
                                                                                                     

                             

 1 

  

 

Consulta técnica sobre la vigilancia de la farmacorresistencia del VIH en 

la Región de América Latina y el Caribe 
 

19-21 de marzo del 2013 - Brasilia, Brasil 
 

 

 

Propósito  

El propósito de esta consulta técnica es de apoyar a la implementación futura de 

vigilancia de la farmacorresistencia del VIH (FRVIH) armonizada y de calidad en la región de 

América Latina y el Caribe (ALC), y de guiar el desarrollo de una agenda de cooperación técnica 

para apoyar la implementación de la vigilancia de la FRVIH. 

 

A través de discusiones plenarias y grupos de trabajo, esta consulta abordará: 

(a) prioridades para la vigilancia de la FRVIH basadas en el uso de información para la toma de 

decisión en salud pública al nivel del programa nacional; 

(b) relevancia y factibilidad de la implementación de los protocolos genéricos de vigilancia de 

la FRVIH recomendados por la OMS en ALC; y,  

(c) una agenda regional de cooperación técnica para apoyar la vigilancia de la FRVIH en ALC.  

 

 Objetivos 

� Revisar la evidencia global y regional de la FRVIH;  

� Discutir las prioridades para la vigilancia de la FRVIH y el uso de datos de FRVIH para la 

toma de decisiones desde el punto de vista de los programas nacionales en ALC;  

� Revisar la estrategia de vigilancia de la FRVIH de la OMS, y discutir la pertinencia y 

viabilidad de cada herramienta de vigilancia en la región de ALC; 

� Desarrollar un conjunto de recomendaciones para la vigilancia de la FRVIH en ALC; y, 

� Discutir sobre las prioridades y las funciones en una agenda regional de cooperación 

técnica para apoyar la vigilancia de la FRVIH en ALC.  
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Resultados esperados 

� Un consenso sobre las prioridades para la vigilancia de la FRVIH y el uso de datos de FRVIH 

para la toma de decisiones desde el punto de vista de los programas nacionales en ALC;  

� Un consenso sobre la pertinencia y la viabilidad de la implementación de las herramientas 

recomendadas por la OMS para la vigilancia de la FRVIH en ALC, y recomendaciones para 

metodologías armonizadas para la vigilancia de la FRVIH en ALC; y, 

� Un consenso sobre las prioridades y las funciones de una agenda de cooperación técnica 

para apoyar la vigilancia de la FRVIH en la región de ALC, incluyendo la formación de un 

Grupo de Trabajo Regional sobre la FRVIH.  

 

Participantes (30-35): 

• Jefes de programas nacionales de VIH/Sida; 

• Expertos regionales en la vigilancia de la FRVIH; 

• Laboratorios de la Red de la OMS en la FRVIH; 

• Organizaciones asociadas (CDC, PHAC) 

• Sociedad civil 

• OPS/OMS 

•  

Idioma: Inglés/Español/Portugues (traducción simultánea disponible)  

Primer Día   

8:00 -  8:30 Inscripción 

8:30 –  9:00  Palabras de apertura 
PAHO/WHO, Dep 

DST/aids/HV 

9:00 –  9:15 Introducción y objetivos OPS 

Sesión 1: 9:30 – 10:30 

Visión general de la farmacorresistencia del VIH (FRVIH) al nivel global y regional. 

Objetivo: revisar la evidencia actual de la FRVIH desde la perspectiva global y regional. 

Chair: Chris Archibald 

Rapporteur: Noreen Jack 

20 min Informe global de la OMS sobre FRVIH 2012 OMS 

20 min La FRVIH en América Latina y el Caribe OPS 
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20 min  Q/A – Discusión: evidencia de la FRVIH en ALC  

10:30 – 10:50  Break de café 

Sesión 2: 10:50 – 12:30 

Vigilancia de la farmacorresistencia del VIH desde la perspectiva de salud pública y dentro del 

contexto de Tratamiento 2.0. 

Objetivo: revisar la estrategia de FRVIH de la OMS y discutir su relación a la iniciativa de Tratamiento 2.0 

al nivel regional.  Discutir sobre el propósito de salud pública y el uso de la información de vigilancia de 

la FRVIH para la toma de decisiones (ej. desarrollo/actualización de guías de TAR, uso del genotipaje, 

etc.). 

Chair: Chris Archibald 

Rapporteur: Noreen Jack 

 

20 min 

Estrategia de la OMS sobre la FRVIH 2012 y las acciones de 

salud pública basadas en la vigilancia de FRVIH 
OMS 

 

10 min  

Tratamiento 2.0: Adaptación regional y estrategias para su 

implementación en ALC 

 

OPS 

20 min 

Estrategias nacionales de FRVIH 

� Brasil 

� Guyana 

 

 

Dirceu Greco 

Shanti Singh 

50 min 

Q/A – Discusión y sesión de creación de consenso:  

Establecimiento de prioridades regionales sobre la 

vigilancia de la FRVIH y el uso de datos de FRVIH para la 

toma de decisiones desde el punto de vista de los 

programas nacionales en ALC (ej. desarrollo/actualización 

de guías de TAR, uso del genotipaje, etc.). 

 

 

12:30-14:00 Almuerzo 

Sesión 3: 14:00 – 15:15 

Vigilancia de la farmacorresistencia transmitida (FRT) en personas recientemente infectadas  

Objetivo: revisar el protocolo de la OMS para la vigilancia de FRT en individuos recientemente 

infectados y discutir su pertinencia y factibilidad en la región de ALC, y su adaptación al nivel de país.  

Chair: Silvia Bertagnolio 

Rapporteur:  Noreen Jack 

 

15 min 
Vigilancia de la farmacorresistencia transmitida (FRT) en 

personas recientemente infectadas. 
OMS 

15 min 
Definiendo infección reciente por el VIH para la vigilancia 

de FRT 
CDC  

20 min 

Experiencias de países (10 minutos cada una):  

� Panamá 

� Honduras 

Juan Pascal 

Ivette Lorenzana 
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25 min 

Q/A – Discusión: factibilidad de la vigilancia de FRT en 

infectados recientes en ALC y el uso programático de 

datos. 

 

15:15 – 15:30 Break de café  

Sesión 4: 15:30 – 16:50 

Vigilancia de la Resistencia en pacientes iniciando TARGA. 

Objetivo: revisar el protocolo de la OMS para la vigilancia de Resistencia en pacientes iniciando TAR y 

discutir su pertinencia y factibilidad en la región de ALC y su adaptación al nivel de país.  

Chair: Silvia Bertagnolio 

Rapporteur: Noreen Jack 

 

 

20 min 

 

Protocolo de la OMS para la vigilancia de la Resistencia en 

pacientes iniciando TARGA. 

 

OMS 

30 min 

Experiencias de países (10 minutos cada una): 

� Brasil   

� México 

� Trinidad y Tobago  

Amilcar Tanuri 

Santiago Avila 

TRT 

 

30 min 

Q/A – Discusión: factibilidad de la vigilancia de la 

Resistencia en pacientes incoando TARGA en ALC y el uso 

programático de datos. 

 

16:50 – 17:00 Cierre del primer día   

Segundo día   

8:30 – 9:00 Revisión del primer día  Rapporteurs del primer día 

Sesión 5: 9:00 – 10:30 

Vigilancia de la Resistencia adquirida en pacientes en TARGA 

Objetivo: revisar el protocolo para la vigilancia de la Resistencia adquirida en pacientes en TARGA de la 

OMS y discutir su pertinencia y viabilidad en la región y su implementación al nivel de país.  

Chair: Chunfu Yang 

Rapporteur: Giovanni Ravasi 

20 min 
Encuestas transversales de la OMS para la Resistencia 

adquirida 
OMS 

20 min 

Experiencias de países (10 minutos cada una): 

� Brasil  

� OMS (ejercicio de simulación en los países)  

Marcelo Freitas 

Michael Jordan 

50 min 

Q/A – Discusión:  

� Como medir el impacto clínico de la FRVIH en 

pacientes en TARGA. 

� La viabilidad de los estudios transversales para la 

Resistencia adquirida en ALC y el uso programático de 

datos.  

 

10:30 – 10:45 Break de café 
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Sesión 6: 10:45 – 12:30 

Vigilancia de la Resistencia inicial en pacientes pediátricos < 18 meses de edad  

Objetivo: revisar los protocolos recomendados por la OMS para la vigilancia de la Resistencia inicial en 

pacientes pediátricos < 18 meses de edad y discutir su pertinencia y factibilidad en la región de ALC y su 

implementación al nivel de país.  

Chair: Chunfu Yang  

Rapporteur: Giovanni Ravasi  

20 min 

Protocolo para la vigilancia de la Resistencia inicial en 

pacientes pediátricos < 18 meses de edad recomendado 

por la OMS 

OMS 

20 min 

Experiencias de país (10 minutos cada una): 

� Brasil 

� Panamá 

Rodrigo Zilli 

Juan Pascal 

 

50 min 

 

Q/A – Discusión: viabilidad de la vigilancia de Resistencia 

inicial en pacientes pediátricos < 18 meses de edad en ALC 

y el uso programático de datos.  

 

12:15 – 14:00 Almuerzo 

Sesión 7: 14:00 – 16:45 

Discusión en grupos de trabajo sobre la vigilancia de la FRVIH 

 

14:00 – 14:30 

 

Formación de grupos de trabajo (3 grupos). Cada grupo discutirá la pertinencia de los 

protocolos de la OMS para la región de ALC, teniendo en cuenta las prioridades 

regionales de salud pública y su viabilidad dentro del contexto de epidemias 

concentradas.  Los grupos deben responder a las siguientes preguntas:  

 

1. ¿Cuáles protocolos de vigilancia de la FRVIH deben ser priorizados, basado en las 

prioridades de salud pública identificadas al nivel del Programa Nacional en la 

región de ALC?  

2. ¿Cuáles son los retos más importantes para la implementación de la vigilancia de 

FRVIH armonizada y de calidad en la región?  

3. ¿Cuáles son los retos más importantes para el uso programático de datos de 

vigilancia de la FRVIH que apoyan a la toma de decisiones al nivel del Programa 

Nacional?  

4. Recomendaciones del grupo sobre las necesidades de cooperación técnica para 

apoyar a la vigilancia de la FRVIH armonizada y de calidad en la región.  

14:30 - 16:45 Trabajo en grupo 

16:45 – 17:00 Cierre del segundo día 

Tercer día  
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8:30 – 9:00 Revisión del segundo día 
Rapporteurs del segundo 

día 

Sesión 8: 9:00 – 10:30 

Sesión para la formación de un consenso sobre la priorización de los protocolos de vigilancia de la 

FRVIH en la región de ALC.  

Objetivo: formar un consenso sobre las recomendaciones para la vigilancia de la FRVIH basadas en las 

prioridades de salud pública identificadas, los retos para la implementación de protocolos armonizados 

y con control de calidad, y el uso de datos para acciones en salud publica en ALC.   

Chair: Paul Sandstrom 

Rapporteurs: Michael Jordan, Pamela Bermudez  

9:00 – 09:45 
Presentaciones de los grupos (presentación de 15 minutos 

para cada grupo)  

09:45 – 10:30 

Sesión para la formación de un consenso sobre la 

priorización de protocolos de vigilancia de la FRVIH en la 

región de ALC. 
 

10:30 – 10:45 Break de café  

Sesión 9: 10:45 – 12:15 

Perspectivas de cooperación técnica para apoyar a la vigilancia de la FRVIH en la región de ALC 

Objetivo: discutir las prioridades y funciones para una agenda de cooperación técnica para apoyar a la 

vigilancia de la FRVIH en la región.  

Chair: Paul Sandstrom 

Rapporteurs: Michael Jordan, Pamela Bermudez 

10:45 – 11:00 
� Actualización de la Red de laboratorios de FRVIH de la 

OMS 
OMS 

11:00 – 11:45 

Sesión plenaria para discutir áreas de cooperación técnica 

para apoyar a la vigilancia de la FRVIH en ALC: 

 

� Cooperación técnica para el fortalecimiento de 

laboratorios en la genotipificación, incluyendo al 

�  control de calidad; 

� Apoyo técnico para implementar la vigilancia de la 

FRVIH en ALC; 

� Desarrollo de un Grupo de Trabajo Regional de FRVIH. 

 

 

11:45-12:15 

Sesión para consensuar las prioridades y las funciones 

para la agenda de cooperación técnica para apoyar la 

vigilancia de la FRVIH en la región.  

 

12:15 – 12:30 Palabras de cierre  

12:30 – 14:00 Almuerzo  

 


