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Acta de la 1a. Sesion Ordinaria

Comité Atencién Integral

Consejo Nacional para la Prevencién y el Control del sida
CONASIDA.

24 de abril de 2018.

En la Ciudad de México, siendo las Diez horas con Cero minutos del 24 de abril de 2018, se
dieron cita las y los integrantes del Comité de Atencién Integral del Consejo Nacional para
la Prevencion y el Control del Sida (CONASIDA) en la sala Aula 1 del Instituto de
Diagnostico y Referencia Epidemioldgico (INDRE), ubicado en Francisco de P. Miranda No.
177, Col. Unidad Lomas de Plateros, Delegacién Alvaro Obregén, Ciudad de México para
llevar a cabo la Primera Sesion Ordinaria del 2018.

DESARROLLO DE LA SESION.
El Dr. Carlos L. Magis Rodriguez, Director de Atencion Integral del Centro Nacional para la
Prevencién y el Control del VIH y el Sida (Censida) y Coordinador del Comité de Atencion
integral, dio la bienvenida a las y los integrantes del Comité, para dar inicio a la Primera
Sesion Ordinaria del 2018.

I. LISTA DE ASISTENCIA Y DECLARACION DE QUORUM LEGAL.
El Dr. Carlos L. Magis Rodriguez, Director de Atencion Integral, y Coordinador del Comité
de Atencion Integral, declar6 que hay quérum legal con la asistencia de los siguientes
miembros del Comité.

Nombre
Dr. Carlos L. Magis Rodriguez

Dra. Rita Delia Diaz Ramos
Dr. Mario Jatregui Chiu
Dra. Nazarea Herrera Maldonado

Mtra. Yolanda C. Aguirre Platas
Dr. Juan Gerardo Sierra Madero

Dulce Ma. Astrid Gallardo Rangel
Ana Karen L6pez Quintana
Psic. Andrés Costilla Castro

Ma. del Socorro Garcia Estrada

ferschel 119 Coll Anzures, Delegact

Institucion
Centro Nacional para la Prevencion y Control del VIH y sida

Instituto Mexicano del Seguro Social

Instituto de Seguridad y Servicios Sociales para los
Trabajadores del Estado

Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva

Instituto Nacional de las Mujeres

Instituto Nacional de Ciencias Médicas y Nutricion Salvador
Zubiran

Irapuato Vive A. C.
Tamaulipas Diversidad VIHda Trans. A. C.

Amigos Potosinos en Lucha contra el Sida A. C.
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Mtro. Rosember Lopez Samayoa

José Martin Luna Samano
Hilda Esperanza Esquivel Cerda

Dr. Jesus Eduardo Elizondo Ochoa
Dra. Juana del Carmen Chacén Sanchez

Dra. Ma. Luisa Méndez Sanchez
Dr. Cosme Suarez Ortiz

Lic. Rafael Cortes Fuentes

Lic. Rocio Verdugoi Murua
Lic. Viridiana Alpiza
Dr. Eduardo Gonzélez Guerra
Dr. Antonio de Jesus Gonzalez Sanchez
Mtra.. Nadia Robles Soto
Dra. Julia Teresa Izaguirre L
Lic. Ma del Refugio Hernandez Hernandez
Dr. Horacio Tonatiuh Chavira Cruz
Dra. Perla Rios Villalba
Dr. Carlos Emilio Moran Villota
Mtro. Juan René Hernandez Rodriguez

Dr. Eddie A. Leon Juarez

Il. Orden del Dia.

Acta de la 1a. Sesion Ordinaria
Comité Atencion Integral
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Una mano amiga en la Lucha contra el Sida A.C

Centro de Atencion profesional a personas con sida A. C

MEXPOS mexicanas positivas,
ICW-México Comunidad INT de mujeres con VIH, A.C.

Escuela Nacional de Medicina, Tecnologico de Monterrey
Secretaria de Salud de Michoacan

Secretaria de Salud del estado de Guerrero

Coordinacion de Institutos Nacionales de Salud y Hospitales
de Alta Especialidad

Comision Nacional Contra las Adicciones
Comision Nacional de Derechos Humanos
Instituto Mexicano de la Juventud
Centro Nacional para la Salud de la Infancia y Adolescencia
Direccion General de Calidad y Eduacion en Salud
Comision Nacional Contra las Adicciones
Seguro Popular
Censida
Instituto Mexicano de la JUventud
PEMEX
Federacion Mexicana de Colegios de Obtetricia y Ginecologia
Censida

Censida

" CENSIDA

El Dr. Carlos L. Magis Rodriguez, Coordinador del Comité de Atencién Integral, sometid a
consideracion de los integrantes el orden del dia con los siguientes puntos: 1. Bienvenida; 2.
Presentacion y Declaracion de Cuérum; 3. Aprobacién del Orden del Dia; 4. Inscripcion de
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Asuntos Generales: 5. Seguimiento de Acuerdos anteriores; 6. Presentacion de nuevos
acuerdos; y 7. Discusion de Asuntos Generales.

lll. SEGUIMIENTO DE ACUERDOS ANTERIORES.

El Dr. Carlos L. Magis Rodriguez, Coordinador del Comité de Atencion Integral, dio lectura a
los acuerdos anteriores e hizo del conocimiento de los integrantes el avance de cada uno.

A/1a0r/2015/01/CAl: actualizacion de la Guia de manejo antirretroviral de las personas
con VIH, por lo que se registraran las recomendaciones que tengan vigencia, a través del
CAl, previa votacion y aprobacion del Conasida

El Dr. Carlos Magis informa a los vocales que se convocara a actualizar la guia de manejo
antirretroviral de las personas con VIH, para lo cual se les enviara nuevamente los
documentos los lineamientos y la declaracion de interés, mismo que deberan enviar a la
brevedad, toda vez que se planea actualizarla antes de finalizar el primer semestre de 20138.

El Dr, Carlos L. Magis informa; propone la siguiente enmienda a la guia de manejo:

“A partir de la aparicion en el mercado de las nuevas formas de Tenofovir, se
aclara que las abreviaciones utilizadas en la Guia de manejo antirretroviral de las
personas con VIH corresponden a las marcadas por la Organizacion Mundial de la
Salud”.

Por lo cual se pone a votacién, a favor de forma unanime. Se llevar’s a la primera sesién del
Conasida y sera utilizada mientras se realiza la actualizacién de la guia sefialada:

Se aprueba por unanimidad la propuesta

A3/2a0rd/2017/CAIl “El CONASIDA solicita a las instituciones del sector salud que prestan
servicios de atencién especializada para personas con VIH, fortalecer la calidad de la atencién, en
apego a las recomendaciones vigentes sobre el tratamiento antirretroviral, a través de la

capacitacion del personal de salud y el monitoreo de la atencién oportunay el control viral". Acuerdo
aprobado por unanimidad.

El Mtro. Juan Rene Hernandez informa como se estd monitoreando la calidad de la atencién y las
acciones que desde hace 2 afnos han realizado, y esto incluye la acreditacion de capasits y SAIHs. Se
informa las unidades no certificadas, y las acciones tomadas por Censida para no generar
suspensiones de tratamiento.en las persaonas;con VIH.y sida que viven en los estados.
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El Dr. Juan Sierra Madero, sefala que la cedula de acreditacién contempla variables evalta y
infraestructura pero no asi la atencién y la calidad de la misma, y propone se revise y modifique.

El Dr. Antonio de Jesus Gonzalez Sanchez, representante de la DGCyES informa que las cédulas
fueron estandarizadas para la acreditacién de unidades, mismas que e evaluaron por diferentes
unidades antes de su aplicacion, pero si requiere ser revisadas, solo es necesario concretar las citas
correspondientes.

A/1a0r/2016/01/CAl: El Conasida solicitara a la Comisién Nacional de Proteccion Social
en Salud (CNPSS) que amplie la vigencia de la Pédliza de Afiliacion a mas de 90 dias a las
mujeres embarazadas migrantes extranjeras con VIH para que de esta forma se garantice
la atencion integral en las unidades de salud especializadas en VIH, sida e ITS y hospitales
de referencia.

El Dr. Carlos L. Magis Rodriguez. Informa que derivado el dia 6 de abril de presente afio se
recibe contestacion por parte de la Comisién Nacional de Proteccién Social en Salud,
proporciona la opinién por parte de la Coordinacion General de Asuntos Juridicos y
Derechos Humanos de la Secretaria de Salud, la cual senala:

Respuesta:

“El marco Normativo que regula SPSS no prevé la posibilidad de que las autoridades administrativas que
participan en su ejecucién, estén en posibilidad de ampliar el periodo de incorporacién provisional previsto en el
articulo 42, del Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de proteccién Social en Salud”

Asimismo....dice “ la presente opinién se circunscribe a los aspectos juridicos del asunto planteado, y no
prejuzga o convalida aquellos de cardcter presupuestario, administrativo y técnicos que deban observarse en
términos de las disposiciones juridicas aplicables, para la celebracién y cumplimiento de los convenios
interinstitucionales de colaboracion........”

Por lo cual se propone que a través del Grupo de Trabajo de mujeres se incorpore el acuerdo
dentro de las actividades del grupo, el acceso, atenciéon y monitoreo hasta que se regule la
situacion migratoria, siempre a favor de la mujer y del recién nacido dentro del marco
normativo del pais.

La Mtra. Yolanda C. Aguirre Platas acepta incluirlo en el grupo de trabajo y darle
seguimiento.

A/1a0r/2016/02/CAl: El Conasida solicitara a la Comision Intersecretarial de Desarrollo
Social, que se agregue un parrafo en las Reglas de Operacion de los Programas de Politica
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Social, para que incluya a las mujeres con VIH para ser beneficiarias de los programas de
desarrollo social, con el objetivo de fortalecer las estrategias de adherencia al tratamiento
y abordar las condiciones de desigualdad social y econémica que viven.

El Dr. Carlos Magis L. Magis Rodriguez Informa que derivado de los cambios de autoridades
en Sedesol, las tres ocasiones se solicit6 reunidn presencial entre las autoridades de estas
instituciones para darle seguimiento a este acuerdo, incluso se envié la documentacion
solicitada por el Director General Adjunto de la Coordinaciéon Interinstitucional para
seguimiento. El Gltimo acercamiento con Sedesol por via electrénica se realiz6 en diciembre
de 2017 ala fecha no se cuenta con ninguna respuesta, se propone:

A través del Grupo de Trabajo: “Para la atencion con perspectiva de género de las mujeres
y mujeres transgénero, transexuales y travestis con VIH

Se exhorta a que este acuerdo forme parte de las actividades del grupo, por considerar que
conformado por autoridades estratégicas en el tema.

La Mtra. Yolanda C. Aguirre Platas acepta por parte de Inmujeres dar seguimiento al
acuerdo por parte de su grupo de trabajo

A/1a0r/2016/03/CAl: Censida a través del Comité de Atencidn Integral conformara un
Grupo Técnico que tendra como funcién la Validacion de la Eliminacién de la Transmision
Vertical del VIH y la Sifilis Congénita.

El Dr. Carlos L. Magis informa que se dieron por terminadas las actividades de validacion
interna y se presentaron los resultados durante la sesion el dia 26 de marzo del presente
ano durante el cual se generaron comentarios; los cuales seran incorporados antes de
publicar el informe final, previa Gltima revisién del Grupo, a finales de mayo.

Se acordaron como recomendaciones para su implementacion de los estados de Morelos y
Tlaxcala las siguientes:

Buscar los mecanismos que permitan mejorar el sistema de informacion sectorial para el
seguimiento de las mujeres embarazadas con VIH y sus hijas e hijos, a fin de disponer de la
informacion de las instituciones que conforman el sector salud; el grupo estatal puede ser
el mecanismo integrador.
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Se sugiere consolidar en un documento las acciones y procedimientos que ya se realizan
dentro de la entidad federativa para prevenir la transmisidn vertical del VIH, pues no existe
un documento a nivel estatal que especifique las acciones operativas de atencién y
prevencion. La construccion de este documento debe ser sectorial. Este documento se
puede trabajar dentro del grupo de validacion estatal.

El seguimiento a las recomendaciones y las actividades de validacion interna, se deben
continuar a través del grupo de trabajo estatal

Fortalecer la capacitacion de médicas y médicos ginec6logos y obstetras en atencion del
evento obstétrico de las mujeres embarazadas con VIH.

Promover el trabajo de la sociedad civil en temas de mujeres y VIH.

Con base en el informe final se exhortara a las entidades federativas a que integren sus
grupos de validacién y comiencen con las actividades de validacion interna, lo cual brindara
herramientas para mejorar la prevencion de la transmisidn vertical y eventualmente, su
eliminacion.

Recomendacion a nivel nacional es:

Revisar la factibilidad de generar los indicadores de mortinatos por sifilis congénita, asi
como la cobertura de deteccién de sifilis en mujeres embarazadas, por las instancias
correspondientes. Ej. (DGIS y CNEGySR)

EI Dr. Carlos Emilio Moran Villota propone que se realice una reunién Censida y la Federacion
Mexicana de Colegios de Obtetricia y Ginecologia, para trabajar en acciones que permitan
extender esta estrategia, queda pendiente establecer fecha para la reunién.

A/1a0r/2017/01/CAl: Concretar de manera urgente, el desarrollo de las actividades
necesarias para aumentar la cobertura de deteccién de VIH y la sifilis, asi como garantizar
su diagnostico y vinculacién a la atencién.

La Dra. Herrera, representante del Centro Nacional de Equidad de Género y Salud
Reproductiva (CNEGSR) informé que la cobertura nacional es del 54.9%. 11 entidades
tienen cobertura superior al 70%. Sefiala que hay estados donde por problemas de logistica
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interior, que se han realizado visitas intentando conciliar los programas correspondientes,
sin una adecuada resolucion.

El Dr. Mario Jauregui informa que se enviaron a las unidades de salud 20,300 pruebas
rapidas para apoyo a este programa. Se detectaron 3 casos a través del tamizaje.

EI IMSS a través de su representante, la Dra. Rita Diaz Ramos informa que las detecciones
de VIH en embarazadas mediante pruebas rapidas voluntarias, no se han detectado nuevos
casos de VIH en mujeres embarazadas, que su cobertura es del 100%

A/2a0r/2015/04/CAl/Cofepris: Dar seguimiento en las reuniones del Consejo al
avance en la comercializacion y distribucién de antirretrovirales genéricos, hasta que este
Consejo decida que ya se tiene suficiente informacion.

No se confirmé asistencia de la Cofepris toda vez por cambios de sus autoridades.
A/1a0r/2014/02/CAl: Grupo de abasto y entrega oportuna de medicamentos ARV.

El Dr. Mario Jauregui Chiu, presenta el informe sobre la situacién de abasto y desabasto de
medicamentos ARV especificando las causas, cdmo fueron resueltas y las acciones que
tomaran para evitar vuelva a suceder, asi mismo, como se han reestablecido las
adquisiciones de los medicamentos ARV para evitar desabasto.

La Lic. Ma. Del Refugio Hernandez. Informa que en el presente afio se han presentado 256
quejas a través de la via de mensajes, 19 corresponden a situaciones de no entrega
oportuna, todas resueltas, para el caso de Tamaulipas, se realizé una supervisién en el
estado y se han realizado las recomendaciones correspondientes.

El Prof. Luis Adrian Quiroz presenta el sistema mediante el cual el IMSS atiende los reportes
de quejas por desabasto y la respuesta de la misma menor a 24 hr.

A2/2a0rd/2017/CAl: El CONASIDA aprueba conformar un Grupo de Trabajo para la
atencion con perspectiva de género de las mujeres con VIH

La Mtra. Yolanda C. Aguirre Platas informa que se conformo la mesa de trabajo para el
grupo de mujeres el dia 5 de abril de 2018, se invitaron a 32 instituciones de las cuales
asistieron 19. Se presentd y aprobé el plan de trabajo:

hel 119 Col. An
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Generar un documento marco con recomendaciones de politica piblica con perspectiva de
género para eliminar las barreras que impiden la atencién integral que incluye la adherencia
al tratamiento de las mujeres y mujeres transgénero y transexual con VIH. Este estudio se
realizard en conjunto con el Instituto Nacional de Salud Publica. Con este estudio se tendran
las recomendaciones con acciones y productos especificos. Incluird en su universo a las
mujeres, mujeres transgénero y transexual con VIH. Incluird recomendaciones especiales
para la atencion de las nifias y adolescentes con VIH. Teniendo el documento base, se
definiran las lineas de accién a las que se dard cumplimiento. Se estima que el tiempo de
elaboracién sera de abril-octubre de 2018.

A/1a0r/2017/02/CAl: El Conasida exhorta a las instituciones de seguridad social y a las
prestadoras de servicios de salud de las entidades federativas a analizar integralmente los
procesos de transferencia e incorporacion a los servicios especializados de VIH de las
personas con diagnostico confirmado de VIH, con el objetivo de asegurar la continuidad del
tratamiento y trato humano e informen al Conasida de las personas que han sido
transferidas e incorporadas en cada institucion.

El Dr. Carlos L. Magis informa que se han realizado las acciones para la derivacién de los
pacientes de la Secretaria de Salud a las Unidades del IMSS e ISSSTE, Se han transferidos
4,831 personas con VIH a la Seguridad Social. Se identificé en la informacién analizada que
de las personas en TAR enviadas al IMSS: 42% no fueron dados de baja de SALVAR hasta
su atencion en el IMSS, 13% iniciaron atencion en el primer mes de envio, 8% en el segundo
mes, 37% tardaron mas de dos meses en iniciar atencion.

Para continuar analizando este proceso, es necesario conocer el estatus de atencion en la
Seguridad Social de cada persona enviada hasta este momento.

IV. PROPUESTA DE NUEVOS ACUERDOS.

El DR. Carlos L. Magis, Coordinador del Comité de Atencion Integral, informa que para
terminar como queda el acuerdo de este comité para llevar al Conasida.

V1. SUSCRIPCION DE ACUERDOS. ~+7-morrese
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En relacion con los puntos anteriores se establecieron los siguientes acuerdos:

Propuesta de acuerdo:

A partir de la aparicion en el mercado de las nuevas formas de Tenofovir, se aclara
que las abreviaciones utilizadas en la Guia de manejo antirretroviral de las personas
con VIH corresponden a las marcadas por la Organizacion Mundial de la Salud, lo cual
se agregara al final de la Guia como nota aclaratoria.

Aprobado por unanimidad en este comité

VII. FIN DE LA SESION.

El Dr. Carlos |. Magis Rodriguez, Coordinador del Comité de Atencién Integral,
agradece a los integrantes del Comité, su asistencia y da por concluida la Tercera
Sesion Ordinaria 2017, del Comité de Atencién Integral siendo las 12:00 horas del
dia 24 de abril de 2018.

COMITE DE ATENCION INTEGRAL
Coordinador del Comité de Atencion Integral

Dr. Carlos L. Magis Rodriguez

Anexo. Lista de Asistencia
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Centro Nacional para la Prevencién y el Control del VIH y el sida

Comité de Atencion Integral

Primera Sesion Ordinaria 2018

24 de abril de 2018
No Nombre Organizacion Firma
1 .| Centro Nacional para la Prevencién ey
D ; Carlos 1. Magis y Control del VIH Y sida "P—
Rodriguez
2 Dra. Rita Delia Diaz Ramos Instituto Mexicano del Seguro ; \é R
Social D Ma del Reneie Lae! bl
"\C».;C\Jej COYVTIDe l\;euquJJeL‘;C'iﬂ.;t;m : :Q‘/f)
iy /’
Dr. Mario Jadregui Chiu Instituto de Seguridad y Servicios
3 Sociales para los Trabajadores del
Estado
4 Dra. Nazarea Herrera Centro Nacional de Equidad de .
Maldonado Género y Salud Reproductiva
5 Dr. Eduardo  Gonzalez | Centro Nacional para la Salud de la
Guerra Infancia y Adolescencia
6 | Mira-M&esla Lrermona Instituto Nacional de las Mujeres !
Aramburt -
Mty \f_‘n'\qm}\a C.Au‘wn” ?1“ s yoaguivre € nwmuyoe . 9ob.
7 | Dr. Juan Gerardo Sierra Instituto Nacional de Ciencias
Madero Médicas y Nutricion Salvador
Zubiran
8 Dra. Odet Sarabia Direccién General de Calidad y

Gonzalez g

L

Educacion en Salud

By Andgaio de Jeods
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9 " (
Dulce Ma. Astrid Gallardo Irapuato Vive A. C \/ ; )
Rangel /\’ ko \4
\ \k - // ‘l
10 | AnaKaren Lopez Quintanilla Tamaulipas Diversidad VIHda e \/. ‘
Trans. A. C. O D (\
— §/.\ N \¢ l/\K 4AA ‘ ‘\/)':\' ‘/ -
11 | Andrés Costilla Castro Amigos Potosinos en Lucha contra
el Sida A. C.
12 | Mtra. Ma. del Socorro
Garcia Estrada La CasadelaSal A. C.
13
Mtro. Rosember Lépez | Una mano amiga en la Lucha contra
Samayoa el Sida A.C.
14
José Martin Luna Sdmano Centro de Atencion profesional a
personas con sida A. C.
15
Hilda Esperanza Esquivel MEXPOS mexicanas positivas, ICW-
Cerda México —
16 | Dr. Jesus Eduardo Elizondo Escuela Nacional de Medicina,
Ochoa Tecnoldgico de Monterrey
PA.
17 Dr. Horacio Tonatiuh Instituto Mexicano de la Juventud
Chavira Cruz L’——-, (—— ===
18 Dr. Cosme Suarez Ortiz V&

Comision de Institutos Nacionales
de Salud y Hospitales de Alta
Especialidad




SALUD

19 Dra. Ma. Luisa Méndez Secretaria de Salud del estado de
Sanchez Guerrero
20
Mtra. Nadia Robles Soto Comision  Nacional contra las
Adicciones
21
Lic. Ricardo Hernandez Comision Nacional de los Derecho?/
Forcada Humanos }
22 ;
Dra. Juana del Carmen Secretaria de Salud de Michoacan \&
Chacén Sanchez \
\
23
LG J.orge AftoRio Comova Secretaria de Salud de Tamaulipas
Castillo
24
Dra. Araceli Padilla Bafiuelos Secretaria de Salud de Tlaxcala
25
Dra. Julia Teresa Izaguirre L. | Comision Nacional de Proteccién
Social en Salud
26 -
Dra. Perla Rios Villalba PEMEX
Z! P
2o e
= Dr. Carl Emilo M Federacion Mexicana de Colegios Ql/ Cl"/
- Laros LHEES poran de Obstetricia y Ginecologia
Villota %
Organo Administrativo Desconcentrado /
28 Rodolfo Saab Chapa Prevencién y Readaptacién Social de la
Secretaria de Gobernacion




CENSIDA

&

29
Instituto Nacional de la Migracién
30
COFEPRIS

31 OPS/ OMS
32 | Mtro Juan R. Hernandez R. Censida (\%’
33 | Dra. Adriana Vilafuerte G Censida .

. Q i \ ¢ 1 P /

e Andle Mok ,@/

AT

34 |Lic. Ma. del Refugio Censida

Hernandez Herndndez




