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Evolucion de la respuesta
@UNAIDS

Sustainable Development
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Introduccion - 2016 y los ODS (1)

De los ODM a los ODS:

— Una meta de la salud una y de enfermedades comunicables: VIH, |a tuberculosis, la Malaria, la Hepatitis (3,3)

—  Sub-metas de datos:

Objetivo 17. Fortalecer los medios de ejecucidn y revitalizar la Alianza Mundial para el Desarrollo
Sostenible

17.18 Para 2020, mejorar la prestacion de apoyo para el fomento de la capacidad en los paises, con
miras a aumentar de forma significativa la disponibilidad de datos oportunos, fiables y de alta calidad
desglosados por grupos de ingresos, género, edad, raza, origen étnico, condicion migratoria,
discapacidad, ubicacion geografica y otras caracteristicas pertinentes en los contextos nacionales

17.19 Para 2030, aprovechar las iniciativas existentes para elaborar indicadores que permitan medir
progresos logrados en materia de desarrollo sostenible y que complementen los utilizados para medir
el PIB, y apoyar el fomento de la capacidad estadistica en los paises en desarrollo.
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Introduccion - 2016 y los ODS (2)

= Hacia el fin de las epidemias - enfoque en el impacto

— Impacto en incidencia como meta clave (ademas de la mortalidad y cobertura
universal)

— Finalizar la epidemia de la infeccion por el VIH y Tratamiento para todos

= Metas universales e integradas para todos los paises
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Personas que reciben terapia antirretrovirica: 2000- mitad de 2015
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Brechas mundiales estimadas

Meta 1: Meta 2-
90% de positivos 9—O§/adé Meta 3:
conocen su estatus 0 =,
(90%) diagnosticados 90% de personas en TAR
100 - en TAR (81%)
36,9 millones con supresioén viral (73%)
41%
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PVV Diagnosticadas En TAR Supresion viral*

* El ARN del VIH-1 < 1.000 copias/mL.

Levi J, el 2015 de Sociedad Internacional de SIDA de et al.. Resumen MOADO0102. Reproducido con el permiso.
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Retos de los paises a dia de hoy

= (Cascadas de tratamiento para alcanzar el 90, 90, 90

v’ Establecimiento de prioridades de indicadores y fuentes de datos
v Analisis de cascada a niveles nacionales y subnacionales
v Datos para identificar las brechas vy las prioridades a alcanzar 90, 90, 90

= Datos de rutina para decisiones sobre la respuesta

v Consolidar la vigilancia asi como los modelos
v" Sistemas de notificacidn pacientes e integracion con DHIS2

= Usar datos para enfocar los programas en impacto

v' Revisiones de programas, acceso a medicamentos y determinacion de los costos, planificacion
a lo largo de la cascada
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(2) Prioridades principales en 2016-datos para apoyar
tratamiento para todos

* Informacion estratégica--datos de la cascada uniforme y analisis: definir
prioridades y camino a 90, 90, 90
— Apoyo para cascadas nacionales y para sub grupos de poblacion clave
— Aumento de la capacidad nacionales

= Fortalecer notificacion paciente y de casos
— Mejor gestionar la retencion con el transcurso del tiempo, nexo, toxicidad

— Consulta: datos minimos, los identificadores Unicos, la transicion a los sistemas
electronicos

= Aumento de la capacidad de uso de Sl, adquisiciones y planificacion para centrar
los programas

— Repercusion y analisis de cascadas para asignacion de prioridades y exdmenes del
programa

— Informacion sanitaria distrital
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Vigilancia de 2a generacion (década de los 2000)

- Vigilancia centinela de la infeccion por el VIH de en
embarazadas a atencion prenatal

- Vigilancia centinela de la infeccion por el VIH entre
grupos de poblacion clave

- Vigilancia conductual entre grupos de poblaciéon clave
- Encuestas de poblacion sobre comportamientos
- Infecciones de transmision sexual

- Vigilancia de la mortalidad
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. Necesitamos una Evolucion de Datos o
Revolucion de Datos?
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Informacion estrategica consolidada:

Reunidn mundial sobre cascadas

 cumeLNes J oy

CONSOLIDATED
STRATEGIC
INFORMATION
GUIDELINES

FOR HIV IN THE HEALTH SECTOR

MAY 2015

HIV STRATEGIC INFORMATION FOR IMPACT




Recomendaciones sobre informacion estratégica:

Cascada acordada de informacion estratégica

Outputs & Outcomes | |
anw yout Inputs HIV care cascade Evaluate
epidemic | impact
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Agenda consolidada mundial de vigilancia
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Pérdidas ocurren en todas partes, pero en diferentes pasos en la
cascada

Cascade of HIWV Care — Brazil, 2013
Cascade of HIV care — United States
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Cascade of HIV care — Russia
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Temas Transversales de la reunion de Marrakesh

Temas
*** Primer 90: dos fuentes, la cascada y encuestas.

*»» Ultimo 90: supresidn virica, evaluar con la cobertura del examen virico, con
la retencion y adherencia

** Retencion en TAR : fuentes de datos y uso

*** Prevencion: comienzo de cascada e indicadores (uso de condones,
asociados multiples, agujas por persona que se inyecta drogas)

*** Rol de los modelos y estimaciones con intervalos de incertidumbre
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Tendencias recientes en vigilancia

» Nuevo énfasis en vigilancia de casos de VIH

32 conferencia de vigilancia mundial en Bangkok, mayo 2015
OMS, ONUSIDA: Guia Informacion estratégica, el informe mundial de avances en la
lucha contra el sida (GARPR), Cascada de |la atencion, los Sistemas de

A\ 74

Informacién de Salud (DHIS2), identificadores Unicos con informacién sobre
ubicacion geografica

» Se amplian las encuestas poblacionales para incluir analisis de
incidencia, analisis de carga virica; Cobertura de TAR; incluir a
ninos

» Nuevo énfasis en Sistemas de monitoreo pacientes

» Prevalencia de la infeccion por el VIH en Poblaciones Clave

(7R, World Health

N E T . .
WYY Organization

————



Sub-pooplaciones

Poblaciones clave

W% Organizat
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Poblaciones clave: Fuentes de datos y métodos

- Tamano de HSH, profesionales del sexo, personas que se inyectan
drogas : apoyado por los programas nacionales, FG.

99 paises con calculos de tamafio recientes

- Prevalencia de la infeccion por el VIH se agregd a encuestas de
comportamientos en 2002 (encuesta integrada- IBBS)

> 136 paises con datos recientes (ultimos 5 afnos)
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La cascada de VIH para grupos de poblacion clave
e Human rights, @ supportive laws, @ zero tolerance for violence
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Care and treatment
Identify key Reach key Test key

populations populations populations

Continuous re-engagement with HIV-negative
KPs on regular HIV testing and combination
prevention, including access to condoms,
lubricants, needles/syringes, and PrEP

Earliest access and adherence to ART for HIV-positive KPs upon HIV diagnhosis
and in support of treatment as prevention

Community mobilization and engagement

Los datos disponibles indican que los grupos de poblacion clave tienen con frecuencia resultados de la cascada
de atencion de VIH mas deficientes, y que distamos mucho de estar de alcance el 90-90-90 para 2020 meta para
los grupos de poblacidn clave.
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Conclusiones ....

= |Interés primario de los paises en desarrollar sus cascadas en diferentes
poblaciones y niveles

= QGuia consolidada de Informacion Estratégica con 10 principales
Indicadores

= Q@Guias disponibles y herramientas

= Nuevo GARPR basado en los ODS

....|10 que se mide se hace....
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