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Campana nacional para fortalecer la deteccion de VIH
“Conoce tu estado, Hazte la prueba”

El Centro Nacional para la Prevencion y Control del VIH y el Sida, tomando como punto de partida el Dia
Nacional de la Prueba de Deteccion del VIH (23 de noviembre de 2018), lanz6 una campafia nacio-
nal para fortalecer la deteccion del VIH en México.

Mediante el uso de spots en radio y television, anuncios espectaculares, carteles y tripticos, se motivo a los
grupos poblacionales, sobre todo aquellos que estan mas expuestos a contraer la infeccion por el VIH, a
realizarse una prueba de deteccion para conocer su estado serologico; y que, en caso de resultar reactivo al
VIH, incorporarlos de inmediato a recibir tratamiento antirretroviral.

Los videos promocionales, lanzados en cadena nacional de television, son los siguientes:

Probar es sexy El curita

https://youtu.be/Hmygn-0H1Ks https://youtu.be/ZfbkXsOkTzs

En 2013 se instaurd el Dia Nacional de la prueba de VIH, que generalmente se realiza el altimo vier-
nes de noviembre (aunque este afo se realiz6 el pentltimo viernes de noviembre). Participan con ac-
ciones de deteccion todos los programas estatales del VIH del pais y decenas de organizaciones de la

sociedad civil.
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Nota importante:

La informaciéon contenida en este
Boletin, se obtiene del Sistema de
Informacién en Salud de la Direc-
cion General de Informacion en
Salud (DGIS) y del Sistema de In-
formacion de los Centros Comunita-
rios de Deteccion (SiCCD) del Cen-
sida.

[ Sitiene interés en colaborar |
con esta publicacion, favor de
enviar su articulo original al
correo:

enriquebravogarcia@gmail.com

1200-1500 palabras incluyendo
referencias.

Se publico un nuevo reporte de ONUSIDA denominado "El
conocimiento es poder: conoce tu estatus, conoce tu carga viral"!,
que muestra la situacion mundial de la deteccion del VIH, la
cobertura de tratamiento y el porcentaje de personas con carga viral
indetectable. El documento refiere que, a finales de 2017, se ha
estimado que tres de cada cuatro personas que viven con VIH han
sido diagnosticadas en el mundo.

En México, el 65% de las personas que viven con VIH conocen su
estado serologico, una cifra inferior al promedio mundial. Sin
embargo, el enorme esfuerzo que ha realizado México con la
aplicacion masiva de pruebas rapidas, seguramente elevara esta cifra
de manera significativa en las estimaciones a realizarse el proximo
ano. Por ejemplo, la Secretaria de Salud Federal y los Servicios
Estatales de Salud han aplicado en los dltimos afios un promedio
anual de mas de 2 millones de pruebas.

Como parte de este esfuerzo, a finales de este afo se lanzé con una
campana en medios, incluyendo dos spots trasmitidos en cadena
nacional de television, en donde se promueve directamente la
realizacion de la prueba de deteccion del VIH.

México se ha comprometido con las metas 90-90-90 de OUNSIDA,
por lo cual es necesario continuar impulsando diversas estrategias
para fortalecer la deteccidn; ademas, debe reforzarse la vinculacion
inmediata de las personas VIH+ a las unidades médicas
especializadas para iniciar el tratamiento antirretroviral adecuado y
lograr lo mas pronto posible la supresion viral.

Dr. Carlos Magis Rodriguez
Director de Atencion Integral

! Joint United Nations Programme on HIV/AIDS. Knowledge is power.
Know your status, know your viral load. Geneva: UNAIDS, 2018.




Deteccion del VIH en unidades de la Secretaria de Salud - 5° bimestre 2018

Pruebas para la deteccion del VIH aplicadas en la Secretaria de Salud

Durante el periodo 2013-2017, la Secretaria de Salud increment6 40.8% en el nimero de pruebas aplica-
das, al iniciar con 1 millon 796 mil 107 pruebas en 2013 y llegar a 2 millones 529 mil 716 en 2017. De
enero a octubre de 2018, se han aplicado 1 millon 852 mil 166 pruebas (cifras preliminares), por lo cual
el acumulado 2013-2018 asciende a 12 millones 926 mil 290 pruebas de deteccion. Sin embargo, se esti-
ma que durante el Gltimo bimestres de 2018 se aplicaran 370 mil 433 pruebas adicionales, por lo cual la
cifra total alcanzaria los 13 millones 296 mil 723 pruebas para todo el periodo 2013-2018. Esto represen-
ta mas de dos millones 200 mil pruebas anuales (Figura 1).

De 2013 al mes de octubre de 2018, las unidades médicas especializadas de VIH (CAPASITS y SAIH)
aplicaron un total de 1 millon 730 mil 613 pruebas para la deteccion del VIH, lo que significa el 13.4%
del total de pruebas aplicadas por la Secretaria de Salud. El 86.4% restante se aplico en otras unidades
médicas. Estas proporciones han sido similares durante todo el periodo (tabla 1).

Figura 1. Pruebas para la deteccion de VIH aplicadas por la Secretaria de Salud por aino, 2013-2018
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Tabla 1. Pruebas para la deteccion de VIH aplicadas por la Secretaria de Salud
por tipo de unidad médica, 2013-2018

Detecciones en Detecciones otras
CAPASITS y SAI > unidades médicas
2013 239921 13.4 1556 186 86.6 1796 107 100.0
2014 314 628 15.2 1753353 84.8 2067981 100.0
2015 365 263 16.0 1913278 84.0 2278541 100.0
2016 325 505 13.6 2076 274 86.4 2401779 100.0
2017 267 902 10.6 2261814 89.4 2529716 100.0
2018 217 394 11.7 1634772 88.3 1852 166 100.0
Acumulado
2013-2018 1730613 134 11 195 677 86.6 12 926 290 100.0

Fuente: DGIS/SIS. Cubos dindmicos -Servicios SIS.
Disponible en: http:/sinba08.salud.gob.mx/cubos/. Consultado: 7 de noviembre de 2018.
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Porcentaje de positividad al VIH

Durante el periodo de 2013 a octubre de 2018, los hombres que tienen sexo con hombres (HSH) tuvieron
la cifra mas elevada de positividad (12.5%). La poblacion TTTI (travesti, transgénero, transexual e inter-
sexual) ocuparon el segundo sitio (5.3%). Las personas que se inyectan drogas tuvieron una positividad
del 2.4%, y los hombres y mujeres que realizan trabajo sexual (3.3% y 0.82%, respectivamente).

Las mujeres embarazadas tuvieron cifras de positividad inferiores al 0.3% en todas las unidades médicas.

Tabla 2. Porcentaje de pruebas para deteccion del VIH positivas aplicadas por la Secretaria de Salud,
segun tipo de unidad médica y ano, 2013-2018

Porcentaje de pruebas para deteccion del VIH positivas

Tipo de unidad / poblaciones Acumulado

* *
2014 2015 2016 2017 2018 2013-2018

Detecciones en CAPASITS y SAIH

Hombres Heterosexuales 1.6 4.3 2.5 2.6 3.1 3.9 2.8
Mujeres Heterosexuales 1.9 1.8 1.1 1.5 1.6 1.8 1.6
Mujeres embarazadas 0.75 0.68 0.35 0.66 4.12 4.11 1.46
Hombres que tienen sexo con Hombres 16.9 13.2 12.1 12.1 12.0 12.9 12.5
Hombres Trabajadores Sexuales 5.5 2.1 2.9 2.3 5.0 5.2 3.3
Mujeres Trabajadoras Sexuales 0.42 0.83 0.44 1.63 0.67 0.59 0.82
Personas que se inyectan drogas 3.2 1.0 2.1 24
Poblacién TTTI 3.4 6.5 5.5 53
Detecciones en otras unidades médicas
Hombres 2.5 2.5 2.3 1.8 1.7 1.9 2.1
Mujeres 0.30 0.45 0.32 0.31 0.31 0.26 0.32
Mujeres embarazadas 0.10 0.27 0.15 0.37 0.13 0.30 0.21
Todas las Unidades
Mujeres embarazadas 0.13 0.29 0.17 0.39 0.33 0.46 0.28

* Datos preliminares

Figura 2. Porcentaje de pruebas para deteccion del VIH positivas aplica-
das por CAPASITS y SAIH, segtn tipo de poblacion, 2013-2018

Hombres Heterosexuales - 2.8

Mujeres Hererosexuales - 1.6
Nota importante:

Mujeres embarazadas - 1.46 . .
Las cifras corresponden a pruebas realizadas, no a

Hombres que tienen sexo con Hombres [ NNGNGERNNGEGEEEE - personas tamizadas, ya que una persona puede rea-
lizarse una o mas pruebas. Ademas, debe conside-
rarse que existe un sesgo de autoseleccion en la
aplicacion de las pruebas, por lo cual el porcentaje
de pruebas positivas sobreestima la prevalencia de
Personas que se inyectan drogas [l 2. VIH en los distintos grupos poblacionales.

Poblacion TTTI _ 5.3

Hombres Trabajadores Sexuales - 3.3

Mujeres Trabajadoras Sexuales . 0.82

Fuente: Direccién General de Informacion en Salud. Cubos dindmicos - Servicios SIS. Disponible en:
http://www.dgis.salud.gob.mx/contenidos/basesdedatos/bdc_serviciossis.html. Consultado: noviembre 7, 2018.
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Prevalencia de VIH vy sifilis en Centros Comunitarios de Deteccion (CCD)

De junio a octubre de 2018, los CCD realizaron la deteccion de VIH y sifilis en 13mil 400 personas. Se tie-
ne el resultado registrado de 11 mil 844 pruebas de VIH y 12 mil 358 pruebas de sifilis. Para el calculo de
la prevalencia de VIH se consider6 que la primera y segunda prueba fueron reactivas, o bie, que resultara
reactivo el antigeno p24. . En el caso de sifilis, solo un resultado positivo fue necesario. En forma global, se
obtuvo una prevalencia de 3.4% en VIH y 4.2% en sifilis. Estas prevalencias son diferentes de acuerdo al
sexo de nacimiento, edad, afiliacion a servicios de salud, condiciéon indigena e identidad sexual. La mayor
prevalencia de VIH se encontr6 en la poblacion transexual (6.4%), homosexuales o gays (5.9%) y transgé-
nero (4.9%); en tanto la prevalencia mas elevada en sifilis correspondi6 a la poblacién transexual (9.9%).

Tabla 3 y figura 3. Prevalencia de VIH vy sifilis en CCD al 5° bimestre 2018

Caracteristicas de la

Prevalencia Prevalencia

poblacion de VIH de Sifilis
Poblacidn total 3.4% 4.2%
Sexo de nacimiento
Hombre 4.0% 4.7%
Mujer 1.5% 2.8%
Edad
No registraron edad 2.1% 4.0%
Menor o igual a 19 afios 1.3% 2.2%
20 a 29 aios 4.0% 4.5%
30 a 39 afos 4.4% 5.5%
40 as 49 afios 2.7% 3.1%
50 a 59 afos 3.0% 5.6%
Igual o mayor a 60 afios 2.7% 2.4%
Afiliacion a Servicios de Salud
Seguro Popular 4.0% 4.9%
IMSS 3.6% 4.2%
ISSSTE 1.2% 3.3%
PEMEX 1.8% 0.0%
Defensa o Marina 0.0% 0.0%
Seguro privado 3.3% 4.0%
Ninguna 3.4% 3.9%
Otra 1.9% 5.9%
Prefiere no responder 2.3% 2.7%
éSe considera indigena?
Si 8.2% 5.8%
Si, en parte 7.7% 6.5%
No 3.0% 3.9%
No sé 3.8% 4.4%
éUsted se identifica como?
Heterosexual 1.2% 2.4%
Homosexual o gay 5.9% 6.0%
Lesbiana 0.0% 0.0%
Bisexual 2.8% 4.7%
Travesti 1.1% 2.8%
Transexual 6.4% 9.9%
Transgénero 4.9% 7.3%
Prefiero no contestar 1.4% 2.2%

B Prevalencia de VIH B Prevalencia de Sifilis
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i
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Fuente: Censida. Direccion de Atencién Integral y Direccion de Prevencion y Participacion Social. Sistema de Informacion de Centros
Comunitarios de Deteccién (SiCCD). Corte: Del 18 de junio-31 de octubre, 2018. Consultado en: http://www.siccd.mx/
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Deteccion de VIH y sifilis en CCD— 5° bimestre 2018

Prevalencia de VIH vy sifilis en Centros Comunitarios de Deteccion (CCD)

De junio a octubre de 2018, los CCD realizaron la deteccion de VIH vy sifilis en 18 de las 32 entidades
federativas del pais. La mayor prevalencia de VIH se encontr6 en Quintana Roo (10.5%), Tamaulipas
(7.7%), San Luis Potosi (6.8%) y Guanajuato (6.4%). Mientras que la mayor prevalencia de sifilis se re-
gistrd en Sonora (20.0%), Nuevo Ledon (17.6%) y Puebla (12.8%) y (tabla 4 y figura 4).

Tabla 4 y figura 4. Prevalencia de VIH y sifilis en CCD. por entidad federativa al 5° bimestre 2018

N N H Prevalencia de VIH ® Prevalencia de Sifilis
Entidad Federativa Prevalencia Prevalencia o5 . Lo . Jo
de VIH de Sifilis
Aguascalientes 0.5% 4.0% Aguascalientes  Fommmmem
Baja California 2.2% 4.8% Baja California [
Baja California Sur** Baja California Sur
Campeche** Campeche
Coahuila* Coahuila
Colima** Colima
Chiapas 3.9% 2.4% Chiapas [
Chihuahua 0.9% 2.5% Chihuahua M
Ciudad de México 0.8% 4.8% Ciudad de México [y
Durango** Durango
Guanajuato 6.4% 6.7% Guanajuato [[EEG—
Guerrero** Guerrero
Hidalgo** Hidalgo
Jalisco 2.9% 2.2% Jalisco [
México** Meéxico
Michoacan** Michoacdn
Morelos* Morelos
Nayarit** Nayarit
Nuevo Ledn 5.9% 17.6% Nuevo Le6n |
Oaxaca** Oaxaca
Puebla 0.8% 12.8% Puehls ™ —
Querétaro** Querétaro
Quintana Roo 10.5% 6.4% Quintana Roo [
San Luis Potosi 6.8% 7.9% San Luis Potosi [
Sinaloa 0.6% 1.6% sinaloa [l
Sonora 4.6% 20.0% sonora [ e
Tabasco 2.9% 3.1% Tabasco [
Tamaulipas 7.7% 5.1% Tamaulipas [ —
Tlaxcala 1.3% 2.1% Tiaxcala  [ilam
Veracruz 3.5% 2.3% veracruz (™
Yucatan 0.8% 4.9% Yucatén [ o—
Zacatecas** Zacatecas
Nacional 3.4% 4.2% Nacional [,

* Entidades con CCD sin informacion.
** Entidades sin CCD.

Fuente: Censida. Direccion de Atencidn Integral y Direccion de Prevencion y Participacion Social. Sistema de Informa-
cién de Centros Comunitarios de Deteccion (SiCCD). Corte: Del 18 de junio-31 de octubre, 2018. Consultado en:
http://www.siccd.mx/
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Positividad en las pruebas de VIH en HSH

Entre 2010 y octubre de 2018, los CAPASITS y SAIH aplicaron 311 mil 286 pruebas de VIH en hom-
bres que tienen sexo con hombres (HSH), de las cuales 40 mil 601 resultaron positivas (es decir, el
13.0%). Debe considerarse que estas cifras corresponden a pruebas realizadas, no a personas tamiza-
das, ya que una persona puede realizarse una o mas pruebas; y ademas, que existe un sesgo de autose-
leccion en la aplicacion de las pruebas, es decir, personas con pruebas previas reactivas al VIH y que
acuden a una unidad médica a confirmar este resultado, lo cual se sobreestima la prevalencia de VIH en
los distintos grupos poblacionales. A pesar de ello, entre 2010 y 2018 existe una disminucion significa-
tiva en la positividad al VIH entre los HSH, de 18.6% a 12.4%.; y ademas, que a partir del 2015 la po-
sitividad se ha mantenido alrededor del 12% (figura 5).

Prevalencia de VIH en HSH

La prevalencia de VIH en los CCD corresponden a personas con pruebas de VIH repetidamente positi-
vas. Esta prevalencia fue de 9.3% (2016), 8.8% (2017) y 5.9% (cifras preliminares hasta octubre de
2018). Aunque con estos tres afios no es posible establecer una tendencia, lo importante es que las ci-
fras de prevalencia son inferiores al 10% (figura 5). Los datos anteriores sugieren que también existe
una disminucion importante en la prevalencia de VIH entre los HSH (figura 5).

Figura 5. Porcentaje de pruebas positivas de VIH y prevalencia de VIH en HSH,
segun tipo de unidad de atencion. Secretaria de Salud, 2010-2018
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Fuente: Para CAPASITS y SAIH: Direccién General de Informacién en Salud. Cubos dinédmicos - Servicios SIS. 2010-2018 http://
www.dgis.salud.gob.mx/contenidos/basesdedatos/bdc_serviciossis.html. Consultado: noviembre 7, 2018. Para CCD: Censida. Direc-
cién de Atencion Integral y Direccion de Prevencion y Participacién Social. Sistema de Informacion de Centros Comunitarios de Detec-
ci6én (SiCCD). 18 de junio-31 de octubre, 2018 http://www.siccd.mx/
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