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Antecedentes

Ley’ General de SIDA

Reglamenter a la ley: General
SIDA: CONASIDA

Decreto: Secretaria Téecnica del
CONASIDA

PEN 2001-2004

Red de ONG’s

Analisis de las Cuentas

Nacionales en VIH/SIDA

Analisis costo-efectividad en
las’ estrategias de prevencion
en la atencion del VIH-SIDA

Preyecto prevenciion en

peblacienes moviles



Antecedentes

Atencion de las PVVS, ha
pasado por varias etapas

[l primeres anos: desconcierto

ANhes ochentas: respuesta de
los servicios (hospitales 3
nivel)- bielogista Vi
deshumaniizado

A partir  1985:  Implementa
tamizaje en lles Bances sangre

Desarioller de |la capacidad
técnica y terapeutico para el
tratamiento de las

enfiermedades Oportunisias

Principies 90's: Confermacion

equipes mterdisciplinamos

1997 marca el inicio de la TARV



Situacién actual

Politica Nacional de Salud 2002-
20006 Atencion integral
VIH/SIDA/ITS (equidadi, calidad)

Atencion;  Integral-centralizada
en cince hospitales nacionales

Pretecolos de manejo

terapeutico

Evaluacion y' readecuacion del
PENI2001-2004

Nermas y procedimientes selhre
atencion al VIH/SIDA en el
Sistema Penitenciario

Reglamento de Organizacion V.
Funcienamienter del Sistema
Nacional® de Vigillancia de l|a
Salud

2004: 1987 personas TARV.

Implementacion Proyecto
Fortalecimientor de Respuesta
de Costa Rica al VIH/SIDA

ASOVIHSIDA: trabaje de pares



Dificultades

Centralizacion de la atencion

Inexistencia de )l
Normativa, para la atencion
integral

Ineguidad! en la distribuecion
de [EcUrsos entre
Prevencion-atencion

No se cuenta con un
Pretecoler de  Vigilancia
Epidemiologica

Debilidad  dell Sistema de
Vigilancia Epidemielogica

Estigma V. discriminacion

Aboerdaje de la saludl sexual
V repreductiva: reducide

Atencion mtegral a les /las
Indocumentadosyas

Sostenibilidad delas ONG s



REIOS:

Politicas, planes, programas: V
proyectos: PErmanentes,
sestenibles

Educacion de la sexualidad
integiral

Consolidacion  normativa V.

legisiacion

Fortalecer el trabajer com las
ONG's

Acciones Inmediatas:

Monitorea y  seguimiento:
PoliticarNacional de; Salud

Estrategias de |IEC permanentes

Elalberar Una nermatva
nacienal para la atencion del
VIH/SIDA y: las ITS (distintos
niveles de atencion)

Elaboracion” del Protocolo de
vigilancia epidemiologica



Acciones inmediatas: Recursos necesarios:

Colaboeracion para la evaluacion

Revision actualizacion de la : :
/ del Sistema nacional de

Ley General Vigilancia epidemiologica
Evaliacion del Sistema Aplicacion de la encuesta:
Nacional de Vigilanecia Servicios de salud
epidemielogica

Colaboracion: plan de
Diagnéstico de los sernvicios de monitoreo y evaluacion

atencion integral en salud



Hemos recorrido un importante camino hacia la igualdad, la
libertad y el derecho al desarrollo y la salud para todas las
personas,

...n0 estamos solas o0 solos en esta tarea... pero si necesitamos

apropiarnos ahora de estos compromisos, conocerlos, hacerlos
nuestros y vigilar su cumplimiento!!

ES NUESTRO DERECHO Y NUESTRA RESPONSABILIDAD!!
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