Primer nivel de atencién y descentralizacion son claves para pasar del control y la contencioén a la elimin:

En el marco del Dia Mundial del Sida, que se conmemora el 1 de diciembre, la Direccion de
Sida, ETS, Hepatitis y TBC (DSETSHyT) difundié datos que formaran parte del Boletin
Epidemiolégico que se publicara a principios de diciembre. Junto con esta actualizacién de los
datos de todo el pais, la Secretaria de Gobierno de Salud de la Nacion avanza en el
fortalecimiento del primer nivel de atencion y la descentralizacién como estrategias para
trascender la etapa de control y contencion tendiendo asi a la eliminacién del VIH.

Se estima que son 129 mil las personas que tienen el virus en el pais, aunque un 20% de ellas
lo desconoce. El 83,5% de quienes conocen su diagnéstico esta en tratamiento y la mayoria de
ellos se atiende en el sistema publico de salud. El 35% de los nuevos diagndsticos se producen
tardiamente (en el 30% de las mujeres y en el 37% de los varones). Por otro lado, la relacién
varon/mujer es de 2,5 a 1: por cada dos varones con VIH hay una mujer con el virus. Y
finalmente la tasa de mortalidad por Sida se mantiene casi sin cambios desde hace mas de 15
anos, ubicandose en 3,4 por 100 mil en 2016.

Miriam Burgos, subsecretaria de Prevencion y Control de Enfermedades Comunicables e
Inmunoprevenibles, sostiene que “la actual situacion del VIH como enfermedad crénica
transmisible genera nuevas posibilidades (y necesidades) de abordaje, que implican cambiar el
modo sanitario tradicional de gestion vertical, necesario en los primeros anos de la epidemia, a
una respuesta integral en salud que asegure calidad segun las necesidades de las personas. El
actual desafio consiste en ampliar la oferta de acciones en prevencion e implementar y
consolidar un modelo de cuidado integral mediante la descentralizacidén del cuidado de la salud,
construido en los territorios y con la comunidad. Estas acciones deben ser guiadas por los
principios que promueve la DSETSHyT, tales como la universalidad, accesibilidad, informacion
de calidad y participacién social”.

En ese sentido, la Secretaria de Gobierno de Salud de la Nacion presenté en el mes de
noviembre la “Guia practica de atencidn integral para personas adultas con VIH en el primer
nivel de atencion”, que tiene como objetivo acompanar a los equipos de salud en el proceso de
descentralizacion, desconcentracion del diagnostico y atencion de las personas con VIH,
brindando herramientas para una asistencia en salud que garantice calidad, integralidad y
continuidad. Burgos explico que “la posibilidad de entablar una relaciébn mas cercana con las
personas se facilita cuando las intervenciones se ajustan a sus necesidades y, por esa razon,
se busca contribuir a un proceso de transformacidén y mejoramiento del acceso al diagnéstico y
a la atencién de las personas que tienen el virus”.
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Otro dato que arroja el Boletin es que el 98% de las personas que se infectan lo hacen al
mantener relaciones sexuales sin preservativo. Entre los varones, la mitad se infecta durante
relaciones sexuales con mujeres y la otra mitad durante practicas sexuales con otros varones.
Esto se suma al hecho de que mas de la mitad de las personas infectadas no esta suprimida
virolégicamente, sea porgue no conoce su diagndstico, porque lo conoce pero no esta en
tratamiento o lo esta pero tiene dificultades en la adherencia.

El panorama sobre el VIH que se describe debe ser puesto en el contexto general de las
infecciones de transmision sexual (ITS). A nivel nacional, acomparnando una tendencia
mundial, se viene registrando un importante aumento de las ITS. So6lo por tomar como ejemplo
la sifilis, la tasa de casos reportados en varones y mujeres jovenes y adultos se ha triplicado
entre 2013 y 2017 pasando de 11,7 a 35,2 por 100 mil y la proporcién de positividad en las
pruebas de rutina que se les realizan a las mujeres embarazadas pas6 del 2% al 3,2% en el
mismo lapso. También vienen aumentando afo a afo los casos de nifios y nifias con sifilis
congénita.

A proposito, el Boletin desarrolla un extenso articulo sobre la situacion epidemioldgica de las
ITS y las principales lineas de accidn, generado a partir de un equipo de trabajo consolidado en
2018 y avocado al abordaje de estas infecciones articulando transversalmente con el resto de
las areas de la DSETSHYyT.
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