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Trends in Annual Rates of Death due to the 9 Leading
Causes among Persons 25—-44 Years Old,
United States, 1987-2008
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MNote: For comparison with data for 1959 and later years, data for 19871998 were modified to account
for ICD-T0rules instead of ICD-2rules.




HPTN 052: TARV inmediata vs. diferida en
parejas serodiscordantes

HR = 96.3% reduccién en
transmision

Sin diferencias si el caso
indice fue mujer o varéon

Inmediato

Sero-Conversions

Cohen MS, et al. IAS 2011. Abst MOAX0102
Cohen MS, et al. N Engl J Med. 2011
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 VIH = ENFERMEDAD CRONICA TRANSMISIBLE
e VIH = PREVENIBLE A TRAVES DE ESTRATEGIAS
COMPLEMENTARIAS

e FACILITAR EL ACCESO, VINCULACION Y RETENCION EN

CUIDADOS DE SALUD

e CAMBIO DEL MODELO DE ATENCION
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. Theimportance of location and population

B vourg wamen B vt e smctinen [ P " u pars People living with HIV (children and adults) are included as members

B so ok [ Trarsgender W oisplaces Difsalobind of all of the featured populations. They are implicitly included in this map
Peaple who inject drugs Migranits [ Preanant wamen Afnear-American womes as they must have universal access to services.
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Distribucion de los casos de VIH segun grupo
etario

Distribucion porcentual de las notificaciones de VIH en sexo Distribucion porcentual de las notificaciones de VIH en sexo
masculino femenino
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Boletin Epidemiolégico de VIH-Sida. Diciembre 2013. DEVISA. MSP.
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e Epidemia con mayor impacto en poblaciones clave

e Las mujeres representan 1/3 de los nuevos casos

e Afectacion predominante en adultos-jovenes

e FACILITAR EL ACCESO A POBLACIONES CLAVE
e “NORMALIZAR” EL DIAGNOSTICO EN POBLACION GENERAL
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“~  EVOLUCION DE LA TASA DE NOTIFICACION DE VIH.

1991-2013
Tasa de notificacion por 100.000 habitantes
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Departamento de Vigilancia en Salud (DEVISA), DLSP. MSP
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FACILITAR EL ACCESO AL DIAGNOSTICO

« NUEVOS ALGORITMOS DIAGNOSTICOS

« DISPONIBILIDAD DE PRUEBAS RAPIDAS
« GUIA DE DIAGNOSTICO Y CONSEJERIA

« CAPACITACIONES A EQUIPOS DE SALUD

Evolucidn de la solicitud de testeo al DLSP 2008 - 2012
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~ Tasa de notificacion por departamento

Referencias

Departamentos
Tasa por 100.000 hab.
B 5.10-7,01

P 7.02-18,02

B 16.03 - 25,80
I 2590 - 38,80

DEVISA. DIGESA. MSP
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Porcentaje de pacientes con diagnéstico tardio de VIH en América Latina
~  yelCaribe, 2008-2013
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Tratamiento Antirretroviral bajo La Lupa. 2013. OPS/OMS
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e Aumento sostenido en el numero de personas

diagnosticadas

* Proporcion elevada de diagnosticos tardios

e EXPANDIR EL DIAGNOSTICO ES UNA HERRAMIENTA DE
PREVENCION
» EXPANDIR EL DIAGNOSTICO GENERA RESPONSABILIDAD:
MEJORAR EL ACCESO A CUIDADOS
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% de cobertura de TARV
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“~ Cobertura de TARV segun criterio de elegibilidad
CD4 < 350/mL
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Cobertura de TARV segun criterio de elegibilidad
CD4 < 350/mL Vs. CD4 < 500/mL
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NUmero de esquemas: 1 2y 22linea de TAR. 2013
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~ RACIONALIZACION EN EL USO DE ARV

e Guias de TARV para adultos/as, mujeres
embarazadas y nifios/as. 2014
e Abandono de ARV obsoletos

Evolucion en la adherencia a recomendaciones nacionales
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Encuestas de Uso de ARV. 2012, 2013. PN ITS-VIH/Sida.
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_ RETENCION DE TRATAMIENTO A LOS 12 MESES

100 |
90 -

0
o

70:
60:
50:
40:

30 -

% retention at 12 months

20
10 -

Bolivia
Uruguay
Nicaragua
Paraguay
El Salvador
Honduras
Guatemala
Peru
Mexico
Brazil
Chile
Venezuela
Ecuador

UNAIDS/WHO. Global HIV/AIDS Response country report  ed data,
2012.
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RESPUESTA COSTO-EFECTIVA: RACIONALIZACION
DE RECURSQOS

e CAPACITACION DE RECURSOS HUMANOS
 SERVICIOS ACCESIBLES, INVOLUCRAMIENTO DEL
PNA
* ADHERENCIA A LAS RECOMENDACIONES
NACIONALES DE TARV




PRIMER FORO LATINO AMERICANO
¥ DEL CARIBE

SoBRE EL CONTINUO DE
ATENCION DEL VIH

FIRST LATIN AMERICAN AND
THE CARIBBEAN FORUM

oM THE CONTINULIM
OF CARE ON HIV

- www.infectologia.edu.uy

26- 28 DE Mayo 2014
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VIH-VHC

M Pacientes VIH M Con serologia VHC ® Coinfectados VIH/VHC
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e 427/747, 2001-2003.Catedra de Enfermedades Infecciosas. Datos no publicados
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VIH-VHC

& Pacientes VIH & Con serologia VHC  Coinfectados VIH/VHC
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200 pacientes que iniciaron TARV entre 2001-03. Monografia Dra. Malvina Libran.
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@ VIH SIN CO-
INFECCION

=116 (77 4%) 1 e ® CO-INFECTADOS
VIH-VHC

n=34 (22 .6%)

0 NO ESTUDIADOS

O EN ALGORITMO DE
ESTUDIO

Medina J, Fornelli R, Pérez-Sartori G, Savio E. Baja tendencia por parte de los médicos a estudiar
a los coinfectados VIH-VHC. ler Congreso Uruguayo de Infectologia. 2-3 octubre, 2009



«If we can bring @ bottle
of Coke to every corner
of Africa, we should

he able to also deliver

antiretroviral drugs...”

Prof. Joep Lange



