4.1 Reducir la estigmatización y la discriminación relacionadas con el VIH en el 

sector de la salud. 
 

                                                                                                                                                  
†
 Indicador de los Objetivos de Desarrollo del Milenio. 

‡
 Indicador de los Objetivos de Desarrollo del Milenio (se dispondrá de estimaciones de los países en 2010 y 2015). 
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4.2 Lograr la equidad de género en el acceso a los servicios relacionados con el 
VIH y en los resultados. 

 
4.3 Eliminar los obstáculos legales al acceso equitativo a los servicios relacionados 

con el VIH. 
 

• Porcentaje de países que disponen de una política para garantizar el 
acceso equitativo de las mujeres y los hombres a la prevención y el 
tratamiento del VIH y a la atención y apoyo de los pacientes. Meta de 
2015: 100%. 
 

• Porcentaje de países que disponen de leyes, reglamentos o políticas que 
obstaculizan la eficacia de la prevención y el tratamiento del VIH y de la 
atención y apoyo de los pacientes en las poblaciones con más riesgo y 
otros grupos de población vulnerables. Meta en 2015: 0%. 
 

• Porcentaje de países que informan de la disponibilidad de puntos de 
prestación de servicios que ofrecen apoyo médico, psicológico y legal 
apropiado a las mujeres y hombres que han sufrido violaciones o incesto. 
Meta en 2015: > 80%. 
 

• ¿Otros indicadores y metas (sobre estigmatización en los centros 
sanitarios)? Todavía por identificar o definir. 

 
C. Coherencia con otras metas 
 
En esta sección se examinará la relación entre los objetivos y las metas de esta estrategia y los 
de otras estrategias y compromisos fundamentales, tales como: 

• El Plan Estratégico de la OMS a Plazo Medio 2008-2013. 

• Las metas del UNGASS. 

• Las metas del Acceso Universal. 

• Los ODM. 
 
D. Principios rectores 
 
En esta sección se perfilará una serie de principios rectores de la estrategia, tales como: 

• El papel central de los derechos humanos en la respuesta del sector de la salud al VIH. 

• La focalización de las acciones donde sean más necesarias y tengan mayor impacto. 

• La atención a las necesidades de las poblaciones más vulnerables y con mayor riesgo. 

• La priorización de la equidad sanitaria, y en particular de la equidad de género. 

• La promoción de políticas y programas costoeficaces y basados en evidencias. 

• El fomento de los valores y los principios de la atención primaria de salud. 

• La garantía de que los países dirigen las respuestas nacionales y se identifican con ellas. 

• La adopción de una actitud de colaboración para lograr los resultados. 

• El apoyo a los derechos de las personas infectadas por el VIH y de las poblaciones 
marginadas y vulnerables, y su participación significativa en la respuesta. 

•  
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IV. PROGRAMAS NACIONALES: ORIENTACIONES ESTRATÉGICAS 
 

En esta sección se describirán las intervenciones y enfoques prioritarios del sector de la salud que 
los países deben adoptar para alcanzar las metas establecidas en la presente estrategia. Se 
recomienda que los países organicen sus respuestas en torno a cuatro Orientaciones Estratégicas, 
relacionadas con los cuatro objetivos de la presente estrategia. En el documento Intervenciones 

prioritarias: prevención, tratamiento y atención del VIH/sida en el sector de la salud se describen 
todas las intervenciones que constituyen la respuesta integral del sector de la salud al VIH/sida. 

 
Asimismo se describirá brevemente: 

• El enfoque de salud pública del VIH/SIDA. 

• Los diferentes niveles de intervención: centros sanitarios, comunidad, actividades 
extramurales dirigidas a las poblaciones con mayor riesgo y medidas nacionales. 

• La adaptación de los programas al contexto de la epidemia de sida (generalizada, 
concentrada o de bajo nivel). 

• La adaptación de los programas al contexto de cada país (por ejemplo, la preparación 
del sistema de salud o el contexto cultural y social). 

• La adaptación de los programas a entornos de carácter humanitario. 
 

A. Orientación Estratégica 1: Ampliación de la cobertura y del impacto de las intervenciones 
contra el VIH 

 
En esta sección se describirán las intervenciones y enfoques destinados específicamente al VIH 
que deben adoptar los países, y tendrá el contenido siguiente: 

• Contexto y retos. 

• Intervenciones prioritarias. 
o Pruebas de VIH y asesoramiento a los pacientes. 
o Prevención de la transmisión sexual del VIH (preservativos, control de las infecciones 

de transmisión sexual, cambios de comportamiento, circuncisión masculina). 
o Prevención de la transmisión maternoinfantil, incluida la alimentación del lactante. 
o Reducción de los daños entre los consumidores de drogas. 
o Profilaxis posexposición (y preexposición). 
o Tratamiento del VIH/sida y atención al paciente. 
o Prevención, tratamiento y atención integrales del VIH para las poblaciones con 

mayor riesgo (consumidores de drogas, trabajadores del sexo, hombres que tienen 
sexo con hombres, transexuales, reclusos). 

 
B.  Orientación Estratégica 2: Vinculación e integración de los programas y servicios 
 
En esta sección se describirán los principales aspectos de la vinculación e integración de los 
programas y servicios que habrá que fomentar para garantizar una respuesta más eficiente y 
eficaz al VIH y para potenciar al máximo el impacto que tendrán las inversiones en servicios 
relacionados con el VIH en otros servicios y resultados sanitarios. La sección constará de los 
apartados siguientes: 

• Contexto y retos. 

• Vínculos fundamentales. 
o Tuberculosis. 
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o Salud sexual, y en particular las enfermedades de transmisión sexual. 
o Salud reproductiva. 
o Salud materna y neonatal. 
o Tratamiento de la drogodependencia y reducción de los daños. 
o Hepatitis víricas. 
o Paludismo. 
o Salud mental. 
o Prevención y tratamiento del cáncer. 
o Cuidados paliativos. 
o Servicios de transfusión de sangre. 
o Nutrición. 

• Prevención para las personas infectadas por el VIH. 
 
C.  Orientación Estratégica 3: Creación de sistemas de salud que mejoren los resultados 

sanitarios generales y los relacionados con el VIH  
 
En esta sección se describirán las medidas que hay que tomar para armonizar los esfuerzos de 
fortalecimiento de los sistemas de salud con las respuestas al VIH/sida en los países, es decir, la 
necesidad de crear sistemas de salud más sólidos para ejecutar mejor los programas de 
VIH/sida, y la necesidad de que los programas de VIH/sida contribuyan al fortalecimiento de los 
sistemas de salud en general. Se abordarán los seis elementos básicos de los sistemas de salud, 
y la sección constará de los apartados siguientes: 

• Contexto y retos. 

• Gobernanza y liderazgo. 
o Coherencia de las políticas, y en particular integración de la salud en todas las políticas. 
o Planificación estratégica nacional. 
o Atención primaria de salud. 

• Financiación sanitaria. 

• Personal sanitario. 
o Delegación de funciones. 
o Atención a los profesionales sanitarios. 

• Información estratégica. 
o Sistemas de información sanitaria. 
o Vigilancia. 
o Monitorización y evaluación de los programas. 
o Seguimiento de los pacientes. 
o Vigilancia de la farmacorresistencia del VIH y farmacovigilancia. 
o Investigación operativa. 

• Medicamentos, productos diagnósticos y otros productos. 
o Políticas nacionales. 
o Gestión de compras y suministros. 
o Uso racional de los medicamentos y los productos diagnósticos. 

• Prestación de servicios. 
o Prestación de servicios integrados. 
o Garantía de la calidad. 
o Salud y seguridad laborales (en particular, la seguridad de las inyecciones y de los 

procedimientos quirúrgicos). 
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D.  Orientación Estratégica 4: Creación de entornos propicios para las respuestas al VIH 
 

En esta sección se describirán las intervenciones prioritarias para eliminar las barreras 
estructurales al acceso equitativo a la prevención, tratamiento y atención del VIH, entre las que 
se incluyen las intervenciones que hay que poner en práctica en el sector de la salud, y lo que 
tiene que hacer este sector para influir en las políticas y programas de otros sectores. La sección 
constará de los apartados siguientes: 

• Contexto y retos. 

• Combatir la estigmatización y la discriminación en el sector de la salud. 

• Combatir las políticas y leyes que incrementan la vulnerabilidad al VIH y la marginación y 
que impiden el acceso a los servicios. 

• Incorporación de la perspectiva de género. 

• Movilización de la comunidad y aumento de la participación de los pacientes infectados 
por el VIH y de sectores clave de la población. 

• Combatir el riesgo y la vulnerabilidad en entornos de carácter humanitario. 
 
 

V.  ACCIÓN DE LA OMS: APOYO A LAS RESPUESTAS NACIONALES 
 

A. Misión de la OMS  
 

La misión de la OMS consiste en dirigir la respuesta del sector de la salud al VIH/sida con el fin 
de lograr el acceso universal a servicios integrales relacionados con el VIH, mejorar los 
resultados sanitarios conexos y fortalecer los sistemas de salud. 
 
B. Orientaciones Estratégicas: Áreas prioritarias para la OMS en 2011-2015 
 
En esta sección se describirán las áreas prioritarias de cada una de las Orientaciones Estratégicas 
en las que se centrará la OMS durante el periodo  de aplicación de la estrategia. Las áreas 
prioritarias propuestas son: 
 

• Ampliación de la cobertura y del impacto de las intervenciones contra el VIH. 
o Ampliar las pruebas del VIH y el asesoramiento de los pacientes. 
o Mejorar los planteamientos focalizados para prevenir la transmisión sexual del VIH 

(especialmente en entornos con alta prevalencia y entre las personas más vulnerables). 
o Explotar el potencial de los antirretrovíricos en la prevención del VIH. 
o Optimizar el tratamiento del VIH/sida en los niños, los adolescentes y los adultos. 
o Ofrecer programas integrales para las poblaciones con mayor riesgo (consumidores 

de drogas, hombres que tienen sexo con hombres, transexuales, trabajadores del 
sexo y reclusos). 

• Vinculación e integración de los programas y servicios 
o Eliminar la transmisión maternoinfantil del VIH. 
o Vincular los servicios de lucha contra el VIH y la tuberculosis. 
o Abordar la coinfección por el VIH y los virus de la hepatitis. 
o Fomentar una prevención positiva para las personas infectadas por el VIH. 

• Creación de sistemas sostenibles. 
o Apoyar la planificación estratégica nacional. 
o Fortalecer los sistemas de información para fundamentar mejor las respuestas. 
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o Mejorar la calidad de los medicamentos y los productos diagnósticos para el VIH  y 
reducir su costo. 

o Ampliar la capacidad de los recursos humanos, y en particular la delegación de 
funciones. 

o Mejorar la seguridad de los servicios de salud. 
o Mejorar la eficiencia, calidad, eficacia y cobertura equitativa de los programas y 

servicios relacionados con el VIH. 

• Creación de entornos propicios para las respuestas al VIH 
o Combatir la estigmatización y la discriminación en el sector de la salud. 
o Fomentar la incorporación de la perspectiva de género a través de los programas de 

VIH. 
 
C. Enfoques estratégicos de la OMS 
 
En esta sección se describirán los siete enfoques estratégicos que utilizará la OMS para organizar 
su trabajo y apoyar a los países para que apliquen políticas y programas eficaces contra el 
VIH/sida. Dichos enfoques reflejan las funciones básicas de la OMS: 
 

• Sinergias: promover una respuesta mundial sostenible y coherente contra el VIH/sida. El 
contexto de la respuesta mundial al VIH ha cambiado de forma espectacular en los 
últimos 10 años. La salud y la lucha contra el VIH han adquirido mayor importancia en la 
agenda del desarrollo internacional y ha aumentado la financiación de ambas. El 
número de asociados internacionales que trabajan en este campo ha aumentado, y las 
alianzas sanitarias mundiales que se centran en determinadas enfermedades o 
problemas se han convertido en interlocutores esenciales. Los objetivos del Acceso 
Universal en materia de VIH/sida todavía no se han alcanzado y para que se puedan 
lograr los ODM es imprescindible una respuesta eficaz al VIH. La OMS tiene una función 
fundamental que desempeñar en el fomento de las sinergias, vínculos y coherencia de 
la respuesta al VIH y de las iniciativas sanitarias mundiales más generales.  

 

• Orientación: establecer normas y criterios para las intervenciones de prevención y 
tratamiento del VIH y de atención a los pacientes con el fin de mejorar la costoeficacia, la 
calidad y la cobertura de los servicios. La OMS ha definido una serie de intervenciones 
prioritarias del sector de la salud en relación con el VIH y ha elaborado una serie de 
orientaciones basadas en datos probatorios para respaldar su aplicación. Hay mucho 
margen para mejorar estas intervenciones específicas contra el VIH, aumentar su eficacia 
y calidad, reducir los costos y agruparlas de modo que puedan ser ejecutadas de modo 
más eficiente y lleguen a las comunidades y poblaciones más vulnerables y con mayor 
riesgo. La OMS tiene que seguir sintetizando los datos probatorios y elaborando y 
mejorando orientaciones normativas para las políticas y las intervenciones contra el VIH. 

 

• Innovación: fomentar el debate, la reflexión y la investigación para identificar nuevos 
planteamientos e intervenciones de prevención y tratamiento del VIH y de atención a los 
pacientes. En los últimos 10 años se han registrado logros importantes en la respuesta al 
VIH: la incidencia ha disminuido en las comunidades en las que se han aplicado 
planteamientos profilácticos eficaces, y ha habido una expansión rápida del tratamiento 
antirretrovírico en la mayoría de las regiones. Sin embargo, la epidemia sigue yendo más 
rápido que los progresos realizados. No basta con seguir haciendo más de lo mismo. Hay 
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que ampliar el repertorio de intervenciones contra el VIH y son necesarios nuevos 
enfoques para prestar los servicios y ejecutar las intervenciones y programas contra el VIH. 

 

• Vinculación: hacer avanzar la vinculación entre programas y promover modelos de 
prestación de servicios integrados para lograr una atención centrada en las personas, 
mejorar la eficiencia y garantizar la equidad sanitaria. La OMS ha definido seis elementos 
básicos para el buen funcionamiento de los sistemas de salud. Una respuesta eficaz y 
sostenible al VIH requiere sistemas sociales y sistemas de salud sólidos, y la inversión en la 
respuesta al VIH tiene el potencial de fortalecer esos sistemas, lo cual redundará a su vez 
en beneficios sanitarios más generales, La prestación de servicios integrales e integrados 
es un elemento básico fundamental del fortalecimiento de los sistemas de salud. Hay 
varias esferas en las que es fundamental la vinculación entre los programas de lucha 
contra el VIH y otros programas relacionados con la salud si se quieren alcanzar los 
objetivos del Acceso Universal y los ODM, y mantener los logros. Tienen que reforzarse 
los vínculos entre diferentes programas y áreas de trabajo de la OMS para apoyar las 
agendas de los sistemas de salud y de la integración, y para ofrecer orientación sobre la 
integración de los servicios a través de, por ejemplo, la Atención Integrada a las 
Enfermedades de los Adolescentes y los Adultos, la Atención Integrada a las 
Enfermedades Prevalentes de la Infancia o la Atención Integrada del Embarazo y el Parto. 

 

• Información: generar y utilizar información estratégica para mejorar la eficacia y 
reforzar la rendición de cuentas.  Las políticas y programas eficaces contra el VIH tienen 
que guiarse por información de alta calidad y oportuna. Un buen sistema de 
información sanitaria es un componente esencial de un sistema de salud sólido. La OMS 
tiene un papel fundamental que desempeñar en el fortalecimiento de los sistemas 
nacionales de información sanitaria y en la monitorización y presentación de informes 
sobre la epidemia de VIH/sida y las respuestas a ella. 

 

• Asistencia técnica: proporcionar una plataforma eficiente de asistencia técnica para 
obtener el máximo impacto en los países. Las grandes inversiones recientes en las 
respuestas nacionales al VIH, los cambios de la dinámica de la epidemia, la formulación 
de nuevas políticas y enfoques, y los bajos niveles de cobertura de los servicios son 
factores que contribuyen a incrementar la demanda de asistencia técnica por parte de 
los países. Al mismo tiempo, la proliferación de dispensadores de asistencia técnica 
plantea grandes retos para evitar la duplicación de esfuerzos y garantizar la calidad y 
continuidad del apoyo. La OMS tiene una función fundamental que desempeñar en el 
fomento de políticas e intervenciones basadas en datos probatorios y en la prestación 
de apoyo a los países para que las adapten y apliquen. Es necesario mejorar la eficiencia 
de la prestación de apoyo técnico, coordinar diferentes áreas sanitarias y crear 
capacidades nacionales y regionales para prestar asistencia pertinente y a largo plazo. 

 

• Alianzas: ampliar las alianzas estratégicas y operacionales para fomentar la coherencia, 
maximizar el alcance y garantizar la inclusividad. Como organismo técnico, la OMS 
depende de alianzas amplias para garantizar la aplicación y continuidad de buenas 
políticas y prácticas de salud pública en los países. Se necesitan diferentes tipos de 
alianzas que abarquen áreas como la promoción y el liderazgo, la investigación y el 
desarrollo, la orientación política y programática, la aplicación o el desarrollo y la inclusión 
de la comunidad. 
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D. Marco OMS de rendición de cuentas 
 
En esta sección se describirán los diversos mecanismos de rendición de cuentas mediante los 
cuales la OMS monitorizará, evaluará e informará de la labor en materia de VIH/sida: 

• Mecanismos de la OMS: 
o Gobernanza de la OMS, Asamblea de la Salud y resoluciones. 
o Plan Estratégico de la OMS a Plazo Medio. 
o Presupuesto por Programas de la OMS. 
o Informes de los programas. 

• Mecanismos del ONUSIDA: 
o Estrategia del ONUSIDA 2011-2015. 
o Presupuesto y plan de trabajo unificados del ONUSIDA. 
o Marco de resultados del ONUSIDA. 
o División del trabajo del ONUSIDA. 

• Acuerdos de colaboración. 
 

 

VI.  APLICACIÓN DE LA ESTRATEGIA 
 
En esta sección se describirá cómo se pondrá en práctica la estrategia con el apoyo de los 
asociados y cómo se monitorizará y evaluará. 
 
A. Optimización de la estructura del programa de VIH/sida de la OMS 
 
En esta sección se describirá la estructura del programa de VIH/sida de la OMS, la división del 
trabajo entre las diferentes oficinas y las ventajas comparativas de la OMS frente a otros asociados. 
 
B. Interacción con otros sectores y asociados 
 
En esta sección se describirá cómo se sitúa esta estrategia dentro de una respuesta 
multisectorial más amplia al VIH/sida y el papel de los diferentes asociados. La sección abarcará: 

• La interacción del sector de la salud con otros sectores clave para la respuesta al VIH. 

• La colaboración con la familia del ONUSIDA y el sistema de las Naciones Unidas en general. 

• La colaboración con los principales asociados: 
o Los Estados Miembros. 
o La sociedad civil, y en particular los pacientes infectados por el VIH y las poblaciones 

más importantes. 
o Las organizaciones no gubernamentales. 
o Los organismos de desarrollo y financiación. 
o Los asociados técnicos y académicos. 
o El sector privado. 

 
C. Monitorización y evaluación de los progresos y presentación de informes 
 
En esta sección se describirá cómo se monitorizará y evaluará la aplicación de la estrategia y cómo 
se informará de ello. Para cuantificar los progresos se utilizarán las metas descritas en la estrategia. 
 


