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-
GOBIERNDO NACIONAL
* CON PASO FIRME *
Minlsterio de Salud
Panami

RESOLUCIONNo. (S 9
De (G de A= (L de 2025

Por la cual se aprueba la Actualizacién de la Estrategia Nacional de Sostenibilidad (ENS) de la
respuesta al Virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH) en Panama para los afios 2024- 2028.

EL MINISTRO DE SALUD
en uso de sus facultades constitucionales y legales,

CONSIDERANDO:

Que el articulo 109 de la Constitucion de la Repiiblica de Panama establece como funcién
esencial del Estado velar por la salud de la poblacion de la Republica. El individuo, como parte
de la comunidad, tiene derecho a la promocién, proteccién, conservacibén, restitucién y
rehabilitacion de la salud y la obligacién de conservarla, entendida ésta como el completo
bienestar fisico, mental y social.

Que el Decreto de Gabinete 1 del 15 de enero de 1969 crea el Ministerio de Salud, para la
ejecucién de las acciones que por mandato constitucional corresponden al Estado y establece que
como drgano de la funcién ejecutiva tiene a su cargo la determinacion y conduccién de la politica
de salud del Gobierno en el pais.

Que el Decreto Ejecutivo No. 75 de 27 de febrero de 1969, por el cual se establece el Estatuto
Organico del Ministerio de Salud, sefiala que, entre sus funciones generales, se encuentra la de
mantener actualizada la legislacion que regula las actividades del sector salud y las relaciones
inter e intra institucionales, los reglamentos y normas para el funcionamiento de los servicios
técnicos administrativos y los manuales de operacion que deben orientar la ejecucion de los
programas en el plano nacional, bajo patrones de funcionamiento y de eficiencia comprobada.

Que mediante la Ley 40 del 14 de agosto de 2018, se establece el marco juridico para el abordaje
integral de las Infecciones de Transmision Sexual (ITS) y el Virus de Inmunodeficiencia Humana
(VIH), declarando la situacion de las ITS y/o VIH como un problema de Estado, de salud piiblica
y de interés nacional.

Que la Estrategia Mundial contra el Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida (Sida) para los
afios 2021-2026 presentada por el Programa Conjunto de las Naciones Unidas sobre el VIH/Sida
(ONUSIDA), promueve encaminar acciones que acaben con el Sida como amenaza para la salud
publica hacia el afio 2030.

Por tanto, SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO: Aprobar la Actualizacién de la Estrategia Nacional de Sostenibilidad
(ENS) de la respuesta al Virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH) en Panama- para los afios
2024- 2028, contenida en el Anexo I de la presente Resolucion, que forma parte integral de la
presente Resolucion y cuyo contenido es de estricto cumplimiento.

ARTICULO SEGUNDO: La Direccién General de Salud Publica, por medio de la Seccion de
ITS, VIH y SIDA del Departamento de Salud y Atencidn Integral a la Poblacion, se encargara de
la capacitacion y formacion de todos los miembros de los equipos de atencion de la Red de
Servicios Publicos de Salud, que atienden la Estrategia Nacional de Sostenibilidad (ENS) de la
Respuesta al VIH en Panama para los afios 2024- 2028.

ARTICULO TERCERO: La presente Resolucién empezaré a regir a partir de su promulgacion.

FUNDAMENTO DE DERECHO: Constitucion Politica de la Republica; Ley No.66 de 10 de
noviembre de 1947; Decreto de Gabinete No.1 de 15 de enero de 1969, Ley 40 de 14 agosto de
2018 y Decreto No. 75.de 27 de febrero de 1969.
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¥ DEL PUEBLO DE LOS ESTADOS
UNIDOS DF AMERICA

S USAID (@) FANCAP

Este documento fue posible gracias al apoyo generoso del pueblo de los Estados Unidos, a través
de la Agencia de los Estados Unidos para el Desarrollo Internacional (USAID). El contenido de
este documento es responsabilidad del Ministerio de Salud de la Republica de Panama y no
necesariamente refleja el punto de vista de USAID o del Gobierno de los Estados Unidos.
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PRESENTACION

Los esfuerzos por contener la epidemia del VIH son un compromiso de la Republica de Panama que
se ha concretado al cimentar las bases de una arquitectura politica, normativa, técnica y con recursos
que ha permitido el desarrollo de las intervenciones que atafien a la respuesta nacional,
comprendiendo que ésta trasciende al ambito de la salud y requiere concatenar cursos de accion con
otras aristas del desarrollo: educacion, trabajo, ciencia y tecnologia y derechos humanos.

Alo largo de las cuatro décadas en que la epidemia ha estado presente en el pais, aln permanece
como una amenaza latente para el sistema de salud. Por ello, a partir de 2019, Panama asumio6 un
nuevo compromiso de cara a la epidemia y emprendié el disefio de una estrategia que incorporara
el enfoque de sostenibilidad de su respuesta. Fue asi como se constituy6 una agenda cuyo objetivo
principal es dar cumplimiento a las metas 95-95-95y la eliminacion de la epidemia para el afio 2030:
un propdsito que aun se mantiene vigente y que, desde la perspectiva de sostenibilidad, requiere la
sistematicidad y el fortalecimiento de cursos de accion para su cumplimiento.

La Estrategia nacional de sostenibilidad de la respuesta al VIH en Panama se concentrd en contar
con los recursos financieros, técnicos y politicos necesarios y, cinco afios después, al concluir con su
plazo de vigencia, Panama renueva este compromiso por medio de la actualizacién de sus acciones
para un nuevo periodo (2024-2028), basandolas en evidencia y alineandolas con estandares
internacionales en salud y derechos humanos.

Este documento incorpora la respuesta que se requiere desde diversos sectores de la sociedad
panamefia para actuar rapida y eficientemente, apuntando hacia la mejora de la calidad de vida
de las personas con VIH y hacia la disminucién de nuevas infecciones y muertes asociadas con
el sida. Su planteamiento retoma y refuerza los enfoques de la estrategia anterior, pero también
contiene nociones basadas en los compromisos internacionales para lograr la universalidad de la
salud, bajo un marco de derechos humanos, equidad y espacios libres de estigma y discriminacion.
Asimismo, incluye la adopcion de las nuevas tecnologias de la salud en la respuesta al VIH, y define
la movilizacién de recursos para su asignacion eficiente.

Este instrumento busca promover condiciones de igualdad para las poblaciones clave y aquellas que
se encuentran en mayor riesgo y vulnerabilidad de adquirir la infeccién, por lo que el impulso de la
actualizacion de la estrategia agoté un ejercicio democratico y coloco a las comunidades no solo
como titulares de derechos, sino también como agentes que presentan alternativas y soluciones ante
los diferentes contextos de vulnerabilidad que enfrentan. Su participacion fue fundamental en la
construccion de esta herramienta.

El Ministerio de Salud (MINSA) agradece el involucramiento de los actores de todos los sectores que,
con sus aportes, abonaron al disefio de esta estrategia y, ala vez, los insta a mantener y reforzar los
esfuerzos encaminados hacia la apuesta en comdn: una Panama que ha contenido la epidemia del
VIH al afio 2030, libre de estigma y discriminacion.
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SIGLARIO

ARV

Antirretroviral
CEPAL Comisién Econdémica para A;ér;ca Latinay I;':I Caribe
CLAM Clinica amigable _
COMISCA Consejo de Ministros de Salud de Centroamérica y Republica Dominicana B
CONALAC Consejo Nacional de Laboratoristas Cliﬁ;;)s
CONEP Consejo Nacional de la Empresa Privada )
CSS Caja del Seguro Social o |
_CTARV Clinica de; tratamiento ;ntirretrovir; : :
EGD Edad, géneroy diversida;
Estrategia de sostenibilidad. De los avances de Centroamérica y Republica
ERS Dominicana hacia el acceso universal a la prevencion, la atencion, el tratamiento
7 y el apoyo relacionados con el VIH. 2021-2026
FANCAP Fundacion para la Alimentacion y Nutricion de Centroamérica y Panama
FM ! o - ]

Fondo Mundial de Lucha contra el Sida, la Tuberculosis y la Malaria

GAM (por sus
siglas en inglés)

Monitoreo global del sida

HSH

Hombres que tienen sexo con hombres

INEC Instituto Nacional de Estadistica y Censo
_ITS Infeccion de tra;sr-r;s?ién;;xual
_LB Linea base - 7 i
VCdP Mecanisrﬁo Coordinador de Pais. - o
MCR Mecanismo Coordinad;r R;gional 7
;EF Ministerio de Economia y Finanzag 7 )
EINSA Ministerio de Salud de Panama o N

MITRADEL

Ministerio de Trabajo y Desarrollo Laboral
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MT Mujer transgénero

NAC Notificacién- asisti;j:de conta_ctos

OoDC Metédologia de Optimizacion del Desemperio y la Calidad o
oDs Objetivos de Desarrollo Sostenible

OMS Organizacién Mundial de la Salud

ONG Organizacién no gubernamental

hOIIl _ "—Organizacién de las Naciones Unidas

ONUSIDA P_rog_rama éonjunto de las Naciones Unidas sobre el VIH/Sida

OPS Organizacion Panamericana de la Salud

PEM N _Plan es;ratégic; nacional multis;;forial _

PER Plan es;rat;]i;o_regional ae—VIH 2021-2026

PEPFAR Plan;Em—ergencia del _Pr;d_ente de Io“s—é;ados Unidos para el Alivio del Sida
PNUD Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo

PV Persona con VIH

SALMI Sistema Informatico de Administracion Logistica de Medicamentos e Insumos
SCuUV Sociedad Civil Unificada en VIH
FSEIS Sistema Electré-ﬁicﬁ de Informacién de Salud

SICA éistema de l:.aﬂl}negra-c_ic';r; (;;;troa;e;car;; N

ilgl?es()s iglasi en ;i-c_e_de"Sostenibili(;ad para_la respuesta del VIH/SIDA y su Tablero de Mando
SISVIG Sistema de Vlglgnicla E;}él;miolég ica

SIVS Seccion de ITS/VIH/SIDA del Ministerio de Salud

TS Trabajadora sexua;_ -
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INTRODUCCION

La estrategia nacional de sostenibilidad a la respuesta al VIH se ha convertido en un
insumo de suma importancia para el Gobierno, sector privado, cooperacién internacional,
donantes y ONGs, [sic] para definir las acciones necesarias que permitiran cumplir con
los compromisos nacionales, regionales e internacionales, relacionados con la transicion
de fuentes de financiamiento internacionales a fuentes nacionales y con la mejora en el
acceso a servicios de VIH en el pais de manera tal que se logren las coberturas para el
control y eliminacion del SIDA."

Al llegar al afio en el que finaliza la Estrategia Nacional de Sostenibilidad de la respuesta al VIH (ENS)
2019-2023, resulta oportuno el desarrollo de un ejercicio participativo que permita actualizarla para
un nuevo periodo de vigencia, tomando en cuenta que el objetivo lanzado por el Programa Conjunto
de las Naciones Unidas sobre el VIH/Sida (ONUSIDA) de poner fin a la epidemia de sida para el afio
2030 y alcanzar las metas 95-95-95 representa un reto para Panama. Luego de casi tres afios de
pandemia de COVID-19, el impacto econdmico y social ain puede sentirse en algunas areas, por lo
que la responsabilidad de renovar los compromisos de la ENS cobra destacada importancia para
abordar los riesgos que puedan vulnerar al sistema de salud y establecer las condiciones minimas
para evitar que el VIH constituya una amenaza. Esta emergencia sanitaria puso a prueba los
sistemas de salud y en algunos paises facilité la adopcién de modelos diferenciados de atencion que
es necesario supervisar y mejorar para su efectiva implementacion.

La actualizacion de la ENS incluye un marco y plan de accién que delinean las intervenciones que
buscan reducir las brechas y aprovechar las oportunidades y fortalezas del pais para establecer la
ruta a la sostenibilidad politica, técnica y financiera de la respuesta al VIH en Panama.?

Este proceso se realizé bajo la conduccion de la Direccién General de Salud Pubilica y el Departamento
de Salud en Atencién Integral a la Poblacién del Ministerio de Salud (MINSA), por conducto de la
Seccién de ITS/VIH/SIDA (SIVS), cuyo equipo técnico y gerencial facilitd el acceso a informacion
clave para la revisién documental. Asimismo, se condujeron cerca de cincuenta entrevistas con
actores referentes de la respuesta nacional al VIH, tales como representantes de la SIVS, MINSA,
agencias de cooperacién en Panama, donantes, activistas y organizaciones de la sociedad civil,
de quienes se obtuvo insumos fundamentales para garantizar que este documento cuente con una
perspectiva multisectorial e integradora.

La ENS 2024-2028 se organiza en torno a cuatro objetivos especificos que se vinculan con los ejes
y objetivos especificos de la Estrategia de sostenibilidad de los avances de Centroamérica y de
Republica Dominicana hacia el acceso universal a la prevencion, la atencion, el tratamiento y el
apoyo relacionados con el VIH (ERS) 2021-2026 y el Plan estratégico regional de VIH (PER) 2021-
2026. En el proceso metodolégico para su formulacion, también se consideraron las medidas del Plan
estratégico multisectorial de VIH de Panaméa (PEM) 2019-2024 y el seguimiento a las acciones para
promover sostenibilidad que se han desarrollado en los Ultimos afios y que han sido monitoreadas
principalmente mediante la medicién del gasto en sida (MEGAS) y el indice de Sostenibilidad y su
tablero de mando.

1 Ministerio de Salud de la Republica de Panama (2019). Estrategia nacional de sostenibilidad a la respuesta al VIH en Panama, 2019-
2023. Ciudad de Panama: MINSA, p. 8.

2 FANCAP (s/f). Términos de referencia «Consultoria para actualizacién de la Estrategia Nacional de Sostenibilidad de la Respuesta al
VIH en Panaméa»
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« Los Andlisis de medicién del gasto en SIDA (Informes MEGAS) representan una metodologia

para dar a conocer y tomar decisiones sobre la asignacion eficiente de los recursos mediante el
estudio de datos desagregados del gasto e identificacion de brechas en él. Los resultados de
este analisis contribuyen a fomentar la sostenibilidad financiera de la respuesta al VIH, de tal
manera que «la medicion del gasto en sida contribuye a la identificacion de la inversion que el
pais hace en cada uno de los componentes programaticos de prevencion, atencion, tratamiento,
apoyo, entorno social y habilitadores criticos, y ayuda a establecer comparaciones en el tiempo,
contribuye a orientar la toma de decisiones respecto a la movilizacién de los recursos nacionales
y a mejorar la eficiencia asignativa. Asi mismo, permite identificar brechas financieras, el disefio
e implementacion de estrategias de cierre de brechas y mejorar la optimizacion de los recursos
financieros disponibles para la respuesta nacional al VIH»>,

El indice de Sostenibilidad (SID, por sus siglas en inglés) y su correspondiente tablero de mando
consolidan informacion en torno a cuatro dominios:

1. Gobernanza, liderazgo y rendicion de cuentas

2. Sistema Nacional de Salud y Prestacion de Servicios
3. Estrategia financiera y apertura del mercado

4. Informacion Estratégica

A partir del analisis de los resultados de la medicion es posible revisar las tendencias afio con
afio e identificar las brechas que persisten y determinan el avance, estancamiento o involuciones
de la sostenibilidad de la respuesta nacional al VIH.

Este documento se presenta como un insumo de trabajo para la seccion de ITS/VIH/Sida, como ente
rector de la respuesta; su contenido se estructura en 7 capitulos sustantivos. Los primeros cuatro
aglutinan los elementos que sustentan y justifican el marco de accion de la estrategia. En ese sentido,
contiene una primera seccion sobre los antecedentes del instrumento; una segunda que desarrolla el
conjunto de compromisos internacionales, marco juridico y de politica plblica vigente que contribuye
a la sostenibilidad de la respuesta; una tercera, enfocada en definir un marco conceptual sobre el
tema; una cuarta que detalla el contexto de pais acerca del VIH y el balance que Panama presenta
sobre los avances y desafios para alcanzar la respuesta sostenible y dar cumplimiento a las metas
95-95-95. A partir del quinto capitulo se desarrolla el marco estratégico de la ENS, definiendo su
objetivo general, objetivos especificos, principios, plan de sostenibilidad y plan de monitoreo.

3
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Ministerio de Salud de la Republica de Panama (2023). Medicion del gasto en SIDA, Panama. Afio 2021 MEGAS 2021. Ciudad de
Panama: MINSA, p. 12.
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yA ANTECEDENTES

La ENS es producto de un ejercicio participativo
que estructura medidas de politica publica para
orientar el accionar del Gobierno y de otros
actores sociales con el fin de generar y mantener
las condiciones de la sostenibilidad de la
respuesta al VIH en Panama, de manera que
esta derive en la contencion de la epidemia.

El disefio de esta estrategia surge como uno
de los esfuerzos del Gobierno panamefio por
concentrarse en las intervenciones estratégicas
y costo efectivas para reducir el nlimero de
nuevas infecciones y muertes asociadas con el
VIH. La ENS representa un mecanismo que
define una hoja de ruta para operativizar en el
pais el conjunto de compromisos globales y
regionales asumidos en el tema, en el marco
de la agenda internacional de desarrollo, tales
como la Declaracién politica sobre el VIH y el
sida: Acabar con las desigualdades y estar en
condiciones de poner fin al sida para 2030; la
Estrategia mundial contra el sida 2021-2026.
Acabar con las desigualdades. Acabar con el
sida; la Estrategia de sostenibilidad. De los
avances de Centroamérica y Republica
Dominicana hacia el acceso universal ala
prevencion, la atencion, el tratamientoy el
apoyo relacionados con el VIH. 2021- 2026
(ERS), y el Plan estratégico regional de VIH
2021-2026  (PER). Estos dltimos  son
instrumentos que fueron aprobados por el
Consejo de Ministros de Salud del Sistema de
Integracién Centroamericana (COMISCA) por
medio de la Resolucién 07-2021 que, sobre la
base del seguimiento de la ERS y el PER, busca
la armonizacioén del trabajo regional para reducir
las desigualdades y garantizar las intervenciones
de prevencion y servicios de atencion de VIH.

A este respecto, destaca el lineamiento del PER
relativo a mantener actualizadas y vigentes las
estrategias regionales y nacionales de
sostenibilidad en los ambitos relacionados con
las condiciones basicas para la sostenibilidad,

Gaceta Oficial Digital, miércoles 28 de mayo de 2025

que
cae bajo

la  responsabilidad

de cada uno de los paises

que integran el COMISCA y el Mecanismo
de Coordinacién Regional (MCR). De esa
cuenta, la formulacién de esta estrategia da
cumplimiento a este compromiso, pero también
refuerza la adopcién de las intervenciones costo
efectivas, marcos regulatorios y de gobernanza,
y la asignacion eficiente de los recursos para la
sostenibilidad de la respuesta al VIH.

La ERS actualizada para un segundo periodo de
vigencia (2024-2028) retoma los pendientes del
pais en la materia, los cuales fueron identificados
a partir de un proceso de evaluaciéon por medio
de entrevistas y revisién documental sobre los
avances y retos para el cumplimiento de las
metas 95-95-95 y 10-10-10. Entre ellos destaca
el involucramiento del sector privado, Ila
sostenibilidad financiera de organizaciones
sociales, el fortalecimiento de acciones en el
ambito de la prevenciébn y promocion, el
fortalecimiento de la rectoria de la SIVS, la
estandarizacion de esquemas de tratamiento, y
la interoperabilidad de sistemas de informacion,
por mencionar algunos.

La elaboracién de este instrumento se alinea con
los objetivos estratégicos de la ERS en funcion
de las dimensiones de sostenibilidad que esta
plantea: politico-normativa, economico-financiera
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y técnico-programatica; sobre esta base, plantea
el conjunto de prioridades relacionadas con la
sostenibilidad para el Estado panamefio.

Es importante acotar, por otro lado, que esta
herramienta complementa los esfuerzos del Plan
estratégico multisectorial en VIH de Panama, que
define objetivos y lineas prioritarias sobre el
cuidado y proteccién de personas con VIH e ITS.
Su fin es «minimizar, controlar y eliminar las
consecuencias negativas del VIH en la sociedad
y generar oportunidades para avanzar en la
eliminacion de la epidemia en Panaman».* Entre
las prioridades para alcanzar este propésito, el
PER define el fortalecimiento y sostenibilidad de la
respuesta en el marco de los derechos humanos,
para lo cual pone sobre la palestra publica la
importancia de garantizar un marco legal, politico
y normativo que apoye la respuesta al VIH e ITS;
eliminar el estigma y discriminacion en todas sus
formas; generar sinergias y alianzas multisectoriales,
y asegurar €l financiamiento adecuado por parte del
Gobierno, asi como la adecuada movilizacion de
recursos adicionales.

Es importante indicar que la nueva ENS pone de
manifiesto un conjunto de principios que versan
sobre el enfogque de derechos humanos, releva el
rol de las comunidades en la respuesta sostenible

Gaceta Oficial Digital, miércoles 28 de mayo de 2025

al VIH, y busca articular el quehacer de diferentes
actores para hacer mas eficiente las acciones que
abonan al control de la epidemia. Estos principios
se garantizan de manera transversal en las
medidas definidas para cumplir sus cuatro objetivos
especificos. Estos elementos se introducen para
este nuevo periodo y se enmarcan en la Estrategia
mundial contra el sida 2021-2026 y la ERS.

Por ultimo, el contenido de esta estrategia se
estructura a partir de cuatro ejes, fundamentados
en las brechas identificadas y priorizadas a partir de
las Gltimas mediciones del indice de Sostenibilidad
para la respuesta del VIH/SIDA y su Tablero de
Mando (SID, por sus siglas en inglés), lo cual
constituye un cambio sustantivo con respecto a los
tres pilares que integraron la ENS del periodo 2019-
2023.

Esta herramienta -que busca sentar las
condiciones minimas de la sostenibilidad para
contener la epidemia y mantener los impactos de
este control en el largo plazo— constituye un
referente legitimo y estratégico para el abordaje
intersectorial y multisectorial de la respuesta al VIH,
con lineamientos que promueven la adopcion de
intervenciones basadas en evidencia y orientadas
a resultados.

4 Ministerio de Salud (2019). Plan estratégico multisectorial en VIH de Panamé 2020-2024. Panama, p. 2.
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MARCO LEGAL Y DE POLITICA PUBLICA

21

Panama dispone de un conjunto de instrumentos
legales y de politica publica que enmarcan el
aseguramiento del derecho a la salud universal
y, por consiguiente, dan pie al establecimiento de
una respuesta efectiva de atencion al VIH, para
que el flagelo no constituya una amenaza al
sistema de salud.

De acuerdo con el articulo 109 de la Constitucion
Politica de la Republica de Panamé, «es funcion
esencial del Estado velar por la salud de la
poblacién de la Republica. El individuo, como
parte de la comunidad, tiene derecho a la
promocién, proteccion, conservacion, restitucion
y rehabilitacién de la salud y la obligacion de
conservarla, entendida ésta como el completo
bienestar fisico, mental y sociai».®

La Ley 40 —que dispone el marco juridico para el
abordaje integral de las ITS y el VIH (14/8/2018)
en el pais—,° «establece el marco juridico para la
educacién y promocion de la salud; para la
investigacion, prevencion, capacitacion,
deteccion, vigilancia epidemiolégica y atencion
integral, sobre las infecciones de transmision
sexual (ITS), el virus de la inmunodeficiencia
humana (VIH) y el sindrome de inmunodeficiencia
adquirida (SIDA). También establece los derechos
y deberes de la persona enferma o portadora de
infeccion de transmision sexual y del virus de

la inmunodeficiencia humana, asi como de las
demas personas en todo el territorio nacional».

En el articulo 2 de esta ley «se declaran las
infecciones de transmision sexual, el virus de la
inmunodeficiencia humana y el sida, problema de
Estado y de interés nacional. Debido a ello, toda
entidad estatal, autdnoma, descentralizada, mixta
o municipal, al igual que el Organo Legislativo, el
Organo Judicial, el Tribunal Electoral y el Ministerio
Publico, tendran la responsabilidad de presentar
y ejecutar un plan estratégico de prevencion,
control y manejo de las infecciones de transmision
sexual, del virus de la inmunodeficiencia humana
y del sida, para todo su personal. Este programa
se desarrollara en estrecha coordinacion con el
ente rector y con el apoyo de los organismos no
gubernamentales».

En el articulo 3 se define al Ministerio de Salud
(MINSA) como el ente rector de esta ley, mientras
que en el articulo 4 se precisa que «para asegurar
la amplia participacion de todos los sectores de la
sociedad civil, el Ministerio de Salud contara con
comisiones interdepartamentales e intersectoriales
que, entre sus funciones, asesoraran y apoyaran el
desarrollo de la politica estatal para la prevencion y
atencion de las infecciones de transmisién sexual,
del virus de la inmunodeficiencia humana y del
sida».

5 Asamblea Nacional de Panama (1972). Constitucion Politica de la Reptblica de Panama. Disponible en: chrome-extension://
efaidnbmnnnibpcajpcglcleﬂndmkaj/https://www.iIo.org/dyn/travai|/docs/2083/CONSTITUT|ON.pdf

6 Asamblea Nacional de Panama (2018). Ley 40 de 2018 que establece el marco juridico para el abordaje integral de las
infecciones de transmision sexual (ITS) y el virus de inmunodeficiencia humana (VIH). Disponible en: chrome-extension:/
efaidnbmnnnibpcajpeglclefindmkaj/https:/www.gacetaoficial. gob. pa/pdfT emp/28590_B/GacetaNo_28590b_20180814.pdf
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3.1 Marco de compromisos globales relacionados con la
respuesta sostenible al VIH

En el articulo 4 de la Constitucién Politica de la Republica de Panama se establece que «La Republica
de Panama acata las normas del Derecho Internacional»;” en consecuencia, se reconocen todos los
tratados, convenios, declaraciones o resoluciones emanadas del concierto de las naciones. En este
sentido, para enmarcar la respuesta nacional al VIH es importante hacer referencia, en los siguientes
apartados, a los instrumentos que expresan acuerdos y orientaciones de politica publica para la
respuesta sostenible al VIH.

3.1.1 Agenda 2030 para el desarrollo sostenible (2015)

La Asamblea General de la Organizacion de
las Naciones Unidas (ONU) adopt6, en 2015,
la Agenda 2030 para el desarrollo
sostenible,® un plan de accion a favor de las
personas, el planeta y la sostenibilidad que
también tiene la intencion de fortalecer la paz
universal y el acceso a la justicia.

La agenda plantea 17 Objetivos de Desarrollo
Sostenible (ODS) con 169 metas de caracter
integrado e indivisible que abarcan las
esferas econdémica, social y ambiental para
regir los programas de desarrollo hasta el
afio 2030.

Al adoptarla, los Estados se comprometieron a movilizar los medios necesarios para su implementacion
mediante alianzas centradas especialmente en las necesidades de los mas pobres y vulnerables.
El ODS 3 aspira especificamente a «Garantizar una vida sana y promover el bienestar para todos en
todas las edades».®

Entre las metas en torno a este objetivo se enuncia la 3.3: «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 enfermedades transmisibles».

También, en vinculacidn con la sostenibilidad, la meta 3.c busca «aumentar sustancialmente la
financiacién de la salud y la contratacion, el desarrollo, la capacitacion y la retencion del personal
sanitario en los paises en desarrollo, especialmente en los paises menos adelantados y los pequefios
Estados insulares en desarrollo».

7 Asamblea Nacional de Panama (1972). Constitucién Politica de la Republica de Panama. Disponible en: chrome-extension:/
efaidnbmnnnibpcajpcgIcleﬁndmkaj/hﬂps://www.iIo.org/dyn/travail/docs/2083/CONSTlTUTION.pdf

8 ONU (25/9/2015). La Asamblea General adopta la Agenda 2030 para ef desarrollo sostenible. Seccién sobre los Objetivos de Desarollo
Sostenible en el portal de la Organizacion de las Naciones Unidas. Disponible en: https//www.un.org/sustainabledevelopment/
es/2015/09/la-asamblea-general-adopta-la-agenda-2030-para-el-desarrollo-sostenible/

9 ONU (25/9/2015). Objetivo 3: Garantizar una vida sana y promover el bienestar para todos en todas las edades. Seccion sobre
los Objetivos de Desarrollo Sostenible en el portal de la Organizacion de las Naciones Unidas. Disponible en: hitps://www.un.org/
sustainabledevelopment/es/health/
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Existe, a la vez, una conexion importante con el objetivo 10, «Reducir la desigualdad en y entre los
paises»,™ cuya meta 10.3 aspira a «garantizar la igualdad de oportunidades y reducir la desigualdad
de resultados, incluso eliminando las leyes, politicas y practicas discriminatorias y promoviendo
legislaciones, politicas y medidas adecuadas a ese respecto». En ese sentido, cabe recordar que

la desigualdad de ingresos esta vinculada a una mayor prevalencia del VIH; el VIH afecta
mas severamente a las comunidades excluidas y sin poder. El estigma y la discriminacién
hacia las poblaciones clave es un importante contribuyente a la alta prevalencia del VIH y
esta vinculado a un menor acceso a la atencién sanitaria y la vivienda. La proteccién contra
la discriminacion junto con los servicios legales, la educacion en derechos humanos, el
acceso a la justicia y a la proteccién internacional pueden empoderar a las personas a
reclamar sus derechos y mejorar el acceso a los servicios de VIH."

3.1.2 Declaracién politica sobre el VIH y el sida (2021-2026)

Esta declaracion es resultado de la Reunién de Alto Nivel desarrollada en 2016 en Nueva York y que,
para alinearse con la Agenda 2030 para el desarrollo sostenible,'? aglutiné los compromisos para
dar respuesta a la epidemia en el marco de los ODS, incluyéndolos en la via rapida para acelerar la
lucha contra el VIH y poner fin a la epidemia de sida para el afio 2030.

Esta declaracion fue adoptada en una reunion de alto nivel bajo el lema «Poner fin a las desigualdades.
Poner fin al sida», lo cual ocurrié en un momento critico para la politica de salud publica mundial, ya
que los avances en 40 afios de lucha contra el VIH estaban viéndose amenazados por las
alteraciones provocadas por la pandemia de COVID-19. En esta reunidn se reflexiond sobre la
necesidad de garantizar que el mundo refuerce la resiliencia de la respuesta al VIH, se comprometa a
una recuperacion rapida post-COVID-19 y aplique lo aprendido de la colision entre ambas epidemias
para crear sociedades mas resilientes y sistemas sanitarios que estén preparados para afrontar
futuros desafios en el ambito de la salud, con opciones combinadas para la prevencion que sean
eficaces y centradas en las personas.’ Asimismo, se sefiala la vulnerabilidad que experimentan los
grupos de poblacion clave para el VIH por razones de violencia, el estigma y la discriminacion, lo cual
restringe sus derechos, entre ellos el acceso a servicios.

«Los Estados miembros también se comprometieron a aumentar sus aportaciones y financiar
totalmente la respuesta al sida. En este sentido, acordaron que, para 2025, habrian invertido 29,000
millones de dolares anuales en los paises de rentas bajas y medias. Esto se traduce en invertir al

10 ONU (25/9/2015). Objetivo 10: Reducir la desigualdad en y entre los paises. Seccion sobre los Objetivos de Desarrollo Sostenible en

el portal de la Organizacion de las Naciones Unidas. Disponible en: https://www.un.org/sustainabledevelopment/es/inequality/

ONUSIDA (s/f). El sida y los Objetivos de Desarrollo Sostenible. Seccion de la pagina web de ONUSIDA. Disponible en: https:/fwww.

unaids.org/es/AIDS_SDGs

12 La primera Declaracién politica sobre el VIH y el sida se derivo de una Asamblea General de las Naciones Unidas celebrada en un
periodo extraordinario de sesiones del 25 al 27 de junio de 2001, con el fin de asegurar un compromiso mundial para combatir la
epidemia del ViH/sida. En una declaracion de compromiso, los Estados miembros decidieron abordar la crisis del ViH/sida tomando
medidas en once areas estratégicas. Diez afios después de la sesion especial de 2001 y cinco afios después de la Declaracion politica
sobre el VIH/sida de 2006 —en la que los Estados miembros de la ONU se comprometieron a avanzar hacia el acceso universal a la
prevencion, el tratamiento, el apoyo y la atencion al sida—, se celebré una Reunién de Alto Nivel de la Asamblea General en 2011 para
hacer un balance de los avances y dar forma a la futura respuesta al VIH/sida de las Naciones Unidas. En la reunién de 2011, los
Estados miembros emitieron la Declaracion politica sobre el VIH y el sida: Intensificacién de nuestro esfuerzo para eliminar el VIH y el
sida. Disponible en: ONU (s/f). Conferencias ViH/sida. Seccion de Conferencias de la pagina web de las Naciones Unidas. Disponible
en: https://www.un.org/es/conferences/hiv-aids

13 ONUSIDA (9/6/2021). Declaracion politica sobre el VIH y el sida: Acabar con las desigualdades y estar en condiciones de poner
fin al sida para 2030. Seccion de documentos de la pagina de ONUSIDA. Disponible en: https://www.unaids.org/es/resources/
documents/2021/2021_political-declaration-on-hiv-and-aids
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menos 3,100 millones de ddlares estadounidenses en favor de los facilitadores sociales, incluyéndose
aqui la proteccion de los derechos humanos, la reduccion del estigma y la discriminacion, y la reforma
de la ley. También se comprometieron a incluir la prestacion de servicios para el VIH liderados por
iguales, entre otros, la contratacion social y otros mecanismos de financiacion publica».*

3.1.3 Estrategia mundial contra el sida 2021-2026

Todo este contexto derivé en la aprobacién de la nueva estrategia de ONUSIDA para el periodo 2021-
2026, que presenta un enfoque renovado para reducir las desigualdades que conlleva la epidemia y
para dar prioridad a las personas que todavia no tienen acceso a los servicios relacionados con el
VIH. Basandose en las principales lecciones aprendidas de las pandemias de VIH y COVID-19, la
estrategia aprovecha las herramientas y los métodos probados en la respuesta al VIH, identificando
dénde, por qué y para quién no esta funcionando dicha respuesta.

La estrategia exige que la respuesta al VIH cuente con todos los recursos necesarios y sea puesta
en marcha con urgencia y con una eficiencia éptima, con la seguridad que otorga saber que, luego
de 40 afios de experiencia, se cuenta con evidencias que demuestran qué es lo que funciona para
controlar la epidemia de VIH/sida en algunos paises.'s

3.1.4 Accién acelerada para poner fin a la epidemia del sida para 2030
El enfoque de accién acelerada es un programa destinado a estimular el cambio, asi como el ritmo
de ejecucion y especializacién en todos los niveles: mundial, regional, nacional, provincial y local.'

La adopcion de esta nocién supone establecer metas ambiciosas y acelerar la prestacion de servicios
de prevencion y tratamiento del VIH con un alto indice de impacto; seguirla implica apostar por la
innovacion para ampliar dichos servicios. Ello permitira, por un lado, cubrir mejor las perspectivas
y las necesidades de las personas y, por el otro, hacer mas hincapié en las areas y los grupos de
poblacion con mayor carga del VIH. El enfoque busca hacer frente a los obstaculos legales y sociales
y fraer a un primer plano los derechos humanos y la igualdad de género. Los objetivos 95-95-95 se
fundamentan en la accién acelerada, pues persiguen que, para 2030, el 95% de las personas que
viven con el VIH conozcan su estado serolégico, que el 95% de las que lo conocen tengan acceso al
tratamiento, y que el 95% de las personas que lo sigan logren reducir la carga viral, de manera que
se refuerce su sistema inmunolégico y disminuya el riesgo de transmision.

El enfoque de accién acelerada incluye, asimismo, metas ambiciosas en materia de prevencion
del VIH y la cero discriminacion. Se espera que las nuevas infecciones por el VIH disminuyan
considerablemente —sobre todo entre los grupos de poblacion mas afectados— y que se eliminen las
leyes y practicas discriminatorias en cuanto a la atencion médica.

Este plan fue adoptado en 2015 entre ONUSIDAy el MINSA, con la Primera Dama de la Republica
como Testigo de Honor.

14 ONUSIDA (9/6/2021). El mundo adquiere un nuevo compromiso en su respuesta al sida: Acabar con todas las desigualdades a las que se
enfrentan las comunidades y las personas afectadas por el VIH, un paso crucial para poner fin al virus de la inmunodeficiencia humana.
Comunicado de prensa. Disponible en: https://www.unaids.org/esfresources/presscentre/pressreleaseandstatementarchive/2021/
june/20210608_him-opens

15 ONUSIDA (2021). Estrategia mundial contra el sida 2021-2026. Disponible en: https:/www.unaids.org/es/Global-AlDS-Strategy-2021-
2026#:~text=La%20Estrategia%20establece%20medidas%20prioritarias,la%20salud%20p%C3%BAblica%20en%202030.

16 ONUSIDA (2015). Claves para entender el enfoque de accion acelerada. Poner fin a la epidemia de sida para 2030. Disponible
en:  chrome-extension://efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/https://www.unaids.org/sites/default/files/imedia_asset/201506_JC2743_
Understanding_FastTrack_es.pdf
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3.1.5 Monitoreo global del sida (GAM, por sus siglas en inglés)

Es una metodologia sugerida para promover el seguimiento a los avances en la respuesta al ViH
a nivel mundial, con un conjunto de indicadores que se levantan anualmente. Si bien se alienta a los
paises a desarrollar indicadores nacionales y de programa que recojan los objetivos especificos tanto
de su plan estratégico nacional para el VIH como de su contexto particular, las directrices del
GAM ayudan a los equipos nacionales a recopilar datos e informar de la manera mas eficiente
posible, asegurando la consolidacion de informacion y la comparabilidad.

El proceso del GAM constituye un marco de referencia con orientaciones concebidas para mejorar
la calidad y la coherencia de los datos recopilados en el plano nacional, potenciando la precision de
las conclusiones extraidas en los niveles nacional, regional y mundial.'”

3.2 Compromisos regionales

3.2.1 Estrategia regional de sostenibilidad 2021-2026 (ERS)

La Estrategia de sostenibilidad de los avances de Centroamérica y de Republica Dominicana hacia el
acceso universal a la prevencion, la atencion, el tratamiento y el apoyo relacionados con el VIH 2021-
2026 (ERS) es un instrumento que articula los esfuerzos regionales para establecer y mantener los
estandares de la sostenibilidad de la respuesta al VIH.

La estrategia cuenta con cuatro objetivos estratégicos'® cuya finalidad es garantizar que se mantenga
y mejore el progreso con respecto a la atencidn, la calidad de vida y el bienestar de las personas que
viven con el VIH durante toda su vida.

Objetivo es_tratégi‘cﬁ'flﬁ: ' —

Fortalecer la conduccidn de la respuesta al VIH mediante el apoyo politico, la planificacion,
la cooperacion y las alianzas, para que mejoren o se desarrollen instrumentos financieros,
de movilizacidn, asignacion y/o control de recursos necesarios para lograr la suficiencia de
los recursos y la reduccion de las desigualdades en el acceso a servicios, y que se cuente
con marcos politicos robustos que garanticen la eliminacién del estigma y discriminacién
hacia las personas con VIH y poblaciones clave, con miras a acelerar el avance hacia el
logro de las metas de prevencion, diagnodstico, tratamiento y atencion en VIH y alcanzar las
metas 95-95-95.

Objetivo estratégico,2:'

Promover la institucionalizacion y disponibilidad de recursos necesarios para la implementacion |
de directrices técnicas en VIH basadas en evidencia —de manera equitativa y en los lugares
donde hay mayor transmision—, aumentando el impacto de las inversiones y servicios de la
prevencion continua, su atencion y diagnéstico y tratamiento; contribuyendo al bienestar de
las personas afectadas por el VIH y al logro de la sostenibilidad mediante la reduccién en las
nuevas infecciones y la contencion y el control de la epidemia, al estabilizarse el nimero de
personas con VIH y, con ello, los recursos necesarios para sostener la respuesta.

17 ONUSIDA (2023). Monitoreo global del sida 2024. indicadores y preguntas para el seguimiento de los progresos de la Declaracion
Politica sobre el VIH y el Sida de 2021. ONUSIDA: Ginebra, p. 7. Disponible en: chrome-extension://efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/
https://iwww.unaids.org/sites/default/files/media_asset/global-aids-monitoring_es.pdf

18 MCR (2021). Estrategia de sostenibilidad de los avances de Centroameérica y de Republica Dominicana hacia el acceso universal a la
prevencion, la atencién, el tratamiento y el apoyo relacionados con el VIH 2021-2026. Centroamérica y Republica Dominicana. Pp. 24-
25.
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Objetivo estratégico 5:1}

Fortalecer los mecanismos y las capacidades de los equipos regionales y nacionales para
movilizar recursos técnicos y financieros, optimizar las inversiones en VIH, aumentar la
efectividad de los servicios e intervenciones del continuo de la prevencion, diagnéstico,
tratamiento y atencion del VIH, para reducir costos, optimizar el uso de las fuentes nacionales
y propiciar condiciones de progreso con respecto al acceso a los servicios, la calidad de vida

-y bienestar de las personas afectadas por el VIH que necesitan servicios en los paises del
Sistema de la Integracion Centroamericana (SICA).

Objetivo estratégico 4‘

Fortalecer la informacion estratégica mediante la generacion de datos y andlisis estrategicos |
en diversos ambitos, incluyendo el de financiamiento y economia del VIH, para la promocion
de las inversiones costo efectivas, el fortalecimiento de los sistemas y alianzas, la priorizacion

y focalizacion de recursos, la actualizacion de politicas y lineamientos y el monitoreo de la
implementacion del PER y la ERS.

3.2.2 Plan estratégico regional de VIH 2021-2026 (PER)

El PER fue preparado por el Mecanismo de Coordinacién Regional (MCR) y aprobado por el
COMISCA. Este documento «busca complementar las estrategias y acciones nacionales de la
respuesta al VIH, pues posee un ambito de actuaciones propio, que se orienta a la consolidacién de
la respuesta ante el VIH en la region. Entre estas destacan las politicas armonizadas; los espacios
de participacion y conduccion; la aplicacién de tecnologias de informacion y comunicaciones para el
monitoreo, la vigilancia epidemiolégica y el intercambio de experiencias; la integracion social; la
promociéon de nuevos niveles de cumplimiento de convenios internacionales y legislaciones
nacionales sobre Derechos Humanos, [sic] igualdad y dignidad libres de estigma y discriminacion y
el derecho a la participacién».'®

Algunos datos destacables en este documento con respecto al financiamiento de la respuesta al VIH
en la region? son:

« El gasto total en VIH para 2018 alcanzo los USD 334.5 millones en la region, con un 81% de
recursos nacionales (mayoritariamente gasto publico) y un 19% proveniente de fuentes externas.

+ Se considera insuficiente la inversién nacional en lo que respecta a los programas para
poblaciones clave, incluida la expansion de los servicios de prevencion para hombres gay y
hombres que tienen sexo con hombres (HSH), mujeres trabajadoras sexuales y mujeres trans. Al
depender en gran parte del financiamiento externo, la rapida disminucién de recursos amenaza
la sostenibilidad de estos programas.

« El ambito de tratamiento se cubre casi en su totalidad con fondos publicos (86.47%). Sin embargo,
hay una dependencia elevada de recursos externos en el resto de areas programaticas.

« Las actividades dirigidas a crear un entorno favorable son financiadas solo en un 12.42% por
fuentes nacionales (actividades como defensa de los derechos humanos, reduccion del estigma
y la discriminacién, promocion de la participacion de la sociedad civil y representantes de estas
poblaciones).

. Para el ambito de prevencion, los promedios regionales de financiamiento son del 45.10% de

19 MCR (2021). Plan estratégico regional de VIH 2021-2026 Centroamérica y Reptblica Dominicana. P.32.
20 /bid., pp. 14-15.
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fuentes nacionales y el 31% de fuentes externas. Al desglosar esta categoria en actividades
esenciales de la respuesta surge un patrén de mayor financiamiento nacional para los
componentes asistenciales y clinicos (como bancos de sangre y prevencion de la transmision
materno infantil) y una mayor orientacién de los fondos externos para actividades que son
consideradas prioritarias en la prevencion, tales como la prueba voluntaria con consejeria,
prevencion en poblaciones clave, acciones dirigidas especificamente a HSH y a personas que
ejercen el trabajo sexual.

Este documento también insiste en la focalizacion como estrategia para movilizar y reorientar el flujo
de financiamiento hacia las prioridades y poblaciones clave. Ademas, menciona la dificultad que
genera no contar con informacién disponible o actualizada para conocer las brechas de financiamiento
en los paises al respecto de las necesidades de recursos para las distintas intervenciones.

Frente a estos desafios, el PER se plantea, en su linea estratégica 3, relativa a la sostenibilidad de
la respuesta al VIH, lo siguiente: «[...] desarrollar e implementar estrategias regionales y nacionales
para propiciar la sostenibilidad financiera, técnica y programatica de los servicios y la respuesta al
VIH, mediante la inversién sostenida en la respuesta, el uso éptimo de recursos, la reduccion de
costos, la eliminacion de barreras para la entrega sostenida de servicios y la articulacién con socios,
donantes y otras iniciativas para asegurar la sostenibilidad de la respuesta en entornos regulares, de
crisis y de pandemia».

3.3 Marco de politica nacional

3.3.1 Plan estratégico multisectorial de ITS y VIH Panam& 2020-2024 (PEM)

El PEM recopila cuatro lineas estratégicas que definen la trayectoria de las acciones y metas a
desarrollar por Panama en lo relativo al cuidado y proteccion de las personas con VIH e ITS. De la
misma manera, este plan se enfoca en apoyar al pais hacia la consecucién de las metas 95-95-95
para el afio 2030 a través del enfoque de accion acelerada.?'

La primera linea estratégica del PEM menciona explicitamente el tema de sostenibilidad al referirse
al «Fortalecimiento y sostenibilidad de la respuesta en el marco de los derechos humanos».

Dentro de esta linea, el objetivo especifico 1.4 expresa el deseo de «Asegurar el financiamiento
adecuado por parte del Gobierno y la adecuada movilizacién de recursos adicionales».

A su vez, para este objetivo especifico se establecen tres lineas de accion:
1.4.1. Fomentar el desarrollo de politicas publicas enfocadas en la sostenibilidad tecnica y
financiera de la respuesta a ITS y VIH.
1.4.2. Analizar el costo-beneficio de las intervenciones en la respuesta nacional a ITS y VIH.
1.4.3. Movilizar recursos pulblicos y privados adicionales, asi como la optimizacion de la
inversion en la respuesta nacional a TS y VIH.

21 ONUSIDA (2015). Claves para entender el enfoque de accion acelerada. Poner fin a la epidemia de sida para 2030. Disponible
en:  chrome-extension://fefaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/hitps //www.unaids .org/sites/default/files/media_asset/201506_JC2743 _
Understanding_FastTrack_es.pdf
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"3 MARCO CONCEPTUAL

4.1 La sostenibilidad de la respuesta al ViH

Voluntad politica y financiacién son dos de los elementos que es necesario reforzar para poner fin al
sida de aqui a 2030, segtin un nuevo informe publicado en julio de 2023 por ONUSIDA:?

La epidemia de sida no ha acabado, pero puede lograrse con el nivel adecuado de
inversion. Sabemos cémo diagnosticar y tratar el VIH. Sabemos cémo evitar que se
produzcan nuevas infecciones por el VIH. Sabemos como salvar vidas. Sin embargo, para
aumentar los servicios relacionados con el VIH que han demostrado funcionar y mantener
a las personas vivas y libres del VIH se necesita dinero, no solo compromiso. [...] Los
recursos que se requieren para financiar la respuesta al VIH y poner fin a la epidemia de
sida para 2030 no son inasequibles. De hecho, el peligro llega cuando no se hace una
inversiéon adecuada en el momento adecuado.?

La ruta de la sostenibilidad constituye una propuesta para fortalecer las capacidades de todos los actores
involucrados con el fin de garantizar que la respuesta nacional al VIH se desarrolle de manera sostenible.

De acuerdo con la nueva Ruta para la sostenibilidad planteada por ONUSIDA, esta nocion debe
estar inserta en las politicas, programas y sistemas que atafien a la respuesta al VIH.?* El nuevo
planteamiento global para el abordaje de la epidemia prioriza los habilitadores sociales como
elementos estructurales para facilitar el acceso a los servicios.?® De esa cuenta, todos los principios
que atafien a la garantia de derechos humanos son estructurales para asegurar las acciones de
prevencion y el continuo de atencion para las poblaciones clave y personas con VIH. De lo contrario,
las expresiones de exclusion, estigma y discriminacion emergen como las principales barreras para
contener la epidemia.

22 ONUSIDA (2023). Ef camino que pone fin al sida: Actualizacién mundial sobre el sida 2023. Ginebra: ONUSIDA.
23 ONUSIDA (2021). Con fa inversion adecuada, se puede poner fin a la epidemia del sida. Ginebra: ONUSIDA, p. 2.
24 ONUSIDA (2024). HIV Response Sustainabilility Primer. Ginebra: ONUSIDA, p. 3.

25 |bid., p.5
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El enfogue de sostenibilidad de la respuesta busca, en este mismo sentido, reducir las vulnerabilidades?
a las que se enfrentan las personas con VIH, pero, por otro lado, espera disminuir las probabilidades de
contraer la infeccion en aquellas poblaciones que ya se encuentran en un contexto de vulnerabilidad.
Este planteamiento se relaciona con el analisis de desigualdades contenido en la Estrategia mundial
contra el sida 2021-2026. Acabar con las desigualdades. Acabar con el sida, y con otras nociones
centradas en la equidad e igualdad de género, gradualidad, costo efectividad, accién acelerada y
participacion.

La respuesta sostenible al VIH se vincula con otras areas del desarrollo. Su sostenibilidad requiere
armonizar acciones con otros entes rectores institucionales para generar un abordaje integral a través
de la gestion de la politica social y econdmica ante los retos que puedan enfrentar las personas con
VIH y poblaciones clave al respecto de su bienestar fisico y emocional, y su entorno econdémico. Por
consiguiente, la sostenibilidad pone sobre la palestra la importancia de definir intervenciones
sistematicas, armonizadas y de largo plazo para asegurar la continuidad de los servicios y revertir el
escenario de que el VIH represente una amenaza al sistema de salud publica y una causa de
exclusién y vulneracion de derechos.

Para trazar la ruta de la sostenibilidad de la atencion al VIH en Panama es necesario definir una serie
de estandares minimos para dar cumplimiento a las metas 95-95-95 y 10-10-10, que se insertan en
los contextos politicos, culturales, economicos e institucionales. Estos giran alrededor de los marcos
regulatorios y de gobernanza, es decir, se relacionan con el nivel de involucramiento de diferentes
actores y sectores de la sociedad; modelos y sistemas de prestacion de servicios robustos y previsores
ante cualquier contexto de emergencia (sanitaria o de ofra indole); financiamiento eficiente; y
espacios libres de estigma y discriminacion.

En este marco, la sostenibilidad de la respuesta al VIH consiste en la introduccion de procesos
de politica publica que aborden los elementos determinantes que, de forma eficiente, alcancen
las metas 95-95-95 y 10-10-10 y mantengan el impacto de sus resultados en el largo plazo. Eso
significa «que los gobiernos abordaran cada vez mas el VIH a través de un modelo de atencién
integrada»? por medio de la revisidn periddica de intervenciones, sus actualizaciones y mejoras
continuas para «mantener la tendencia a la baja de las enfermedades (menor cantidad de nuevas
infecciones por debajo del nimero de muertes asociadas a VIH)», e inversiones mas eficientes.?® De
estas intervenciones, se espera que la sostenibilidad logre establecer instituciones capaces,
sistemas funcionales y asignaciones presupuestarias eficaces.?

La sostenibilidad implica no solo asegurar los recursos para responder a las necesidades, sino
también tomar decisiones basadas en evidencia que partan de una agenda investigativa que tenga
como fin adoptar nuevas tecnologias sanitarias, mas costo eficientes, para promover cambios
estructurales para el control del VIH: «Un abordaje sostenible de la prevencién es el que reconoce
las rutas de transmision que mas aportan a la incidencia del VIH, y prioriza las intervenciones mas
efectivas para interrumpir cadenas de transmision basadas en estas rutas (Pisani E et al., 2003)
(Case, KK, 2012)».%

26 Ibid., p. 3-5.

27 Oberth Gemma y Alan Whiteside (2016). What does sustainability mean in the HIV and AIDS response? Sudafrica, p. 3.

28 Ibid.

29 ONUSIDA (2024). HIV Response Sustainabilility Primer. Ginebra: ONUSIDA, p. 18.

30 MCR (2021). Estrategia de sostenibilidad de los avances de Centroamérica y de Republica Dominicana hacia el acceso universal a la
prevencion, la atencion, el tratamiento y el apoyo relacionados con el VIH 2021-2026. Centroamérica y Republica Dominicana, p. 15.
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Estos fundamentos dan paso a estructurar tres dimensiones de la respuesta sostenible al VIH que
se retoman de los elementos criticos que integran las mediciones del SID de PEPFAR: politico
normativa, financiera y técnico programatico.®'

Es importante aclarar que, para efectos de esta estrategia, estas dimensiones orientaron la definicién
de los ejes que organizan su plan de sostenibilidad. A partir de un analisis de identificacion de
brechas se determinaron las prioridades de cada dimensién de la sostenibilidad que conllevaron a la
denominacioén de dichos ejes, que se articulan con los dominios del SID y los objetivos especificos
de la estrategia regional de sostenibilidad.

4.1.1 Principios de la sostenibilidad de la respuesta al VIH

Esta estrategia fundamenta sus intervenciones en los principios de los compromisos globales y
regionales, tales como la Estrategia regional de sostenibilidad 2021-2026 (ERS)* y el Plan estratégico
regional de VIH 2021-2026 (PER).

* Universalidad en salud, integracion del tema de VIH en los servicios y vinculacién con otros
sectores en la region;

» Derechos humanos, reduccién del estigma y discriminacion, igualdad de género y equidad en salud:

» Rectoria del Ministerio de Salud;

« Alianzas estratégicas para obtener mayor impacto;

* Participacion activa de las comunidades con organizaciones dirigidas por y para personas
con VIH, poblaciones clave, otros grupos prioritarios en la respuesta nacional al VIH.

4.1.2 Dimensiones de la sostenibilidad

El Fondo Mundial de Lucha contra el SIDA, la Tuberculosis y la Malaria (mas conocido como Fondo
Mundial, FM) menciona que la sostenibilidad «contempla multiples dimensiones, entre ellas, la
financiera, programatica, epidemiolégica, politica, y las relacionadas con la equidad, los sistemas, la
gobernanza o los derechos humanos, que dependeran en gran medida del contexto nacional o
regional especifico, incluida la situacion epidemiolégica, la dependencia relativa del financiamiento
externo para el sector sanitario y la estructura del sistema de salud en general».®

Este organismo también ha identificado que, si bien la sostenibilidad de |a respuesta al VIH depende
en gran medida del contexto nacional y regional, hay consideraciones clave que los Gabiernos
pueden atender, tales como:

1. Fortalecer la planificacién nacional, con planes soélidos y presupuestados, priorizados y alineados
con la planificacién general del sector sanitario y de los sistemas de salud;

2. Fortalecer los sistemas de financiamiento para una mayor agrupacion, adquisicién y movilizacién
de recursos, y su empleo eficaz para alcanzar la cobertura universal de la salud;

3. Fortalecimiento de la eficiencia y optimizacién de recursos;

4. Alineacion con los sistemas nacionales, tanto del sistema gubernamental como de aquellos no
gubernamentales o comunitarios;

5. Inversiones estratégicas en servicios de salud sexual y reproductiva, con servicios de salud
integrados y centrados en las personas;

31 PEPFAR (2019). Sustainability Index and Dashboard - 2019. An Operational Guide Tool for the National HIV/AIDS Financing Transitional
Plan. P. 5.

32 MCR (2021). Op. cit., p. 24.

33 Fondo Mundial (2022). Nota orientativa. Sostenibilidad, transicion y cofinanciamiento. Periodo de asignacion 2023-2025. Versién
actualizada, pp. 7-14.
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6. Mantener el acceso a productos sanitarios de calidad y asequibles, y garantizar sistemas eficaces
de suministro a quienes los necesitan;

7. Evaluar y reducir los obstaculos en los servicios, en particular para las poblaciones clave y los
grupos de poblacion vulnerables, incorporando mecanismos de monitoreo, denuncia y reparacion
cuando se vulneren sus derechos;

8. Promover la sostenibilidad como un eje desde las diferentes instancias de gobernanza de la
respuesta nacional al VIH.

Sobre esta base, la Estrategia nacional de sostenibilidad de la respuesta al VIH en Panama 2019-
2023* identifico tres pilares de la sostenibilidad, que se retoman para la actualizacion de este
instrumento para su nuevo periodo de vigencia.

» Sostenibilidad politica: Se concentra en el marco regulatorio y de gobernanza para fortalecer las
condiciones que propicien entornos favorables para dar cumplimiento a las metas 95-95- 95y
10-10-10. A partir de estas condiciones, se busca sentar las bases minimas no solo para reducir
las nuevas infecciones y muertes asociadas con el VIH, sino también para mantener los
impactos en el largo plazo. Esto conlleva el involucramiento de actores de la sociedad civil,
sector privado y organismos de la cooperacion internacional mediante alianzas y articulacion de
sinergias solidas inter y multisectoriales.

Esta dimension implica reforzar el conjunto de regulaciones que favorezcan la adopcion de
nuevas tecnologias sanitarias y espacios que garanticen el pleno goce de los derechos humanos,
con especial énfasis en el derecho a la salud. Asimismo, este ambito de la sostenibilidad se
orienta a reforzar el liderazgo y la conduccion de la respuesta al VIH mediante el fortalecimiento
de la rectoria de la Seccion de ITS/ VIH/ SIDA del MINSAL.

+ Sostenibilidad técnica: La dimension técnica de la sostenibilidad se enfoca en disefiar una oferta
programatica que responda a los desafios de la respuesta al VIH, en un marco de derechos, por
medio de una cobertura de servicios en el continuo de la prevencion y atencion. Su fin se centra
en la construccion de modelos de servicios de salud sélidos, con capacidad de reaccionar ante
cualquier riesgo, de manera que se minimicen las posibilidades de que el VIH se reconfigure
como una amenaza al sistema de salud.

El ambito técnico de la respuesta sostenible al VIH requiere medidas diferenciadas para
poblaciones clave, es decir, aquellas en quienes se concentra la epidemia, de manera que
los servicios respondan a sus contextos y necesidades.

Para mantener la sostenibilidad técnica de la respuesta al VIH se requiere la revision y
actualizacién periédica de directrices, normas, manuales y protocolos de las intervenciones
que atafien a dicha respuesta, con el objeto de lograr la mejora continua de los servicios. Estas
acciones conllevan a que, mediante la rectoria de la SIVS, se establezca la estandarizacion
u homologacién del quehacer de los prestadores de salud a nivel central y local.

Dado que la respuesta sostenible al VIH busca evitar la interrupcion de los servicios, la
dimension técnica incorpora elementos relacionados con la cadena de suministros y la mejora
continua de la calidad de los servicios, entre los que también se incluyen estrategias de
autocuidado para los trabajadores de salud.

34 Ministerio de Salud de Panama (2019). Estrategia nacional de sostenibilidad a la respuesta al VIH en Panama 2019-2023. Ciudad de
Panama: MINSAL.
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Es importante afiadir que este desempefio demanda instalar procesos vinculados con la
gestion de la informacion, de manera que cursos de accion tales como la vigilancia
epidemiolégica —especialmente enfocada en las poblaciones clave y otras poblaciones
prioritarias (mujeres embarazadas y nifios expuestos)— retroalimenten el impacto de las
intervenciones vigentes; identificar practicas de riesgo; y reforzar la vinculacion a servicios y
la adherencia al tratamiento. Los resultados de estos ejercicios representan, asimismo,
insumos estratégicos para la toma de decisiones informadas y basadas en evidencia.

Con base en estos aspectos, la sostenibilidad técnica de la repuesta al VIH descansa en
procesos armonizados entre la planificacién y el presupuesto, de manera que los resultados
de las intervenciones apunten a impactos que favorezcan la disminucion de nuevos casos de
VIH por medio del aumento de la eficiencia y eficacia de los servicios integrales de
prevencion, atencion y tratamiento; el fortalecimiento de los sistemas de salud; y la adopcion
institucionalizada de intervenciones costo efectivas y nuevas tecnologias de la salud.

« Sostenibilidad financiera: Esta dimension de la sostenibilidad de la respuesta al VIH tiene como
fin garantizar la asignacion y movilizacién de los recursos financieros necesarios para la
prestacion de los servicios de salud y la contencién de la epidemia en el pais.

Una acotacién importante es que los estandares internacionales e intervenciones basadas
en evidencia se han concretado en tecnologias sanitarias que representan una disminucion
en el gasto asociado con la respuesta a la epidemia; no obstante, esto no significa que
el Estado disminuya su prioridad en la agenda publica y que, como consecuencia de ello,
reduzca las asignaciones presupuestarias al MINSAL o a cualquier ofra instancia proveedora
de servicios y con un mandato vinculado con el tema. Este escenario conlleva, de esa cuenta,
a replantear la planificacién, programacion y asignacion de los recursos financieros para
cubrir las brechas presupuestarias y los vacios programaticos en el continuo de la prevencion
y atencion de la respuesta al VIH.

En este desempefio intervienen actores de diferentes sectores. La sociedad civil es uno
de ellos y tiene un caracter estratégico, ya que complementa los esfuerzos publicos para
acercar los servicios a las poblaciones clave y a las personas con VIH (PV). Como un socio
en la respuesta al VIH, la sociedad civil también es un agente que requiere asignaciones
presupuestarias apropiadas y oportunas, con el apoyo de organismos internacionales y del
Estado, a través de un modelo de contratacion social basado en principios de competencia y
transparencia.

Esta asignacién oportuna de los recursos financieros pone en la palestra publica la necesidad
de desarrollar ejercicios de costeo para determinar el valor de los servicios de prevencion y
atencion. También prioriza las mediciones del gasto en VIH, lo cual permite generar analisis
desagregados de las inversiones publicas y privadas. Los productos de estos procesos
coadyuvan a la toma de decisiones informadas para la reorientacion efectiva de los recursos.
La sostenibilidad de la repuesta al VIH busca que el Estado se apropie de las intervenciones
programaticas, pero también que asuma la responsabilidad de su financiamiento para reducir,
de esa manera, la dependencia de instancias de la cooperacion externa.

En sintesis, la sostenibilidad financiera se garantiza cuando las intervenciones programaticas
de la respuesta al VIH cuentan con los recursos apropiados para cubrir los servicios del

continuo de la prevencion y atencién, y desarrollar acciones para transitar gradualmente a la
absorcion financiera de la respuesta.
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4.1.3 Enfoques de la sostenibilidad

4.1.3.1 Enfoque de derechos
Implica una mirada holistica sobre la persona, por lo cual la nocién de bienestar asociada engloba
todas las facetas del ser humano, no solo sus aspectos fisicos o bioldgicos.

Este enfoque reconoce que los derechos humanos son universales, indivisibles e interdependientes
Y, por consiguiente, es necesario asegurar que las estrategias para asegurar el derecho a la salud se
apliquen considerando estas premisas:

* La violacion o falta de cumplimiento de alguno de los derechos humanos puede traer
consecuencias sobre el estado de salud de una persona, afectando su estado de bienestar
fisico, mental o social;

* Las politicas y los programas sanitarios pueden promover los derechos humanos o violarlos,
segun la manera en que se formulen o apliquen;

La vulnerabilidad a una salud deficiente se puede reducir adoptando medidas para respetar,
proteger y cumplir los derechos humanos, demostrando la relacién intrinseca existente.3

La sostenibilidad de la respuesta al VIH desde el enfoque de derechos implica disefiar las intervenciones
desde un sentido de salud integral que vaya mas alla del aspecto biomédico. Implica la incorporacion
de la gestion social en la formulacién y el seguimiento de las intervenciones y estrategias, asi como
la generacion de canales de comunicacion para identificar y dar respuesta a las demandas.

4.1.3.2 Enfoque de equidad
Supone perseguir un trato justo y el acceso de las personas a las mismas oportunidades, partiendo
del reconocimiento de que los puntos de partida no son los mismos (desigualdad estructural).

ONUSIDA ha analizado la conexién entre la respuesta al VIH y la equidad al afirmar que, por ejemplo,
la pobreza puede aumentar la vulnerabilidad a la infeccion por VIH y la desigualdad de ingresos esta
vinculada con una mayor prevalencia del VIH; el hambre puede aumentar la vulnerabilidad a adquirir
el VIH al conducir a conductas de riesgo y socavar la adherencia al tratamiento del VIH; el nivel
socioeconémico desigual de las mujeres pone en peligro su capacidad para prevenir el VIH o mitigar
el impacto del sida; el VIH afecta mas severamente a los grupos de poblacién y comunidades
excluidas y sin poder. También se afirma que los hogares afectados por el VIH son mas vulnerables a
caer y permanecer en la pobreza y, en sentido inverso, el empoderamiento econémico y la proteccion
social pueden reducir la pobreza y la vuinerabilidad al VIH y ayudar a mantener saludables a las
personas con VIH %

La sostenibilidad de la respuesta al VIH desde el enfoque de equidad reconoce la necesidad de
vencer todas las barreras de accesibilidad para que los recursos del Estado alcancen efectivamente
a mas personas y que las politicas lleguen de manera real, sin dejar a nadie atras.

35 Ministerio de Salud de la Nacion Argentina (2018). Mi salud, mis derechos. La respuesta al VIH desde el enfoque de derechos
humanos. Buenos Aires: MINSALUD, p. 17.

36 ONUSIDA (s/f). £l sida y los Objetivos de Desarrollo Sostenible. Seccion de la pagina web de ONUSIDA. Disponible en: https://www.
unaids.org/es/AIDS_SDGs
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4.1.3.3 Andlisis de desigualdades

Busca reducir las desigualdades que conlleva la epidemia y dar prioridad a las personas que todavia
carecen de acceso a los servicios relacionados con el VIH, identificando dénde, por que y para quién
no esta funcionando la respuesta al VIH.

De acuerdo con el analisis elaborado por las Naciones Unidas en el marco del Dia Mundial de Ia
Respuesta al SIDA de 2022, son las desigualdades las que estan impidiendo poner fin al sida:

Urgen nuevas inversiones para abordar las desigualdades relacionadas con el VIH. [...]Los
presupuestos deben priorizar la salud y el bienestar de todas las personas, especialmente
de las poblaciones vulnerables mas afectadas por las desigualdades relacionadas con el
VIH. [...] Poner fin al sida resulta mucho menos caro que no poner fin al sida.s”

4.1.3.4 Enfoque centrado en las personas
Considera la corresponsabilidad del cuidado de la salud entre las personas, el equipo cuidador, las
personas de su entorno (las familias) y las comunidades.

Propone que las personas reciban la informacion y el apoyo que necesitan para tomar decisiones
sobre su cuidado y que los equipos cuidadores estén en condiciones de rendir al maximo dentro de
un entorno de trabajo favorable.

El desarrolio de sistemas de atencion mas integrados y centrados en la persona tiene
el potencial de generar beneficios significativos para la salud y la atencién sanitaria de
todas las personas, en particular una mejora del acceso a la atencion, de la salud y los
resultados sanitarios y de la educacion sanitaria y la auto asistencia, un aumento de la
satisfaccion con la atencién, de la satisfaccion laboral de los trabajadores de la salud y de
la eficiencia de los servicios, y una reduccion de los costos generales.®

4.1.3.5 Enfoque de edad, género y diversidad

El enfoque de edad, género y diversidad (EGD) «requiere considerar la interseccion del género
y la edad con otras caracteristicas (por ejemplo, discapacidades, orientacién sexual y/o identidad de
género, religion, origen étnico, nivel de ingresos, educacion), asi como la manera en que tales
intersecciones pueden conducir a riesgos de proteccién mas complejos».®®

Este enfoque permite, por ejemplo, entender c6mo las acciones de prevencion para la poblacion
tienen alcance y significados diferentes para los hombres gais y para el resto de los HSH; reconoce
las diversas etapas del ciclo evolutivo de desarrollo para la identificacién de contenidos y estrategias
adecuados para la educacion sexual integral a adolescentes; orienta la construccién de politicas para
las comunidades de pueblos originarios, integrando elementos culturales propios relativos a la salud
en las estrategias para la prevencion, la atencion y el acompafiamiento.

37 ONUSIDA. (29/11/2022). La ONU advierte de que las desigualdades estén impidiendo el fin de la pandemia de sida. Obtenido del
Centro de prensa de ONUSIDA. En: https://www.unaids.org/es/resources/presscentre/pressreleaseandstatementarchive/2022/
november/20221129_dangerous-inequalities

38 OMS. (2016). Marco sobre servicios de salud integrados y centrados en la persona. Informe de la Secretaria. Articulo 5.

39 ACNUR. (2018). Enfoque de edad, género y diversidad de ACNUR. Pag. 2.
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El enfoque EGD fortalece la rendicién de cuentas, ya que implica un involucramiento de los grupos
de poblacion que son sujetos de politicas en el disefio, monitoreo y evaluacién de las intervenciones,
asegurando que los recursos se ejecuten de la manera mas adecuada para las necesidades reales
de las poblaciones clave y los grupos de poblacién vulnerables.

4.1.3.6 Perspectiva de género

El analisis de género permite reconocer de qué forma las sociedades establecen la estructura de los
espacios y roles asignados, asi como la division de tareas entre hombres y mujeres y la dindmica en
las relaciones de poder y su impacto en las politicas.

Incorporar esta perspectiva ayuda a tomar en cuenta:

« Coémo estas desigualdades determinan la exposicién diferente a los riesgos, accesos y beneficios
de las actividades, informacién, recursos y atencién sanitaria, asi como a la realizacién de
derechos;

La manera en que los roles, estereotipos, identidades y normas de género influyen en la salud
de mujeres y hombres, encontrando la forma de abordar las desigualdades que surgen de esto.*°

En la respuesta al VIH, la perspectiva de género permite reconocer el caracter complejo de la
construccion social del género e integrar los elementos culturales que inciden en la vulnerabilidad
ante el VIH, tales como el machismo, la violencia basada en género, la transfobia, las diversas formas
de estigma y discriminacion asociadas con el VIH.

Se operativiza a través de la elaboracion de presupuestos sensibles al género, modelos diferenciados
de atencion considerando atencion de calidad y amigable a los grupos de la diversidad sexual,
monitoreo de resultados desagregados por género, entre otras acciones.

4.1.3.7 Inclusion y participacion de las comunidades
Reconoce el papel esencial de las comunidades e insta a los responsables de la toma de decisiones
a apoyarlas en su labor y a derribar barreras que impidan su participacion.

Permitir que las personas con VIH y afectadas por el VIH participen en los procesos de toma de
decisiones constituye una base fundamental para lograr una respuesta eficiente y sostenible al VIH,
ademas, es esencial para mejorar la salud publica:

Los gobiernos nacionales, donantes y otras partes interesadas tienen que cumplir sus
compromisos de dejar que lideren. Esto significa dotar recursos a las organizaciones
lideradas por la comunidad, como financiacién para construir de instituciones sostenibles
y eliminar la complejidad de los procesos de financiacion. Significa reconocer que las
comunidades no entorpecen el camino, sino que lo guian. Significa que los gobiernos
necesitan velar por un espacio seguro y significativo donde las comunidades puedan
trabajar. Hay que eliminar las leyes punitivas y otros obstaculos para las respuestas
lideradas por la comunidad.*

40 Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad de Espafia (2012). Gufa practica para la integracion de la perspectiva de género
en los programas de prevencion del VIH. Madrid, pp. 13-14.
41 ONUSIDA (2023). Que lideren las comunidades. Informe del Dia Mundial del Sida 2023. Ginebra: ONUSIDA, p. 10.
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4.1.3.8 Enfoque de accion acelerada

Este enfoque se conecta con la sostenibilidad al buscar adaptar la prestacion de servicios relacionados
con el VIH, de manera que se consiga la maxima eficacia y eficiencia.*? Esto implica, entre otras
acciones, aumentar considerablemente la inversion en servicios basados en la comunidad, asi como
en movilizacién de las comunidades y, también, redistribuir y utilizar todos los recursos disponibles
para lograr una mayor eficacia y asi generar nuevas inversiones a nivel nacional e internacional.

Entre los principios* del enfoque de accion acelerada que fomentan la sostenibilidad se encuentran
los siguientes:

« Concentracion: Entender la epidemia en cada pais, de manera detallada y localizada, y
centrarse en el suministro de recursos y servicios en las zonas mas afectadas y para los grupos
de poblacién mas afectados.

« Cambio: Dejar a un lado los programas que no son eficaces y ejecutar otros que si lo sean.
Ampliar las opciones de prestacion de servicios para reducir la carga de sistemas sanitarios
sobresaturados y extender la cobertura de los servicios; por ejemplo, creando nuevas
asociaciones y adoptando otras perspectivas basadas en los derechos y en las comunidades.

- Rapidez: Acelerar el escalamiento de servicios eficaces y eficientes.

4.1.3.9 Enfoque de progresividad

Apunta al desarrollo y vigorizacion de los recursos de que dispone la persona para hacer efectivo el
cumplimiento de los deberes y/o las obligaciones por parte de los Estados, entre ellos, el derecho a
la salud. También, la responsabilidad que tienen los Estados de garantizar, hasta el maximo de los
medios apropiados, la plena efectividad de los derechos reconocidos.*

La progresividad, en el contexto de la sostenibilidad, implica el uso de la mayor cantidad posible de
recursos para el logro de los objetivos. Para ello, los Estados deben desarrollar politicas en el orden
interno y también valerse de los recursos de la asistencia y la cooperacion internacional.

Todo ello, en un marco de integracion de los subprincipios de gradualidad (no siempre se cuenta con
todos los recursos, pero es necesario ir avanzando en el cierre de las brechas con respecto a las
necesidades no cubiertas) y no regresividad (no se puede desmejorar ni reducir los recursos para
lograr garantizar la sostenibilidad de la respuesta).

42 ONUSIDA (2015). Claves para entender el enfoque de accion acelerada. Poner fin a la epidemia de sida para 2030. P. 8. Disponible
en: chrome-extension://efaidnbmnnnibpcajpcglcleﬁndmkajlhttps:/lwww.unaids.orglsites/default/ﬁles/media_assetlZO1506_JC2743_
Understanding_FastTrack_es.pdf

43 Ibid., p. 6.

44 Cf. Stinco, J. (noviembre de 2019). «El principio de progresividad en materia de derechos fundamentales». En Ab-Revista de Abogacia
(5), pp. 49-62. Departamento de Ciencias Juridicas y Sociales de la UNPAZ.
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- LM CONTEXTO DEL VIH EN PANAMA

5.1 Avances y desafios con respecto a las metas 95-95-95

5.1.1 Prevalencia
Para 2022, se estimaba que en Panama vivian 28,804 personas con VIH;* de ellas:

23,950 conocian su estado serolégico (83%);
19,001 se encontraban recibiendo terapia antirretroviral (79%); y
» 13,499 presentaban una carga viral supresa (<1,000 copias/mL) (71%).
Asi, en atencién a las metas 95-95-95, hasta ese afio se habia alcanzado los siguientes porcentajes:

Gréafico 1: Avances hacia las metas 95-95-95 (Panama, 2022)

21%

71%

83% 79%

83% en 79% en terapia 71% con carga viral
conocimiento del antirretroviral supresa
estado serolégico

Fuente: Elaboracion propia con base en MINSA (2022)

45 Ministerio de Salud de Panama (2023). Boletin Informativo 2022 de fa Seccién de ITS/VIH/SIDA. Ciudad de Panama: MINSA, p. 5.
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Atencion y tratamiento

De acuerdo con el reporte de la SIVS,* dos tercios de las personas con VIH que reciben tratamiento
son pacientes que se atienden en instalaciones adscritas al MINSA (14,167 personas, representando
un 64% de la poblacion atendida), mientras que el otro tercio es atendido en instalaciones de la Caja
del Seguro Social (el 36%, equivalente a 4,834 personas en terapia).

El 52% de todos los pacientes en terapia se atiende en el Hospital Santo Tomas, en el Complejo
Hospitalario Dr. Arnulfo Arias Madrid.

La mayoria de los pacientes (88%) en terapia antirretroviral (TARV) se encuentra recibiendo un
esquema de primera linea; hay un 10% de rescate y un 2% con tratamiento de segunda linea.

Informacion presentada por la Defensoria del Pueblo en 2023 con relacién a las personas con VIH
que fueron diagnosticadas y que no se mantienen en seguimiento indica que la gran mayoria es de
las regiones de Chiriqui y Coldn.#

5.1.2 Nuevas infecciones

Segun datos del MINSAL, en 2022 Panama fue declarado el pais con la mayor cantidad de nuevas
infecciones en toda Centroamérica: «en el 2021 se registraron 1.804 nuevas personas con el virus
de inmunodeficiencia humana (VIH), la mayoria con edades comprendidas entre los 15 y 49 afios»,*8
y para 2022 se reportaron 1,873 nuevos casos. De esta cifra, el 78% correspondié a hombres; el
62% del total de las personas con diagnéstico nuevo estaba entre los 20 y los 39 afios.*

La epidemia de VIH en Panama ha estado concentrada en los grandes conglomerados urbanos,
aunque en los ultimos afios se observa una dinamica expansiva hacia las areas rurales e indigenas.
«Para 2022, la mayoria provinieron de Panama Metro (608 casos), Comarca Ngabe Bugle (228) y
Panama Oeste (224)» .50

5.1.3 Prevencion de la transmisiéon materno infantil

Desde 2019 hasta 2022, la cobertura de pruebas de VIH en embarazadas ha estado por encima del
90%, con un crecimiento del 90.8% en 2021, hasta llegar al 97.6% en 2022.

En el aiio 2022 nacieron 197 nifios de madres VIH positivas. Al 86% de estos nifios expuestos se
les realiz6 la prueba en los primeros 2 meses de vida, y 7 resultaron VIH positivos. El porcentaje de
transmisién materno infantil fue del 3.55%.%

5.1.4 Prevalencia en las poblaciones clave

Para el caso de Panama, la epidemia se encuentra concentrada en poblaciones clave: hombres que
tienen sexo con hombres (HSH), mujeres transgénero (MT) y trabajadoras sexuales (TS). De acuerdo
con la Defensoria del Pueblo, «en Panama se dio el primer caso de SIDA en 1984 y hasta diciembre
del 2022 segun un informe del Ministerio de Salud, el total de defunciones ha sido de 13,204 muertes
relacionadas con el VIH, siendo la poblacién de hombres que tienen sexo con hombres la de mayor
riesgo a la infeccién, seguido de las trabajadoras sexuales y la poblacion trans [sic]».52

46 Ibid., p. 6.

47 Defensoria del Pueblo de Panama (2023). Informe tematico sobre la situacion de los derechos humanos de personas con VIH y las
poblaciones en mas alto riesgo. Ciudad de Panama, p. 34.

48 SWI (1/12/2022). «Panama se mantiene como el pais con mas nuevos casos de VIH en Centroamérica», en Portal de Noticias
SWISSINFO. Disponible en: https://www.swissinfo.ch/spa/panam%C3%A1-sida_panam%C3%A1-se-mantiene-como-el-
pa%C3%ADs-con-m%C3%A1s-nuevos-casos-de-vih-en-centroam%C3%A0rica/48102724#:~text=En%20el1%202021%20se %20
registraron,a%C3%B10s%2C%20agreg%C3%B3%20la%20cartera%20sanitaria

49 Ministerio de Salud de Panama (2023). Op. cit., p. 5.

50 Ibid., p. 5.

51 Ibid., p. 7.

52 Defensoria del Pueblo de Panama (2023). Op. cit., p. 25.
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Segun datos contenidos en el Boletin 2022 de la SIVS,® en 2022 se realizaron:

» 3,863 pruebas de VIH a HSH, con una positividad del 5.9%;
» 59 pruebas de VIH a personas trans, con una positividad del 3.4%;
587 pruebas de VIH a personas que ejercen el trabajo sexual, con una positividad del 2.4%.

Datos de ONUSIDA reportan que, del total estimado de HSH, un 7% se encuentra dentro de la
cobertura de programas de prevencion. De este porcentaje, el 100% tiene acceso a la prueba y
conocimiento de su estado seroldgico; un 88.1% se encuentra en TAR, y el 70.7% reporta el uso del
preservativo en sus relaciones sexuales.™

Para el caso de personas frabajadoras sexuales, un 91.9% esta dentro de la cobertura de programas
de prevencion. Al desagregar los datos, estos muestran que todas estas personas (100%) tienen
acceso a la prueba y el conocimiento sobre su estado seroldgico y el 81.9% hace uso de preservativo
durante las relaciones sexuales. L.os estudios con personas trans muestran que el 100% declara
estar en cobertura de programas de prevencion del VIH, el 100% tiene acceso a la prueba y tiene
conocimiento sobre su estado serolégico, pero solo un 63.8% indica hacer uso de preservativo
durante sus relaciones sexuales.

5.2 Balance de la sostenibilidad en Panama

Durante estos afios, el seguimiento de la sostenibilidad de la respuesta al VIH en Panama se realizd
por medio de las mediciones del SID, con el objeto ulterior de coadyuvar a la toma de decisiones
informadas con base en evidencia. Esta herramienta evalla el estado actual de sostenibilidad de la
respuesta nacional al ViH/sida en 17 elementos criticos agrupados en cuatro dominios que responden
a las tres dimensiones de la sostenibilidad: a) gobernanza, liderazgo y rendicién de cuentas; b)
Sistema Nacional de Salud y prestacion de servicios; c) estrategia financiera y apertura de mercado;
y d) informacion estratégica.

Junto con las entrevistas a actores clave en la respuesta nacional al VIH,% estos insumos han
apoyado la elaboracion de una sintesis del estado del arte, la cual se desarrolla a continuacion.

5.2.1 Estigma y discriminacion en la respuesta al VIH
Los avances en la respuesta al sida se han visto reforzados cuando se instauran los marcos juridicos
y que protegen los derechos humanos. En este sentido, el Alto Comisionado para los Derechos
Humanos ha expresado que «toda politica que discrimine, estigmatice y criminalice a los grupos
marginados o a las personas que viven con el VIH, reduce las probabilidades de que accedan a las
pruebas, el tratamiento y los servicios de prevenciony.5®

El Informe tematico sobre la situacién de los derechos humanos de personas con VIH y las
poblaciones en mas alto riesgo, elaborado por la Defensoria del Pueblo en 2023, recalca en sus

53 Defensoria del Pueblo de Panama (2023). Op. cit., p. 25.

54 Ministerio de Salud de Panama (2023). Op. cit., p. 7.

55 ONUSIDA (2022). Datos por pais: Panama. Seccion de la pagina web de ONUSIDA. Disponible en: https://www.unaids.org/es/
regionscountries/countries/panama

56 El 100% de la poblacion que participé en la recoleccion de insumos para el disefio de esta estrategia ha participado en los talleres de
medicién del indice de Sostenibilidad en los ultimos afios. Del total de personas, el 30% de entrevistados afirmé conocer la Estrategia
nacional de sostenibilidad de la respuesta al VIH vigente (2019-2023). La mayoria de los informantes (60%) explicé que solo conacia
una parte del documento o que no lo manejaba en profundidad, y un 10% declaré no conocer este documento. El marco metodoldgico,
el guion de entrevista y la lista de personas entrevistadas se presenta al final, en la seccion de anexos.
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conclusiones que «el Estado debe hacer un esfuerzo en la elaboracion de informacion cuantitativa y
cualitativa que permita realizar los andlisis que sean necesarios y proponer estrategias de trabajo
para minimizar la discriminacion y el estigma, especialmente en las poblaciones que histéricamente
han sido excluidas». También solicita «fortalecer la participacion y apoyo de las organizaciones de la
sociedad civil, con todos los actores interinstitucionales, tanto en materia de capacitacién, como en
acciones para la prevencion del VIH/SIDA, como lo es la aplicacién de pruebas».%

Un avance destacado en materia de eliminacién del estigma y la discriminacién asociados con el VIH
es la promulgacién de la Guia conceptual para la identificacion de la discriminacion en el lugar de
trabajo®® como una herramienta que garantiza los derechos de las personas en los equipos de trabajo.
La Republica de Panama también cuenta con una legislacion sobre VIH actualizada, alineada con los
principios universales de derechos humanos, ajustada a los protocolos, tratados, recomendaciones,
resoluciones y declaraciones de los mecanismos globales en la materia. No obstante, la vigencia de
la ley no supone su aplicacién si no existen los mecanismos para su operatividad. De esa cuenta,
una brecha de pais es que la Ley 40 carece de reglamento, aspecto que fue identificado como un
elemento determinante para el pleno goce de los derechos de las personas con VIH.

A la fecha, se encuentra en curso un proyecto de reglamento que data de hace dos afios, pero no ha
sido aprobado. Este fue impulsado en aras de fortalecer la aplicacion de las disposiciones de la Ley
40 y articularlas con otras normativas vinculadas con la respuesta nacional al VIH y fundamentadas
en los principios de derechos humanos.

Otro de los elementos que destacan a este respecto es la necesidad de que el pais cuente con
procesos para difundir la vigencia del marco legal pertinente. De acuerdo con los resultados arrojados
por el indice de Estigma y Discriminacion 2.0 en Personas con VIH (Stigma Index) de 2019, una de
cada tres PV no sabe si existen leyes para la proteccion de sus derechos humanos en el pais.®

Finalmente, el pais puede avanzar en este ambito mediante la vigencia de una ley de identidad de
género y la despenalizacion del trabajo sexual. Estos instrumentos pueden incidir favorablemente en
garantizar el bienestar de las personas y eliminar diversas formas de estigma y discriminacion
relacionadas con el VIiH.

5.2.2 Avances y desafios del ambito politico normative

En este ambito, destaca que el pais cuenta con una legislacion especifica en VIH desde 2018 que,
por medio de la Ley 40, dispone de medidas vinculantes para el abordaje integral de las ITS y el VIH
(14/8/2018).50

Las ultimas mediciones del SID subrayan que ha existido una armonizacion de instrumentos de politica
publica y planificacion entre los niveles central y local; sin embargo, esto ha sido débil en momentos
especificos, de manera que se hace necesario afianzar los mecanismos técnicos en la planificacion
para cimentar las bases de una repuesta al VIH organizada, sistematica y orientada a resultados.

57 ONU (13/7/2023). «Acabar con el SIDA de aqui a 2030 es cuestion de voluntad politica y recursos». Obtenido del portal de Noticias
ONU. Disponible en: https://news.un.org/es/story/2023/07/1522687

58 Ministerio de Trabajo y Desarrollo Laboral de la Republica de Panama (2023). Resolucién 288 del 1 de agosto de 2023 por medio de
la cual se crea la Guia conceptual para la identificacién de la discriminacién en el lugar de trabajo. Disponible en: chrome-extension://
efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaij/https:/iwww.gacetaoficial.gob.pa/pdf Temp/29847/99930.pdf

59 CICAPy Consultores (2019). Informe final de resultados Indice de Estigma y Discriminacion en Personas Con VIH INDEX 2.0 Panamé
(2019). Ciudad de Panama: REDCA+, p. 54. Disponible en: chrome-extension://efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/https.//www.redca.
org/wp-content/uploads/2019/10/Final-INDEX-Panama-2019-REDCA. pdf

60 Asamblea Nacional de Panama (2018). Ley 40 de 14 de agosto de 2018 que establece el marco juridico para el abordaje
integral de las infecciones de transmision sexual y el Virus de Inmunodeficiencia Humana. Disponible en: chrome-extension://
efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/https://www.gacetaoficial.gob. pa/pdfTemp/28590_B/GacetaNo_28590b_20180814.pdf
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Algunas brechas que han persistido en el marco normativo y que limitan de manera estructural el
acceso a los servicios de salud y VIH, en particular, se refieren al cumplimiento de la gratuidad de
estos servicios, con especial énfasis en lo que respecta a las mujeres y la nifiez.

La necesidad de fortalecer la rectoria y la articulacion entre los diversos actores que integran la
respuesta nacional al VIH fue otro de los aspectos que emergieron durante el ejercicio de diagnostico
para el disefio de esta actualizacion. Al respecto, sobresale la necesidad de reforzar la armonizacion
del quehacer de diferentes actores que contribuyen a la sostenibilidad de la respuesta, como las
agencias de cooperacion y las organizaciones de la sociedad civil que, al estar dispersas, pierden el
impacto que se requiere para la reduccion de nuevas infecciones.

Para conducir la respuesta sostenible al VIH también es necesario que el pais delimite el alcance de
las funciones de la SIVS, la Comision Nacional para la Prevencion y Control del VIH (CONAVIH) y la
Comisién Intersectorial para la Implementacion del Mecanismo Coordinador de Pais (MCdP), dado
que se ha evidenciado que estas estructuras pueden traslaparse en la toma de decisiones que
corresponden a cada una.

Dado el rol de la sociedad civil en la respuesta al VIH, se hace necesaria la reflexion para reforzar
nuevos liderazgos. Existe una generacion de activistas con larga trayectoria, profunda mistica y
conocimiento de la realidad del VIH en el pais; sin embargo, es necesario considerar de qué manera
se da la transicion a las generaciones de relevo con el fin de continuar en la respuesta nacional al
VIH y abrir paso a una nueva generacion de activistas que puedan contribuir a un abordaje eficaz de
los desafios que la epidemia del VIH trae a sus pares, aportando respuestas desde su mirada.

5.2.3 Avances y desafios del ambito técnico programatico

Con respecto a esta dimension de la sostenibilidad, el pais presenta algunos avances sustantivos,
entre los que destacan la adopcidn de normas que incorporan nuevas tecnologias sanitarias y basadas
en evidencia, las cuales hacen mas costo eficiente la respuesta nacional al VIH. Estas disposiciones
se vinculan con la atencién integral de personas con VIH y se enmarcan en las directrices emanadas
por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), entre las que se listan las siguientes:

Norma de atencién integral y manejo terapéutico de pacientes con VIH®

Norma estandarizada de vinculacién y asesoria intensificada por adherencia a la terapia
antirretroviral (TARV)®?

Plan de reduccién de la incidencia del VIH a través de la prevencion combinada®
Manual de procedimientos operativos esténdar para la notificacion asistida de contactos (NAC)*
Norma para el manejo de la profilaxis preexposicién (PreP) al VIH®

61 Ministerio de Salud de la Republica de Panama (2023). Resolucion 289 del 8 de mayo de 2023 que aprueba la norma para el manejo
terapéutico de las personas con VIH en la Reptiblica de Panama. Disponible en: chrome-extension://efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/
hitps://www3.paho.org/pan/dmdocuments/Normas_manejo_x_VIH_PAN.pdf

62 Ministerio de Salud de la Reptiblica de Panama (2023). Resolucion 427 del 6 de julio de 2023 que aprueba la norma estandarizada de
vinculacion y asesoria intensificada por adherencia a la terapia antirretroviral (TARV) de la Republica de Panama. Disponible en: chrome-
extension://efaidnbmnnnibpcajpoglclefindmkaj/https:/iwww.gacetaoficial.gob. pa/pdfTemp/29819_B/GacetaNo_29819b_20230706.pdf

63 Ministerio de Salud de la Republica de Panama (2023). Resolucion 289 del 16 de junio de 2023 que aprueba el Plan para la reduccioén
de la incidencia del Virus de la Inmunodeficiencia Humana (VIH) a través de la prevencion combinada en la Republica de Panama 2023-
2030. Disponible en: chrome-extension://efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/https://www.minsa.gob. pa/sites/default/files/normatividad/
resolucion_no_1174_de_16_de_mayo_de_2023_-_plan_de_reduccion_de_la_incidencia_del_vih_-_normativa.pdf

64 Ministerio de Salud de la Republica de Panama (2023). Resolucion 047 del 31 de enero de 2023 que aprueba el Manual
de procedimientos operativos estandar para la notificacion asistida de contactos (NAC). Disponible en: chrome-extension://
efaidnbmnninibpcajpcglclefindmkaj/https:/mww.minsa.gob pa/sites/default/files/normatividad/resolucion_no_047_de_31_de_enero_
de_2023 notificacion_asistida_de_contactos_nac_-_normativa.pdf

65 Ministerio de Salud de la Republica de Panama (2023). Resolucion 255 del 24 de abril de 2023 que aprueba la Norma para el manejo de
la profilaxis preexposicion (PreP) al Virus de la Inmunodeficiencia Humana (VIH) en la Republica de Panama. Disponible en: chrome-
extension://efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/https://www.gacetaoficial.gob.pa/pdfTemp/29774_B/GacetaNo_29774b_20230504.pdf
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Guia para el abordaje de la profilaxis post-exposicién (PEP) a infecciones de transmisioén sexual
y al virus de la inmunodeficiencia humana (VIH) de tipo ocupacional y no ocupacional®®

Plan estratégico nacional para el control de tuberculosis®”

Normas técnicas y administrativas de la atencién de salud para la poblacién adolescente en
conflicto con la ley y la adulta privada de libertad®

Resolucién que regula la importacion de preservativos de latex (condones) y dicta otras
disposiciones®

Entre los avances de Panama también cabe enlistar la adopcion de modelos diferenciados, entre
ellos, la dispensacion multimes por parte del MINSA, la cual ya se encuentra contenida como parte
de las normas de atencion; el disefio del Programa de Certificacion de Pruebas Rapidas de VIH para
Todos los Laboratorios Publicos de Panamé; en este sentido, cabe indicar que se prevé alcanzar a los
laboratorios privados para asegurar la calidad del desempefio en la ejecucion de la prueba de VIH.
También se trabaj6 en la actualizacion del Manual de metodologia de optimizacion del desempefio y
la calidad (ODC) (2023) y sus instrumentos normativos. La metodologia de implementacion se prevé
para 2024. Por otro lado, desde la Defensoria del Pueblo se ha avanzado en la creacion de politicas
publicas de ITS y VIH/sida para la proteccién de los servidores publicos. Esta serie de instrumentos
también requiere que se agoten los procesos administrativos para asignar de forma eficiente los
recursos presupuestarios para su ejecucion. Complementario a esto, el MINSA ha estandarizado el
disefio y la implementacién de servicios de VIH a nivel nacional en los sitios de salud a su cargo.

Panama cuenta con un sistema de salud segmentado, pues dos entidades publicas son las
prestadoras de servicios de salud: el Ministerio de Salud (MINSA) y la Caja del Seguro Social (CSS).
Ambas ofrecen coberturas de servicios heterogéneas a la poblacion. Por otro lado, con una cobertura
mucho menor, también existe un sector privado que presta servicios a aproximadamente al 6% de la
poblacion;™ el sector se encuentra conformado por hospitales, clinicas, consultorios, laboratorios y
farmacias de profesionales de la salud particulares, cenegés e iglesias, entre otros.

Si bien el MINSA y la CSS cuentan con presupuestos independientes para la compra de insumos en
materia de salud, el ministerio es el ente rector de las politicas y la CSS funciona como un prestador de
servicios a la poblacion, al igual que otros servicios de salud del sector privado. En la actualidad cada
entidad (MINSA, CSS y sector privado) realiza compras de insumos y medicamentos antirretrovirales
por separado debido que cada una tiene un proceso de compra diferente (por ejemplo, MINSA realiza
adquisiciones a través del Fondo Estratégico). Esto hace que el gasto sea mayor —ya que la compra
por cantidades reduce los costos—, pero también se genera una diversificacién en los

66 Ministerio de Salud de la Republica de Panama (2023). Resolucion 953 del 27 de diciembre de 2023 que aprueba la Guia para el
abordaje de Ia profilaxis post-exposicion a Infecciones de Transmision Sexual y al Virus de la Inmunodeficiencia Humana (VIH) de tipo
ocupacional y no ocupacional. Disponible en: hitps://www.gacetaoficial.gob. pa/pdfTemp/29945/GacetaNo_29945_202401 08.pdf

67 Ministerio de Salud de la Reptblica de Panama (2023). Resolucion 326 del 16 de mayo de 2023 que aprueba el Plan Estratégico Nacional
para el Control de la Tuberculosis en Panaméa 2023-2027. Disponible en: chrome-extension://efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/https://
www.minsa.gob.pa/sites/default/files/normatividad/resolucion_no_326_de_1 6_de_mayo_de_2023_- _plan_estrategico_nacional_
para_el_control_de_tuberculosis_-_normativa.pdf

68 Ministerio de Salud de la Republica de Panama (2023). Resolucion 045 del 31 de enero de 2023 que aprueba las normas técnicas y
administrativas de la atencién de salud para la poblacion adolescente en conflicto con la ley y Ia adulta privada de libertad. Disponible
en: chrome—extension:/lefaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/https:/Iwww.minsa.gob.pa/sites/default/ﬁIes/normatividad/resolucion_
no_045_de_31_de_enero_de_2023_normas_tecnicas_y_adm_atencion_salud _para_privados_de_libertad_normativa.pdf

69 Ministerio de Salud de la Republica de Panama (2023). Resolucion 004 del 13 de enero de 2023 que regula la importacién de los
preservativos de latex (condones) y dicta otras disposiciones. Disponible en: chrome-extension://efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/
https://www.minsa.gob.palsites/default/files/normatividad/resolucion_no_004_de_1 4 _de_enero_de_2023_regulacion_importacion_
de_condones_normativa.pdf

70 Acceso Global (2017). Informe de Pais: Panama. Analisis de la preparacion para la transicion, p. 21. Disponible en: chrome-extension://
efaidnbmnnnibpcajpcgIc|eﬁndmkaj/https://acesoglobal.orglwp-contenl/up|oadleO20/05/PanamaRepor1_esp_07091 7_FINAL.pdf
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esquemas de tratamiento’ a la poblacion usuaria de los servicios,”? lo cual constituye una barrera
para su adherencia. En ese sentido, también es necesario tomar en cuenta la dinamica de vida de
las personas que viven con VIH: la atencion deberia adecuarse a la movilidad de las personas, la
libertad de acceder a su tratamiento y control, independientemente del sitio de salud al que asistan
(del MINSA, la CSS, o atencion privada). El pais proyecta disminuir estas barreras por conducto de la
reciente Ley 1007 de Medicamentos, que norma las compras conjuntas entre MINSA y CSS, lo que
facilitara la estandarizacion en el proceso de adquisicion de medicamentos e insumos.

Otro de los retos para la sostenibilidad técnica programatica es garantizar el abastecimiento de los
medicamentos e insumos para tratar el VIH. Esto se ve obstaculizado porque existe un proceso
burocratico que retarda el cronograma de trabajo con proveedores del MINSA, el cual debe ser
revisado para facilitar la llegada de los medicamentos a los centros de salud. Asimismo, sobresale
la importancia de garantizar la calidad del producto en la entrega. En ese sentido, se sefialaron
oportunidades de mejora en los temas de almacenamiento e inventario. Se requiere reforzar la
supervision para que los centros se mantengan abastecidos, asegurando asi las acciones de
prevencion y la atencion integral a los usuarios de salud. Se espera que con el fortalecimiento de la
implementacién en todos los niveles del Sistema Informatico de Administracion Logistica de
Medicamentos e Insumos (SALMI) se pueda apreciar faciimente la disponibilidad del medicamento,
si hay escasez o si se necesita rotacion oportuna de los farmacos, principalmente en los inventarios
a nivel local.

El pais también necesita reforzar acciones relacionadas con el diagndstico a nivel regional
(subnacional) a través de la adquisicién de pruebas de VIH y otras ITS para ampliar una mayor
cabertura, pues esto se ha visto limitado por la falta de recursos y normativas vigentes.

Para reforzar el aseguramiento del derecho a la salud, la Defensoria del Pueblo realiza acercamientos
con el MINSA para emitir recomendaciones en aspectos de promocion y prevencién en las regiones,
ya que existen barreras de movilizacion, idiomaticas y culturales que dificultan la llegada de los
promotores de salud. Para garantizar la prevencién se requiere fortalecer el primer contacto, de
manera que este se realice en el lugar mas cercano a la persona con VIH o que tiene un nuevo
diagnastico.

No obstante, Panama presenta una fortaleza en la implementacion de las acciones de blsqueda
activa a través de organizaciones de sociedad civil con trabajo en las comunidades que tienen
posibilidad de acceder a pares de las poblaciones clave. Su trabajo se enfoca en la atencion de estos
casos, la derivacion oportuna a los servicios y el acompafamiento para asegurar la adherencia de los
nuevos pacientes.

Se espera que proximamente se adopte la autoprueba, que podra ser realizada por cualquier persona.
Este recurso demanda replantear los protocolos vigentes y desarrollar un marco de los servicios de
consejeria pre y post test.

Por otro lado, el modelo de atencion presenta dos desafios de abordaje: el primero se relaciona con
el modelo de las clinicas amigables (CLAM) y las clinicas antirretrovirales (CTARV), que busca que

71 Un ejemplo de este contexto es el caso de una persona usuaria colocada en un empleo formal que accede a los ARV proporcionados
por la CSS que, en caso de estar desempleada, tendria que acudir a los servicios del MINSA, que proporcionaria un esquema diferente.
Este fenémeno puede suceder también con poblacién migrante interna que se moviliza dentro del pais por razones de trabajo o de
otro tipo.

72 En esta misma linea, cabe indicar que la normativa relativa a la atencion de la tuberculosis de la CSS no ha sido estandarizada con el
MINSA.
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las poblaciones clave cuenten con espacios seguros para la atencion. Su instalacion ha significado
un avance en la respuesta, ya que buscan brindar asesoria a las personas con VIH y a sus familiares
a través de un equipo multidisciplinario capacitado para brindar atencién integral, asesoria y apoyo
emocional a los usuarios.” A la fecha, el pais cuenta con 8 CLAM, 5 servicios amigables y 24
CTARV"™ que funcionan con horarios especificos de atencién al plblico.

No obstante, el modelo es insuficiente para la demanda y amerita una capacitacién continua al
personal que labora en los centros, para que verdaderamente se mantenga el concepto de espacios
libres de estigma y discriminacion. También se ha indicado que algunos usuarios no consideran
oportuno acudir a estos centros para no ser identificados como poblaciones clave, sino que prefieren
asistir a un servicio comun donde puedan ser atendidos, aungue bajo los mismos principios de
los espacios seguros. Este contexto demanda que la sensibilizacion al personal de salud con trato
amigable hacia las poblaciones clave no se restrinja a las CLAM y TARV, sino es preciso avanzar
hacia estrategias que abarquen al sistema de salud en general, considerando todos los centros de
atencion primaria adonde puede acudir cualquier persona con VIH o de las poblaciones clave.

En la actualidad existen dos instrumentos para la medicion de la calidad en el servicio en las CLAM y en
las TARV. Se han realizado reuniones de discusién y capacitaciones para revisar estos instrumentos y
generar una técnica comun desde la Metodologia de Optimizacion del Desempefio y la Calidad (ODC)
del MINSA, por lo que una intervencion estratégica versa en su adopcion para el monitoreo de todos
los servicios de atencion para la poblacién en general, incluyendo los servicios adscritos ala CSS.

El segundo desafio se refiere al hecho de que para construir sistemas de salud resilientes también
es necesario mejorar los procesos de autocuidado de los trabajadores de salud, de manera que
se desarrollen intervenciones que procuren su bienestar emocional como base de la sostenibilidad
del recurso humano. Un aprendizaje a partir de la pandemia fue la necesidad de brindar soporte a
los equipos que brindan contencién y acompafiamiento a las personas con VIH y a las poblaciones
clave con nuevos diagnoésticos, para evitar el fenédmeno del agotamiento (sindrome de burnout). Esta
intervencion es clave para todos los prestadores de salud (gobierno, CSS y OSC).

Finalmente, dentro de la sostenibilidad técnico programatica es necesario trabajar en la interoperabilidad
de los sistemas de informacién de los servicios de VIH y su articulacion con los relacionados con
coinfecciones y otros de los ambitos de la salud. En la actualidad existe una diversidad de sistemas
de datos de VIH paralelos que no se encuentran armonizados y son administrados por separado, lo
que resulta en la multiplicidad de sistemas de registro e informacion sobre las personas usuarias de
los servicios. Aunque han existido esfuerzos para mejorar las estadisticas y la articulacion de los
sistemas de informacion, aun no se concretan los resultados, y los sistemas vigentes se alojan en el
MINSA: Sistema Electrénico de Informacién de Salud (SEIS);”® Sistema de Vigilancia Epidemioldgica
(SISVIG) —que incluye un médulo de TB y uno de VIH-; y el MONITAR, que aglutina los datos de las
personas que estan en terapia ARV (inactivo y en proceso de actualizacion). Por su lado, los
hospitales regionales manejan distintos sistemas de informacién y la CSS cuenta con otro sistema
distinto que, ademas, limita obtener datos y hacer un seguimiento con las clinicas privadas.

La brecha en la interconexion de los sistemas es una prioridad en la respuesta al VIH que debe
trabajarse en el marco de los principios de confidencialidad y privacidad de los datos.

73 Caja del Seguro Social (1/12/2023). «Prevencion del VIH desde atencién primaria a través de Clinicas de Terapia Antirretroviral
de la CSS». Noticias Caja de Seguro Social. Disponible en: https://prensa.css.gob.pa/2023/12/01/prevencion-del-vih-desde-atencion-
primaria-a-traves-de-clinicas-de-terapia-antirretroviral-de-la-css/

74 Informacion suministrada por la SIVS del MINSA (enero de 2024).

75 Ministerio de Salud de la Republica de Panama. Sistema Electronico de Informacion de Salud (SEIS). Disponible en: hitps://iwww.
minsa.gob.pa/programa/sistema-electronico-de-informacion-de-salud-seis
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Por medio de fondos de la cooperacion internacional, la Unidad de Monitoreo y Evaluacién de la
SIVS conté con el apoyo para la contratacién de personal en esta area y también con dotacién de
equipo informatico para monitorear los diversos sistemas de informacion y generar estadisticas. Sin
embargo, a la fecha ya no se cuenta con esta asistencia, por lo que todas las actividades de
monitoreo y evaluacién de la respuesta al VIH recaen en una sola persona.

5.2.4 Avances y desafios del ambito financiero

A pesar de que ha habido esfuerzos orientados a la sostenibilidad y que, de acuerdo con los ultimos
reportes del gasto en VIH, el porcentaje de financiamiento del MINSA ha aumentado, aln existe cierta
dependencia de acciones que se realizan desde fondos externos que complementan los esfuerzos
de este ministerio, tanto en prevencion como en tratamiento.

Por conducto de las agencias de cooperacion se han obtenido donaciones importantes de
medicamentos para su distribucion, y los donantes bilaterales y multilaterales asumen el costo de
operaciones e insumos para la prevencion en el pais.

Un avance identificado ha sido la generacion de espacios de encuentro y dialogo para establecer
sinergias entre los donantes, con el fin de organizar el objetivo de sus contribuciones (en cuanto
a dimensiones de la respuesta, alcance geografico y poblacional) y lograr asi que el respaldo que
brindan al pais sea mas eficiente.

Un desafio que queda pendiente, que no se resolvio luego de |a salida del Fondo Mundial, es avanzar
hacia la sostenibilidad de la respuesta desde los fondos nacionales. Desde la partida del mencionado
fondo se fue discutiendo la introduccion de nuevos actores que favorecieran la sostenibilidad de la
respuesta al VIH en el pais. Sin embargo, las capacidades no se fortalecieron lo suficiente como para
acompafar al pais en la mision de responder a la respuesta nacional. En este sentido, es necesario
plantearse de qué manera se puede garantizar la continuidad de la respuesta nacional si sucediera
lo mismo con la cooperacion que actualmente tiene presencia en Panama.

Como avance importante a resaltar, cabe mencionar que en enero de 2024 la Asamblea Nacional
aprobé el proyecto de Ley 1007,7 que modifica la Ley 1 de Medicamentos, actualizando su ambito
regulatorio para asegurar un marco homogéneo para la adquisicion de medicamentos e insumos.
Para este proceso, la Mesa Técnica de Medicamentos —conformada por el sector publico y privado,
grupos médicos y de pacientes, sociedad civil, entre otros— actualizé la norma vigente, de lo cual se
destacan varios aspectos vinculados con la sostenibilidad:

» Se unifica la compra de medicamentos entre el MINSA y la CSS, a precios de referencia, lo cual
recoge las necesidades de medicamentos a nivel nacional para hacer compras conjuntas.

* Mejora de los plazos para recibir propuestas y convocatorias. También se incluye el uso del
sistema de Panama Compra al ciento por ciento, reduciendo notablemente los tiempos de
notificacion.

» Se establecen sanciones en caso de incumplimiento en la entrega de medicamentos por parte
de las empresas ganadoras de los actos publicos. Esto también aplica a los funcionarios que
incumplan con los procesos de planificacion.

» También se ha considerado la inclusién de una guia de farmacovigilancia.

76 Ministerio de la Presidencia de la Republica de Panama (29/1/2024). «Mesa Técnica de Medicamentos recomienda por unanimidad la
sancion de la Ley 1007». Seccion de Prensa del Ministerio de la Presidencia de la Republica de Panama. Disponible en: hitps://www.
presidencia.gob.pa/Noticias/Mesa-Tecnica-de-Medicamentos-recomienda-por-unanimidad-la-sancion-de-la-ley-1007#:~:text=La%20
ley%201007%20protege%20el,|0%20largo%20del%20a%C3%B10%20fiscal
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Ofro factor clave para asegurar la aprobacion del presupuesto nacional para VIH mencionado por la
poblacion entrevistada es la incidencia politica ante tomadores de decision y otros actores involucrados
en la respuesta multisectorial. En este aspecto, es necesario fortalecer la corresponsabilidad de la
respuesta y la vision ante las diversas areas del MINSA que estan involucradas en la elaboracion del
presupuesto, en la gestion de los recursos y en el monitoreo.

En los Gltimos afios se ha logrado participacion del sector privado a través del Consejo Nacional de la
Empresa Privada (CONEP). Sin embargo, a la fecha no se han presentado planes concretos a este
sector para poder articular con el MINSA y con otros actores de la respuesta. Si bien en el pais existe
un sector empresarial que puede aportar a la salud, esto todavia no se refleja en el financiamiento de
la salud ni en un compromiso sustantivo en la respuesta nacional al VIH. Por ello, se hace necesario
abordar con el sector empresarial su participacion en esta respuesta, considerando ademas que el
VIH se concentra en el grupo etario de 15 a 49 afos, segmento de la poblacién en el que se afianza
la fuerza laboral.

En la actualidad, la SIVS y la Subdireccion de Salud y Seguridad Ocupacional del MINSA realizan,
con asistencia de la cooperacion internacional, una propuesta para reglamentar un articulo del
Cédigo Sanitario de la Republica de Panama (articulo 210) que permita la institucionalizacion de la
implementacién, el monitoreo y el seguimiento a clinicas empresariales. El articulo 210 de este caédigo
establece que las empresas con mas de 100 trabajadores deben contar con un programa de atencion
en salud a cargo de una enfermera o un médico. Esto aporta para que la red de atencion del MINSA
se extienda a las empresas privadas con servicios de salud con un enfoque de atencion primaria en
salud integral que incluya la promocion, prevencion, el diagnéstico temprano y el seguimiento en el
caso de que un trabajador quiera atenderse en su clinica y recibir su tratamiento junto a otras
enfermedades. Esto puede, ademas, generar politicas para reducir el estigma y la discriminacion en
los lugares de trabajo.

Se plantea como un desafio considerar dentro de la sostenibilidad de la respuesta al VIH el
financiamiento de los servicios provistos por las OSC que juegan un rol fundamental en la atencion,
promocién y prevencion. Sus acciones de promocion de la salud y capacitacion para la prevencion
inciden en la prevencion del VIH; a la vez, el trabajo que realizan en las comunidades y el
acompafiamiento directo a las poblaciones clave inciden en la prevencion, la deteccion temprana y la
adherencia a los tratamientos, lo cual reduce costos en la atencién. En ese sentido, es importante
trabajar en la regulacién de un modelo de contratacion social que coadyuve a cimentar este
mecanismo bajo los principios de competencia, transparencia y rendicién de cuentas.
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M MARCO ESTRATEGICO ENS 2024-2028

A partir de la valoracién de los avances y el cumplimiento de los objetivos planteados en la ENS
2019-2023, los insumos obtenidos de entrevistas con actores estratégicos y talleres participativos,
asi como de la revisién documental de los compromisos regionales y globales relativos a la respuesta
sostenible al VIH, se definié el objetivo general y los objetivos especificos para un nuevo periodo de
vigencia. Estos objetivos responden a las dimensiones de la sostenibilidad y se han organizado en
cuatro ejes que plantean una serie de resultados y acciones para generar las bases de sostenibilidad
de la respuesta al VIH y mantener sus impactos en el largo plazo. El siguiente cuadro lista el objetivo
general, los ejes y los objetivos especificos establecidos para el periodo 2024-2028. Méas adelante

() () ()
Objetivo general
Acelerar el progreso hacia el acceso universal y el cierre de brechas en el continuo de la prevencion, el
diagnéstico, el tratamiento, la atencién y el acompafiamiento en VIH, mediante la promocion de politicas,
la asignacion eficiente de los recursos e intervenciones, la innovacién en la busqueda de recursos y la
sistematizacion de informacion estratégica para la toma de decisiones, desde el enfoque de derechos y con
la participacion de las comunidades con el fin de alcanzar los resultados de los planes nacionales para el
control sostenible de la epidemia de VIH.

45

Gobernanza de ia
sostenibilidad de la
respuesta al VIH

Objetivo especifico 1
Promover la
actualizacion de un
marco legal, politico e
institucional favorable
a la sostenibilidad de
la respuesta nacional
al VIH, que garantice
la participacion
democratica y
representativa de los
diversos actores de
la respuesta nacional
en la planificacion, la
ejecucion, el monitoreo
y evaluacion desde
la interseccionalidad,
la inclusion y la
participacion de las
comunidades.

Fortalecimiento del
sistema de salud
y servicios de VIH
para el cumplimiento
de las metas
95-95-95

Objetivo especifico 2
Asegurar la atencién
de calidad, con
enfogue centrado

en las personas,
libre de estigma y
discriminacion en el
continuo de atencién
al VIH, por medio de
la optimizacién de los
recursos, la eficiencia
en los procesos y las
sinergias y alianzas

muitisectoriales.

Movilizacion
y asignacion
de recursos
eficientes para la
sostenibilidad de la
respuesta al VIH

Objetivo especifico 3
Reforzar el
COmpromiso con
la sostenibilidad
financiera de la
respuesta nacional
al VIH por parte de
todos los actores de la
sociedad, por medio
de la contribucion y la
asignacion eficiente
de los recursos del
sector publico, asi
como de los donantes
y agencias de
cooperacion, sector
privado y la sociedad
civil organizada.

Gestion de la
informacion para la
toma de decisiones

basadas en

evidencia

Objetivo especifico 4
Fortalecer el sistema
de informacion
estratégica sobre la
respuesta nacional
al VIH por medio
de la disponibilidad
oportuna de datos que
permitan la toma de
decisiones basadas en
evidencia y aseguren
la eficiencia en la
gestién y optimizacién
de los recursos
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6.1 Objetivo general ENS 2024-2028

Acelerar el progreso hacia el acceso universal y el cierre de brechas en el continuo de |a
prevencion, el diagndstico, el tratamiento, la atencidén y el acompafiamiento en VIH,
mediante la promocién de paliticas, la asignacién eficiente de los recursos e intervenciones,
la innovacién en la busqueda de recursos y la sistematizacion de informacion estratégica
para la toma de decisiones, desde el enfoque de derechos y con la participacién de las
comunidades con el fin de alcanzar los resultados de los planes nacionales para el control
sostenible de la epidemia de VIH.

6.2 Objetivo especifico 1

Promover la actualizacién de un marco legal, politico e institucional favorable a la
sostenibilidad de la respuesta nacional al VIH, que garantice la participacion democratica
y representativa de los diversos actores de la respuesta nacional en la planificacién,
la ejecucion, el monitoreo y evaluacion desde la interseccionalidad, la inclusion y la
participacion de las comunidades.

Se establecen, como grandes resultados esperados para la sostenibilidad de la respuesta nacional
al VIH en este ambito, los siguientes:

Resultado 1.1. El pais dispone de un marco legal propicio para generar la sostenibilidad de la
respuesta nacional al VIH.
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A partir de este resultado se establecen las siguientes actividades:

1.1.a

1.1.c

1.1.d

Propiciar la socializacién del borrador de la reglamentacion de la Ley 40 entre actores de
la sociedad civil organizada y poblaciones clave representados en la Sociedad Civil
Unificada en VIH de Panama (SCUV).

Promover acciones de incidencia y abogacia para la reglamentacién de la Ley 40 de VIH
y el avance en leyes y politicas que favorezcan un marco legal propicio para la
sostenibilidad de la respuesta nacional al VIH.

Disefiar e implementar una camparia de divulgacion del marco legal sobre VIH vigente
en Panama y los derechos de las personas con VIH dirigida a la poblacién en general,
considerando esfuerzos focalizados en las poblaciones clave.

Acompafar el proceso de reglamentacion del articulo 210 del Cédigo Sanitario y revisar/
actualizar otra normativa vigente de la Republica de Panama para ampliar la oferta
de servicios de prevencion del VIH con la participacion de la empresa privada en la
respuesta a través de las clinicas empresariales.
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Resultado 1.2. Mecanismos de rectoria y gobernanza de la respuesta nacional al VIH
fortalecidos para la articulacién de acciones para la sostenibilidad de dicha respuesta.

A partir de este resultado se establecen las siguientes actividades:

1.2.a Fortalecer la estructura organizacional de la SIVS del MINSA como ente rector de la
respuesta nacional, partiendo de un analisis de procesos, identificacion de brechas,
revision de perfiles de puestos, asi como del presupuesto necesario para adecuar su
operacion a las necesidades reales.

1.2.b Propiciar la reactivacion del CONAVIH y del Comité Interinstitucional de Monitoreo.

1.2.c Establecer la definicién de la estructura de gobernanza entre el CONAVIH y la Comisién
Intersectorial para la implementacion del MCdP.

Resultado 1.3. Sociedad civil ejerce liderazgo en la respuesta nacional al VIH.

A partir de este resultado se establece la siguiente actividad:

1.3.a Disefiar e implementar una estrategia actualizada de fortalecimiento de competencias de
sociedad civil que permita afianzar su incidencia, abogacia y veeduria social en la
respuesta nacional al VIH.

Resultado 1.4. El pais cuenta con una hoja de ruta para cerrar brechas en la calidad de los
servicios de VIH y en la garantia de derechos humanos.

A partir de este resultado se establecen las siguientes actividades:

1.4.a Desarrollar procesos periédicos desde las comunidades para valorar la calidad de los
servicios y el enfoque de derechos humanos.

1.4.b Desarrollar informes y recomendaciones a partir de los monitoreos liderados por las
comunidades para la mejora oportuna de los servicios de salud, con especial énfasis en
VIH.

47




No. 30288-B Gaceta Oficial Digital, miércoles 28 de mayo de 2025 50

6.3 Objetivo especifico 2

Asegurar la atencién de calidad, con enfoque centrado en las personas, libre de estigma
y discriminacion en el continuo de atencién al VIH, por medio de la optimizacién de los
recursos, la eficiencia en los procesos y las sinergias y alianzas multisectoriales.

Se establecen, como grandes resultados esperados para la sostenibilidad de la respuesta nacional
al VIH en este ambito, los siguientes:

Resultado 2.1. El pais dispone de herramientas revisadas y actualizadas en cuanto a la
prevencion, pruebas diagnoésticas, cuidado y tratamiento para la respuesta al VIH.
A partir de este resultado se establece la siguiente actividad:

2.1.a Revisar y actualizar periédicamente los protocolos, guias, normas, algoritmos y manuales
clinicos que permitan incorporar nuevas tecnologias sanitarias para la respuesta al ViH.

Resultado 2.2. Espacios de acompaiiamiento y estrategias de promocion de la salud mental
creados y a disposicion del personal de los servicios de salud y equipos de las organizaciones
que brindan atencion directa y acompafiamiento a las personas con VIH.

A partir de este resultado se establecen las siguientes actividades:

2.2.a Disefiar e implementar un proyecto de salud mental para el equipo de la SIVS del MINSA
y para los equipos de trabajo de los servicios de salud vinculados con la respuesta
nacional al VIH.

2.2.b. Disefiar e implementar estrategias de autocuidado en salud mental para los equipos de
las organizaciones de la sociedad civil y demas actores de la respuesta nacional al VIH
que brindan atencién directa y acompafiamiento a las personas con VIH.

Resultado 2.3. Estrategias para la prueba de diagnodstico del VIH, con especial atencién en las
poblaciones clave y otros grupos de poblacién vulnerable y de dificil acceso priorizados en
la promocion y acceso a la prueba, con base en los criterios de la consejeria y resguardando
la confidencialidad del dato.

A partir de este resultado se establecen las siguientes actividades:

2.3.a Revisar y actualizar el marco legal y la normativa con el fin de facilitar la autoprueba, la
prueba rapida y el mecanismo de pares para testeo como puerta de entrada al sistema de
atencién, considerando la oportunidad de incorporar a las organizaciones de la sociedad
civil en los procesos de prueba rapida y consejeria.

2.3.b Generar, en conjunto con la SIVS y el Departamento de Regulacién del Laboratorio del
MINSA, una capacitacion especiaimente disefiada para el personal de las organizaciones
de la sociedad civil con el fin de garantizar la realizacion de la prueba, resguardando la
confidencialidad del dato.
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Resultado 2.4. Condiciones fortalecidas para la estandarizacién continua de la atencién y los
esquemas de terapia antirretroviral entre el MINSA, la Caja del Seguro Social (CSS) y demas
prestadores de servicios privados.

A partir de este resultado se establece la siguiente actividad:

2.4.a Promover espacios de didlogo entre el MINSA y la CSS para avanzar hacia la
estandarizacién de esquemas de tratamiento que permitan aplicar la Norma para atencion
integral y manejo terapéutico de las personas que viven con VIH.

Resultado 2.5. Aseguramiento de la calidad del producto y la eficiencia en los procesos de
compra, almacenamiento, inventario y distribuciéon de medicamentos e insumos incorporado
a la cadena de suministros.

A partir de este resultado se establece la siguiente actividad:

2.5.a Disefiar una estrategia para monitorear la aplicacién y el cumplimiento de la Ley 1007 de
Medicamentos.

Resultado 2.6. Los modelos de atencién de las clinicas amigables (CLAM) y las clinicas de
terapia antirretroviral (CTAR) han sido promovidos entre los prestadores de servicios de
atencion general en salud con el fin de asegurar un buen trato a las personas con VIHy a las
poblaciones clave en cualquier servicio.

A partir de este resultado se establecen las siguientes actividades:

2.6.a Fortalecer la implementacién de la Metodologia de Optimizacion del Desempefio y la
Calidad (ODC) en todos los servicios de atencion general con el fin de asegurar un buen
trato en la atencién a personas con VIH y poblaciones clave.

2.6.b Capacitar al personal de los servicios de salud para la atencion amigable a las personas
con VIH y las poblaciones clave (refuerzo en las CLAM y las CTAR y sensibilizacion a
equipos de otros servicios).

2.6.c Promover acuerdos con el Sistema de Educacion Superior de Panama con el fin de
incorporar en los programas de formacion en las carreras relacionadas con salud las
normas y principios para la atencion de calidad a las personas con VIH y las poblaciones
clave, de manera que esta sea libre de estigma y discriminacion.

2.6.d Promover modelos diferenciados de atencion (tratamiento trimestral y semestral de
las personas que acuden a control) para descongestionar los servicios y dar mayor
oportunidad a las citas de nuevos pacientes.

Resultado 2.7. Sitios de salud libres de estigma y discriminacion en la atencién a PV y
poblaciones clave.

A partir de este resultado se establecen las siguientes actividades:

2.7.a Disefiar e implementar una estrategia para la erradicacion del estigma y la discriminacion
en los servicios de salud.

2.7.b Crear e implementar un programa de reconocimiento de sitios libres de estigma y
discriminacion.
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6.4 Objetivo especifico 3

Reforzar el compromiso con la sostenibilidad financiera de la respuesta nacional al VIH
por parte de todos Ios actores de la sociedad, por medio de la contribucion y la asignacion
eficiente de los recursos del sector publico, asi como de los donantes y agencias de
cooperacion, sector privado y la sociedad civil organizada.

Se establecen, como grandes resultados esperados para la sostenibilidad de la respuesta nacional
al VIH en este ambito, los siguientes:

Resultado 3.1. Sostenibilidad financiera de la respuesta al VIH asegurada por medio de la
movilizacién de recursos nacionales y externos.

A partir de este resultado se establecen las siguientes actividades:

3.1.a

3.1b

3.1.¢c

3.1.d

3.1.e
3.1.f

3149

Fortalecer la rectoria de la SIVS y las capacidades de las unidades ejecutoras que tienen
fondos asignados para VIH, de manera que respondan oportunamente a las necesidades
de abordaje.

Brindar capacitacién a los equipos nacionales y regionales del MINSA vinculados a VIH
sobre estimaciones de insumos con base en caracteristicas epidemiolégicas.

Promover el andlisis de presupuesto y la planificacion desde un costeo de las intervenciones
del continuo de la prevencién y atencion que garantice la oferta ininterrumpida de los
servicios.

Implementar una gestién por resultados de los fondos asignados para VIH, de manera que
se eleven los niveles de ejecucion en los rubros presupuestarios afines a la naturaleza
de los servicios para la contencion de la epidemia.

Velar por la ejecucion presupuestaria en tiempo y forma.

Promover una agenda de andlisis econémico para la innovacion y toma de decisiones
basadas en evidencia.

Revisar el sistema de contratacién social, la viabilidad de la estrategia y la agilizacion de
los pagos a las OSC para la prestacion de servicios.

Resultado 3.2. Los recursos para la sostenibilidad de la respuesta nacional al VIH estan
garantizados gracias al respaldo de tomadores de decision y otros actores de gobierno
involucrados en la discusion del presupuesto.
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A partir de este resultado se establecen las siguientes actividades:

3.2.a

3.2b

Reforzar el involucramiento de actores y referentes de entidades encargadas de los
presupuestos a nivel de gobierno y sociedad civil en los ejercicios de monitoreo (en el
dominio financiero) de la sostenibilidad de la respuesta al VIH (SID).

Incorporar en la agenda de la CONAVIH un andlisis de la sostenibilidad financiera
de la respuesta al VIH y el disefio del anteproyecto de presupuesto que permita el
fortalecimiento de la armonizacién de intervenciones interinstitucionales.
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Resultado 3.3. Fortalecida la inclusion de nuevos actores de los sector publico y privado en
la respuesta nacional al VIH.

A partir de este resultado se establece la siguiente actividad:

3.3.a ldentificar nichos o portafolios de servicios esenciales para el VIH que permitan promover
e involucrar a nuevos proveedores privados.

Resultado 3.4. Condiciones fortalecidas para promover la sostenibilidad financiera de las
organizaciones de la sociedad civil con el fin de asegurar su aporte a la respuesta nacional al
VIH.

A partir de este resultado se establece la siguiente actividad:

3.4.a Promover acuerdos con el Sistema de Educacién Superior de Panama con el fin de otorgar
becas a miembros de OSC para el fortalecimiento institucional y para la sostenibilidad
de sus organizaciones (por ejemplo, en Administracion, Gerencia, Planificacion,
Contabilidad, entre otros).

6.5 Objetivo especifico 4

Fortalecer el sistema de informacion estratégica sobre la respuesta nacional al VIH por
medio de la disponibilidad oportuna de datos que permitan la toma de decisiones basadas
en evidencia y aseguren la eficiencia en la gestion y optimizacion de los recursos.

Se establecen, como grandes resultados esperados para la sostenibilidad de la respuesta nacional
al VIH en este ambito, los siguientes:

Resultado 4.1. Procesos implementados para la armonizacion de los sistemas de registro e
informacion de pacientes con VIH para la planificacion estratégica, el monitoreo y la toma de
decisiones basada en evidencias.

A partir de este resultado se establecen las siguientes actividades:

4.1.a Desarrollar una propuesta que armonice la interoperabilidad de los sistemas de
informacién del sistema de salud y sus respectivos protocolos y permita generar una
trazabilidad a los usuarios de servicios de VIH publicos y privados.

4.1.b Fortalecer la cobertura de redes para garantizar el flujo de datos desde localidades
remotas, con el fin de disponer de la informacioén sobre VIH en tiempo real.
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Resultado 4.2. Capacidades fortalecidas en la Unidad de Monitoreo y Evaluacion de la SIVS
del MINSA.

A partir de este resultado se establecen las siguientes actividades:

4.2.a Desarrollar procesos de capacitacién continua sobre monitoreo, evaluacion, sistemas de
informacién y registros de calidad dirigidos a los equipos multidisciplinarios a nivel
nacional que se encuentran involucrados en el proceso de monitoreo y vigilancia
epidemiologica.

4.2.b Implementar, en coordinacion con la SIVS del MINSA, una estrategia nacional de
recoleccion de datos que incorpore herramientas unificadas y protocolos para la vigilancia
epidemiologica.
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[ PLAN DE SOSTENIBILIDAD:
MATRIZ DE RESULTADOS

7.1 Eje: Gobernanza de la sostenibilidad de la respuesta al VIH

Promover la actualizacién de un marco legal, politico e institucio-
nal favorable a la sostenibilidad de la respuesta nacional al VIH,
que garantice la participaciéon democratica y representativa de los
1 diversos actores de la respuesta nacional en la planificacion, la
ejecucion, el monitoreo y evaluacion desde la interseccionalidad,
la inclusion y la participaciéon de las comunidades.

Objetivo especifico

Resultados esperados Actividades Ao ‘ Responsables

1.1.a Propiciar la socializacion del ’
‘ borrador de la reglamentacion
, de la Ley 40 entre actores de S IR P SIVSO-gACI:NSA
la sociedad civil organizada y SIRIKQIKIR
poblaciones clave representados
en el SCUV.
1.1.b Promover acciones de incidencia
y abogacia para la reglamentacion
delaley40deVIHyelavanceen | 4| | ©| ~|
leyes y politicas que favorezcan S8 S[8]8| SIVS-MINSA
un marco legal propicio para la | I I I
1.1. El pais dispone sostenibilidad de la respuesta
de un marco nacional al VIH.
legal propicio
para generar la 1.1.c Disefar e implementar una
sostenibilidad de la campafia de divulgacion del
[ respuesta nacional marco legal sobre VIH vigente
al VIH. en Panama y los derechos de
las personas con VIH dirigida § § § 5 OSO SIVS-MINSA
N AN Q& 0sC

a la poblacion en general,
considerando esfuerzos
focalizados en las poblaciones
clave.

1.1.d Acompaiiar el proceso de
reglamentacién del articulo 210
del Cédigo Sanitario y revisar/
actualizar otra normativa vigente MINSA

de laRepublicade Panamapara || &| QI NI & CSS
ampliar la oferta de servicios QRIK KKK MITRADEL

de prevencion del VIH con la
participacion de la empresa
privada en la respuesta a través
de las clinicas empresariales.
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1.2. Mecanismos

de rectoria y
gobernanza de la
respuesta nacional
al VIH fortalecidos
para la articulacion
de acciones parala
sostenibilidad de
dicha respuesta.

[ 1.2.a

56

Fortalecer la estructura
organizacional de la SIVS del
MINSA como ente rector de la
respuesta nacional, partiendo

de un andlisis de procesos,
identificacion de brechas, revision
de perfiles de puestos, asi como
del presupuesto necesario para
adecuar su operacion a las
necesidades reales.

2024
2025
2026
2027

2028

SIVS-MINSA

1.2.b

Propiciar la reactivacion
del CONAVIH y del Comité
Interinstitucional de Monitoreo.

12c

2024
2025

2026

2027
2028

SIVS-MINSA

Establecer la definicién de

la estructura de gobernanza
entre el CONAVIH y la
Comision Intersectorial para la
implementacién del MCdP.

1.3.

Sociedad civil

ejerce liderazgo
en la respuesta
nacional al VIH.

1.3.a

2024
2025

2026
2027

2028

SIVS-MINSA
Cooperacion
internacional
SCuvV
osc

Disefiar e implementar una
estrategia actualizada de
fortalecimiento de competencias
de sociedad civil que permita
afianzar su incidencia, abogacia
y veeduria social en la respuesta
nacional al VIH.

1.4. El pais cuenta con

una hoja de ruta
para cerrar brechas

en la calidad de los [

servicios de VIH y
en la garantia de
derechos humanos.

14.a

2024
2025
2026

2027
2028

CONAVIH
Sociedad civil

Desarrollar procesos periodicos
desde las comunidades para
valorar la calidad de los servicios y
el enfoque de derechos humanos.

|
|

2024
2025

2026
2027

2028

0sC
Defensoria del
Pueblo
SIVS

1.4.b

Desarrollar informes y
recomendaciones a partir de
los monitoreos liderados por las
comunidades para la mejora

oportuna de los servicios de salud, |

con especial énfasis en VIH.

2024
2025
2026

2027

2028

osC
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7.2 Eje 2: Fortalecimiento del Sistema de Salud y servicios de
VIH para el cumplimiento de las metas 95-95-95

|
e e Asegurar la atencion de calidad, con enfoque centrado en las per-
Objetivo especifico sonas, libre de estigma y discriminacion en el continuo de atencién
2 al VIH, por medio de la optimizacién de los recursos, la eficiencia
en los procesos y las sinergias y alianzas multisectoriales.

Resultados esperados Actividades Ano Responsables
2.1. El pais dispone

de herramientas

revisadas y 2.1.a Revisar y actualizar . .

. o Direccion
actualizadas periddicamente los protocolos, General de
en cuanto a la guias, normas, algoritmos y < | w0l ol ~]w Salud del
prevencion, manuales clinicos que permitan SEN S EN S

; ; SRS SR (i O o MINSA
pruebas incorporar nuevas tecnologias CSS
diagnésticas, sanitarias para la respuesta al 0sC
cuidado y VIH.
tratamiento parala
respuesta al VIH.

SIVS-MINSA
. Salud y Atencidn
| 2.2.a Disefiar e implementar un proyecto Ian,tegraI‘e'a g
) oblacion-
de salud mental para el equipo MINSA
2.2. Espacios de . I? SIVS del M‘INSAly para I.o.s § § 5 § °g° Salud Mental-
acompafamiento gqmpos dg trabajo de oslservmlos SARSARS AR R MINSA
y estrategias de e salud vmcullados con la SCUV
promocion de respuesta nacional al VIH. 0sC
la salud mental PEPFAR
creadosy a
disposicion del
personal de salud
y equipos de las
organizaciones SIVS-MINSA
que brindan 2.2.b Disefiar e implementar Salud y Atencion
atencion directa y estrategias de autocuidado en Integral a la
acompaiamiento salud mental para los equipos Poblacién-
a las personas con de las organizaciones de la +|w| o~ MINSA
VIH. sociedad civil y demas actores NN NI NY| saludMental-
de la respuesta nacional al VIH S |0 R MINSA
gue brindan atencion directa y SCuUvV
acompafiamiento a las personas 0sC
con VIH. PEPFAR

55




No. 30288-B Gaceta Oficial Digital, miércoles 28 de mayo de 2025 58

56

2.3.a Revisar y actualizar el marco legal |
y la normativa con el fin de facilitar
. la autoprueba, prueba rapida y el .
23. :Eas:?::g':: : = mecanismo de pares para testeo Cl‘;;gga“t/ﬁg% A
diagnéstico del como puertade entrada alsistema | | 1 & N & GORGAS
. de atencién, considerando la QKK KRS
VIH, con especial S CONALAC
! oportunidad de incorporar a las
atencién en las organizaciones de | iedad civil f 0scC
poblaciones clave 9 80619 a‘ Sl
y otros grupos en los procesos de prueba rapida
de poblacion iy GORSeiatia.
vulnerable y de
dificil acceso —
priorizados en |
Iaa‘::ens‘gca":: 2.3.b Generar, en conjunto con la SIVS |
:rueba, con base éellf el)pantaquer(ljtol ﬁl ,Fj g%ulacién Laboratorio
en los criterios el Laboratorio del | » Una Clinico- MINSA
de la consejeriay cgpaﬁmtacmn especialmente +|lw|l ol ~lo Instituto |
resguardando la dlsene_ada para el persone?l gelas S 9 Yy 98 Conmemorativo
confidencialidad del organizaciones de la sociedad IR | NN Gorgas
dato. civil con el_ fln de garantizar i CONALAC
la realizacién de la prueba, 0sC
resguardando la confidencialidad
del dato.
= |
2.4. Condiciones [
fortalecidas para [
Eoiiitslr::adr;zamon 2.4.a Promover espacios de didlogo ‘
la atencién y entre el MINSA y la CSS para”
los esquemas avanzar hacia la estandgnzamon
de terapia de esquemas de'tratamlento § g § 'g g MINSA
|
antirretroviral entre que pe;;mng%z airF:tI:;r;:ay'\rlr?;?;o : AN
. para a
yelrggg;l::ocgfcial te_rapéutico de las personas que
(CSS) y demés viven con VIH.
prestadores de
servicios privados. !
2.5. Aseguramiento
de la calidad
del producto y
la eficiencia en
los procesos
de compra, 2.5.a Disefar una estrategia para |
almacenamiento, monitorear la aplicacion y ‘ & EEE N5 R SIVS-MINSA
inventario y cumplimiento de la Ley 1007 de RIS KK )
distribucion de Medicamentos. |
medicamentos
e insumos
incorporado a
la cadena de
suministros. _
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2.6.a Fortalecer la implementacion de la
Metodologia de Optimizacion del
| Desempefio y la Calidad (ODC) Red de
en todos los servicios de atencion | | & Q| N| & Instalaciones
general, con el fin de asegurar R KKK MINSA
un buen trato en la atencién a CSS
personas con VIH y poblaciones
clave.
2.6. Los modelos de 2.6.b Capacitar al personal de los
atencién de las servicios de salud para la atencion
clinicas amigables amigable a las personasconVIH | 4| \n | 0| ~ |
(CLAM) y las y las poblaciones clave (refuerzo | & | S| & & | S| SIVS-MINSA
clinicas de terapia en las CLAM y las CTAR y SIS
antirretroviral sensibilizacién a equipos de otros
(CTAR) han sido servicios).
promovidos entre — —
los prestadores 2.6.c Promover acuerdos con el Sistema
de servicios de de Educacion Superior de Panama
atencion general con el fin de incorporar en los Universidad de
en salud, con el | programas de formacion en las Panama (como
fin de asegurar un carreras relacionadas consalud | &R Q| N & rectora)
buen trato a las las normas y principios para la RIKIKRAKS MINSA
personas con VIH atencion de calidad a las personas 0SC
yalas poblacmr]es con VIH y las poblaciones clave,
clave en cualquier de manera que esta sea libre de
SEIVICIO- estigma y discriminacion.
2.6.d Promover modelos diferenciados MINSA
de atencién (tratamiento trimestral Red de
y semestral de las personas <1l o ~|e«w| Instalaciones
que acuden a control), para SN Yy MINSA
descongestionar los servicios y N NN CSs
dar mayor oportunidad a las citas Asistencia de
de nuevos pacientes. Intrahealth
2.7.a Disefiar e implementar una
estrategia para la erradicaciondel | § | ]| & K| & | Defensoria del
estigma y la discriminacisnenlos | & | K| &| & Pueblo
servicios de salud.
2.7. Sitios de salud
libres de estigma y
discriminacion en
la atencion a PVy
poblaciones clave.
; \
2.7.b Creare |mp_ler_nentar un programa 3519 9 5|8 Defensoriadel
de reconocimiento de sitios libres | 8| &8 o8| &l &
q NN Pueblo

de estigma y discriminacion.
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7.3 Eje 3: Movilizacién y asignacién de recursos eficientes para
la sostenibilidad de la respuesta al VIH

Reforzar el compromiso con la sostenibilidad financiera de la
Objetivo especifico | respuesta nacional al VIH por parte de todos los actores de la
sociedad, por medio de la contribucidn y la asignacién eficiente de
3 los recursos del sector publico, asi como donantes y agencias de
cooperacion, sector privado y la sociedad civil organizada.

Resultados esperados Actividades Ao Responsables

3.1.a Fortalecer la rectoria de la SIVS y
las capacidades de las unidades

. . +lwl o~ MINSA
ejecutoras que tienen fondos glal QNS MEF
asignados para VIH, de manera QISR RIS
que respondan oportunamente a
las necesidades de abordaje.

| MINSA
| 3.1.b Brindar capacitacion a los equipos (Compras,
: . Suministros
‘ nacionales y regionales del Médicos e
| MINSA vinculados a VIH sobre SRS
o ; i | S e [ Insumos)
| estimaciones de insumos, con N| S| Q| NS Einanzas de
base en las caracteristicas la SIVS (en
epidemioldgicas. LN
coordinacion
3.1. Sostenibilidad con el MEF)
financiera de o
3.1.c Promover el anélisis de
l?llrleasg:e::: daa: presupuesto y la planificacién
or me(?io de desde un costeo de las | w| ol ~lo MINSAy
r i) intervenciones del continuo de gd1819(918 unidades
a movilizacion la prevencié tancién e S I SO IS SO Y :scut
de recursos a prevencion y atencion que ejecutoras
nacionales garantice la oferta ininterrumpida
externos y de los servicios.

3.1.d Implementar una gestién por ]
resultados de los fondos MEF
asignados para VIH, de manera MINSA
que se eleven los niveles J181L 5 R (Direccidnde |
de ejecucion en los rubros QI & & & K/ Planificaciony la
presupuestarios afines a la SIVS)
naturaleza de los servicios para la
cgntencic')n de la epidemia.

MINSA
(Direccion de

3.1.e Velar por la ejecucion JIRIQINIZ Planificacion,

presupuestaria entiempoyforma. | & | & | & | & | &| Financierayla
SIVS)
MEF

58



No. 30288-B

Gaceta Oficial Digital, miércoles 28 de mayo de 2025

3.1.f Promover una agenda de anélisis

3.2,

3.3.

34.

econdmico para la innovacion y e S I e MINSA
toma de decisiones basadas en QIRIKRK &
evidencia.
|
3.1.g Revisar el sistema de contratacion MCdP
social, la viabilidad de la estrategia | « | 1o | o | ~| | PPSS-MINSA
y la agilizacion de los pagos a S E E MEF
las OSC para la prestacion de NI NP NN contraloria
servicios.
3.2.a Reforzar el involucramiento de CONAVIH
actores y referentes de entidades SIVS-MINSA
LoS recursos para encargadas de los presupuestos a (DIPLAN)
S0S p nivel de gobierno y sociedad civil | §| 8 Q| &I & MEF
la sostenibilidad S ) ol alola \
en los ejercicios del monitoreo dlQlal &l Instituto de
de la respuesta s . .
X (en el dominio financiero) de la Planificacion
nacional al VIH -
) . sostenibilidad de la respuesta al (MEF)
estan garantizados
. VIH (SID).
gracias al respaldo
de tomadores de
P 3.2.b Incorporar en la agenda de la
decision y otro.s CONAVIH un analisis de la
actores de gobierno e .
- sostenibilidad financiera de la
involucrados en J N < ol ollie | oo
. .z respuesta al VIH y el disefio del ST 8 8K
la discusion del Sl 8lolo CONAVIH
s Ibuesto anteproyecto de presupuestoque | Q| & | & | NN
P P : permita el fortalecimiento de la
armonizacion de intervenciones
interinstitucionales.
Fortalecida la
inclusién de nuevos | 3.3.a Identlﬁc:ar. nichos olportafollos SIVS-MINSA
actores de los de servicios esenciales para el < ol o ~|®| coNEP
- . g8l 8 &l y otros
sectores publico VIH que permitan promover e S8 8 alo
. . R| K| &| &| & conglomerados
y privado en la involucrar a nuevos proveedores -
. . empresariales
respuesta nacional privados.
al VIH.
?::;:2;":: 3.4.a Promover acuerdos con el
ara Bromovar Sistema de Educacion Superior
r;sospten'bilidad de Panama con el fin de otorgar
f'nancierzla de las becas a miembros de OSC para
<;r anizaciones ' el fortalecimiento institucional ol e e CONAVIH
g y para la sostenibilidad de sus R RI& KK MCdP

de la sociedad
civil con el fin de
asegurar su aporte
a la respuesta
nacional al VIH.

organizaciones (por ejemplo,

en Administracién, Gerencia,
Planificacion, Contabilidad, entre
otros).
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7.4 Eje 4: Gestion de la informacion para la toma de decisiones
basadas en evidencia

Objetivo especifico

4

Fortalecer el sistema de informacién estratégica sobre la respuesta
nacional al VIH por medio de la disponibilidad oportuna de datos
que permitan la toma de decisiones basadas en evidencia y asegu-
ren la eficiencia en la gestién y optimizacién de los recursos.

60

Resultados esperados Actividades Ao Responsables
SIVS-MINSA,
Sistema
Electrénico de
4.1.a Desarrollar una propuesta que Informacion
armonice la interoperabilidad de (SEIS-MINSA)
4.1. Procesos los sistemas de informacién del Sistema
implementados sistema de salud y sus respectivos | & | 2| & | N| K| Electronico de
parala protocolos y permita generar QRIKI K| KR K| Informacion de
SIQRIEacion una trazabilidad a los usuarios la CSS
de los sistemas de servicios de VIH publicos y Epidemiologia
?n';;‘:g‘ ':ggnede privados. del MINSAy la
CSS
pacientes (con Vi Informética del
para la planificacic’m | MlNSAy la CSS
estratégica, el
monitoreo y la | SI,VS'M,|NSA
toma de decisiones Direccion de
basada en 4.1.b Fortalecer la cobertura de redes Finanzas-MINSA
evidencias. para garantizar el flujo de datos < |l wo|~|w Direccionde
desde localidades remotas, conel S| S| & | S| 8| Planificacion-
fin de disponer de la informacion | & | | N[N MINSA
sobre VIH en tiempo real. Informatica-
MINSA
4.2.a Desarrollar procesos de
capacitacion continua sobre
monitoreo, evaluacion, sistemas
de informacién y registros de < | wlo|l~lol SIVS-MINSA
calidad dirigidos a los equipos N9 8 818| Epidemiologia
. multidisciplinarios a nivel nacional | & | S| S SIS del MINSA
4.2. Capacidades que se encuentran involucrados
fortalecidas en en el proceso de monitoreo y
Ih:ounri‘tlgf:od; vigilancia epidemioldgica.
Evaluacién de la I T
SIVS del MINSA. 4.2.b Implementar, en coordinacion con
la SIVS del MINSA, una estrategia SIVS-MINSA
nacional de recoleccién de datos ' § | Q| L1 N | &| Epidemiologia
que incorpore herramientas QIR K K|K]| del MINSA
unificadas y protocolos para la Regional
vigilancia epidemiolégica.
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sostenibilidad de la respuesta nacional al VIH que garantice la participacién democrética y representativa
de los diversos actores de la respuesta nacional en la planificacion, la ejecucién, el monitoreo y evaluacion
desde la interseccionalidad, la inclusién y la participacion de las comunidades.

1.1 El pais dis-
pone de un
marco legal
propicio para
generar la
sostenibilidad
de la respues-
ta nacional al
VIH

del marco legal
sobre VIH vigente
en Panamay

los derechos de
las personas

con ViH dirigida

a la poblacién

en general,
considerando
esfuerzos
focalizados en las
poblaciones clave.

derechos huma-
nos.

1.1.a Propiciar la SIVS-MINSA | Numero de ins- Por 1
socializacién del 0sC trumentos legales | determinar
borrador de la que propician la
reglamentacion sostenibilidad de la
de la Ley 40 respuesta nacional
entre actores de al VIH.
la sociedad civil
organizada y Numero de organi-
poblaciones clave zaciones integran- 0 17
representados en tes del SCUV que
el SCUV. dan conformidad al

Reglamento de la
Ley 40.

1.1.b Promover acciones | SIVS-MINSA | Nimero de acti- 0 3
de incidencia y vidades de inci-
abogacia para la dencia y abogacia
reglamentacion para la reglamen-
de la Ley 40 de tacion de la Ley
VIH y el avance en 40.
leyes y politicas
que favorezcan
un marco legal
propicio para la
sostenibilidad de la
respuesta nacional
al VIH

1.1.c Disefiar e SIVS-MINSA | Porcentaje de 33% de PV | 53% para
implementar osc PV que conocen —indicede | 2028
una campana las leyes para la Estigma
dedivulgacion proteccion de sus 2019
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1.1.d Acompafiar el MINSA Numero de 10
proceso de CSss empresas
reglamentacion MITRADEL | que cuentan
del articulo con clinicas
210 del Cdédigo empresariales que
Sanitario y revisar/ ofertan servicios
actualizar otra de prevencion de
normativa vigente VIH.
de la Republica
de Panama para
ampliar la oferta
de servicios de
prevencion del VIH
con la participacion
de la empresa
privada en la
respuesta através
de las clinicas
empresariales.
1.2.a Fortalecer la SIVS-MINSA | Numero de planes 1
estructura de mejora para
organizacional de el fortalecimiento
la SIVS del MINSA de la estructura
como ente rector organizacional de
de la respuesta la SIVS
nacional, partiendo
de un andlisis Porcentaje de 100%
de procesos, ejecucion del plan
identificacién de de mejora para
brechas, revision el fortalecimiento
. de perfiles de de la estructura
1.2 Mecanismos puestos, asi como organizacional de
de rectoria y del presupuesto la SIVS
gobemanza necesario para
de la respues- adecuar su
ta nacional al operacion a las
VIH fortale- necesidades
ClleS para la reales.
ariculacion 1120 Propicier a SIVS-MINSA | Namero de 2
para la sos- reactivacion sesiones de
tenibilidad de del CONAVIH preparacion para
dicha res- y del Comité la reactivacion del
puesta. Interinstitucional CONAVIH
de Monitoreo.
Numero de 2
sesiones del
CONAVIH
convocadas por
MINSA al afio

64




Gaceta Oficial Digital, miércoles 28 de mayo de 2025

1.2.c Establecer la

1.3. Sociedad
civil ejerce
liderazgo en
larespuesta
nacional al
VIH.

1.4. El pais
cuenta con
una hoja de
ruta para ce-
rrar brechas
en la calidad
de los servi-
ciosde VIH y
en la garantia
de derechos
humanos.

[ sivs-MINSA

1.4.a Desarrollar

de salud, con
especial énfasis
en VIH.

Numero de 0 1
definicién de la Cooperacion | instrumentos
estructura de internacional | que definenla
gobernanza entre SCuv estructura de
el CONAVIH 0sC gobernanza entre
y la Comision el CONAVIH
Intersectorial para y la Comision
la implementacion Intersectorial para
del MCdP. la implementacion

del MCdP

1.3.a Disefiar e CONAVIH Nimero de 0 1

implementar Sociedad civil | estrategias
una estrategia implementadas /
actualizada de actualizadas para
fortalecimiento de el fortalecimiento
competencias de de competencias
sociedad civil que de la sociedad civil
permita afianzar
su incidencia, Porcentaje de 0 100%
abogacia y avance en la
veeduria social ejecucion de la
en la respuesta estrategia para el
nacional al VIH. fortalecimiento de

competencias de la

sociedad civil

0sC N(mero de 5(2023) | 7(2025)
procesos Defensoria del | ejercicios de
periddicos desde Pueblo monitoreo de los
las comunidades SIVS servicios de salud
para valorar liderados por las
la calidad de comunidades
los servicios
y el enfoque
de derechos
humanos.
1.4.b Desarrollar 0scC Nimero de 1 anual 1 anual

informes y informes que
recomendaciones identifiquen
a partir de los brechas y
monitoreos contengan
liderados por las recomendaciones
comunidades para la mejora de
para la mejora los servicios de
oportuna de salud
los servicios
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Eje 2: Fortaleclmlento del snstema de salud y serwcuos de VIH para el cumplimiento de las

' metas 95-95-95

o8 Resultgﬂb -.- " HP “é‘ctmwﬂ ‘ ?Responsable |
Ob]etlvo espemflco 2: Asegurar la atencion de calidad, con enfoque centrado en las personas, libre de
estigma y discriminacion en el continuo de atencién al VIH, por medio de la optimizacién de los recursos, la
eficiencia en los procesos y las sinergias y alianzas multlsectonales
2.1.a Revisary Dlrecmon Porcentaje de 11 3
actualizar General de | normativas/
2.1. El pais dis- periodicamente Salud-MINSA | lineamientos/
pone de he- los protocolos, CSss algoritmos
rramientas guias, normas, 0sC clinicos
revisadas y algoritmos y actualizados
actualizadas en manuales clinicos de acuerdo
cuanto a la pre- que permitan con estandares
vencioén, prue- incorporar nuevas internacionales
bas diagndsti- tecnologias
cas, cuidado y sanitarias para la
tratamiento para respuesta al VIH.
la respuesta al
VIH.
2.2.a Disefare SIVS-MINSA | Ndmero de 0 1
implementar un Salud y estrategias con
proyecto de salud Atencién su plan de accion
mental para el Integralala | disefadas e
equipo de la SIVS Poblacién- implementadas
del MINSA y MINSA en redes de
para los equipos Salud Mental- | establecimientos
. de trabajo de MINSA 0 85%
22. ESpac'? s d_e los servicios de SCuv Porcentaje de
acompananiens salud vinculados 0sc trabajadores de
to y estrategias con la respuesta PEPFAR | salud vinculados
de promocion nacional al VIH. con la respuesta
de la salud al VIH con salud
mental creados mental adecuada
y a disposicion
del personal de
f;j:;vgﬁp%‘; 2.2.b Disefiar e SIVS-MINSA | Nimero de 0 1
de las organi- implementar Salud y estrategias con
zaciones que estrategias de Atencion su plan de accion
brindan aten- autocuidado en Integral ala Filseﬁadas e
cion directa y salud mental para Poblacion- implementadas
acompafiamien- los equipos de las MINSA en redes' dg
to a las perso- organizacioneg de | Salud Mental- | establecimientos
nas con VIH. la sociedad civil MINSA 0 Al menos
y demas actores SCUV Porcentaje de 30%
de la respuesta 0oscC trabajadores de
nacional al VIH PEPFAR OSC vinculados
que brindan con la respuesta
atencién directa y al VIH con salud
acompafiamiento mental adecuada
a las personas
con VIH.
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to, inventario y
distribucion de
medicamen-
tos e insumos
incorporado a
la cadena de
suministros.

los estandares
internacionales

2.3. Estrategias [2.3.a Revisary Laboratorio | Nimero de 0 1
para la prueba actualizar el Clinico- MINSA | marcos legales y
de diagnostico marco legal y Instituto normativas
del VIH, con ! la normativa a Conmemorativo | actualizadas
especial fin de facilitar Gorgas gue permitan
atencién en las la autoprueba, CONALAC el acceso a la
poblaciones prueba rapida y OsC prueba rapida
clave y otros el mecanismo de vinculado a
grupos de pares para testeo la normativa
poblacion como puerta de | internacional.
vulnerable y de entrada al sistema
dificil acceso de atencion,
priorizados en considerando la
la promocion oportunidad de
y acceso ala incorporar a las
prueba, con organizaciones de
base en los la sociedad civil
criterios de la para los procesos
consejeria y de prueba rapida
resguardando la y consejeria.
confidencialidad
del dato.

2.4. Condiciones 2.4.a Promover SIVS-MINSA | Porcentaje de N/D Al menos
fortalecidas espacios de sitios que tienen 85% de
para la dialogo entre abastecimiento los sitios
estandarizacion el MINSA 'y de insumos y
continua de la CSS para medicamentos
la atencién y avanzar hacia la para larespuesta
los esquemas estandarizacion al VIH en
de terapia | de esquemas concordancia en
antirretroviral ‘ de tratamiento los estandares
entre el MINSA, que permitan internacionales
la Caja del aplicar la Norma
Seguro Social para atencion
(CSS)y demas integral y manejo
prestadores ‘ terapéutico de
de servicios ‘ las personas que
privados. [ viven con VIH.

| 2.5.a Disefiar una SIVS-MINSA | Porcentaje de N/D Al menos

2.5. Aseguramiento estrategia para sitios que tienen 85% de
de la calidad monitorear la abastecimiento los sitios
del producto y aplicacion y el de insumos y
la eficiencia en cumplimiento de medicamentos
los procesos fa Ley 1007 de para la respuesta
de compra, Medicamentos. al VIH en
almacenamien- concordancia en
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2.6. Los modelos
de atencion de
las clinicas ami-
gables (CLAM)
y las clinicas de
terapia antirre-
troviral (CTAR)
han sido pro-
movidos entre
los prestadores
de servicios de
atencién general
en salud, con el
fin de asegurar
un buen trato
a las personas
conVIHy alas
poblaciones cla-
ve en cualquier
Servicio.

66

2.6.a Fortalecer la im-

plementacion de
la Metodologia de
Optimizacién del
Desempefio y la
Calidad (ODC) en
todos los servi-
cios de atencién
en general, con
el fin de asegu-
rar un buen trato
en la atencién a
personas con VIH
y poblaciones
clave.

26 dapacitar al per-

sonal de los servi-
cios de salud para
la atencion amiga-
ble a las personas
con VIHy las
poblaciones clave
(refuerzo en las
CLAMYy las CTAR
y sensibilizacién a
equipos de otros
servicios).

Red de Insta-
laciones del
MINSA
CSss

| SIVS-MINSA

Evaluacion anual
con numero de
hallazgos por sitio

Porcentaje de si-
tios que cumplen
con estandares
de calidad de los
servicios

NUmero de capa-

citaciones anua-
les realizadas por
sitio dirigidas al
personal de los
servicios de salud
para la atencién
amigable a PV y
pablaciones clave

26.c

‘

|

P

ol
|
i

i f
HM 1, 0
.
|
|

Promover acuer-
dos con el Siste-
ma de Educacion
Superior de
Panama con el
fin de incorporar
en los programas
de formacién

en las carreras
relacionadas con
salud las nor-
mas y principios
para la atencion
de calidad a las
personas con VIH
y las poblaciones
clave, de mane-
ra que esta sea
libre de estigma y
discriminacion.

TIREAIT

"
|

4ty

Universidad de
Panama como
rectora
MINSA
0sC

NUmero de acuer-
dos con el Siste-
ma de Educacién
Superior

1 1 informe
(Informe anual
2023)
27% de 100%
sitios
(cumplen
con el
85% de
los estan-
dares)
0 1
0 3
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2.7 Sitios de
salud libres
de estigma y
discriminacion
en la atencion
aPVy
poblaciones
clave.

| 2.6.d Promover modelos

diferenciados

de atencién
(tratamiento
trimestral y
semestral de
las personas
que acuden a
control) para
descongestionar
los servicios

y dar mayor
oportunidad a las
citas de nuevos
pacientes.

2.7.a Disefiar e

implementar una
estrategia para
la erradicacion
del estigma y la
discriminacion en
los servicios de
salud

2.7.b Creare

implementar un
programa de
reconocimiento
de sitios libres
de estigma 'y
discriminacion

MINSA Porcentaje de 72% 100%
Red de establecimientos
Instalaciones | a cargo del
del MINSA MINSA que
CSS implementan
Asistenciade | modelos
Intrahealth diferenciados de
atencion - Menos | Al menos
de 3 un 80%
Porcentaje de meses: en dis-
usuarios con 65 % pensacion
dispensacion - De3 muitimes
multimes ab (3 meses)
- Menos de 3 meses:
meses 31%
- De3ab5meses |- De6
- 6 meses 0 mas meses
0 mas:
4%
(2022)
Defensoriadel | Porcentaje de 0 100%
Pueblo MINSA | implementacion
de la estrategia
parala
erradicacion
del estigmayla
discriminacion en
los servicios de
salud -
Defensoria del | Namero de sitios 0 1

Pueblo MINSA

reconocidos libres
de estigma y
discriminacion
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A

i regpuesta al VIH

_Resuftado | Actividad

Objetivo especifico 3: Reforzar el compromiso con la sostenibilidad de la respuesta nacional al VIH
por parte de todos los actores de la sociedad, por medio de la contribucion y la asignacion eficiente de
los recursos del sector publico, asi como de los donantes y agencias de cooperacion, sector privado y la
sociedad civil organizada.

[l

| o i S |

3.1 Sostenibilidad
financiera de
la respuesta al
VIH asegurada
por medio de
la movilizacion
de recursos
nacionales y
externos.

3.1.a Fortalecer la rectoria MINSA Ndmero de 0 2 anuales
dela SIVSylas MEF programas de
capacidades de las capacitacion
unidades ejecutoras dirigidos al
que tienen fondos equipo de la
asignados para SIVSy unidades
VIH, de manera ejecutoras
que respondan
oportunamente a
las necesidades de
abordaje.

3.1.b Brindar capacitacién a MINSA Numero de 0 2 anuales
los equipos nacionales (Compras, programas de
y regionales del Suministros | capacitacion
MINSA vinculados Médicos e dirigidos al
a VIH sobre insumos; equipo de la
estimaciones de Finanzas de | SIVSy unidades
insumos, con base la SIVS)en | ejecutoras
en las caracteristicas coordinacion
epidemiologicas. con el MEF |

3.1.c Promover el analisis MINSAyY Numero de 1anual | 1 anual
de presupuesto y unidades analisis de
planificacién desde ejecutoras presupuesto
un costeo de las y planificacion
intervenciones desde un
del continuo de la enfoque de
prevencion y atencion costeo
que garantice la oferta
ininterrumpida de los
servicios.

3.1.d Implementar una MEF Ndmero de 0 1
gestion por resultados MINSA analisis que
de los fondos (Direccion de | determine la
asignados para VIH, Planificaciény | factibilidad
de manera que se la SIVS) del usode la
eleven los niveles herramienta PBR
de ejecucion en los
rubros presupuestarios
afines a la naturaleza
de los servicios para
la contencion de la
epidemia.
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| 3.1.e Velar anualmente
por la ejecucion
presupuestaria en
tiempo y forma.

3.1.f Promover una
agenda de analisis
economico para la
toma de decisiones e
innovacién basadas
en evidencia.

3.1.g Revisar el sistema
de contratacion
social, la viabilidad
de la estrategia y la
agilizacién de los
pagos a las OSC
para la prestacion de
servicios.

MINSA Porcentaje de 89.60% | 95% fi-
(Direccion de | ejecucidn fisicay | financie- | nanciera
Planificacién | financiera anual ra
Financieray la (2022 -

SIVS) Fuente:

MEF medi-
cion SID
2023) 100%
(personas
7%% en TARV
(perso- | —inclu-
nas en | yendo las
TARV que se
de encuen-
acuerdo | tran ac-
conla | tualmente
Casca- | en trata-
da.del miento,
Conti- | personas
nuo de que no
Aten- estan en
cién de TARYV,
2022) | personas
con nue-
vos diag-
noésticos
delafoy
reingre-
S0S)
MINSA Numero 4 anua- | 2 anuales
de analisis les
econdmicos
realizados
anualmente
en funcion
de nuevas
tecnologias
sanitarias para
VIH
MCdP Numero de 0 2
DPSS-MINSA | documentos
MEF que incorporan
| Contraloria analisis del
‘ proyecto de
contratacion
social
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3.2.a Reforzar el

CONAVIH Numero de 1
involucramiento de SIVS-MINSA | actividades de
actores y referentes evaluacion de la
de entidades sostenibilidad de
encargadas de los la respuesta al
presupuestos a VIH realizadas
nivel de gobierno que involucren
y sociedad civil en a actores y

3.2. Los recursos los ejercicios de referentes
parala monitoreo (en el de entidades
sostenibilidad dominio financiero) encargadas de
de la respuesta la sostenibilidad de presupuestos y
nacional al la respuesta al VIH sociedad civil
VIH estan (SlD)
g?;ig':i?os 3.2.b Incorporar en la CONAVIH Numero de 2 anuales
respaldo de agenda de la . sesiones de la
tomadores CONAVIH un gr_laIISIs CONAVIH enlas
de decision y de la §osten|bllldad que se conoce
otros actores financiera de la la asignacion
de gobierno respuesta al VIH presupuestaria y
involucrados en y el disefio del la ejecucion de
la discusion del 32%55;5;;0 fondos
presupuesto. que permita el Nimero de

fortalecimiento de sesiones de la
la armonizacion CONAVIH donde
de intervenciones se conoce el
interinstitucionales. anteproyecto
de presupuesto
para la respuesta
nacional al VIH
3.3.a Identificar nichos o SIVS-MINSA | Ndmero de 1

3.3. Fortalecida portafolios de servicios | CONEP y otros | portafolios de
la inclusién esenciales para el conglomerados | proyectos sobre
de nuevos VIH que permitan empresariales | VIH para la
actores de los promover e involucrar empresa privada
sectores publico a nuevos proveedores disefiados y
y privado en privados. socializados
la respuesta
nacional al VIH.

3.4. Condiciones 34.a Promove_r acuerdos Ministe_rio de | NUimero de 2
fortalatidas con el S_lstema dg Edlucac:lon y acuer_dos
para promover Educacion Superior universidades | suscritos con
la sostenibili- de Panama con el el Sistema de

P fin de otorgar becas Educacion
dad politica y

financiera de las
organizaciones
de la sociedad
civil con el fin
de asegurar su
aporte a la res-
puesta nacional
al VIH.

a miembros de OSC
para el fortalecimiento
institucional y para la
sostenibilidad de sus
organizaciones (por
ejemplo, en Admi-
nistracion, Gerencia,
Planificacion, Contabi-

lidad, entre ofros).
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Superior para el
otorgamiento de
becas a OSC
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Eje 4: Gestion de la mformaclow ara Ina toma de declslones basadas en evidencia

ObjetIVO espec|flco 4: Fortalecer el sistema de informacion estratégica sobre la respuesta nacnonal al VIH
por medio de la disponibilidad oportuna de datos que permitan la toma de decisiones basadas en evidencia
y aseguren la eficiencia en la gestién y optimizacion de los recursos.

4.1.a Desarrollar una SIVS-MINSA, | Numero de pro- 0 1
propuesta que armonice Sistema puestas disefiadas
la interoperabilidad Electrénico de | que armonicen la
de los sistemas Informaciéon | interoperabilidad
4.1-Procesos de informacion del (SEISMINSA) | de los sistemas
implemen- sistema de salud y sus Sistema de informacién del
tados para respectivos protocolos | Electrénico de | sistema de salud
la armoniza- y permita generar informacién de
cién de los una trazabilidad a los la CSS.
sistemas de usuarios de servicios de | Epidemiologia | Porcentaje de 0 80%
registro e in- VIH puiblicos y privados. | del MINSAyla | avance en la im-
formacién de css plementacién de la
pacientes con Informatica | propuesta
VIH para la del MINSA yla
p|an|ﬁgaplén cSS
estratégica, ==
el monitoreo | 4-1-a Fortalecer la cobertura SIVS-MINSA | Porcentaje de 80% 100%
y la toma de de redes para Direccion de | establecimientos
decisiones garantizar el flujo de Finanzas- de salud con cone-
basada en datos desde localidades MINSA xién a internet que
evidencias. remotas con el fin Direccién de | reportan datos en
de disponer de la Planificacion- | tiempo real
informacién sobre VIH MINSA,
en tiempo real. Informatica-
MINSA
4.2 b Desarroltar procesos de SIVS-MINSA | Numero de sitios 80% 100%
capacitacion continua | Epidemiologia- | con visitas para
sobre monitoreo, MINSA desarrollar proce-
4.2. Capacida- evaluacion, sistemas sos de monitoreo y
des fortale- de informacion y evaluacién
cidas en la registros con calidad
Unidad de dirigidos a los equipos
Monitoreo y multidisciplinarios
Evaluacién de a nivel nacional
la SIVS del que se encuentran
MINSA. involucrados en
el proceso de
monitoreo y vigilancia
epidemiolégica.
4.2.b Implementar, en SIVS-MINSA, Numero de 0] 1
coordinacién con la SIVS | Epidemiologia- | estrategias para
del MINSA, una estrategia | MINSA Regio- la recoleccion
nacional de recoleccion nal de datos que

de datos que incorpore
herramientas unificadas
y protocolos para la

vigilancia epidemioldgica.

incorpore
herramientas
unificadas y
protocolos para
la vigilancia
epidemioldgica
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