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El compromiso asumido por los 189 Estados Miembros que adoptaron la
Declaracién de compromiso sobre el VIH/SIDA en la clausura del Periodo
extraordinario de sesiones de la Asamblea General de las Naciones Unidas
(UNGASS) sobre el VIH/SIDA celebrado en junio de 2001, asi como el con-
senso mundial para alcanzar el Objetivo de Desarrollo del Milenio de dete-
ner y empezar a invertir el curso de la epidemia de VIH/SIDA antes de
2015, constituyen los ejes fundamentales para el desarrollo de MEGAS
(Medicion del Gasto en Sida) en la Republica Argentina.

En el mismo sentido, se reconoce que disponer de informacién precisa,
fiable, completa y actualizada sobre los recursos financieros para la res-
puesta al SIDA es esencial para guiar una planificaciéon estratégica y sus-
tentar la formulacion de politicas publicas coherentes, en particular en el
contexto actual de desaceleracion econdmica global y alta cobertura de
servicios de atencién que caracteriza a algunos paises de Latinoamérica.

En la Argentina, luego de algunos avances durante afios anteriores,
desde el afio 2010 se esta aplicando esta herramienta integral que per-
mite rastrear los flujos de financiamiento desde sus fuentes hasta el gasto
real, reconstruyendo las transacciones relacionadas con las actividades en
respuesta al SIDA, tanto a nivel nacional como subnacional y teniendo en
consideracion ademas el gasto diferenciado por grupo etareo.

Medicion del Gasto en SIDA (MEGAS) en la Argentina

Prologo

Desde el inicio del proceso se ha logrado el compromiso, esfuerzo y tra-
bajo articulado entre los Ministerios de Salud y Economia y Finanzas
Publicas de la Nacion, ONUSIDA (Programa Conjunto de las Naciones
Unidas sobre el VIH/SIDA) y UNICEF (Fondo de las Naciones Unidas para
la Infancia) quienes, a través de la firma de una programacion conjun-
ta, han institucionalizado el proceso MEGAS.

ONUSIDA, en cumplimiento de su misién de liderar e inspirar al mundo
para lograr el acceso universal a la prevencion, el tratamiento, la atencién
y el apoyo relacionados con el VIH; moviliza recursos politicos, técnicos,
cientificos y financieros; faculta a los agentes de cambio con informacién
estratégica y pruebas para influir y asegurar que los recursos se dirijan
hacia donde producen mayor efecto; y apoya el liderazgo nacional para
lograr respuestas amplias y sostenibles que formen parte de y se integren
con los esfuerzos nacionales en materia de salud y desarrollo. En este
marco y bajo estas premisas, ONUSIDA en Argentina le da prioridad a la
continuidad del desarrollo de MEGAS brindando asistencia para la crea-
cion de capacidades a nivel nacional, la aplicaciéon en terreno de los cono-
cimientos adquiridos. El propdsito es promover la gestion basada en la
evidencia mediante la difusion y el uso de la informacién estratégica
resultante de este proceso, a fin de facilitar la toma de decisiones.



Prologo

Con esto, se espera contribuir a la consecucion de la vision de ONUSI-
DA de “Cero nuevas infecciones por el VIH, cero discriminaciéon y cero
muertes relacionadas con el sida”.

El andlisis desarrollado incluye una diferenciacion etaria focalizada en
la poblacion de menores de 18 afos de edad, con el objetivo de iden-
tificar las respuestas orientadas a resolver particularmente las dificulta-
des de ese grupo poblacional en el pafs. Esta mirada especifica respon-
de a la misién de UNICEF de acompafar a los gobiernos y a la sociedad
civil en el pleno cumplimiento de la Convencién sobre los Derechos del
Nifio, promoviendo el desarrollo y mejoramiento de las condiciones de
vida de nifios, nifias y adolescentes, en un contexto de bienestar fami-
liar y de garantia plena de todos los derechos para la infancia.

Desde esa perspectiva, la tarea se enmarca en el acuerdo vigente entre
UNICEF y el Ministerio de Economia y Finanzas Publicas de la Nacion,
mediante la Secretaria de Politica Econémica, que incluye la realizacion
de estudios cualitativos y cuantitativos en areas sectoriales prioritarias
tales como Educacion, VIH/SIDA, Salud Materno Infantil, Nutricion,
Proteccion Especial, entre otras, que permitan obtener recomendacio-
nes para el mejoramiento en la asignacion y uso de los recursos publi-
cos y privados con impacto en la nifiez.

Argentina es uno de los pafses latinoamericanos que mejor respuesta
ha desarrollado a la epidemia de VIH a través de estrategias implemen-
tadas tanto por el sector publico como privado. El presente estudio per-
mite medir en términos econdmicos dicha respuesta aportando datos
gue permitirdn optimizar la asignacion de los recursos destinados a
cumplimentar las metas comprometidas por nuestro pais en la lucha
contra el VIH/Sida.

Maximo Diosque
Secretario de Promocion y Programas Sanitarios. Ministerio de Salud de la Nacion

Roberto Feletti
Secretario de Politica Econémica. Ministerio de Economia y Finanzas Publicas de la Nacién.

Rubén Mayorga Sagastume
Coordinador de ONUSIDA Argentina, Chile, Paraguay y Uruguay

Andrés Franco
Representante UNICEF Argentina



El presente documento tiene como marco los compromisos que la
Argentina asumié en la Asamblea General de las Naciones Unidas
(UNGASS) —celebrada en junio de 2001- en torno al Virus de
Inmunodeficiencia Humana (VIH) / Sindrome de Inmunodeficiencia
Adquirida (SIDA).

Sus objetivos son presentar los resultados de un estudio del gasto en
SIDA realizado dentro del contexto del Sistema de Salud Argentino;
describir los criterios usados en las estimaciones, categorizaciones y
asignaciones de los montos de las distintas iniciativas relacionadas con
la prevencion y atencion del VIH/SIDA; detallar las principales limitacio-
nes existentes de la metodologia utilizada (MEGAS) en el pais; y sefa-

lar posibles actividades a llevar a cabo en estudios posteriores.

Vale destacar que la metodologia aplicada en el estudio, que a su vez es
el eje principal de esta publicacion —la Medicion del Gasto en SIDA
(MEGAS)-, es parte de los indicadores basicos que el Programa
Conjunto de las Naciones Unidas sobre el VIH/SIDA (ONUSIDA) y otros
asociados desarrollaron para conocer los adelantos en la aplicacion de

la Declaracion de compromiso'. Estos indicadores fueron agrupados en

Medicion del Gasto en SIDA (MEGAS) en la Argentina

Introduccion

las siguientes cuatro grandes categorias: i) acciéon y compromisos nacio-
nales; ii) conocimiento y comportamiento; iii) impacto, y iv) compromi-
so y accion mundial. El primer indicador de la categoria accion y com-
promisos nacionales es el correspondiente a la Medicion del Gasto en
SIDA (MEGAS). Su objetivo consiste en determinar los flujos de fondos
utilizados para financiar las respuestas nacionales a la epidemia del VIH,

incluyendo informacién sobre el origen, destino y objeto del gasto.

También hay que sefalar que dentro de los propdsitos del ejercicio de
medicion realizado se busca aportar insumos necesarios para identificar
las brechas de inversion y las necesidades de financiamiento a futuro. Esto
tiene como meta resolver los problemas derivados de la epidemia del
VIH/SIDA mediante la ampliacién de los esfuerzos de prevencion, acceso
a la atencion y asistencia de las personas que viven con VIH y apoyo a los
huérfanos y nifos y nifas vulnerables. De esta manera, la MEGAS, com-
binada con una estimacion adecuada de los recursos necesarios relaciona-
dos con la problematica del VIH/SIDA, facilitarfa la planificacion estratégi-
ca de los paises para disminuir la incidencia de la epidemia.

B 1. Declaracion de UNGASS de compromiso en la lucha contra el VIH/SIDA, firmada por los jefes de Estado y de Gobierno
y representantes de Estados y de Gobiernos reunidos en las Naciones Unidas entre el 25y 27 de junio de 2001.



Introduccién

El ejercicio de cuantificacion MEGAS no se limita al seguimiento de los
gastos en salud, sino que también contempla los gastos no sanitarios,
como mitigacion social, educacioén, justicia y de otros sectores relacio-
nados con la respuesta multisectorial al VIH/SIDA. Asi se constituye en
una herramienta valiosa en la planificacién, ya que organiza la informa-
cion para el proceso de toma de decisiones y de diseio de politicas

sanitarias.

Con el objeto de implementar la metodologia MEGAS, durante el afo
2010 se constituyd un equipo de consultores que trabajé en una pri-
mera cuantificacion de las matrices MEGAS 2007 y 2008. Este proceso
fue realizado bajo la coordinaciéon de las oficinas de ONUSIDA y UNI-
CEF en la Argentina, en didlogo con la Direccion de SIDA y
Enfermedades de Transmisién Sexual (ETS) del Ministerio de Salud de la
Nacion y la Direccion de Anéalisis de Gasto Publico y Programas Sociales
(DAGPyPS) del Ministerio de Economia y Finanzas Publicas de la
Nacién. Esa primera etapa cont6, ademas, con el apoyo de referentes
de otras areas gubernamentales pertinentes y organismos no guberna-

mentales relacionados con la tematica.

La segunda etapa del estudio se desarrollé durante la primera mitad del
ano 2011 y se mantuvo el esquema anterior pero con un mayor invo-
lucramiento institucional de las direcciones mencionadas y la incorpo-
racion de la Direccion de Economia de la Salud del Ministerio de Salud
de la Nacion. En el trabajo se extendio la aplicacion de la MEGAS para
el periodo 2006-2009, completando la serie de los Ultimos cuatro afos
con informacién disponible, mejorando la calidad de las estimaciones
particularmente a nivel subnacional, e incorporando la medicién y ana-
lisis del gasto de la MEGAS dirigido a la franja etaria comprendida por
nifos, nifas y adolescente de entre 0 y 18 afos de edad. Esto ultimo
estd en consonancia con el objetivo de identificar los esfuerzos finan-
cieros que el Estado Argentino, a través de sus diferentes niveles de
gobierno, realiza para favorecer el desarrollo de la nifiez en el pais y asi

garantizar el cumplimiento de los derechos del nifio.

La clasificacién de la MEGAS dirigida a la nifiez se combina con el ejer-
cicio de seguimiento y analisis del Gasto Publico Social dirigido a la
Nifiez (GPSAN) que el Ministerio de Economia y Finanzas Publicas de la
Nacién y UNICEF vienen desarrollando en forma conjunta desde hace

varios afos. Esto posibilitard a los actores vinculados con el disefio e



implementacion de las politicas publicas —en particular de los gobier-
nos provinciales que concentran mayores potestades funcionales rela-
cionadas con las condiciones sociales de los nifios, nifias, adolescentes
y sus familias— contar con informacion detallada y objetiva para mejo-
rar las estrategias de prevencién y atencion a los problemas derivados
con el flagelo de la epidemia del VIH/SIDA, en este grupo poblacional

gue presenta condiciones de mayor vulnerabilidad.

¥ El gjercicio de cuantificacion MEGAS no
se limita al seguimiento de los gastos en
salud, sino que también contempla los
gastos no sanitarios, como mitigacion
social, educacion, justicia y de otros
sectores relacionados con la respuesta
multisectorial al VIH/SIDA.

Medicion del Gasto en SIDA (MEGAS) en la Argentina

El documento se estructura de la siguiente manera: el Capitulo 1 incor-
pora una caracterizacion de los sectores y actores que participan del
financiamiento y la provisién del Sistema de Salud en la Argentina; el
Capitulo 2 se focaliza en la descripcion de la prevencion y atencion del
VIH/SIDA en los sectores que conforman el sistema, el marco normati-
vo e institucional y las caracteristicas generales del sistema de informa-
cion en salud y de los programas especificos relacionados con la pre-

vencion y atencion del VIH/SIDA.

El detalle de la metodologia para la cuantificacién del gasto en SIDA en
Argentina se presenta en el Capitulo 3y los resultados obtenidos para
el periodo 2006-2009 se muestran en el Capitulo 4. En el Capitulo 5
se describen las politicas publicas y de organismos internacionales que
se vinculan con el VIH/SIDA y la nifez en la Argentina y los resultados
de la MEGAS dirigida a la nifiez para el periodo 2006-2009 se presen-
tan en el Capitulo 6. Finalmente, el Capitulo 7 plantea las reflexiones
finales, destacando las limitaciones y desafios futuros que surgen de la

aplicacion de la metodologia MEGAS en Argentina.






Capitulo

Caracterizacion

del Sistema de Salud en la Argentina

El Sistema de Salud Argentino se encuentra estructurado de acuerdo a
la organizacion federal del pais. La Constitucién Nacional define las
potestades federales y aquello que no ha especificado queda a cargo
de los gobiernos provinciales?, quienes establecen, en forma auténo-
ma, la relacién con los gobiernos locales o municipios. Esta organiza-
cion ha tenido como consecuencia importantes diferencias entre las
jurisdicciones, que estan relacionadas con el financiamiento, el acceso
a los servicios y los indicadores de salud de la poblacién. En los estu-
dios realizados durante los ultimos afios se describe al sistema como
segmentado y heterogéneo, con la participacion de los subsectores
publico, de la seguridad social y privado, con escasa regulacién del rol
a cumplir por cada una de las jurisdicciones (PNUD, 2010) y se destaca
que la actual estructura responde no sélo a la historia propia del sector
salud sino también a la evolucion de la organizacion politica y social del
pais en un contexto federal. Se presenta a continuacion una breve des-
cripcion de las instituciones, sus fuentes de financiamiento y los bene-

ficiarios de cada uno de los subsectores mencionados.

B 2. Eneste sentido, el federalismo argentino es similar al de Estados Unidos, Suiza y Australia.
Véase Cetrangolo y Jiménez (2004).

El subsector publico de atencion de la salud esta compuesto por el
Ministerio de Salud de la Nacion, los 24 ministerios provinciales (o equi-
valentes) y sus organismos dependientes, centralizados y descentraliza-
dos, y 2.172 municipios. Se hace cargo, en forma practicamente exclu-
siva, de las tareas relacionadas con la prevencion, atenciéon de enfer-
mos crénicos, internacion psiquiatrica, infecto contagiosos, quemados,
etc., y sostiene una red de servicios de urgencias y atencién basica
(atencion primaria), cubriendo geograficamente todo el pais. En
muchos lugares, el hospital publico es el Unico servicio accesible geo-
gréfica y/o econdmicamente para un amplio sector de la poblacién. Al
Ministerio de Salud de la Nacion le corresponde la conduccién del sec-
tor en su conjunto a través del dictado de normas, del disefio de pro-
gramas y de la ejecucion de acciones directas relacionadas con la pro-
vision de servicios. Sin embargo, y dada la estructura federal del pais,
para los gobiernos provinciales los lineamientos del nivel nacional tie-
nen valor indicativo. El Decreto 355/2002 especifica entre las funciones
del Ministerio de Salud de la Nacion la planificacion y coordinacion, con
las autoridades sanitarias de las jurisdicciones provinciales, de las accio-

nes gque tiendan a implementar un sistema federal de salud.



Capitulo 1 - Caracterizacion del Sistema de Salud en la Argentina

Por otro lado, las acciones del gobierno nacional, las provincias y los
municipios tienen como potenciales beneficiarios a toda la poblacion.
La oferta publica de servicios para la atencion de la salud es un progra-
ma universal de las distintas jurisdicciones y no existe normativa que
obligue a los asegurados o a las personas con capacidad de pago a
demandar en prestadores predeterminados. Esto implica que todos los
habitantes del pais tienen derecho a acceder a la provisiéon publica de
bienes y servicios para la atenciéon de la salud, con independencia de

que dispongan, ademas, de algun tipo de seguro social o privado.

La seguridad social se compone de las obras sociales nacionales (OSN)?,
otras obras sociales como las correspondientes al personal de las FFAA,
Seguridad, Poder Legislativo, Poder Judicial y universitarias, las obras
sociales provinciales (OSP) y el Instituto Nacional de Servicios Sociales
para Jubilados y Pensionados (INSSJyP, ex PAMI?). Por lo tanto, participan
en este subsector numerosas y diferentes instituciones que cuentan con
marcos normativos propios en los que se delimitan los recursos, los

beneficiarios y los beneficios.

B 3. Reguladas por las leyes N° 23.660 y 23.661.
4. Vale aclarar que el nombre “PAMI” sigue vigente y que actualmente es parte de la denominacion de uso fre-
cuente del Instituto Nacional de Servicios Sociales para Jubilados y Pensionados.

Desde 1970 los trabajadores privados que se desempefian en el mer-
cado formal y los del sector publico nacional, asi como sus respectivos
grupos familiares, tienen, obligatoriamente, una cobertura provista por
instituciones de la sequridad social denominadas “obras sociales nacio-
nales”. De este segmento no participan los trabajadores que se desem-
pefan en los sectores publicos provinciales y sus familias, que estan
asegurados obligatoriamente en las “obras sociales provinciales”. La
fuente principal de ingresos de las OSN corresponde a las contribucio-
nes patronales (6% del salario) y los aportes personales (3% del sala-
rio), que son obligatorios para todos los trabajadores en relacion de
dependencia. Tienen, ademas, algunas otras fuentes, de baja participa-
cion, como pagos directos, cuotas de adherentes, cuotas voluntarias
por planes superadores, etc. Ademas de las obras sociales nacionales y
provinciales mencionadas, el INSSJyP tiene como funciéon el financia-
miento y provisién de servicios de salud a los jubilados y pensionados y

a sus grupos familiares.

En el caso de las OSN, la Superintendencia de Servicios de Salud es el
ente de regulacion y control y su principal objetivo es garantizar el
cumplimiento de las politicas del area para la promocion, preservacion
y recuperacion de la salud del conjunto de sus beneficiarios. En los ulti-
mos aflos se introdujeron cambios en los mecanismos de recaudacion

y asignacion de los recursos y también se redefinié el Fondo Solidario



de Redistribucion (FSR), estableciendo que los fondos recaudados se
destinan al Subsidio Automéatico Nominativo (SANO) y a financiar tra-
tamientos costosos de baja frecuencia incorporados en la

Administracion de Programas Especiales (APE).

Por su parte, las OSP son entidades autarquicas, que no estan regula-
das por la Superintendencia de Servicios de Salud y no conforman un
sistema articulado. Sus ingresos estan constituidos, principalmente, por
los aportes de los afiliados y las contribuciones de los estados provin-
ciales que, en la mayoria de los casos, se ubican en un rango de entre
3-5% vy del 4-6% respectivamente del salario de los trabajadores.
Algunas OSP tienen como beneficiarios a los jubilados y pensionados
provinciales (con aportes entre 1y 6,4%) y existen casos en los que se
presta cobertura a empleados municipales, docentes del sector privado
y personal de las universidades nacionales (mediante convenios de
adhesién). En los ultimos afios se amplié la posibilidad de incorporar
afiliados voluntarios o adherentes particulares. Resulta de interés des-
tacar que las provincias de bajo desarrollo econémico pueden mostrar
un alto porcentaje de beneficiarios de la seguridad social, dato que res-

ponde a un importante peso relativo del empleo publico.

La cobertura de prestaciones médicas para los jubilados fue institucio-
nalizada a partir de la Ley N° 19.032 de 1971 y sus recursos financie-
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ros provienen de los aportes (3%) y contribuciones (2%) de la remune-
racion de los trabajadores formales activos y de los aportes de los pasi-
vos (3-6%) seguin el monto de los haberes percibidos. Los beneficiarios
del INSSJyP pueden ser las personas titulares de un beneficio de jubila-
cion o pension del Sistema Integrado Previsional Argentino (SIPA), los
veteranos de guerra, los mayores de 70 afnos y los familiares a cargo.
Actualmente, los beneficiarios del PAMI pueden ejercer la libre eleccion
entre el Instituto y aquellos agentes del seguro que se hayan inscripto
en el Registro Nacional de Agentes del Seguro de Salud (Decreto
504/1998). Se estima que algo mas del 80% de las personas de 65y
mas afnos es beneficiaria del PAMI.

Se completa la sintesis de las instituciones que conforman los distintos
subsectores con la descripcion de algunos aspectos del subsector priva-
do. Dentro de este subsector se encuentran empresas con fines de lucro,
sin fines de lucro, mutuales y fundaciones. Las empresas o instituciones
relacionadas con la oferta de seguros de salud presentan caracteristicas
muy diversas, aunque en términos generales, y particularmente en las

grandes ciudades, se orientan a la poblacién de mayores ingresos.

Las aseguradoras privadas o empresas de medicina prepaga pueden ser
sociedades comerciales, asociaciones civiles con o sin fin de lucro y fun-

daciones que actlan en la orbita de la Inspeccién General de Justicia
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(IGJ) y también mutuales o cooperativas bajo la 6rbita del Instituto
Nacional de Accion Cooperativa y Mutual (INACYM). Actualmente esta
vigente la Ley N° 24.754 que obliga a las prepagas a garantizar una
cobertura igual a la brindada por las obras sociales nacionales a través
del Programa Médico Obligatorio de Emergencia (PMOE), y la Ley N°
24.455, que exige cubrir los tratamientos médicos, psicoldgicos y far-
macolégicos de los pacientes afectados por VIH/SIDA y de los que
dependan fisica o psiquicamente del uso de estupefacientes. El nimero
total de empresas de medicina prepaga se desconoce, ya que no existe
un registro oficial; se estiman en alrededor de 300 entidades con una
gran concentracion en la Ciudad de Buenos Aires y Gran Buenos Aires.

La relacién entre financiadores y prestadores es compleja y diversa.
Algunos agentes del seguro (obras sociales o empresas de medicina
prepaga) cuentan con centros de atencién propios tanto para el trata-
miento de pacientes ambulatorios, como para la internacién y el diag-
noéstico. Algunos prestadores, como los hospitales de comunidad, sin
fines de lucro, también ofrecen planes cerrados de seguros de salud. El
sector publico, por su parte, contrata en ocasiones a efectores privados
(en general debido a problemas puntuales en la oferta de servicios o

limitaciones en su capacidad resolutiva).

B 5. Se utiliza el Censo 2001 por no estar aun disponibles los datos correspondientes a la cobertura de seguros
del Censo 2010.

Cuadro 1

Poblacion con cobertura de seguros por provincia®.

Provincia Poblacion Poblacion % Cobertura

c/ cobertura de seguros
Chubut 413.237 352.750 85
Ciudad de Bs. As. 2.776.138 2.049.399 74
Santa Cruz 196.958 139.383 71
Tierra del Fuego 101.079 70.685 70
La Rioja 289.983 171.571 59
Santa Fe 3.000.701 1.741.427 58
Catamarca 334.568 183.860 55
La Pampa 299.294 163.186 55
Cérdoba 3.066.801 1.663.311 54
Tucuman 1.338.523 693.031 52
Entre Rios 1.158.147 594.626 51
Neuquén 474.155 243.037 51
Buenos Aires 13.827.203 7.080.266 51
Rio Negro 552.822 276.708 50
Mendoza 1.579.651 780.595 49
San Luis 367.933 178.023 48
San Juan 620.023 291.607 47
Jujuy 611.888 280.480 46
Misiones 965.522 407.123 42
Salta 1.079.051 427.056 40
Sgo. del Estero 804.457 292.310 36
Chaco 984.446 339.531 34
Formosa 486.559 166.342 34
Corrientes 930.991 249.813 27
Total pais 36.260.130 18.836.120 52

Fuente: elaboracion propia en base a Censo 2001.
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Cuadro 2
Indicadores demogréficos.

Se presenta en los Cuadros 1, 2, 3 y 4 un conjunto de indicadores

Jurisdiccion Poblacion Nacidos Tasa Porcentaje  Esperanza . . . . . .,
vivos  global de de  devida demograficos, sanitarios, de gasto en salud y de distribucién de recur-
fecundidad  poblacion al nacer, i , . . ., i
urbana ambos sos seleccionados como sintesis de la organizacion y resultados del sis-
sexos
tema de salud.
Total pais 39.356.383  700.792 2,30 89,4 73,77
Cludad de Bs. As. - 3.034.161 42737 1391000 7291 Respecto a la distribucion geografica de la poblacién que cuenta con
Buenos Aires 14.917.940 263343 2,17 964 73,99 P Istribucion geograi poblacion que cu
Catamarca 380.612 6.969 2,82 74,0 73,38 cobertura de seguros (Cuadro 1), se registran provincias con poco mas
Cordoba 3.311.280  53.963 216 887 7430 del 30% de poblacién asegurada y otras en las que el porcentaje crece
Corrientes 1.002.416  18.982 2,83 79,4 72,03 _
Chaco 1,042 881 19173 2,97 79.7 69,97 a mas del 70%, valores extremos que se ocultan en el 52% promedio
Chubut 455.607 9.213 2,57 895 72,16 para el pais. En algunos casos la cobertura depende mayormente del
Entre Rios 1.242.547  20.985 2,52 82,5 74,08 . . o
Formosa 53238 11.241 311 777 70.80 empleo publico y, entonces, la cobertura estara a cargo de los institu-
Jujuy 670.766 12.469 2,76 85,0 72,50 tos provinciales (OSP). En otros casos, debido al peso relativo de la
La Pampa 329.576 5.336 2,51 81,3 74,78 L . .
o poblacion de mayor edad, tendrd un papel mas preponderante el
La Rioja 334.235 6.138 2,76 83,1 72,54
Mendoza 1711416  33.000 2,44 79.3 74.95 PAMI. Por otro lado, estos valores no informan acerca de la doble o tri-
Misiones 1.061.5%0 21639 3,15 704 72,69 ple cobertura (sector publico, seguridad social y seguros voluntarios en
Neugquén 538.952  11.022 2,69 88,6 75,24 _ - _ _
Rio Negro 594189 11214 260 g4 7386 empresas privadas) que puede existir si los miembros de un grupo fami-
Salta 1.202.753  24.808 2,87 834 71,88 liar tienen derecho (o estan obligados) a diferentes tipos de institucio-
San Juan 685.883  14.254 2,42 86,0 73,63 i ademas. adaui luntari ; de salud
San Luis 428,005 8 265 5 56 87 1 74,06 nes y si, ademas, adquieren voluntariamente un seguro de salud.
Santa Cruz 221.871 5.276 2,68 96,1 72,93
santa Fe 3220818 50644 2,31 8.2 7417 En los Cuadros 2, 3 y 4, en los que se presentan algunos indicadores
Sgo. del Estero 856.739  16.634 3,03 66,1 71,53 _ _ _ o
Tierra del Fuego 122 531 2551 2.86 97.1 74.84 demograficos, socioeconémicos y sanitarios, pueden observarse las

Fuente: Ministerio de Salud y OPS (2009).
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Cuadro 3
Indicadores socioeconémicos y de salud materno infantil.

Jurisdiccion indice de % poblacion % poblacion % poblacion Mortalidad Mortalidad

Desarrollo con NBI® con desagiies con agua materna infantil

Humano cloacales corriente

Total pais 0,78 17,7 42,5 77,0 4,4 13,3
Ciudad de Bs. As. 0,77 7.8 96,6 99,9 3,3 8,4
Buenos Aires 0,69 15,8 38,7 67,6 3,7 13,6
Catamarca 0,69 21,5 29,7 90,9 7,2 14,2
Coérdoba 0,69 13,0 25,7 86,3 1,5 12,7
Corrientes 0,67 28,5 42,4 81,0 4,7 15,6
Chaco 0,66 33,0 18,6 61,6 6,3 13,4
Chubut 0,75 15,5 67,9 95,3 2,2 11,0
Entre Rios 0,69 17,6 53,1 86,2 3,3 11,9
Formosa 0,68 33,6 21,7 64,7 13,3 22,9
Jujuy 0,66 28,8 48,0 92,6 4,8 15,2
La Pampa 0,71 10,3 45,7 84,3 11,2 11,8
La Rioja 0,70 20,4 39,2 91,2 13,0 12,9
Mendoza 0,71 15,4 54,6 86,5 3,9 11,3
Misiones 0,67 27,1 11,3 57,2 8,3 14,6
Neuquén 0,75 17,0 64,5 92,1 5,4 9,6
Rio Negro s/d 17,9 51,0 89,3 3,6 9,8
Salta 0,68 31,6 51,1 89,9 7.3 15,4
San Juan 0,68 17,4 18,3 90,1 7.0 13,2
San Luis 0,69 15,6 44,4 90,4 4,8 15,7
Santa Cruz 0,78 10,4 73,1 98,0 1,9 12,9
Santa Fe 0,70 14,8 38,8 79,9 3,2 11,6
Sgo. del Estero 0,68 31,3 13,9 64,7 4,2 13,8
Tierra del Fuego 0,79 14,1 91,2 97,3 s/d 10,2
Tucuman 0,66 23,9 36,7 84,4 6,6 9,1

Fuente: Ministerio de Salud y OPS (2009).

Nota: Mortalidad materna por 10.000 nacidos vivos, mortalidad infantil por 1.000 nacidos vivos, ambos datos para 2007.

B 6. Necesidades Bésicas Insatisfecha (NBI).




Cuadro 4
Indicadores de recursos fisicos y humanos.

Jurisdiccion Establecimientos Habitantes Habitantes

asistenciales’ por médico por cama
Ciudad de Bs. As. 1.666 99 138
Buenos Aires 4.896 404 290
Catamarca 380 569 259
Chaco 519 602 295
Chubut 248 475 212
Cordoba 1.763 245 187
Corrientes 387 453 284
Entre Rios 604 521 184
Formosa 271 740 317
Jujuy 394 586 238
La Pampa 206 474 280
La Rioja 281 431 265
Mendoza 676 382 413
Misiones 617 734 340
Neuguén 248 412 325
Rio Negro 315 415 308
Santiago del Estero 526 676 282
Salta 598 557 316
San Juan 301 442 394
San Luis 236 461 351
Santa Cruz 105 450 213
Santa Fe 1.896 340 293
Tierra del Fuego 37 365 428
Tucuman 702 388 322
Total pais 17.845 325 257

Fuente: PNUD (2010), INDEC (2005) y Ministerio de Salud y OPS (2009).

6. Total de establecimientos, publicos y privados.

Medicion del Gasto en SIDA (MEGAS) en la Argentina -

La informacién disponible muestra que casi el 90% de la poblacion
argentina vive en dareas urbanas y que la esperanza de vida al nacer,
para ambos sexos, es de algo mas de 73 anos. Ademas, en particular
en las grandes ciudades, la estructura etaria es semejante a la de los
paises desarrollados (por ejemplo en la Ciudad de Buenos Aires el 18%

de la poblacién se encuentra en el grupo de 65 afos o mas).

Los datos relativos a la condicién socioeconémica y de salud materno
infantil de la poblacién (Cuadro 3) aportan un aspecto adicional a la

heterogeneidad detallada en los cuadros anteriores.

FF¥ En muchos lugares, el hospital publico
es el unico servicio accesible geografica
y/o econémicamente para un amplio
sector de la poblacion.

FF¥ Las provincias de bajo desarrollo
econémico pueden mostrar un alto
porcentaje de beneficiarios de la
seguridad social, dato que responde
a un importante peso relativo del
empleo publico.
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Los datos que se presentan en el Cuadro 4 resumen la disponibilidad
de la oferta y, de alguna manera, muestran los condicionamientos de
la poblacion al acceso a los servicios de salud. Los establecimientos con
internacion del sector publico son mayoritariamente provinciales; los
valores registrados incluyen algunos municipales, que corresponden,
en general, a provincias relativamente grandes en cuanto al numero de
poblacién, cuyos municipios cuentan con mayor autonomia. El gobier-

no nacional practicamente no cuenta con establecimientos propios.

Para finalizar esta descripcién general es importante sefalar que tam-
bién contribuyen en el financiamiento fuentes externas. Estas estan
compuestas por organismos multilaterales de crédito y otros organis-
mos que destinan fondos para programas asistenciales, adquisicion de
equipamiento, medicamentos e insumos para los servicios, asistencia
técnica, fortalecimiento institucional e investigacion, entre otros, a tra-

vés de préstamos reembolsables y fondos no reembolsables.

Completando los datos del contexto del sector salud se desea destacar
que el Ministerio de Salud de la Nacién desarrolla, desde hace muchos
afnos, un conjunto de programas. Algunos estan destinados a la forma-
cion de recursos humanos, otros a mantener un sistema de estadisticas
vitales y hospitalarias y otros, con diferente grado de intervencion,
apuntan a la proteccion y recuperacion de la salud de la poblacion,

entre los cuales se incluyen el Plan Remediar, el Plan Nacer y el

Programa Funciones Esenciales de Salud Publica. Muchas de las accio-
nes contenidas en estos programas se concretan a través de transferen-
cias monetarias y distribucion de medicamentos e insumos a las juris-
dicciones (provincias y municipios). Entre estos programas se encuentra
el Programa Lucha contra el SIDA y ETS, que tiene como objetivo de
mediano plazo la disminucién de la infeccion por VIH/SIDA y otras ETS,
mejorar la calidad de vida de las personas viviendo con SIDA, optimizar
la gestion y logistica de la entrega de insumos y fortalecer el Sistema

de Vigilancia Epidemioldgica.

FF El Programa Lucha contra el SIDA y ETS,
que tiene como objetivo de mediano
plazo la disminuciéon de la infecciéon por
VIH/SIDA y otras ETS, mejorar la calidad
de vida de las personas viviendo con
SIDA, optimizar la gestion y logistica de
la entrega de insumos y fortalecer el
Sistema de Vigilancia Epidemioldgica.



Capitulo

2.1 Descripcion general de la prevencion y atencion
del VIH/SIDA®

Desde la perspectiva de los registros estadisticos y epidemioldgicos, la
Argentina tiene una epidemia concentrada que ha evolucionado en
forma disimil desde que se registré el primer caso en 1982. La tasa de
mortalidad y la tasa de incidencia de casos de SIDA vienen descendien-
do significativamente luego de alcanzar un valor elevado en 1997 (9,2
por 100 mil habitantes), momento en que se generaliza el uso de las
terapias de alta efectividad que son financiadas por el Estado, la segu-
ridad social y las prepagas®. En 2009, Argentina tenia un nivel de cober-

tura en medicacion antirretroviral del 72%™.

La prevalencia de infecciones en la poblacién joven y adulta es inferior
al 1% pero superior al 5% en algunos grupos especificos. Para el ulti-
mo ano (2010), la cantidad de personas infectadas asciende a 130.000,
de las cuales el 50% conocerfa su infeccion y alrededor de 56.000 esta-

ria siendo atendida en alguno de los tres subsectores de salud: el 69%

El VIH/SIDA

en la Argentina

en el sistema publico y el resto en la seguridad social o en las institu-

ciones de medicina prepaga.

Las prevalencias de VIH en grupos especificos son:

e en mujeres embarazadas, 0,38%

e en trabajadoras/es sexuales, 6%

e entre usuarios de drogas (inyectables y no inyectables), 7%

e en varones que tienen sexo con otros varones (mas alla de su identi-
dad de género o sexual), 12%

e entre personas trans, 34%

El nUmero de notificaciones con nuevos diagndsticos de infeccion por
VIH que recibe el Ministerio de Salud de la Nacion, anualmente, es de
alrededor de 5.000. Por este motivo, se considera que la curva epide-

mioldgica de nuevas infecciones esta estabilizada.

B 8 Seincorporan datos generales de utilidad para la aplicacién metodolégica de MEGAS, se dispone de infor-
macion especifica de registros por tipo de paciente que excede los objetivos del presente documento.
9.  Objetivos de Desarrollo del Milenio, Rendicion de cuentas 2010, PNUD, Consejo Nacional de Coordinacion
de Politicas Sociales.
10. Estimacion conjunta de la Direccién de SIDA y ETS y ONUSIDA.
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Para 2008, la tasa anual de infeccién por VIH se ubicé en un valor de
13 por 100.000 habitantes. La tasa de VIH especifica para varones
duplica la de mujeres y, en relacién con las tasas especificas por grupo
de edad, la principal incidencia de diagnésticos corresponde al interva-
lo 35-44 entre los varones y 25-34 entre las mujeres.

En el periodo 2007-2009 el 40% de los nuevos diagnosticos seguia
correspondiendo a residentes de la Ciudad de Buenos Aires y el conur-
bano bonaerense. Tomando como unidad de andlisis las jurisdicciones
provinciales, el 70% de la epidemia se concentra en la provincia de
Buenos Aires, en la Ciudad de Buenos Aires, en Santa Fe y en Cérdoba
(Cuadro 7).

La razon hombre/muijer en infecciones por VIH es estable desde media-
dos de la década y se ubicé en 1,7 varones por cada mujer diagnosti-
cada en el periodo 2007-2009. Este indicador varia significativamente
segun el grupo de edad y se ubica por debajo de 1 a 1 en el caso de
los adolescentes debido al mayor acceso de las mujeres a la prueba de

VIH en el contexto de un embarazo'.

B 11, A partir de 1996 comienza un descenso en el nimero de casos, atribuible a la sancién de una normativa
especifica para perinatologia que permitio universalizar la oferta del test de VIH para mujeres embarazadas.
12. Seincorporan los afos comprendidos en el estudio, la informacion disponible registra casos de SIDA desde

el ano 1982.

Con respecto a la tasa de transmision vertical, ésta ronda el 6% segun
los datos de las jurisdicciones que han comenzado el calculo y aun no
se dispone del indicador general del pais. En los uUltimos afnos, la tasa
de casos de SIDA se ubica en alrededor de 42 por 1.000.000 de habi-
tantes y la tasa de mortalidad se encuentra alrededor del 3,5 por
100.000 habitantes (Cuadro 5).

En el Cuadro 6 se detalla la evolucion del total de casos segun afio de

diagnostico de SIDA y VIH con sus respectivas tasas'.

FrF La tasa de mortalidad y la tasa de
incidencia de casos de SIDA vienen
descendiendo significativamente
luego de alcanzar un valor elevado
en 1997 (9,2 por 100 mil habitantes).
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Cuadro 5 Cuadro 7
Tasa de incidencia de SIDA por 1.000.000 y Tasa de mortalidad por Diagnosticos VIH acumulados 2001-2009 y Tasa VIH 2007-2008, por
SIDA por 100.000 habitantes. Total pafs. jurisdiccion.
Indicador 2006 2007 2008 Diagnosticos VIH % Tasa VIH
acumulados diagnésticos 2007-2008
Tasa de incidencia de SIDA 2001 - 2009
por 1.000.000 habitantes 48 43 42
Total pais 48525 100,0 12,7
Tasa de mortalidad por SIDA Buenos Aires 22.814 47,0 14,6
por 100.000 habitantes 3,6 36 3,5 Ciudad de Bs. As. 8.143 168 24,0
Catamarca 202 0,4 4,7
Fuente: PNUD y Consejo Nacional de Coordinacién de Politicas Sociales (2010) sobre datos Chaco 293 0.6 4.8
Direccion de SIDA y ETS, Ministerio de Salud de la Nacién. Chubut 692 1.4 19,6
Cérdoba 3.222 6,6 11,2
Corrientes 550 1.1 6,6
Entre Rios 765 1,6 7.1
Formosa 191 0,4 4,0
Cuadro 6 Jujuy 774 1,6 13,9
Casos y tasas de SIDA y VIH por 100.000 habitantes segin afio de La Pampa 192 0.4 6.3
diagnéstico. La Rioja 245 0,5 8,4
Mendoza 1.032 2.1 10,3
Misiones 1.029 2,1 11,2
SIDA VIH Neuquén 729 1,5 16,5
Rio Negro 579 1,2 13,0
Anos Casos Tasa Casos Tasa Salta 1.217 2,5 10,8
San Juan 374 0,8 7,3
2006 1.909 4,9 5.272 13,5 San Luis 335 0,7 8,0
2007 1.708 4,3 4.893 12,4 Santa Cruz 258 0,5 14,3
2008 1.749 4,4 5.150 13,0 Santa Fe 2.370 4,9 7.2
2009 1.280 3,2 4.029 10,0 Sgo. del Estero 438 0,9 6,5
Tierra del Fuego 204 0,4 18,9
Tucuman 1.040 2,1 9,0

Fuente: Ministerio de Salud (2010).

Fuente: Ministerio de Salud (2010).
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Desde 2001, afio de inicio del reporte obligatorio de infecciones por
VIH, las principales jurisdicciones notificantes fueron la provincia de
Buenos Aires, cuyos establecimientos de salud produjeron el 47% del
total de las notificaciones recibidas; la Ciudad Auténoma de Buenos
Aires (16,8%); Cérdoba (6,6%) y Santa Fe (4,9%). Las cuatro jurisdic-
ciones mencionadas concentran el 75,3% de los diagnoésticos acumu-
lados durante la década, mientras que las otras veinte provincias en
conjunto engloban a la cuarta parte restante de casos diagnosticados
(Cuadro 7).

Se completa la descripcion de las estadisticas relacionadas con
VIH/SIDA con la distribucion por provincia de los pacientes en trata-

miento, empadronados y porcentaje de los mismos (Cuadro 8).

Los cuadros anteriores muestran la concentracion de diagnésticos acu-
mulados para el periodo 2001-2009 en la Ciudad de Buenos Aires y
Buenos Aires y la dispar situacion entre las distintas provincias. Como
ya se ha mencionado, la Direccion de SIDA y ETS financia la realizacién
de estudios, practicas y tratamiento antirretroviral (ARV) para las perso-
nas que se atienden en el sistema publico de salud, en las distintas
jurisdicciones. De acuerdo a los datos del Boletin Epidemiolégico 2010,
las jurisdicciones con la mayor proporciéon de pacientes recibiendo
medicacion ARV son la CABA (36,2%), provincia de Buenos Aires
(31,4%), Santa Fe (12,5%) y Cérdoba (5,0%).

Cuadro 8

Personas en tratamiento estimadas y porcentaje de empadronadas.

Personas bajo tratamiento Porcentaje

estimadas por Direccion de personas

de SIDA y ETS empadronadas

Total pais 29.886 60.3%
Ciudad de Bs. As. 10.825 62.8%
Buenos Aires 9.394 50.9%
Catamarca 80 65.0%
Chaco 159 84.3%
Chubut 212 43.9%
Cérdoba 1.490 106.2%
Corrientes 275 80.0%
Entre Rios 462 74.9%
Formosa 83 67.5%
Jujuy 260 36.5%
La Pampa 82 76.8%
La Rioja 90 85.6%
Mendoza 509 86.2%
Misiones 330 46.4%
Neuquén 355 75.5%
Rio Negro 249 80.7%
Salta 205 94.6%
San Juan 266 47.4%
San Luis 234 88.8%
Santa Cruz 89 106.7%
Santa Fe 3.730 48.0%
Sgo. del Estero 222 22.5%
Tierra del Fuego 44 38.6%
Tucuman 339 74.9%

Fuente: Ministerio de Salud (2010).




Cabe aclarar que las distintas jurisdicciones proveen algunos de estos
servicios, lo que puede parte de las diferencias que se observan en la

proporcién de cada tipo de estudio que se autoriza y financia.

Al mismo tiempo, el Estado Nacional ha desarrollado una politica sos-
tenida de distribucion gratuita de preservativos, como recurso de pre-
vencién, particularmente en los jovenes, a través de puntos fijos en
todo el pafs con el objeto de facilitar su acceso a los grupos en condi-

ciones de mayor vulnerabilidad social.

Por otro lado, la Direccién de SIDA y ETS, con la colaboracion de la
Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) y ONUSIDA, desarrollé
un trabajo de sistematizacién y andlisis de los estudios disponibles,
correspondientes a la vigilancia epidemiolégica de segunda genera-
Cion, que permite conocer mejor la distribucién del VIH en diversas sub-

poblaciones vulnerables.

Finalmente, la Direccién de SIDA y ETS y el equipo técnico de UBATEC
S.A. (Receptor Principal del Fondo Mundial de Lucha contra el SIDA, la
Tuberculosis y la Malaria) llevaron a cabo una investigacion sobre la res-
puesta preventivo asistencial en el sistema publico de salud al VIH/SIDA

(desarrollada entre agosto y noviembre de 2008)".
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2.2 Descripcion del marco normativo e institucional

La prevencion y atencion del VIH/SIDA conté desde los inicios de la epi-
demia con un marco normativo especifico. La Ley Nacional de Lucha
contra el Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida (Ley N° 23.798
sancionada en 1990) es de interés nacional y comprende la deteccion
e investigacion de sus agentes causales, el diagnostico y tratamiento de
la enfermedad, su prevencion, asistencia y rehabilitacion, incluyendo la
de sus patologias derivadas, como asi también las medidas tendientes
a evitar su propagacion. La Ley destaca también que sus disposiciones
y normas en ningun caso pueden afectar la dignidad de la persona ni

producir efectos de marginacion.

Fr El Estado Nacional ha desarrollado
una politica sostenida de distribucién
gratuita de preservativos,
como recurso de prevencion
particularmente en los jovenes.

B 13, Proyecto 587: “Investigacion para el diagnostico y el mejoramiento de la gestion: estado actual de la res-
puesta preventivo-asistencial al VIH/SIDA e ITS en la Republica Argentina”. Realizado por la Direccion de
SIDA y ETS, Ministerio de Salud, Presidencia de la Nacion, en el marco del Fortalecimiento de los Sistemas
de Monitoreo y Evaluacion del Proyecto del Fondo Mundial. Agosto a noviembre de 2008.
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El Decreto N° 1.244/90, reglamentario de la Ley, determina en su art.
1° que se incorpora la prevencion del SIDA como tema en los progra-
mas de ensefianza de los niveles primario, secundario y terciario de
educacion. En el Decreto se identifica como autoridades sanitarias de
aplicaciéon al entonces Ministerio de Salud y Accion Social por medio de
la Subsecretaria de Salud, y a las autoridades de mayor jerarquia en esa
area en las provincias y en la Ciudad de Buenos Aires. Crea, ademas al

Grupo Asesor Cientifico Técnico.

La Ley Nacional N° 24.455 de 1995 - OBRAS SOCIALES - establece que
todas las obras sociales del Sistema Nacional deberan incorporar como
prestaciones obligatorias a la cobertura para los tratamientos médicos,
psicoldgicos y farmacoldgicos de las personas infectadas por algunos de
los retrovirus humanos y los que padecen el sindrome de inmunodefi-

ciencia adquirida (SIDA) y/o las enfermedades intercurrentes.

La Ley Nacional N° 24.754 de 1996 - PREPAGAS - establece en su art.
1° que las empresas o entidades que presten servicio de medicina pre-
paga deberan cubrir como minimo en sus planes de cobertura médico
asistencial las mismas prestaciones obligatorias dispuestas para las

obras sociales.

La Ley Nacional N° 25.543 de 2001 establece la obligatoriedad del
ofrecimiento del test diagnéstico del VIH a toda mujer embarazada
como parte del cuidado normal; los establecimientos médicos asisten-
ciales publicos, de la seguridad social y de medicina prepaga deberan
reconocer la cobertura del test.

La Ley Nacional N° 26.150 sancionada en 2006 de Salud Sexual
Integral establece que todos los educandos tienen derecho a recibir

educacién sexual integral en los establecimientos educativos.

2.3 Caracteristicas generales del sistema de
informacion en salud y de los programas
especificos relacionados con la prevencion y
atencion del VIH/SIDA

La segmentacion del sistema, comentada precedentemente, impide
contar con un Unico sistema de informacién. Por lo tanto, los programas
de salud nacionales y provinciales desarrollan, en forma independiente,
sus propias bases de datos sin estar integradas en un Unico sistema, lo
gue imposibilita que la informacion de los diferentes programas vy juris-
dicciones se consolide. Por otro lado, no existe un sistema que vincule

las variables econémicas con la produccion de servicios de salud.



Dentro de los componentes mas importantes del sistema de informa-
cion de salud de la Argentina se encuentran el Programa Nacional de
Estadisticas en Salud y el Sistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica
(SINAVE), que incluye diferentes estrategias de vigilancia (unidades cen-
tinela y vigilancia intensificada, entre otras) de los retrovirus humanos
(VIH, SIDA , ETS), enfermedades transmisibles por vectores, zoonosis y
de patologias prevalentes (hepatitis, meningitis, brote de enfermedades
alimentarias, hanta virus, infecciones respiratorias agudas). Esta infor-
macioén, sumada a los registros propios de algunos programas naciona-

les, s6lo permite un conocimiento parcial de la situacién de salud.

FF Los programas de salud nacionales y
provinciales desarrollan, en forma
independiente, sus propias bases de
datos sin estar integradas en un Unico
sistema, lo que imposibilita que la
informacién de los diferentes programas
y jurisdicciones se consolide.
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Existen, actualmente, en la 6rbita del Ministerio de Salud de la Nacién

y acordados con las provincias, los siguientes sistemas:

1. Estadisticas Vitales: registra los hechos vitales (nacimientos y defun-
ciones) y cambios en el estado civil de la poblacién.

2. Estadisticas de Servicios de Salud: generado a partir de la modificacion
acordada entre la Nacién y las provincias en agosto de 2003 y que diera
lugar a la creacion del Conjunto Minimo de Datos Basicos (CMDB), que
incluye la informacién sobre estadisticas de recursos y servicios de salud:
modalidades y actividades de los servicios, recursos humanos, fisicos y
equipamiento de todos los establecimientos de salud y estadisticas de

Rendimiento, Prestaciones y Morbilidad Hospitalaria.

3. Cobertura, demanda, utilizacion de servicios y gasto directo en

salud: basada en encuestas a la poblacion.

Al mismo tiempo, se han desarrollado a nivel nacional los siguientes sis-

temas con fines eminentemente epidemiolégicos:

e EIl SINAVE, que recoge informacion sobre un grupo de enfermeda-
des transmisibles y no transmisibles, con gran dispersién entre las
jurisdicciones en el porcentaje de cumplimiento de la notificacion.
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e El Sistema de Vigilancia Epidemiolégica sobre SIDA, con participa-
cion de 19 provincias, Fuerzas Armadas y Servicios Penitenciarios,
que notifican semestralmente aunque con dispar grado de cobertu-
ra, confiabilidad y metodologia de recoleccién, sobre diferentes
grupos seleccionados que permiten obtener datos sobre la preva-

lencia y tendencia de la infeccion.

e El Sistema Nacional de Informacion Perinatoldgica recoge informa-
cion perinatoldgica de mas de 200 hospitales en todo el pais,
cubriendo el 70% de los partos. Integra el Comité Latinoamericano
de Perinatologia (CLAP).

Por otra parte, el Instituto Nacional Central Unico Coordinador de Ablacién
e Implante (INCUCAI) ha desarrollado un sistema orientado ya no a la
obtencion de informacion estadistica o epidemiolégica sino a la gestion: El
Sistema Nacional de Informacién y Procuracion y Trasplante de la Republica
Argentina (SINTRA), que permite registrar, administrar, gestionar y fiscalizar

en tiempo real la actividad de procuracion y trasplante. e

FF La Ley Nacional de Lucha contra el
Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida
destaca que sus disposiciones y normas
en ningun caso pueden afectar la
dignidad de la persona ni producir
efectos de marginacion.



Capitulo

3.1 Definiciones generales

La matriz MEGAS tiene como finalidad determinar los flujos de fondos
utilizados para financiar las respuestas nacionales a la epidemia del VIH.
Por lo tanto, el proceso de seguimiento de recursos sigue las transaccio-
nes financieras desde su origen hasta su destino final (es decir, los bene-
ficiarios que reciben los bienes y servicios). Por otro lado, vale recordar
que las MEGAS no se limitan a hacer un seguimiento de los gastos en
salud, sino que también siguen los gastos no sanitarios, como mitiga-
cion social, educacion, mano de obra, justicia y otros sectores relaciona-
dos con la respuesta multisectorial al VIH (ONUSIDA, 2009).

De acuerdo con el manual MEGAS es posible distinguir tres dimensio-

nes que contemplan las matrices:

i) lafinanciacién —que distingue entre los agentes de financiacién y las
fuentes de financiacion-,

i) la provision de servicios para el VIH —distinguiendo entre proveedo-

res y los factores de produccion o costos de recursos—y

Principales
aspectos metodoldgicos

iii) el uso —que refiere a los segmentos beneficiarios de la poblacién y

las categorfas de gasto en SIDA-.

En esta oportunidad, el trabajo que aqui se presenta ha centrado sus
esfuerzos en la estimacién de la matriz de financiamiento, quedando
para una instancia posterior la consideracién de las otras dimensiones.

En este sentido, resulta necesario definir los siguientes conceptos:

e [os agentes de financiacion (FA) son entidades que combinan recur-
sos financieros para costear los programas de prestacion de servi-
cios y también para tomar decisiones programaticas (comprador-
agente). Se trata de entidades que movilizan recursos financieros
—recaudados de diferentes fuentes de financiacién (fondos comu-
nes)-y los transfieren para solventar o comprar atencién sanitaria u
otros bienes o servicios. Estas entidades compran directamente a los
proveedores o dirigen en su totalidad, o como cofiadores de pago,
los recursos reservados para la provision de productos basicos (bien-

es y/o servicios) para satisfacer una necesidad. Por ejemplo, en el
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caso argentino, se corresponde con las jurisdicciones provinciales, el
gobierno nacional, las obras sociales, organizaciones de la sociedad
civil, organismos internacionales, etc. que ejecutan acciones en el
ambito del VIH/SIDA.

Las fuentes de financiacion (FS) son entidades que proporcionan
dinero a los agentes de financiacion. Para el caso argentino, se trata
de las jurisdicciones provinciales, el gobierno nacional, las obras
sociales, organizaciones de la sociedad civil, organismos internacio-

nales, etc. que financian acciones en el ambito del VIH/SIDA.

Esta dimension (financiamiento) se cruza con la clasificacion segun

categoria de gasto. Ello incluye las categorias de Prevencion, atencion

y tratamiento, y otros servicios sanitarios y no sanitarios relacionados

con el VIH. Las principales categorias y una breve sintesis de su defini-

cion se detallan a continuacioén, siguiendo los criterios establecidos en
ONUSIDA (2009)'*:

14. Un detalle més exhaustivo de las definiciones aqui contempladas asi como la desagregacion y descripcién
de las distintas subcategorias que componen la MEGAS puede consultarse en ONUSIDA (2009).

1. Prevencion: se define como un conjunto integral de actividades o

programas disefado para reducir el comportamiento de riesgo.
Entre los resultados se encuentran una disminucién en las infeccio-
nes por el VIH entre la poblacion y mejoras en la calidad y la sequ-
ridad en los centros de salud con respecto a las terapias administra-
das. Los servicios de prevencién comprenden el desarrollo, la difu-
sién y la evaluacion de material adaptado desde el punto de vista
linglistico, cultural y de la edad para complementar los objetivos
del programa. Se incorporan en esta categoria las acciones de
comunicacion para cambio social y comportamental, movilizacion
de la comunidad, asesoramiento y pruebas voluntarias (APV), la
comercializacion social del preservativo, prevencion, diagnéstico y
tratamiento de infecciones de transmisién sexual (ITS), prevencion
de la transmision materno infantil (PTMI), seguridad hematolégica,
precauciones universales y profilaxis posterior a la exposicion (PPE),

entre otras.

. Atencién y tratamiento: hace referencia a todos los gastos, las

compras, las transferencias y la inversion en los que se incurrié para
brindar acceso a actividades en dispensarios, hogares o la comuni-
dad para el tratamiento y la atencion de adultos y nifios VIH-positi-
vos. Incluye atencién ambulatoria, atencion hospitalaria, traslado de

pacientes y rescate de emergencia.



3. Huérfanos y nifos vulnerables: considera los gastos para sustituir a

los padres en el cuidado de sus hijos porque han fallecido a causa del
VIH. En este contexto, “nifios vulnerables” se refiere a aquellos que
estan préximos a quedar huérfanos y que no reciben apoyo como
tales porque al menos uno de sus progenitores esta con vida pero gra-
vemente enfermo para cuidarlos. Incorpora acciones en educacion,

salud, apoyo en especie al hogar y a la familia y apoyo comunitario.

. Gestion y administracion de programas: se define como aque-
llos gastos incurridos en los niveles administrativos fuera del punto
de prestacion de la atencion sanitaria. Los gastos programaticos
cubren servicios como la gestiéon de programas de SIDA, vigilancia y
evaluacion (V+E), sensibilizacion, capacitacion previa al servicio,
mejora de instalaciones a través de la compra de equipos de labo-

ratorio y telecomunicaciones y construccion de servicios sanitarios.

Recursos humanos: se refiere a los servicios de la fuerza laboral a
través de enfoques para la capacitacion, la contratacién, la reten-
cion, el despliegue y la recompensa por buen desempefio de direc-

tores y trabajadores sanitarios por el trabajo en el campo del VIH.

Proteccién social y servicios sociales: comprende los servicios

sociales personales y la seguridad social. Incluye gastos en servicios
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y transferencias proporcionados no sélo a personas individuales sino
también a hogares, ademas de los gastos por servicios prestados en
forma colectiva. Incluye beneficios en especie, monetarios y servi-

cios sociales, entre otros.

7. Entorno favorable: contempla las acciones de sensibilizacion diri-
gidas a promover la prevencion del VIH y reducir el estigma y la dis-
criminacion, los programas de derechos humanos, acciones orienta-

das a las mujeres y a prevenir y reducir la violencia de género.

8. Investigacion relacionada con el VIH: se define como la genera-
cion de conocimiento que puede utilizarse para prevenir la enferme-
dad y promover, restablecer, mantener, proteger y mejorar el des-
arrollo de la poblacion y el bienestar de las personas. Cubre los inves-
tigadores y profesionales que participan en la concepcién o creacion
de nuevos conocimientos, productos, procesos, métodos y sistemas

para el VIH y en la gestion de programas dedicados al VIH y el SIDA.

El criterio de consolidacion para el vector de fuentes publicas ha sido
imputar el gasto en la jurisdiccién que lo ejecuta. En este sentido, las
transferencias del gobierno nacional a las provincias se descontaron de
la jurisdiccion financiadora (Naciéon) y se imputaron en el nivel de

gobierno ejecutor (provincias). Del mismo modo, el financiamiento de
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organismos internacionales a organismos publicos (tanto nacionales
como provinciales) se imputd en el nivel ejecutor (Nacién y provincias
en cada caso), identificAndose separadamente esta fuente de financia-
miento en la columna Banco de desarrollo. Los gastos correspondien-
tes al sector municipal de gobierno, excepto los provenientes de fuen-

tes nacionales y/o provinciales, quedan excluidos de las matrices™.

Para la conversion de moneda de las matrices MEGAS se utilizaron los
promedios anuales del tipo de cambio informado por el Banco Central:
3,0784 $/U$S para 2006, 3,1196 $/USS para 2007, 3,1797 $/USS para
2008 y 3,7456 $/US$S para 2009.

La construccion de las matrices MEGAS en la Argentina se llevd a cabo
en tres pasos. En primer lugar, se definié el universo de gasto a incor-
porar en la matriz mediante el analisis de las ejecuciones presupuesta-
rias por finalidad-funciéon y programa de los distintos niveles de gobier-
no y de la seguridad social teniendo en cuenta los objetivos y caracte-
risticas de los distintos programas y actividades. En segundo lugar, se
clasificé el gasto en las distintas categorias y subcategorias siguiendo la
metodologia definida en ONUSIDA (2009) y los criterios para la cate-
gorizaciéon detallados en el Anexo 1.

B 15 Alos fines de contar con una medicién del esfuerzo financiero del sector publico argentino en VIH/SIDA, seria
relevante incorporar a la MEGAS una medicion del gasto del nivel de gobierno municipal en ejercicios futuros.

Por ultimo, en tercer lugar se estimé la proporcién de gasto en
VIH/SIDA para cada tipo de gasto seleccionado utilizando los distribui-
dores disponibles en cada caso (segun los criterios que se detallan en
la seccion 3.2), obteniendo asf la cuantificacion de la matriz MEGAS

para cada nivel de gobierno y para la seguridad social.

Las principales fuentes de informacién utilizadas en el caso de las fuen-
tes publicas fueron la ejecucion del Gasto Publico de la Administracion
Nacional proveniente del Sistema Integrado de Informacién Financiera
(SIDIF), las ejecuciones programaticas provinciales provistas por la
DAGPyPS del Ministerio de Economia y Finanzas Publicas de la Nacion
y las estimaciones de los gastos de la seguridad social (obras sociales

nacionales y provinciales e INSSJyP) de la DAGPyPS.

La construccion de las matrices de gasto MEGAS para el vector de
organismos internacionales (organismos bilaterales, organismos de
Naciones Unidas y Fondo Mundial) se realiz6 a partir de la concertacion
de entrevistas con informantes clave, que permiti¢ la identificacion de

las acciones comprendidas en la MEGAS.

Finalmente, la matriz de fuentes privadas se excluyd de la medicion debi-
do a que ésta se relevara a partir de un estudio especifico a cargo de la
Direcciéon de Economia de la Salud del Ministerio de Salud de la Nacion.



3.2 Criterios para la estimacion de la MEGAS

i) Sector publico nacional

Con el fin cuantificar el gasto de la oferta de bienes y servicios conteni-
dos en los programas de los distintos ministerios que integran el gobier-
no nacional con impacto directo e indirecto en el total estimado de per-
sonas con VIH/SIDA (conozcan o no su condicién y dispongan o no de
cobertura de seguros)'®, se utilizé una serie de distribuidores: la prevalen-
cia de VIH/SIDA en poblacion general, en embarazadas y en poblacion
privada de la libertad. Estos fueron seleccionados de acuerdo a informa-
cion epidemioldgica publicada por la Direccion de SIDA y ETS del
Ministerio de Salud de la Nacién, siendo datos oficiales y disponibles que
son especificos y facilitan la sistematizacion de la aplicaciéon metodolégi-
ca en futuros ejercicios. Teniendo en consideracion que la informacion
relevada caracteriza la epidemia como estable (la curva epidemiolégica
de nuevas infecciones esta estabilizada) se han utilizado los mismos valo-

res de prevalencia para los cuatro afos comprendidos en el estudio.

Asimismo, se ha utilizado como distribuidor el peso relativo del gasto del
Programa Nacional de SIDAy ETS en el gasto total en salud del Ministerio de

Salud de la Naciéon para cada uno de los anos comprendidos en el estudio.

B 16, Enel Capitulo 1, en la descripcion del sistema de salud se destaca el caracter universal de los programas
sanitarios del sector publico.
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Los criterios utilizados para la aplicacién de estos distribuidores se deta-

llan a continuacion.

e El gasto de programas de otros ministerios (fuera de la érbita del
Ministerio de Salud de la Nacién) en asistencia social y sanitaria se
imputa utilizando la relacion entre el gasto del Programa Nacional
de SIDA y ETS en el gasto total en salud del Ministerio de Salud de

la Nacién para cada afno.

e El gasto de programas de otros ministerios (fuera de la érbita del
Ministerio de Salud de la Nacién) que no brindan servicios asistenciales
pero cuentan con actividades que impactan en el proceso asistencial
(como el desarrollo de recursos humanos), se estima utilizando la rela-
cién entre el gasto del Programa Nacional de SIDA y ETS en el gasto

total en salud del Ministerio de Salud de la Nacién para cada afo.

e El gasto de programas de otros ministerios (fuera de la orbita del
Ministerio de Salud de la Nacién) cuyas actividades o acciones se rela-
cionan con la regulacion, derechos humanos, defensa de los derechos
del ciudadano, acciones contra la discriminacion, entre otros, se
cuantifica aplicando como distribuidor la prevalencia de la epidemia
en la poblacién general (0,5%) o la prevalencia en embarazadas
(0,38%) seguin los beneficiarios principales de cada programa.
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e El gasto de programas del Servicio Penitenciario se asigna de acuerdo

a la prevalencia del VIH/SIDA en la poblacién privada de libertad (4%).

e El gasto de programas de otros ministerios (fuera de la orbita del
Ministerio de Salud de la Nacion) con actividades vinculadas con la
provision y mejora de la infraestructura sanitaria se estima utilizando

como distribuidor la prevalencia del VIH/SIDA en la poblacién general.

e El gasto de los programas del Ministerio de Salud de la Naciéon neta-
mente asistenciales pero no especificos de VIH/SIDA se cuantifica de
acuerdo a la prevalencia de la epidemia en la poblacién general o
en embarazadas en funcion de los principales beneficiarios de los

programas.

e El gasto de organismos (como la Administracion Nacional de
Medicamentos, Alimentos y Tecnologia Médica (ANMAT)) y de pro-
gramas que se encuentran en la érbita del Ministerio de Salud de la
Nacion que no brindan servicios asistenciales pero realizan activida-
des que impactan en el proceso asistencial (como el desarrollo de
recursos humanos, provision de infraestructura, regulacién y con-
trol, entre otras) se estima utilizando como distribuidor la relacion
entre el gasto del Programa Nacional de SIDA y ETS en el gasto total
en salud del Ministerio de Salud de la Nacion para cada afio.

e El gasto del Programa Funciones Esenciales de la Salud Publica
(FESP), cuyas actividades se relacionan con otros programas asisten-
ciales y no asistenciales del Ministerio de Salud de la Nacién, se
cuantifica de acuerdo a las recomendaciones dadas por el referen-
te del Programa Nacional de SIDA y ETS".

ii) Sector publico provincial

Para las estimaciones del gasto en VIH/SIDA en las provincias se traba-
jo con las tasas provinciales de VIH por cada 100.000 habitantes para
el bienio 2007-2008 en la poblacién general y en embarazadas, publi-
cadas por el Ministerio de Salud (2010). Si bien los promedios estima-
dos como prevalencias nacionales no se corresponden con los casos
registrados que conforman las series provinciales (ya que en general se
incluyen estimaciones de casos no registrados), puede suponerse que
la sub-registracién es homogénea en todas las provincias y que enton-
ces estas series son adecuadas para captar las heterogeneidades regio-
nales de la epidemia y su atencién. Asimismo, como en el caso del sec-
tor publico nacional, se han utilizado los mismos valores de prevalencia

para los cuatro aflos comprendidos en el estudio.

B 17. Se conservan los criterios utilizados en el ejercicio MEGAS 2007-2008.



Cuadro 9
Indicadores utilizados para distribuir el gasto en VIH/SIDA en las dife-
rentes provincias.

Jurisdiccion Tasa VIH / Distribuidores Distribuidores Distribuidores
100.000 hab. elaborados elaborados elaborados

Promedio aios a partir de la a partir de la a partir de la

2007/2008 prevalencia tasa de proporcion de

y la tasa de prevalencia en gasto de salud

infecciéon en VIH embarazadas en VIH/SIDA

y la tasa de de la Ciudad

infeccion en VIH de Bs. As. y

la tasa de

infeccion en VIH

Total pais 12,7 0,0050 0,0038 N/C
Ciudad de Bs. As. 24,0 0,0094 0,0072 0,0450
Buenos Aires 14,6 0,0057 0,0044 0,0274
Catamarca 4,7 0,0019 0,0014 0,0088
Cordoba 11,2 0,0044 0,0034 0,0210
Corrientes 6,6 0,0026 0,0020 0,0124
Chaco 4,8 0,0019 0,0014 0,0090
Chubut 19,6 0,0077 0,0059 0,0368
Entre Rios 7.1 0,0028 0,0021 0,0133
Formosa 4,0 0,0016 0,0012 0,0075
Jujuy 13,9 0,0055 0,0042 0,0261
La Pampa 6,3 0,0025 0,0019 0,0118
La Rioja 8,4 0,0033 0,0025 0,0158
Mendoza 10,3 0,0041 0,0031 0,0193
Misiones 11,2 0,0044 0,0034 0,0210
Neuguén 16,5 0,0065 0,0049 0,0309
Rio Negro 13,0 0,0051 0,0039 0,0244
Salta 10,8 0,0043 0,0032 0,0203
San Juan 7.3 0,0029 0,0022 0,0137
San Luis 8,0 0,0031 0,0024 0,0150
Santa Cruz 14,3 0,0056 0,0043 0,0268
Santa Fe 7.2 0,0028 0,0022 0,0135
Santiago del Estero 6,5 0,0026 0,0019 0,0122
Tierra del Fuego 18,9 0,0074 0,0057 0,0354
Tucuman 9,0 0,0035 0,0027 0,0169

Fuente: elaboracion propia en base a datos de Ministerio de Salud (2010).

Medicion del Gasto en SIDA (MEGAS) en la Argentina

En el caso de los efectores, para identificar la proporciéon del gasto
invertido en la atencién de la problematica asociada al VIH/SIDA, se uti-
liz6 la estimacion realizada para las instituciones de la Ciudad de
Buenos Aires en la revision anterior de la MEGAS 2007-2008, que arro-
j6 una proporcion de gasto publico dirigido al VIH/SIDA equivalente al
4,5% del gasto total en salud de esa jurisdiccion. Ese porcentaje corres-
ponde al promedio bianual 2007-2008 y considera la siguiente estruc-
tura de gasto dirigido al VIH/SIDA en los principales efectores de la
jurisdicciéon en cuestion, que fueron estimados de manera conjunta con

las autoridades de la Direccion Nacional de SIDA y ETS:

- Hospital Pedro de Elizalde, 10% (del total presupuesto ejecutado).

- Hospital Fernandez, 20%.

- Hospital Mufiz, 70%. En este caso se utilizd el promedio anual de
gasto por paciente segun registros de esa institucion (70% del pre-
supuesto ejecutado, 2.981 pacientes atendidos por afo, $16.980

anuales por paciente).

El 4,5% del gasto en VIH/SIDA correspondiente a la Ciudad de Buenos
Aires se utilizd para asignar la proporcion de erogaciones en VIH/SIDA
realizadas por los efectores de las otras jurisdicciones provinciales, sobre

35
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las cudles no se obtuvo mayor informacién especifica. Como se indicé
previamente en todos los casos, se estimaron las heterogeneidades pro-

vinciales a partir de los indicadores que se observan en el Cuadro 9.

iii) Seguridad social

Los gastos en VIH/SIDA de las obras sociales provinciales y del INSSJyP
se estiman a partir de informacién sobre el nimero de beneficiarios
(1.940y 1.100 en cada caso) y el costo promedio del tratamiento (U$S
1.700) suministrados por el referente del Programa Nacional de SIDA 'y
ETS. En el caso de las obras sociales nacionales, debido a la falta de
informacién los gastos se estiman a partir de la prevalencia de la enfer-

medad en la poblacién general.

3.3 Criterios para la estimacion de la MEGAS
dirigida a la nifez

Se detallan a continuacion los distribuidores utilizados para estimar la
matriz MEGAS dirigida a la nifiez a partir de la matriz MEGAS'.

i) Sector publico nacional, provincial, organismos internacionales
Para los programas incluidos en las categorias de Prevencion (excepto

los de la subcategoria relacionada con la prevenciéon materno infantil),

Gestidn y administracion de programas, Recursos humanos, Entorno
favorable e Investigacion relacionada con el VIH se utilizaron las proyec-
ciones de poblacion menor a 18 afos sobre la poblacion total del
INDEC. Para los programas incluidos en la categoria de Atencion y tra-
tamiento se utilizé el total de nifos con hasta 18 afios notificados
VIH/SIDA, de acuerdo a datos del Programa Nacional de SIDA y ETS.
Para los programas incluidos en la categoria Proteccion social y servi-
cios sociales se utilizé el porcentaje de nifios del primer y segundo quin-
til de ingresos sobre la poblacién total en estos quintiles, segun proce-
samientos de la Encuesta Permanente de Hogares. Por ultimo, los gas-
tos de los programas relacionados con la prevenciéon de la transmision
materno-infantil y de aquellos incluidos en la categoria Huérfanos y
nifios vulnerables se incluyeron en la estimacion de la matriz MEGAS

dirigida a la nifiez en su totalidad por ser gastos especificos en nifiez®.

ii) Seguridad social

En el caso de la seguridad social, el gasto se estima con el nimero de
nifios afiliados a obras sociales e INSSJyP segln la Encuesta de
Desarrollo Social (2001). e

B 18 Laseleccion de distribuidores se realizé siguiendo a DAGPyPS-UNICEF (2010).
19. El gasto especifico se define como los programas e iniciativas dirigidos especificamente a nifos de hasta 18
anos (por ejemplo becas estudiantiles, programas de proteccion de los derechos del nifo, hogares de nifios
y gastos de los Consejos de la Nifiez, Adolescencia y Familia) (DAGPyPS-UNICEF, 2010).



Capitulo

En este capitulo se analizan los resultados obtenidos para la MEGAS en
la Argentina entre los afos 2006 y 2009. Como se ha comentado, se
excluyen los datos correspondientes al financiamiento proveniente del

sector privado.

La evolucion de las erogaciones totales en VIH/SIDA se muestra en el
Grafico 1, medidas en millones de pesos y millones de délares corrien-
tes de cada ano®. En 2009 la MEGAS alcanza los $1075,5 millones, lo
gue da cuenta de un incremento de 101,3% con relacién a 2006 y de
30,4% con respecto a 2008. La medicion en dolares para ese mismo
ano asciende a US$287,1 millones, anotando un incremento de 65,5%

con relacién al inicio de la serie (10,7% con relacion a 2008).

B 20, Las matrices MEGAS clasificadas seguin categoria y subcategoria en millones de pesos y délares corrientes
para el periodo 2006-2009 se presentan en el Anexo 2 que forma parte de este documento.

La medicion
del VIH/SIDA en la Argentina

Grafico 1: Evolucion de la MEGAS en la Argentina, 2006-2009.

En millones de pesos y délares corrientes
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Fuente: elaboracion propia.
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Cuadro 10
Evolucion de la MEGAS segun categorfas, 2006-2009.

En millones de pesos y délares corrientes 2006 2007 2008 2009

Mill. de $  Mill. de U$S Mill. de $  Mill. de USS Mill. de $  Mill. de U$S Mill. de $  Mill. de USS

01 Prevencion 18,5 6,0 23,0 7,4 27,0 8,5 18,5 49
02 Atencién y tratamiento 390,9 127,0 529,3 169,7 621,4 195,4 832,8 2223
03 Huérfanos y nifios vulnerables (HNV) 6,0 2,0 6,7 2,1 9,8 3,1 1,1 3,0
04 Gestion y administracion de programas 26,3 8,5 31,7 10,2 31,1 9,8 33,8 9,0
05 Recursos humanos 10,1 3,3 12,3 3,9 16,1 5,1 21,3 5,7
06 Proteccién social y serv. soc. (excl. HNV) 29,6 9,6 39,4 12,6 53,1 16,7 71,8 19,2
07 Entorno favorable 2,6 0,8 3,0 1,0 4,6 1,5 2,1 0,6
08 Investigacion relacionada con el VIH 50,3 16,3 75,3 24,1 61,5 19,3 84,2 22,5
Total 534,2 173,5 720,7 231,0 824,7 259,3 1.075,5 287,1

Fuente: elaboracion propia.

A partir del analisis de las principales categorias que componen la

MEGAS (Cuadro 10) se observa que la mas relevante en términos finan- En % del total 2006 2007 2008 2009
cieros es Atencion y tratamiento con una participacion superior al 70,0% 01 Prevencion 35%  32%  33% 1.7%
para todos los afios analizados, ascendiendo a 77,4% en 2009 ($832,8 02 Atencion y tratamiento 732% 734% 754% 77,4%

03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 1,1% 0,9% 1.2% 1,0%

millones y US$ 222,3 millones). Le siguen en orden de relevancia los gas- 04 Gestion y administracion de programas 4.9%  4.4%  3.8%  3.1%

tos en Investigacion relacionada con el VIH y Proteccion social y servicios 05 Recursos humanos 1.9% 1,7% 2,0% 2,0%

. . . . . 1A i 0, 0, 0, 0,
sociales, con participaciones de 7,8% y 6,7% en 2009, respectivamente. 06 Proteccion social y serv. soc. (exdl. HNV) 5,5%  55%  64%  6,7%
07 Entorno favorable 0,5% 0,4% 0,6% 0,2%

08 Investigacion relacionada con el VIH 9,4% 10,4% 7.5% 7.8%
En cuanto a la evolucion entre los anos 2006 y 2009, las categorias Total 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%

Atencion y tratamiento y Proteccion social y servicios sociales presen-

Fuente: elaboracion propia.

tan incrementos por encima del promedio general (113,1% y 142,9%




Medicion del Gasto en SIDA (MEGAS) en la Argentina

Cuadro 11
Evolucién de la MEGAS segun fuente de financiamiento, 2006-2009.

En millones de pesos y délares corrientes 2006 2007 2008 2009

Mill. de $  Mill. de USS Mill. de $  Mill. de U$S Mill. de $  Mill. de U$S Mill. de $  Mill. de USS

Centrales/Nacionales 250,1 81,2 360,3 115,5 331,0 104,1 458,1 122,3
Subnacionales 203,0 66,0 252,3 80,9 337,1 106,0 4245 113,3
Banco de desarrollo (reembolsable) 7,2 2,3 16,9 5,4 38,7 12,2 55,0 14,7
Seguridad social 61,1 19,8 741 23,7 97,3 30,6 135,2 36,1
Fuentes publicas - subtotal 521,4 169,4 703,6 2255 804,0 2529 1.072,8 286,4
Bilaterales 0,0 0,0 0,1 0,0 0,1 0,0 0,1 0,0
Organos de Naciones Unidas 1,1 0,3 1,7 0,5 1,9 0,6 2,6 0,7
Fondo Mundial 11,8 3,8 15,4 4,9 18,6 5,8 - -
Fuentes internacionales - subtotal 12,9 4,2 17,1 55 20,6 6,5 2,7 0,7
Total 534,2 173,5 720,7 231,0 824,7 259,3 1.075,5 287,1

Fuente: elaboracion propia.

en cada caso), aumentando en ambos casos su participacion en el

total. Asimismo, se observa un aumento superior al promedio en la En % del total 2006 2007 2008 2009
] o Y

categoria Recursos humanos (110,4%), aunque la participacion en el Centrales/Nacionales 46,8% 50,0% 40,1% 42,6%
total no registra un cambio significativo. Contrariamente, en el gasto Subnacionales 38,0% 350% 40,9% 39,5%
. Banco de desarrollo (reembolsable) 1.3% 2,3% 4,7%  51%

o . . , ,
en Entorno favorable se observa una merma de 21,2% en el mismo Sequridad social 14% 103% 118% 12.6%
periodo, perdiendo participacion en el gasto total (al pasar de 0,5% en Fuentes publicas - subtotal 97,6% 97,6% 97,5% 99,8%
., . . . i 0, [} 0, 0,
2006 a 0,2% en 2009). También se registran reducciones en la partici- Bilaterales . 0.0% 0,0%  00% 0,0%
; } » Organos de Naciones Unidas 02% 0,2% 02% 0,2%
pacion relativa de las categorias Prevencion (que pasa de 3,5% en Fondo Mundial 22% 21%  23%  0,0%
2006 a 1,7% en 2009)*', Gestién y administracion de programas (que Fuentes internacionales - subtotal 24%  24%  25% 02%
Total 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%

desciende de 4,9% en 2006 a 3,1% en 2009) e Investigacion relacio-
nada con el VIH (al pasar de 9,4% a 7,8% entre 2006 y 2009)*.

Fuente: elaboracion propia.
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La desagregacion de la MEGAS segun principales fuentes de financia-
miento (Cuadro 11) permite observar los agentes que participan de la
ejecucion del gasto destinado a atender la epidemia de VIH/SIDA en la
Argentina. De acuerdo a los datos para 2009, las fuentes publicas com-
prenden 99,8% de la MEGAS. El Gobierno nacional concentra 42,6%
de las erogaciones totales; las provincias (Subnacional), 39,5%, Banco
de desarrollo 5,1% y 12,6% se relaciona con el gasto de la Seguridad
social (obras sociales nacionales, provinciales e INSSJyP). El 0,2% restan-
te corresponde a las fuentes internacionales, con una participacién de
0,01% en el gasto total de fuentes bilaterales y 0,2% de érganos de
Naciones Unidas. Sin embargo, debe destacarse que esta estructura da
cuenta de cambios ocurridos a lo largo del periodo analizado. En efec-
to, en los afios previos a 2009 se observa un mayor peso de la fuente
proveniente de organismos internacionales a partir de la incorporacion
de las erogaciones del Fondo Mundial, que ejecuta gasto entre 2006 y
2008 segun la informacion relevada. De este modo, en esos afios (2006-
2008), las fuentes publicas promedian una participacion de 97,6%

mientras que los organismos internacionales dan cuenta del 2,4%.

B 21, Lamerma de esta categoria responde fundamentalmente a la ausencia de las erogaciones Fondo Mundial
en 2009. Como consecuencia de ello, el gasto de las fuentes internacionales en Prevencion se reduce de
$8,8 millones en 2006 a $0,5 millones en 2009 (-93,7%). Contrariamente, el gasto de las fuentes publi-
cas registra un incremento en el mismo periodo (84,9%).

22. La menor participacion de estas categorias responde en parte a las caracteristicas del distribuidor empleado
en la cuantificacion. La utilizacion de la proporcion del gasto del Programa Nacional de SIDA'y ETS en el gasto
en salud del Ministerio de Salud de la Nacién como distribuidor de estas erogaciones y su tendencia decre-
ciente a lo largo del periodo analizado resulta en un menor peso relativo de estas categorias en la MEGAS.

Entre las fuentes publicas, el mayor incremento punta a punta en el peri-
odo analizado corresponde a los recursos provenientes del Banco de des-
arrollo, que pasan de $7,2 millones en 2006 (US$ 2,3 millones) a $55,0
millones (US$ 14,7 millones) en 2009, creciendo 664,2% en todo el peri-
odo. Le sigue el aumento registrado por la Seguridad social (121,4%).

A partir del andlisis del gasto de la MEGAS segun vectores de financia-
miento y principales categorias (Cuadro 12) se aprecia que Atencion y
tratamiento resulta la categoria mas relevante entre las fuentes publi-
cas, absorbiendo el 76,3% en promedio de las erogaciones de esta
fuente entre 2006 y 2009 y siendo la categoria més relevante para
todas sus componentes (Gobierno nacional, Subnacional, Banco de
desarrollo y Seguridad social). En el caso del Gobierno nacional, se des-
tacan también las erogaciones en Investigacion relacionada con el VIH
(18,8% en promedio del total del gasto del Gobierno nacional) y
Proteccion social y servicios sociales (6,5%), mientras que en provincias
(Subnacional) sobresale la relevancia de la categoria Proteccion social y
servicios sociales con un 6,3% de participacion promedio en el total del
gasto de esta componente. En lo que refiere a las fuentes internacio-
nales, se destaca la participacion promedio entre 2006 y 2009 del
gasto en Prevencion, que da cuenta del 56,9% del total de esta fuen-
te. Le siguen en orden de relevancia el gasto en Recursos humanos
(16,6%), con una elevada participacién de los érganos de Naciones
Unidas y Entorno favorable (10,7 %), a partir de los aportes provenien-

tes de los drganos de Naciones Unidas y el Fondo Mundial. e



Cuadro 12
Evolucion de la MEGAS segun fuente de financiamiento y categoria.

Fuentes de financiacion

Fuentes publicas Fuentes internacionales

Multilaterales

— 2 2
3 s - " 33
e~ — © — fegte)
H s §%3 03 g 4 820§ j2 g BE
Categorias/Fuentes 2 S8 g ogE - = S _ " 35 £ <38 o G g
e S5 2 883 3 &3 ®E ¢ g = | 8E BE | BY
- g ES © O'ge = m% [ o CS o [<R] e w S
. . I 3 =4 s go = Ss g8 5 &S 2 2o SE 23
En millones de $ corrientes o 5 83 3 sz 3 S5 3 & o2 9 SE SE SE
w0 N 0
071 Prevencién
02 Atencién y tratamiento 390,9 152,9 177,3 3,8 56,9 - - - - - - - -
03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 5,8 0,8 4,1 0,9 - - 0,2 - - 0,2 - - -
04 Gestion y administracion de programas 25,2 15,9 6,8 2,5 - - 1,0 - 0,2 0,9 - - -
05 Recursos humanos 9,4 8,9 0,5 - - - 0,7 - 0,7 0,1 - - -
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) 29,6 12,1 13,3 0,0 4,2 - - - - - - - -
07 Entorno favorable 0,6 49,9 0,2 - - - 2,0 - 0,1 1,9 - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH 50,2 49,9 0,2 - - - 0,1 - - 0,1 - - -
En millones de US$ corrientes
N I T A I T N
071 Prevencién b , , § - 0, 0, 2,8
02 Atencién y tratamiento 127,0 49,7 57,6 1,2 18,5 - - - - - - - -
03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 1,9 0,3 1,3 0,3 - - 0,1 - - 0,1 - - -
04 Gestion y administracion de programas 8,2 5,2 2,2 0,8 - - 0,3 - 0,0 0,3 - - -
05 Recursos humanos 3,0 2,9 0,2 - - - 0,2 - 0,2 0,0 - - -
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) 9,6 3,9 4,3 0,0 1,4 - - - - - - - -
07 Entorno favorable 0,2 0,1 0,1 0,0 - - 0,6 - 0,0 0,6 - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH 16,3 16,2 0,1 - - - 0,0 - - 0,0 - - -
Estructura porcentual vertical
01 Prevencion 1,9% 3,7% 0,2% 0,6% 0,0% - 68,1% 00,0% 13,1% 72,9%
02 Atencién y tratamiento 750% 61,1% 87,3% 52,8% 93,2% - 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% - - -
03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 1,1% 0,3% 20% 11,9% 0,0% - 1,7% 0,0% 0,0% 1,9% - - -
04 Gestion y administracion de programas 4,8% 6,4% 3,4% 34,5% 0,0% - 8,1% 0,0% 14,3% 7,6% - - -
05 Recursos humanos 1,8% 3,6% 0,2% 0,0% 0,0% - 5,8% 0,0% 63,9% 0,6% - - -
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) 5,7% 4,8% 6,5% 0,0% 6,8% - 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% - - -
07 Entorno favorable 0,1% 0,1% 0,1% 0,1% 0,0% - 155% 0,0% 87% 16,1% - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH 9,6%  20,0% 0,1% 0,0% 0,0% - 0,9% 0,0% 0,0% 1,0% - - -



b) 2007 Fuentes de financiacion

Fuentes publicas Fuentes internacionales

Multilaterales

Categorias/Fuentes

En millones de $ corrientes

Banco de desarrollo

(reembolsable)

(ej. préstamos)
Banco de desarrollo

Total

Publicas (subtotal)
Centrales /
Nacionales
Subnacionales
Seguridad social
Todas las

otras publicas
Internacionales
(subtotal)
Bilaterales
Organos de las
Naciones Unidas
Fondo Mundial
(no reembolsable)
Todas las otras
multilaterales
Todas las otras
internacionales

Total

~
£~

w
o
=
)
N
w
o

01 Prevencién 12,5 0,4 12,0
02 Atencién y tratamiento 223,1 221,9 15,1 69,1 - - - - - - - -
03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 6,5 11 4,6 0,8 - - 0,2 - - 0,2 - - -
04 Gestion y administracion de programas 30,4 22,5 6,9 0,9 - - 1.4 - 0,2 1,2 - - -
05 Recursos humanos 11,6 11,0 0,6 - - - 0,7 - 0,6 0,1 - - -
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) 39,4 18,3 16,2 0,0 4,9 - - - - - - - -
07 Entorno favorable 1,2 0,3 0,9 0,0 - - 1,8 - 0,3 1,5 - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH 74,8 74,5 0,3 - - - 0,5 - 0,1 0,4 - - -
En millones de US$ corrientes

I T N A I T A
01 Prevencion y , , , -
02 Atencién y tratamiento 169,7 71,5 711 4,8 22,2 - - - - - - - -
03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 2,1 0,4 1,5 0,2 - - 0,1 - - 0,1 - - -
04 Gestion y administracion de programas 9,7 7,2 2,2 0,3 - - 0,4 - 0,1 0,4 - - -
05 Recursos humanos 3,7 3,5 0,2 - - - 0,2 - 0,2 0,0 - - -
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) 12,6 5,9 52 0,0 1,6 - - - - - - - -
07 Entorno favorable 0,4 0,1 0,3 0,0 - - 0,6 - 0,1 0,5 - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH 24,0 23,9 0,1 - - - 0,1 - 0,0 0,1 - - -
Estructura porcentual vertical
01 Prevencién 3,2% 1,5% 2,6% 0,4% 0,6% 0,0% - 1 732% 1000% 26,1% 782%
02 Atencién y tratamiento VEWS/S 752% 61,9% 88,0% 89,3% 93,4% - 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% - - -
03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 0,9% 0,9% 0,3% 1,8% 4,5% 0,0% - 1,4% 0,0% 0,0% 1,6% - - -
04 Gestion y administracion de programas 4,4% 4,3% 6,3% 2,7% 5,6% 0,0% - 8,0% 0,0% 12,6% 7.5% - - -
05 Recursos humanos 1,7% 1,6% 3,0% 0,2% 0,0% 0,0% - 4,2% 0,0% 37.2% 0,6% - - -
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) 5.5% 5,6% 5,1% 6,4% 0,0% 6,6% - 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% - - -
07 Entorno favorable 0,4% 0,2% 0,1% 0,4% 0,0% 0,0% - 10,6% 0,0% 19,3% 9,7% - - -

08 Investigacion relacionada con el VIH W' S788 10,6%  20,7% 0,1% 0,0% 0,0% - 2,7% 0,0% 4,7% 2,4% - - -



Fuentes de financiacion

Fuentes publicas Fuentes internacionales

Multilaterales

Categorias/Fuentes

Subnacionales

En millones de $ corrientes

Banco de desarrollo

(reembolsable)

(ej. préstamos)
Banco de desarrollo

Total

Publicas (subtotal)
Centrales /
Nacionales
Seguridad social
Todas las

otras publicas
Internacionales
(subtotal)
Bilaterales
Organos de las
Naciones Unidas
Fondo Mundial
(no reembolsable)
Todas las otras
multilaterales
Todas las otras
internacionales

Total

071 Prevencién 13,4 11,5 13,6 13,2
02 Atencién y tratamiento 621,3 196,6 297,2 36,5 91,1 - 0,1 - 0,1 - - - -
03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 9,6 1,2 7,3 11 - - 0,2 - - 0,2 - - -
04 Gestion y administracion de programas 29,2 20,2 8,5 0,5 - - 1,9 0,1 0,3 1,5 - - -
05 Recursos humanos 15,3 14,4 0,9 - - - 0,8 - 0,8 0,0 - - -
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) 53,1 26,2 20,7 0,0 6,2 - - - - 0,0 - - -
07 Entorno favorable 1,5 0,5 1,0 0,0 - - 3,1 - 0,1 3,0 - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH 60,7 60,3 0,3 - - - 0,8 - 0,3 0,5 - - -
En millones de US$ corrientes

NN I N T N
071 Prevencién 0,4
02 Atencién y tratamiento 195,4 61 ,8 93,5 1 1,5 28,7 - 0,0 - 0,0 - - - -
03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 3,0 0,4 2,3 0,4 - - 0,1 - - 0,1 - - -
04 Gestion y administracion de programas 9,2 6,4 2,7 0,1 - - 0,6 0,0 0,1 0,5 - - -
05 Recursos humanos 4,8 4,5 0,3 - - - 0,3 - 0,2 0,0 - - -
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) 16,7 8,2 6,5 0,0 1,9 - - - - - - - -
07 Entorno favorable 0,5 0,2 0,3 0,0 - - 1,0 - 0,0 0,9 - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH 19,1 19,0 0,1 - - - 0,2 - 0,1 0,2 - - -
Estructura porcentual vertical
01 Prevencién 1,7% 3,5% 0,4% 1,6% 0,0% - 66,0% 81% 187% 71,3%
02 Atencién y tratamiento 773% 59,4% 882% 94,3% 93,7% - 0,5% 0,0% 5,0% 0,0% - - -
03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 1,2% 0,4% 2,2% 2,9% 0,0% - 1,1% 0,0% 0,0% 1,2% - - -
04 Gestion y administracion de programas 3,6% 6,1% 2,5% 1,2% 0,0% - 93% 91,9% 13,7% 8,3% - - -
05 Recursos humanos 1,9% 4,4% 0,3% 0,0% 0,0% - 41% 0,0% 40,9% 0,3% - - -
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) 6,6% 7,9% 6,1% 0,0% 6,3% - 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% - - -
07 Entorno favorable 0,2% 0,1% 0,3% 0,0% 0,0% - 153% 0,0% 7,7% 1 16,1% - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH 7,5% 18,2% 0,1% 0,0% 0,0% - 3,8% 0,0% 14,8% 2,8% - - -



d) 2009

Categorias/Fuentes

Publicas (subtotal)

En millones de $ corrientes

Total 10728

071 Prevencién 17.9
02 Atencién y tratamiento 832,7
03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 1,1
04 Gestion y administracion de programas 334
05 Recursos humanos 19,9
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) 71,8
07 Entorno favorable 2,0
08 Investigacion relacionada con el VIH 83,9

Centrales /
Nacionales

F)
1%
-
-

15,7
287,6
1.4
21,8
18,7
37,7
0,6
74,5

Fuentes publicas

Subnacionales
Banco de desarrollo
(reembolsable)
(ej. préstamos)

375,9 42,8
7.7 1.9
11,0 0,6
1.2 -
25,4 0,0
1,4 0,0
0,4 9,0

Fuentes de financiacion

Seguridad social

126,5

8,7

Todas las

otras publicas

Internacionales

(subtotal)

0,1
0,3
1.4
0,0
0,3

Bilaterales

Fuentes internacionales

Organos de las
Naciones Unidas

0,1
0,2
1.4
0,0
0,3

Multilaterales

Fondo Mundial
Banco de desarrollo
(no reembolsable)

Todas las otras

multilaterales

Todas las otras
internacionales

En millones de US$ corrientes

Total

071 Prevencién

02 Atencién y tratamiento 222,3
03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 3,0
04 Gestion y administracion de programas 8,9
05 Recursos humanos 5,3
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) 19,2
07 Entorno favorable 0,5
08 Investigacion relacionada con el VIH 22,4

4,2
76,8
0,4
58
5,0
10,1
0,2
19,9

0,4

100,3 1 1 ,4
2,1 0,5
2,9 0,1
0,3 B
6,8 0,0
0,4 0,0
0,1 2,4

33,8

0,0

0,1
0,4
0,0
0,1

0,0

0,1
0,4

0,0
0,1

Estructura porcentual vertical

Total

01 Prevencion 1,7%
02 Atencién y tratamiento 77,6%
03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 1,0%
04 Gestion y administracion de programas 3,1%
05 Recursos humanos 1,9%
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) 6,7%
07 Entorno favorable 0,2%
08 Investigacion relacionada con el VIH 7.8%

3,4%
62,8%
0,3%
4,8%
4,1%
82%
0,1%
16,3%

0,4% 1.3%
88,5% 77.8%
1.8% 3,5%
2,6% 1,0%
0,3% 0,0%
6,0% 0,0%
0,3% 0,0%
0,1% 16,4%

0,0%
93,6%
0,0%
0,0%
0,0%
6,4%
0,0%
0,0%

20,4%
3,0%
0,0%

12,7%

52,4%
0,0%
1,6%
9,9%

8.1%
0,0%
0,0%
91,9%
0,0%
0,0%
0,0%
0,0%

21,1%
3,1%
0,0%
8,4%

55,3%
0,0%
1.7%

10,4%

1000% 1000% |1000% [1000% |1000% 1000% |1000% |1000%



Capitulo

Los nInos

y la problematica del VIH/SIDA en la Argentina

5.1 Situaciéon general

En la Argentina, del total estimado de personas que viven con VIH/SIDA
aproximadamente el 60% desconoce su situacion. Los nifios y nifas
menores de 13 anos que viven con SIDA son aproximadamente 3.000
y contrajeron la enfermedad, en el 90% de los casos, en el periodo
perinatal. Los registros ubican a alrededor del 65% de los casos de
VIH/SIDA en el area metropolitana y en este area solo la mitad de la
poblacion de menores de 18 afos est4 afiliada a una obra social o tiene

cobertura privada.

Cuando se analiza la situacion de los nifios y adolescentes, la informa-
cion disponible es limitada, los sistemas de informacién no proveen
datos sobre este grupo y las notificaciones de casos de infeccién son
muy deficitarias. Ademaés, los estudios de carga viral para nifios no
requieren autorizacién, impidiendo la estimacién de la cantidad de

nifos en seguimiento en el sistema publico de salud por esta via.

5.2 La situacion de los jovenes y nihos®

En relacion con las notificaciones de nifos y adolescentes, desde el ini-
cio de la epidemia hasta diciembre de 2010 se recibieron notificaciones
de 7.941 personas de 0 a 19 afos, de las cuales 4.618 (58%) pertene-
cian al grupo O a 14y 3.323 (42%) al grupo de 15 a 19. Si solo se con-
sideran los diagnosticos producidos a partir del afio 2001 (Cuadro 13),
los casos notificados son 3.499, de los cuales el 56% eran en personas

de 0 a 14 afos y el 46% en personas de 15 a 19 afos.

Los diagnosticos que corresponden a nifios/as de 0 a 14 van disminuyen-
do a lo largo de la década, desde un pico de 333 en el afo 2001 hasta
alrededor de 142 en 2008. Por su parte, la incidencia de diagnésticos en
el grupo 15 a 19 afios se aproxima al 11 por 100.000 habitantes.

B 23 “Lasituacion de los nifios, nifias y adolescentes con VIH en Argentina”. Diagnostico de la situacién y la res-
puesta a nivel subregional, Organizado por la Direccion de SIDA'y ETS del Ministerio de Salud de la Nacion
y la Sociedad Argentina de Pediatria (SAP) con apoyo de OPS, UNICEF y ONUSIDA.
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Las vias de transmision estan claramente diferenciadas en el grupo de
0 a 14 y en los de mas edad. El 91% de los nifios y nifias de 0 a 14
diagnosticados entre el 2001 y el 2010 se infecté por transmision peri-
natal®. En cambio, en el grupo de 15 a 24 afos, el 83% de los varo-
nes y el 89% de las mujeres se infectaron por relaciones sexuales des-
protegidas. En el caso de los varones, el 38% durante una relacion

sexual heterosexual y el 46% en una relacién sexual con otro varén.

Las infecciones por transmision perinatal diagnosticadas en 2006-2007
fueron 282 y 230 casos en 2008-2009. Por otro lado, el 70% de los nifios

infectados por transmision perinatal reside en el area metropolitana.

A continuacion se presentan los datos que permiten sintetizar la situa-
cion de nifos y adolescentes desde el inicio de la epidemia en el pais
hasta diciembre de 2010:

e Notificaciones de nifios/as de 0-14 afnos: 4.618

e Notificaciones de adolescentes de 15-19 anos: 3.323

e Defunciones de 0-14 anos: 916

e Tratamientos distribuidos por la Direccién de SIDA y ETS de 0-19
anos: 1.200

e Tratamientos totales estimados de 0-19 anos: 1.800

Cuadro 13
Notificaciones de infecciones por VIH segun ano de diagndéstico por
grupo de edad.

ARnos <=14anos 15-19 afos Total
2001 333 131 464
2002 333 123 456
2003 298 178 476
2004 261 196 457
2005 195 181 376
2006 151 180 331
2007 149 187 336
2008 142 202 344
2009 106 153 259

Fuente: Reunion de trabajo, “La situacion de los nifios, nifas y adolescentes con VIH en
Argentina”, ONUSIDA, UNICEF, Ministerio de Salud, OPS y SAP.

La incidencia de infecciones por transmisién vertical puede estimarse a
partir de la prevalencia de VIH en mujeres embarazadas y la tasa de
transmision vertical en los distritos que la estiman. En base a una pre-
valencia en embarazadas del 0,4%, se estarfan produciendo alrededor
de 2.000 partos de mujeres infectadas por afo. En base a una transmi-
sion vertical que ronda el 5%, la cantidad de infecciones estaria en
algun valor cercano a 100 anuales por esa via. A ello se deberian sumar

un 10% de infecciones en nifos por otras vias.

B 24 Elntmero registrado supone retraso en la notificacion y se espera llegar a un valor cercano al del afo 2008
cuando se complete el registro.
25. Lasituacion de los nifos, nifas y adolescentes con VIH en Argentina”. Diagndstico de la situacion y la res-
puesta a nivel subregional, organizado por la Direccion de SIDA y ETS del Ministerio de Salud de la Nacién
y la Sociedad Argentina de Pediatria (SAP) con apoyo de OPS, UNICEF y ONUSIDA.




5.3 Politicas publicas y de organismos internacionales
que se vinculan con el VIH/SIDA y la ninez en la
Argentina

El gobierno nacional y los gobiernos provinciales han desarrollado pro-
gramas para la prevencion y tratamiento y se ha sancionado normati-
va especifica para la mejor respuesta (detallada en los primeros capitu-
los) a la epidemia. Para el desarrollo de las politicas se ha contado con
la colaboracién de un conjunto de organismos y agencias de Naciones
Unidas en areas relacionadas con el financiamiento, capacitacion,

acciones directas, difusién de informacion y otras.

Entre los organismos que tienen gran participacion en la elaboracion,
puesta en marcha y evaluacion de acciones especificas para controlar
la propagacion del VIH y garantizar el tratamiento de los enfermos de
SIDA se encuentran: ONUSIDA, UNICEF y OPS, cuyos documentos han
sido fuente para la elaboracién de la siguiente sintesis.

En primer lugar, es importante destacar que se ha identificado como
respuesta efectiva las acciones en tres reas:

1. prevenir la infeccién,

2. tratar al enfermo y

3. cuidar al vulnerable.

Medicion del Gasto en SIDA (MEGAS) en la Argentina

Con esta perspectiva, los organismos realizan sus actividades para garan-
tizar los derechos de los nifios; aumentar las buenas practicas de preven-
cion, cuidado, apoyo y tratamiento; y recaudar fondos para aumentar la

capacidad de programas de prevencion, cuidado, apoyo y tratamiento.

También se ha dado una particular importancia, para lograr el impacto
buscado, en particular entre los jovenes, al acceso a la informacién. Por
este motivo, entre las organizaciones y los gobiernos se busca difundir
datos e informacién basica sobre el VIH/SIDA, que se considera todos
los adolescentes deben conocer, a través de multiples estrategias,
como por ejemplo actividades deportivas, culturales, musicales y tea-
trales. Al mismo tiempo se trabaja para garantizar el acceso a servicios

de salud gratuitos para prevencion y tratamiento?.

FF Entre los organismos que tienen gran
participacion en la elaboracion, puesta en
marcha y evaluacién de acciones especificas
para controlar la propagacion del VIH y
garantizar el tratamiento de los enfermos de
SIDA se encuentran: ONUSIDA, UNICEFy OPS.

B 26, Tanto respecto de su salud en general como de la reproductiva en particular, incluidas la prevencién de los
embarazos tempranos, la educacion sexual y la prevencién del VIH/SIDA y otras infecciones de transmision
sexual (ITS).
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5.4 Principales acciones

Atencion a madres y recién nacidos

Con el objetivo de reducir la transmision de la madre al hijo se han amplia-
do los programas a todas las mujeres, se distribuyen medicamentos y
reactivos y se informa para la realizacion de estudios. La mayoria (93%)
de los registros de nifios infectados adquirié la enfermedad por transmi-

sion de madre a hijo durante el embarazo, el parto o la lactancia?.

Cuidado y apoyo

Se aspira a asegurar el acceso universal al cuidado y apoyo adecuado
para todos los nifios, nifas y adolescentes que viven con VIH/SIDA,
incluyendo medicamentos antirretrovirales y para infecciones oportu-

nistas relacionadas con el VIH.

Otras medidas*

e Proteccion a los nifios y nifias huérfanos y vulnerables contra la vio-
lencia, el abuso, la explotacion y la discriminacion.

* Apoyo a los nifos, nifias y adolescentes diagnosticados con VIH
para que continlen su educacion y desarrollo. Estudios recientes
sefalan que el 96,6 % de los chicos de 6 a 13 afios concurre a la

escuelay el 94% de 14 a 17 también lo hace.

Apoyo para la construccién participativa de una politica publica de
VIH/SIDA con el eje en los jévenes, facilitando la concertacion de
intereses de los diversos actores y organizando intersectorialmente
la oferta estatal, reconociendo los aportes y conocimientos produ-
cidos por las redes juveniles.

Capacitacion a los jovenes para su posterior incorporacion en ambi-
tos institucionales.

Constitucion de alianzas y consensos para la organizacion de la
oferta estatal en temas de VIH/SIDA tanto en el ambito nacional
como provincial y municipal.

Construccion de redes intersectoriales de organizaciones guberna-
mentales y no gubernamentales en distintas jurisdicciones.
Construccion social de un discurso no estigmatizante.

Mejorar la adopcién de comportamientos saludables®. e

27. “Ninas, nifos y adolescentes afectados y huérfanos por VIH/SIDA en el drea metropolitana de Buenos
Aires”, UNICEF, - 1° edicién septiembre 2007.

28. Estas medidas se encuentran en el marco del Plan de Accion de UNICEF en Argentina para el periodo
2005/2009 y se prevén otras acciones conjuntas con la Direccién Nacional de Juventud.

29. Programa integral para la capacitacion en promocion de la salud sexual y reproductiva y prevencion del
VIH/SIDA en poblaciones vulnerables (lineas de base) para la poblacién residente en el conurbano bonae-
rense (San Fernando, Florencio Varela, Almirante Brown y Moreno), financiado por el Banco Mundial duran-
te 2008.
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En este capitulo se analizan los resultados obtenidos para la MEGAS diri-
gida a la niflez entre los anos 2006 y 2009. El Grafico 2 muestra la evo-
lucion del gasto total de esta matriz en millones de pesos y dolares
corrientes®. Al igual que las erogaciones destinadas a atender la proble-
matica del VIH/SIDA de la poblacién total, los gastos dirigidos a la pobla-
cion menor a 18 afos muestran una tendencia creciente a lo largo del
periodo, méas que duplicando su valor entre las puntas (de $87,0 y US$
28,3 millones en 2006 a $181,6 y US$ 48,5 millones en 2009) y repre-
sentando en promedio un 24,5% del gasto total en VIH/SIDA.

F¥ Ademas de su baja participacién en el
total, cabe destacar la merma en los
gastos que financian las actividades
de Prevencion en 2009.

B 30, Las matrices MEGAS dirigida a la nifiez clasificadas segtin categoria y subcategoria para el periodo 2006-2009
en millones de pesos y délares corrientes se presentan en el Anexo 2 que forma parte de este documento.

Grafico 2: Evolucion de la MEGAS dirigida a la nifiez en la Argentina,
2006-20009.
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Fuente: elaboracion propia.
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Cuadro 14
Evolucion del gasto de la MEGAS dirigida a la nifez segun categorfas, 2006-2009.

En millones de pesos y délares corrientes 2006 2007 2008 2009

Mill. de $  Mill. de U$S Mill. de $  Mill. de USS Mill. de $  Mill. de U$S Mill. de $  Mill. de USS

01 Prevencion 4.8 1,5 5,7 1,8 7.3 2,3 3,9 1,0
02 Atencion y tratamiento 41,9 13,6 57,6 18,5 73,3 23,1 107,1 28,6
03 Huérfanos y nifios vulnerables (HNV) 6,0 2,0 6,7 2,1 9,8 3,1 1,1 3,0
04 Gestion y administracion de programas 7,5 2,4 8,7 2,8 8,4 2,6 9,1 2,4
05 Recursos humanos 0,4 0,1 0,5 0,2 0,5 0,2 0,8 0,2
06 Proteccién social y serv. soc. (excl. HNV) 10,2 3,3 13,2 4,2 17,8 5,6 23,4 6,2
07 Entorno favorable 0,8 0,3 0,9 0,3 1,4 0,4 0,6 0,2
08 Investigacion relacionada con el VIH 15,5 5,0 23,3 7,5 18,9 6,0 25,7 6,9
Total 87,0 28,3 116,6 37,4 137.6 43,3 181,6 48,5

Fuente: elaboracion propia.

En % del total 2006 2007 2008 2009 Promedio

2006-2009
01 Prevencion 5,5% 4,9% 5,3% 2,1% 4,5%
02 Atencion y tratamiento 48,1% 49,4% 53,3% 59,0% 52,4%
03 Huérfanos y nifios vulnerables (HNV) 6,9% 5,8% 7.2% 6,1% 6,5%
04 Gestion y administracion de programas 8,6% 7.5% 6,1% 5,0% 6,8%
05 Recursos humanos 0,5% 0,4% 0,4% 0,4% 0,4%
06 Proteccion social y serv. soc. (excl. HNV) 11,7% 11,3% 12,9% 12,9% 12,2%
07 Entorno favorable 0,9% 0,8% 1,0% 0,3% 0,8%
08 Investigacion relacionada con el VIH 17,8% 20,0% 13,8% 14,1% 16,4%
Total 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia.
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Cuadro 15
Evolucién de la MEGAS dirigida a la nifiez segun fuente de financiamiento, 2006-2009.

En millones de pesos y délares corrientes 2006 2007 2008 2009

Mill. de $  Mill. de USS Mill. de $  Mill. de USS Mill. de $  Mill. de U$S Mill. de $  Mill. de USS

Centrales/Nacionales 36,1 11,7 51,8 16,6 51,1 16,1 71,6 19,1
Subnacionales 24,7 8,0 29,8 9,6 40,4 12,7 49,2 13,1
Banco de desarrollo (reembolsable) 3,3 1,1 6,4 2,0 8,7 2,7 16,5 4,4
Seguridad social 18,8 6,1 23,2 7.4 31,0 9,7 43,5 11,6
Fuentes publicas - subtotal 82,8 26,9 111,1 35,6 131,1 41,2 180,8 48,3
Bilaterales 0,0 0,0 0,1 0,0 0,1 0,0 0,1 0,0
Organos de Naciones Unidas 0,3 0,1 0,5 0,2 0,6 0,2 0,8 0,2
Fondo Mundial 3,8 1,2 49 1,6 5,9 1,8 - -
Fuentes internacionales - subtotal 4,2 1,4 55 1,8 6,5 2,0 0,8 0,2
Total 87,0 28,3 116,6 37.4 137,6 43,3 181,6 48,5

Fuente: elaboracion propia.

En % del total 2006 2007 2008 2009 Promedio

2006-2009
Centrales/Nacionales 41,4% 44,4% 37,1% 39,4% 40,6%
Subnacionales 28,4% 25,6% 29,4% 27,1% 27,6%
Banco de desarrollo (reembolsable) 3,8% 5,5% 6,3% 9,1% 6,2%
Seguridad social 21,6% 19,9% 22,5% 23,9% 22,0%
Fuentes publicas - subtotal 95,2% 95,3% 95,3% 99,6% 96,3%
Bilaterales 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
Organos de Naciones Unidas 0,4% 0,4% 0,4% 0,4% 0,4%
Fondo Mundial 4,4% 4,2% 4,3% 0,0% 3.2%
Fuentes internacionales - subtotal 4,8% 4,7% 4,7% 0,4% 3,7%
Total 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%

Fuente: elaboracion propia.
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El Cuadro 14 exhibe la evolucién anual de la matriz por grandes cate-
gorfas de gasto. También, como en el caso de la MEGAS para el total
de la poblacion, se observa que las mayores erogaciones se destinan a
financiar la Atencién y tratamiento de la poblacién infantil, la
Investigacion relacionada con el VIH y la Proteccion social y servicios
sociales, con participaciones de 52,4%, 16,4% y 12,2% en promedio
respectivamente a lo largo del periodo. Le siguen en importancia las
actividades de Gestion y administracion de programasy las dirigidas a
los ninos huérfanos y vulnerables, que participan de las erogaciones
totales en 6,8% y 6,5%, respectivamente, en promedio en los afios
analizados. Por su parte, las erogaciones que financian acciones de
Prevencion representan un 4,5% de los gastos totales y las destinadas
a impulsar un Entorno favorable y a fortalecer los Recursos humanos

relacionados con el VIH/SIDA participan con menos del 1%.

En cuanto a su evolucién, las categorias de Atencion y tratamiento y
Proteccion social y servicios sociales son las que mas aumentan su
gasto a lo largo del periodo, pasando de $41,9 (US$13,6) y $10,2
(US$3,3) millones en 2006 a $107,1 (US$ 28,6) y $23,4 (US$6,2) millo-
nes en 2009, respectivamente. Los gastos destinados a Huérfanos y
nifios vulnerables también crecen de manera continua aunque a un
ritmo menor, duplicando su valor desde $6,0 (US$2,0) millones en
2006 hasta $11,1 (US$3,0) millones en 2009. Ademés de su baja par-

ticipacion en el total, cabe destacar la merma en los gastos que finan-
cian las actividades de Prevencion en 2009. Lo mismo sucede con la
categoria Entorno favorable, cuya disminucién en 2009 hace que se
ubique como la categoria de menor importancia relativa en el total del
gasto en VIH/SIDA dirigido a la nifiez (0,3%)?".

El Cuadro 15 muestra la desagregacion de la MEGAS dirigida a la nifiez
segun principales fuentes de financiamiento. Su estructura y evoluciéon
siguen los mismos patrones que la MEGAS para la poblacion total, sien-
do las fuentes publicas las principales financiadoras del gasto (96,3% en
promedio para todo el periodo, pasando de $82,8 (US$26,9) millones
en 2006 a $180,8 (US$48,3) millones en 2009), de los cuales el
Gobierno nacional concentra el 40,6% de las erogaciones totales en
promedio (con gastos que pasan de $36,1 (US$11,7) millones en 2006
a $71,6 (US$19,1) millones en 2009), sequido por las provincias con un
gasto promedio de 27,6% (con aumentos desde $24,7 (US$8,0) en
2006 a $49,2 (US$13,1) millones en 2009). Por su parte, la Seguridad
social participa con 22,0% y Banco de desarrollo con 6,2% en prome-
dio para los afios analizados. Las fuentes internacionales absorben el
restante 3,7% en promedio a lo largo de todo el periodo, con la mayor

participacion del financiamiento del Fondo Mundial en 2006-2008.

B 31, Tanto en el caso del gasto en Prevencién como en Entorno favorable la disminucién responde fundamental-
mente a la ausencia de las erogaciones Fondo Mundial en 2009.



Por ultimo, el Cuadro 16 muestra la estructura de la MEGAS dirigida a
la nifiez segun vectores de financiamiento y principales categorias de
gasto para los cuatro afos bajo estudio. Al igual que para la MEGAS
total, Atencion y tratamiento resulta la categoria mas relevante entre
las fuentes publicas, absorbiendo el 54,4% en promedio de las eroga-
ciones de esta fuente entre 2006 y 2009. Sin embargo, en la medicién
dirigida a la nifez se observa que en el caso del Gobierno nacional las
erogaciones en concepto de Investigacion relacionada con el VIH apa-
recen como la categoria con mayor participacion en promedio para los
afnos analizados (38,8%). Mientras que para los gobiernos provinciales,
la participaciéon mas elevada corresponde a Atencion y tratamiento
(51,8% en promedio), sequida por Proteccion social y servicios sociales
(21,2% en promedio) y Huérfanos y nifios vulnerables (16,4% en pro-
medio). En lo que refiere a las fuentes internacionales, se destaca la
participacion promedio entre 2006 y 2009 del gasto en Prevencion,
gue da cuenta del 55,6% del total de esta fuente. Le siguen en orden
de relevancia el gasto en Recursos humanos (16,8%), con una elevada
participacion de los érganos de Naciones Unidas y Entorno favorable
(10,5%), a partir de los aportes provenientes de los érganos de

Naciones Unidas y el Fondo Mundial. e
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Las mayores erogaciones se destinan a
financiar la Atencion y tratamiento de la
poblacién infantil, la Investigacion
relacionada con el VIH y la Proteccion
social y servicios sociales, con
participaciones de 52,4%, 16,4% vy
12,2% en promedio respectivamente

a lo largo del periodo.

n

Los gastos dirigidos a la poblacién menor
a 18 anos muestran una tendencia
creciente a lo largo del periodo, mas que
duplicando su valor entre las puntas

(de $87,0 y US$ 28,3 millones en 2006 a
$181,6 y US$ 48,5 millones en 2009) y
representando en promedio un 24,5%
del gasto total en VIH/SIDA.



Cuadro 16
Evolucion de la MEGAS dirigida a la nifiez segun fuente de financiamiento y categoria.

Fuentes de financiacion

Fuentes publicas Fuentes internacionales

Multilaterales

Categorias/Fuentes

En millones de $ corrientes

Banco de desarrollo

(reembolsable)

(ej. préstamos)
Banco de desarrollo

Publicas (subtotal)
Centrales /
Nacionales
Subnacionales
Seguridad social
otras publicas
Internacionales
(subtotal)
Bilaterales
Organos de las
Naciones Unidas
Fondo Mundial
(no reembolsable)
Todas las otras
multilaterales
Todas las otras
internacionales

Todas las

s
(o]

Total
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071 Prevencién

02 Atencién y tratamiento 41,9 10,3 12,4 1,5 17,7 - - - - - - - -
03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 5,8 0,8 4,1 0,9 - - 0,2 - - 0,2 - - -
04 Gestion y administracion de programas 7.1 4,1 2,1 0,9 - - 0,3 - 0,0 0,3 - - -
05 Recursos humanos 0,2 0,1 0,2 - - - 0,2 - 0,2 0,0 - - -
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) 10,2 3,7 5,4 0,0 11 - - - - - - - -
07 Entorno favorable 0,2 0,1 0,1 0,0 - - 0,6 - 0,0 0,6 - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH 15,4 15,4 0,1 - - - 0,0 - - 0,0 - - -

En millones de US$ corrientes

Total
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071 Prevencién , , - :
13,6 3,3 4,0 0,5 57 - o - - - - R _

02 Atencién y tratamiento

03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 1,9 0,3 1,3 0,3 - - 0,1 - - 0,1 - - -
04 Gestion y administracion de programas 2,3 1,3 0,7 0,3 - - 0,1 - 0,0 0,1 - - -
05 Recursos humanos 0,1 0,0 0,0 - - - 0,1 - 0,1 0,0 - - -
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) 3,3 1,2 1,8 0,0 0,3 - - - - - - - -
07 Entorno favorable 0.1 0.0 0.0 0.0 - - - - - - - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH 5,0 5,0 0,0 - - - 0,0 - - 0,0 - - -
Estructura porcentual vertical

01 Prevencién 5,5% 2,4% 4,7% 1.1% 1,4% 0,0% - 656% 1000% 13,1% 70,0%

02 Atencién y tratamiento CERLAN 50,6%  285% 50,3% 453% 94,3% - 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% - - -
03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 6,9% 7,0% 2,3% 16,7% 26,0% 0,0% - 5,3% 0,0% 0,0% 5,7% - - -
04 Gestion y administracion de programas 8,6% 86% 11,3% 87% 27,3% 0,0% - 7,8% 0,0% 14,3% 7.3% - - -
05 Recursos humanos 0,5% 0,3% 0,2% 0,6% 0,0% 0,0% - 5,5% 0,0% 63,9% 0,5% - - -
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) WA/ 123% 102% 22,0% 0,0% 5,7% - 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% - - -
07 Entorno favorable 0,9% 0,2% 0,2% 0,4% 0,0% 0,0% - 14,9% 0,0% 8,7% 155% - - -

08 Investigacion relacionada con el VIH VA 18,6%  42,6% 0,3% 0,0% 0,0% - 0,8% 0,0% 0,0% 0,9% - - -



b) 2007 Fuentes de financiacion

Fuentes publicas Fuentes internacionales

Multilaterales

Categorias/Fuentes

En millones de $ corrientes

Banco de desarrollo

(reembolsable)

(ej. préstamos)
Banco de desarrollo

Total

Publicas (subtotal)
Centrales /
Nacionales
Subnacionales
Seguridad social
Todas las

otras publicas
Internacionales
(subtotal)
Bilaterales
Organos de las
Naciones Unidas
Fondo Mundial
(no reembolsable)
Todas las otras
multilaterales
Todas las otras
internacionales

N
w

Total

o

mmm : -nnmn---

071 Prevencién

02 Atencién y tratamiento 57,6 15,1 15,5 5,1 21,8 - - - - - - - -
03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 6,5 11 4,6 0,8 - - 0,2 - - 0,2 - - -
04 Gestion y administracion de programas 8,3 5,8 2,1 0,4 - - 0,4 - 0,1 0,4 - - -
05 Recursos humanos 0,3 0,1 0,2 - - - 0,2 - 0,2 0,0 - - -
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) 13,2 5,3 6,5 0,0 1,3 - - - - - - - -
07 Entorno favorable 0,4 0,1 0,3 0,0 - - 0,6 - 0,1 0,5 - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH 23,2 23,1 0,1 - - - 0,1 - 0,0 0,1 - - -
En millones de US$ corrientes

I T N 2 A I S S Y
01 Prevencion ¥ , , , - ,
02 Atencién y tratamiento 18,5 4,8 5,0 1,6 7,0 - - - - - - - -
03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 2,1 0,4 1,5 0,2 - - 0,1 - - 0,1 - - -
04 Gestion y administracion de programas 2,7 1,9 0,7 0,1 - - 0,1 - 0,0 0,1 - - -
05 Recursos humanos 0,1 0,0 0,1 - - - 0,1 - 0,1 0,0 - - -
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) 4,2 1,7 2.1 0,0 0,4 - - - - - - - -
07 Entorno favorable 0,1 0,0 0,1 0,0 - - 0,2 - 0,0 0,1 - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH 7.4 7.4 0,0 - - - 0,0 - 0,0 0,0 - - -
Estructura porcentual vertical
01 Prevencién 4,9% 1,6% 2,3% 1,7% 1,7% 0,0% - 710% 1000% 26,1% 75,6%
02 Atencién y tratamiento CERSZ8 51,8% 29,1% 52,1% 80,6% 94,3% - 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% - - -
03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 5,8% 5,8% 22% 153% 12,0% 0,0% - 4,3% 0,0% 0,0% 4,8% - - -
04 Gestion y administracion de programas 7,5% 75% 11,2% 7.2% 5,7% 0,0% - 7,8% 0,0% 12,6% 7.3% - - -
05 Recursos humanos 0,4% 0,2% 0,2% 0,6% 0,0% 0,0% - 41% 0,0% 37.2% 0,6% - - -
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) (Y7 11,8% 10,3% 21,8% 0,0% 5,7% - 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% - - -
07 Entorno favorable 0,8% 0,3% 0,2% 0,9% 0,0% 0,0% - 10,3% 0,0% 19,3% 9,4% - - -

08 Investigacion relacionada con el VIH pONDZ9 20,9%  44,6% 0,3% 0,0% 0,0% - 2,6% 0,0% 4,7% 2,4% - - -



Fuentes de financiacion

Fuentes publicas Fuentes internacionales

Multilaterales
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071 Prevencién
02 Atencién y tratamiento 73,3 16,0 20,8 7,2 29,2 - 0,0 - 0,0 - - - -
03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 9,6 1,2 7,3 11 - - 0,2 - - 0,2 - - -
04 Gestion y administracion de programas 7.8 5,0 2,6 0,2 - - 0,6 0,0 0,1 0,5 - - -
05 Recursos humanos 0,3 0,0 0,3 - - - 0,3 - 0,2 0,0 - - -
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) 17,8 7,7 8,3 0,0 1,7 - - - - - - - -
07 Entorno favorable 0,5 0,1 0,3 0,0 - - 1,0 - 0,0 0,9 - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH 18,7 18,6 0,1 - - - 0,2 - 0,1 0,2 - - -
En millones de US$ corrientes
I N N A
071 Prevencién 0,2
02 Atencién y tratamiento 23,1 5,0 6,5 2,3 9,2 - 0,0 - 0,0 - - - -
03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 3,0 0,4 2,3 0,4 - - 0,1 - - 0,1 - - -
04 Gestion y administracion de programas 2,4 1,6 0,8 0,1 - - 0,2 0,0 0,0 0,1 - - -
05 Recursos humanos 0,1 0,0 0,1 - - - 0,1 - 0,1 0,0 - - -
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) 5,6 2,4 2,6 0,0 0,5 - - - - - - - -
07 Entorno favorable 0,1 0,0 0,1 0,0 - - 0,3 - 0,0 0,3 - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH 5,9 5,8 0,0 - - - 0,1 - 0,0 0,1 - - -
Estructura porcentual vertical
01 Prevencion 5.3% 2,4% 4,6% 1,7% 1,1% 0,0% - 64,7% 81% 19,5% 69,4%
02 Atencién y tratamiento LERCY/9 559% 31,4% 51,5% 83,7% 94,4% - 0,1% 0,0% 1.2% 0,0% - - -
03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 7.2% 7.3% 2,3% 18,0% 13,2% 0,0% - 3,4% 0,0% 0,0% 3,8% - - -
04 Gestion y administracion de programas 6,1% 5,9% 9,8% 6,5% 2,0% 0,0% - 91% 91,9% 14,2% 8,1% - - -
05 Recursos humanos 0,4% 0,2% 0,0% 0,7% 0,0% 0,0% - 4,0% 0,0% 42,5% 0,3% - - -
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) PRV 136% 15,1% 20,6% 0,0% 5,6% - 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% - - -
07 Entorno favorable 1,0% 0,3% 0,3% 0,8% 0,0% 0,0% - 15,0% 0,0% 8,0% 15,7% - - -

08 Investigacion relacionada con el VIH RS9 143%  36,4% 0,3% 0,0% 0,0% - 3,8% 0,0% 14,6% 2,7% - - -



d) 2009 Fuentes de financiacion

Fuentes publicas Fuentes internacionales

Multilaterales

Categorias/Fuentes

En millones de $ corrientes

Banco de desarrollo

(reembolsable)

(ej. préstamos)
Banco de desarrollo

Publicas (subtotal)
Centrales /
Nacionales
Subnacionales
Seguridad social
otras publicas
Internacionales
(subtotal)
Bilaterales
Organos de las
Naciones Unidas
Fondo Mundial
(no reembolsable)
Todas las otras
multilaterales
Todas las otras
internacionales

Todas las

Total
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071 Prevencién

02 Atencién y tratamiento 107,1 28,2 26,3 1 1,6 40,9 - 0,0 - 0,0 - - - -
03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 1,1 1,4 7,7 1,9 - - - - - - - - -
04 Gestion y administracion de programas 9,0 5,6 3,4 0,1 - - 0,1 0,0 0,1 - - - -
05 Recursos humanos 0,4 0,0 0,4 - - - 0,4 - 0,4 - - - -
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) 23,4 10,8 10,0 0,0 2,5 - - - - - - - -
07 Entorno favorable 0,6 0,2 0,4 0,0 - - 0,0 - 0,0 - - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH 25,6 22,7 0,1 2,7 - - 0,1 - 0,1 - - - -
En millones de US$ corrientes

IR N N N A N O Y
01 Prevencion d , , , - , ,
02 Atencién y tratamiento 28,6 7,5 7,0 3,1 10,9 - 0,0 - 0,0 - - - -
03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 3,0 0,4 2,1 0,5 - - - - - - - - -
04 Gestion y administracion de programas 2,4 1,5 0,9 0,0 - - 0,0 0,0 0,0 - - - -
05 Recursos humanos 0,1 0,0 0,1 - - - 0,1 - 0,1 - - - -
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) 6,2 2.9 2,7 0,0 0,7 - - - - - - - -
07 Entorno favorable 0,2 0,1 0,1 0,0 - - - - 0,0 - - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH 6,8 6,1 0,0 0,7 - - 0,0 - 0,0 - - - -
Estructura porcentual vertical
01 Prevencion 2,0% 3,8% 1,8% 0,8% 0,0% 20,9% 81% 21,6%
02 Atencién y tratamiento 59,2% 39,4% 53,5% 70,3% 94,2% - 0,7% 0,0% 0,7% - - - -
03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 6,1% 20% 157% 11,6% 0,0% - 0,0% 0,0% 0,0% - - - -
04 Gestion y administracion de programas 5,0% 7,8% 6,8% 0,7% 0,0% - 129%  91,9% 8,6% - - - -
05 Recursos humanos 0,2% 0,0% 0,7% 0,0% 0,0% - 53,7% 0,0% 56,6% - - - -
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) 129% 15,1% 20,4% 0,0% 5,8% - 0,0% 0,0% 0,0% - - - -
07 Entorno favorable 0,3% 0,3% 0,9% 0,0% 0,0% - 1,6% 0,0% 1.7% - - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH 14,1% 31,7% 0,3% 16,6% 0,0% - 10,1% 0,0% 10,7% - - - -



e) Promedio 2008-2009 Fuentes de financiacion

Fuentes publicas Fuentes internacionales

Multilaterales
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071 Prevencién
02 Atencién y tratamiento 70,0 17,4 18,8 6,4 27,4 - 0,0 - 0,0 - - - -
03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 8,2 11 5,9 1,2 - - 0,2 - - 0,2 - - -
04 Gestion y administracion de programas 8,1 5,1 2,6 0,4 - - 0,4 0,0 0,1 0,3 - - -
05 Recursos humanos 0,3 0,0 0,2 - - - 0,3 - 0,3 0,0 - - -
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) 16,1 6,9 7,6 0,0 1,7 - - - - - - - -
07 Entorno favorable 0,4 0,1 0,3 0,0 - - 0,5 - 0,0 0,5 - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH 20,7 19,9 0,1 0,7 - - 0,1 - 0,0 0,1 - - -
En millones de US$ corrientes
T T N N T N N A A
071 Prevencién » , , , - , :
02 Atencién y tratamiento 20,9 5,2 5,6 1,9 8,2 - 0,0 - 0,0 - - - -
03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 2,5 0,3 1,8 0,3 - - 0,1 - - - - - -
04 Gestion y administracion de programas 2,5 1,6 0,8 0,1 - - 0,1 - - - - - -
05 Recursos humanos 0,1 0,0 0,1 - - - 0,1 - 0,1 0,0 - - -
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) 4,8 2.1 2.3 0,0 0,5 - - - - - - - -
07 Entorno favorable 0,1 0,0 0,1 0,0 - - 0,2 - 0,0 0,2 - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH 6,3 6,1 0,0 0,2 - - 0,0 - 0,0 0,0 - - -
Estructura porcentual vertical
01 Prevencion 4,5% 2,1% 3,9% 1,6% 1,2% 0,0% - 556% 540% 201% 71,7%
02 Atencién y tratamiento LYR. V79 54,4%  32,1% 51,8% 70,0% 94,3% - 0,2% 0,0% 0,5% 0,0% - - -
03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) 6,5% 6,6% 2,2% 16,4% 157% 0,0% - 3,3% 0,0% 0,0% 4,8% - - -
04 Gestion y administracion de programas 6,8% 6,7% 10,0% 7,3% 8,9% 0,0% - 94%  46,0% 12,4% 7.5% - - -
05 Recursos humanos 0,4% 0,2% 0,1% 0,7% 0,0% 0,0% - 16,8% 0,0% 50,1% 0,5% - - -
06 Proteccion social y servicios sociales (excl. HNV) 12,2% 12,7 12,7% 21.2% 0,0% 5,7% - 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% - - -
07 Entorno favorable 0,8% 0,3% 0,2% 0,7% 0,0% 0,0% - 10,5% 0,0% 94% 13,5% - - -

08 Investigacion relacionada con el VIH W S79 17,0%  38,8% 0,3% 4,1% 0,0% - 4,3% 0,0% 7,5% 2,0% - - -
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Capitulo

La metodologia aplicada en la construcciéon de la matriz MEGAS permi-
te realizar un seguimiento de los esfuerzos financieros dirigidos a con-
tener y controlar la epidemia del VIH/SIDA en el pais. De este modo, se
constituye en una herramienta valiosa en la planificacion, generando
informacién util para el proceso de toma de decisiones y el disefio de
politicas dirigidas a controlar la epidemia de VIH/SIDA en la Argentina.
La disponibilidad de una mediciéon de estas caracteristicas constituye un
insumo relevante al posibilitar la comparacién entre paises que aplican
la misma metodologia, facilitando, de esta manera, el fortalecimiento
de las capacidades del Estado y otros agentes para atender la epidemia.
Adicionalmente, este instrumento permite mejorar la coordinacion y
articulacion de las acciones entre y al interior de los vectores que con-
forman la MEGAS (entre distintos niveles de gobierno, al interior de los
organismos de Naciones Unidas, entre organismos internacionales y

organismos publicos, sector publico-sector privado, entre otros).

Debe destacarse, también, la valiosa contribucién alcanzada por este

documento al incorporar una mediciéon del gasto en VIH/SIDA dirigido

Consideraciones finales

a la nifez. Esta incorporacion, que compatibiliza la metodologia
MEGAS y la que vienen desarrollando DAGPyPS y UNICEF, constituye
una herramienta fundamental para vislumbrar los recursos (tanto publi-
cos como de organismos internacionales) destinados a financiar el
abordaje de la epidemia en los nifos, nifas y adolescentes. De este
modo, es posible identificar las distintas fuentes y asignaciones del
gasto en VIH/SIDA para este sector poblacional y generar consensos
acerca de la necesidad de monitorear la inversién para el efectivo cum-
plimiento de la Convencién de los Derechos del Nifio. Contar con infor-
macion detallada y objetiva como la que aqui se presenta contribuye a
mejorar las estrategias de prevencién y atencion a los problemas deri-
vados del flagelo de la epidemia del VIH/SIDA en este grupo poblacio-
nal que presenta condiciones de mayor vulnerabilidad.

De los datos hallados surge que en el periodo 2006-2009 las erogacio-
nes totales en VIH/SIDA muestran un comportamiento ascendente,
pasando de $534,2 millones en 2006 (U$5173,5 millones) a $1075,5
millones en 2009 (U$S287,1 millones), lo que da cuenta de un incre-
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Capitulo 7 - Consideraciones finales

mento de 101,3% en todo el periodo (65,5% en la medicion en dola-
res). Las mayores subas, tanto en pesos como en délares corrientes, se
registran en el ejercicio 2007. En cuanto a la composicion de la
MEGAS, la categoria mas relevante en términos financieros es Atencion
y tratamiento, que participa con mas del 70% del total de erogaciones
para todos los afios analizados. Mientras que con relacion a las princi-
pales fuentes de financiamiento se destaca la relevancia de las fuentes
publicas, que absorben 98,1% en promedio del total de erogaciones,
donde el gobierno nacional insume en promedio 44,9% vy las provin-
cias 38,3%. Por su parte, las fuentes internacionales dan cuenta del
1,9% del gasto en VIH/SIDA.

Al igual que las erogaciones destinadas a atender la problemética del
VIH/SIDA de la poblacién total, los gastos dirigidos a la poblacion
menor a 18 afos muestran una tendencia creciente a lo largo del peri-
odo analizado, mas que duplicando su valor entre las puntas (de $87,0
y US$ 28,3 millones en 2006 a $181,6 y US$ 48,5 millones en 2009) y
representando en promedio un 24,5% del gasto total en VIH/SIDA. De
igual manera, en la MEGAS dirigida a la nifiez, las mayores erogacio-
nes se destinan a financiar la Atencion y tratamiento de la poblacion
infantil, la Investigacion relacionada con el VIH y la Proteccion social y
servicios sociales, con participaciones de 52,4%, 16,4% y 12,2% en
promedio respectivamente a lo largo del periodo.

Mas alld de los avances realizados en la medicion MEGAS en la
Argentina 2006-2009, existen aun desafios pendientes. Entre ellos, se
debe avanzar en mejorar y profundizar la calidad de la informacién dis-
ponible para los agentes de la seguridad social (responsable de la
cobertura asistencial de un amplio porcentaje de la poblacion); en des-
arrollar sistemas de registro a nivel provincial que permitan identificar
las acciones vinculadas directamente con la epidemia y a sus beneficia-
rios; y en construir registros de beneficiarios para mejorar la cuantifica-
cion de los gastos vinculados con el VIH/SIDA para la poblaciéon gene-

ral y para los nifios (sobre todo a nivel provincial).

Asimismo, se identifica como desafio a futuro la necesidad de avanzar
en la incorporacion paulatina de las acciones del nivel municipal de
gobierno a la MEGAS. Habida cuenta de la heterogeneidad y las defi-
ciencias de informacién que caracterizan a este nivel de gobierno,
dicha incorporacién debera ser planteada en diversas etapas, amplian-

do progresivamente el universo de los municipios a considerar.

Finalmente, se destaca la necesidad de continuar con la coordinacion
de las acciones que se estan llevando a cabo con el equipo de trabajo
de la Direccién de Economia de la Salud del Ministerio de Salud de la
Nacion para la efectiva consolidacion de los gastos del vector del sec-
tor privado en la MEGAS de la Argentina.
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Anexo 1

Criterios para la categorizacion de la MEGAS

i) Gasto publico del sector publico nacional y sector ptblico provincial

e Salud

Los programas imputados en la funciéon presupuestaria salud en gene-
ral se incorporan de alguna manera en la matriz, con la excepcion de
los casos en que es posible identificar acciones claramente no relacio-
nadas con el VIH, como salud bucal, mental, control bromatolégico de
la comida, ablacion e implantes, salud ocular, salud ambiental, enfer-
medades transmisibles por vectores (chagas, célera), salud ocupacio-
nal, sanidad escolar, zoonosis, oncologia, hemodidlisis, entre otras

acciones, separadas de los programas de atencion hospitalaria.

El gasto publico en hospitales se incluye en la categoria 02.98 Atencion
y tratamiento no desglosados por intervencion (la atencidn en estos
establecimientos puede ser tanto ambulatoria como no ambulatoria).

Los programas de actividades centrales o comunes de los ministerios o
secretarfas de salud se incluyen en 04.01 Planificacion, coordinacion y

gestion de programas.

Los programas de estadisticas de salud o vigilancia epidemioldgica se

incorporan en 04.05 Vigilancia seroldgica.

El programa PROMIN o materno infantil se incluye en la categoria

01.17 Prevencion materno-infantil.

Los programas de prevencion y tratamiento de la drogadiccién se inclu-
yen como 07.99 Actividades de entorno favorable sin clasificar en otras
categorias, ya que constituyen acciones que derivan en un entorno

favorable para evitar una de las fuentes de contagio del VIH/SIDA.

Los servicios o practicas de laboratorio se incluyen en la categoria
02.01 Atencidon ambulatoria (incluye los test de diagnostico correspon-
dientes a los servicios 02.01.01 Asesoramiento y pruebas por iniciativa
del proveedor (APIP) y a la 02.01.05 Vigilancia de laboratorio especifi-
ca relacionada con el VIH). No se pueden discriminar de estos gastos
los correspondientes a ASC.01.03 Asesoramiento y pruebas voluntarias

(APV), por lo que estos quedan incluidos en la subcategoria 02.01.
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Bapeitald - Criterios para la categorizacion de la MEGAS

Los programas de provision de medicamentos se incluyen en 02.98
porque cubre la provision tanto hospitalaria como ambulatoria, menos
los antirretrovirales del VIH que se imputan en 02.01.03 Terapia anti-
rretrovirica. Los gastos en logistica, distribucion insumos y medicamen-

tos se incluyen en 04.07 Sistema de suministro de farmacos.

El programa PROFE se incluye en 02.98 Atencion y tratamiento no des-
glosados por intervencion porque brinda atencidon médica a los benefi-

ciarios de pensiones no contributivas.

Los programas que tienen que ver con la fiscalizacion, la regulacion y el con-
trol de las actividades de salud se incluyen en 04.04 Investigacion de opera-
ciones, ya que esta categoria se refiere a las inversiones y los gastos incurri-
dos en la realizacion de investigacion de operaciones aplicadas con el obje-

tivo de mejorar la gestion, prestacion y calidad de los servicios sanitarios.

Los programas de reforma del sector salud y de calidad del sistema de salud
(que tienen que ver con el fortalecimiento de los servicios esenciales de
salud) se incluyen en 04.01 Planificacion, coordinacion y gestion de progra-
mas, ya que aqui se incluye la divulgacién de informacion estratégica y sobre
practicas dptimas (eficiencia y eficacia de programas, planificacién/evalua-
cion de los esfuerzos de prevencion, atenciéon y tratamiento; andlisis y ase-
guramiento de la calidad de los datos demograficos y sanitarios relaciona-

dos con el VIH y la puesta a prueba de modelos de ejecucion).

Los programas relacionados con el control de calidad de farmacos se
incluyen en 04.07 Sistemas de suministro de fdrmacos, que contempla
la distribucién y vigilancia de la eficacia de productos farmacéuticos

contra el VIH y de articulos basicos e insumos pertinentes.

Los programas que tienen como objetivo la capacitacion, entrenamiento
y educacion de recursos humanos en salud se incluyen en 05.02
Formacion para fortalecer una fuerza de trabajo sobre el VIH cuando se
trata de la educacion/formacion de enfermeros y médicos; y en 05.03
Capacitacion, cuando se trata de la capacitacion de profesionales y para-
profesionales sanitarios y no sanitarios (dictado de talleres, cursos, etc.).

Los programas de emergencias sanitarias no se incluyen en la MEGAS.
Los programas de educaciéon sexual/reproductiva se imputan en 01.05
Prevencion-Jovenes escolarizados si el programa pertenece a la funcién
Educacién, y en 01.01 Comunicacion para el cambio social y compor-
tamental, si pertenece a la funcion Salud.

Los programas de vacunacion se incluyen en 02.98 Servicios de aten-
cién y tratamiento no desglosados por intervencion (que incluye la
atenciéon ambulatoria y no ambulatoria y la profilaxis de las infecciones
oportunistas —que se mencionan en 02.02.01 Tratamiento hospitalario
de infecciones oportunistas, y 02.01.02 Profilaxis y tratamiento ambu-

latorio de infecciones oportunistas). Cabe aclarar que no se pueden



discriminar las vacunas dirigidas a la poblacién infantil, que deberian

incorporarse en 03.02 Atencidn sanitaria basica para HNV.

* Promocién y asistencia social
Los comedores y/o la asistencia alimentaria se clasifican en la MEGAS

como 06.02 Proteccion social a través de beneficios en especie.

No se incluyen las acciones relacionadas con la discapacidad.

Los programas relacionados con el Consejo del menor, nifiez adolescen-
cia y familia se incluyen en alguna de las subcategorias pertenecientes a
la categorfa 03 Huérfanos y ninos vulnerables, incluso los programas de
proteccion y promocion de los derechos de los nifios y adolescentes. En
general, estos son gastos de hogares para nifios, familias sustitutas y
transferencias a las familias cuidadoras. Como regla general, en los casos
en que no pueden identificarse las acciones particulares de estos progra-
mas, el gasto se incluye en 03.06 Atencion institucional para HNV.

Los programas del Consejo de la mujer o las acciones relacionadas con
el género se incluyen en la categoria 07 Entorno favorable —en 07.04
Programas especificos de SIDA orientados a las mujeres o en 07.05

Violencia de género, sequn corresponda.

Los programas del Consejo de la tercera edad se incluyen en 06.01 si
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son de pensiones, 06.02 si son comedores. Si no corresponden a algu-
no de estos dos gastos, no se incluyen en la MEGAS (por ejemplo,

hogares de ancianos).

Los programas del Consejo de la juventud, si no se pueden identificar
explicitamente las acciones contra drogadiccion, violencia, derechos

humanos, hogares, no se incluyen en la MEGAS.

e Educacion

El gasto en educacién en los distintos niveles educativos no se incluye
en la MEGAS, salvo el de los programas explicitamente dirigidos a
poblaciones vulnerables (por ejemplo, impulsar la educacién en secto-
res mas pobres de la poblacion), que se incluyen en 03.01 Educacion
para HNV. Como criterio general, no se busca identificar la poblacion

con VIH/SIDA en los programas universales de educacion.

Las acciones compensatorias en educacion (becas, matriculas, Utiles,

etc.) se incluyen en 03.01 Educacion para HNV.

Los comedores escolares se incluyen en 06.02 Proteccion social a tra-

vés de beneficios en especie.

e Ciencia y técnica

Los programas de ciencia y técnica relacionados con la investigaciéon en
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general se incluyen en 08.98 Actividades de investigacion relacionadas

con el VIH no desglosadas por intervencion.

* Seguridad social

Los gastos del sector publico (nacional y provincial) en la funcién pre-
supuestaria Seguridad social se incluyen en la MEGAS solo si se trata
de gastos en pensiones no contributivas (en 06.01 Proteccion social a

través de beneficios monetarios).

e Trabajo

No se incluyen en la MEGAS los programas relacionados con acciones para
promover el empleo (subsidios a empresas para que contraten trabajadores,
capacitacion laboral). No se incluyen los subsidios al desempleo. Tampoco se

incorporan los programas de transferencias monetarias de la funcion Trabajo.

e Deporte
No se incluyen los programas de esta funcion salvo que estén especifi-

camente direccionados a una poblacién objetivo con VIH/SIDA.

e Cultura

No se incluyen los programas de esta funcién (excepto que haya accio-
nes vinculadas con derechos humanos, que se incluyen en 07.02
Programas de derechos humanos).

¢ Agua potable y alcantarillado (saneamiento ambiental)

No se incluyen los programas de esta funcion.

e Vivienda
No se incluyen los programas de esta funcion.

e Otros servicios urbanos

No se incluyen los programas de esta funcion.

ii) Gasto del Programa Nacional de VIH/SIDA y de los programas
provinciales de VIH/SIDA

* Programa Nacional de Lucha Contra el SIDA y Enfermedades
de Transmision Sexual

Se categoriz6 el gasto de las tres actividades del programa a partir de su
clasificacién por objeto del gasto a nivel de partida subparcial segun

datos del Sistema Integrado de Informacién Financiera Nacional (SIDIF)®2.

B 32 Ladasificacion por objeto del gasto se concepttia como una ordenacion sistemética y homogénea de los bien-

es y servicios, las transferencias y las variaciones de activos y pasivos que el sector publico aplica en el desarro-
llo de sus actividades. Esta clasificacion permite identificar con claridad y transparencia los bienes y servicios
que se adquieren, las transferencias que se realizan y las aplicaciones previstas en el presupuesto (Ministerio
de Economia, 2003).



Actividad 1: Vigilancia epidemioldgica e investigaciones en SIDA

a) Gastos en personal
Los gastos de personal se imputan en 04.01 Planificacion, coordinacion

y gestion de programas.

b) Bienes de consumo
Los gastos en alimentos para personas se incluyen en 01.17.03

Practicas sequras de alimentacion de lactantes.

Los gastos en productos farmacéuticos y medicinales se distribuyen
entre gastos en preservativos, reactivos (tests de monitoreo/seguimien-
to; pueden ser CD4, carga viral, resistencia viral), antirretrovirales y
otros medicamentos de acuerdo a una estimacion realizada en base a
informacién provista por el Programa Nacional y se incluyen en
02.01.05 Vigilancia de laboratorio especifica relacionada con el VIH,
02.01.03 Terapia antirretrovirica y 02.98 Servicios de atencion y trata-

miento no desglosados por intervencion, respectivamente.

Los gastos en Utiles menores médicos, quirdrgicos y de laboratorio (se
asume que son tests de diagnodstico) se incluyen en 02.01.01
Asesoramiento y pruebas por iniciativa del proveedor (APIP). Como no
se pueden distinguir los gastos en los tests correspondientes a pruebas

voluntarias, estos quedan incluidos en la subcategoria anterior.
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El resto del gasto en bienes de consumo se incluye en 04.01

Planificacion, coordinacion y gestion de programas.

) Servicios no personales
Los gastos en servicios técnicos y profesionales se incluyen en 05.03

Capacitacion.

El gasto en imprenta, publicaciones y reproducciones se incluye en

01.01 Comunicacion para el cambio social y comportamental.

El resto del gasto en servicios no personales se incluye en 04.01

Planificacion, coordinacion y gestion de programas.

d) Transferencias
Los gastos en transferencias a universidades nacionales se incluyen en
08.98 Actividades de investigacion relacionadas con el VIH no desglo-

sadas por intervencion.
Actividad 2: Prevencién y control de enfermedades de transmision sexual
a) Bienes de consumo

El gasto en productos farmacéuticos y medicinales se incluye en 01.13

Suministro de preservativos masculinos en el sector publico y comercial.
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Los gastos en Utiles menores médicos, quirtrgicos y de laboratorio (se
asume que son tests de diagndéstico) se incluyen en 02.01.01
Asesoramiento y pruebas por iniciativa del proveedor (APIP). Como no
se pueden distinguir los gastos en los tests correspondientes a pruebas

voluntarias, estos quedan incluidos en la subcategoria anterior.

El resto del gasto en bienes de consumo se incluye en 04.01

Planificacion, coordinacion y gestion de programas.

b) El gasto en servicios no personales se incluye en 04.01 Planificacion,
coordinacion y gestion de programas.

Actividad 3: Asistencia para medicamentos y reactivos SIDA (BIRF 7412 -A)

a) Bienes de consumo

Los gastos en productos farmacéuticos y medicinales se distribuyen
entre gastos en reactivos (tests de monitoreo/seguimiento; pueden ser
CD4, carga viral, resistencia viral), antirretrovirales y otros medicamen-
tos de acuerdo a una estimacion realizada en base a informacién pro-
vista por el Programa Nacional y se incluye en 02.01.05 Vigilancia de
laboratorio especifica relacionada con el VIH, 02.01.03 Terapia antirre-
trovirica y 02.98 Servicios de atencion y tratamiento no desglosados

por intervencion, respectivamente.

* Programas provinciales

Los gastos de los programas provinciales de VIH/SIDA, para los casos en
gue no se cuenta con informaciéon presupuestaria desagregada, se dis-
tribuyen de manera proporcional entre las subcategorias correspondien-
tes a las acciones identificadas sobre la base de informacion cualitativa

brindada por sus responsables y/o disponible en sus paginas web.

iii) Gasto de la Seguridad social

El gasto de la Seguridad social (obras sociales nacionales, obras socia-
les provinciales e INSSJyP) se imputd en dos subcategorfas: 02.98
Servicios de atencion y tratamiento no desglosados por intervencion,
para el caso de las prestaciones médicas y gastos de funcionamiento, y
06.03 Proteccion social a través de la provision de servicios sociales
para el caso de las prestaciones sociales (gastos de sepelio, transporte

de pacientes y subsidios varios).



Cuadro A.1:
Cuadro A.2:
Cuadro A.3:
Cuadro A.4:
Cuadro A.5:
Cuadro A.6:
Cuadro A.7:
Cuadro A.8:

Matriz MEGAS 2006, en
Matriz MEGAS 2006, en
Matriz MEGAS 2007, en
Matriz MEGAS 2007, en
Matriz MEGAS 2008, en
Matriz MEGAS 2008, en
Matriz MEGAS 2009, en
Matriz MEGAS 2009, en

millones de pesos
millones de doélares
millones de pesos
millones de dolares
millones de pesos
millones de ddlares
millones de pesos

millones de ddlares

Medicion del Gasto en SIDA (MEGAS) en la Argentina

Anexo 2
Matrices MEGAS desagregadas

Cuadro A.9: Matriz MEGAS dirigida a la nifiez 2006, en millones de pesos
Cuadro A.10: Matriz MEGAS dirigida a la nifiez 2006, en millones de dolares
Cuadro A.11: Matriz MEGAS dirigida a la nifiez 2007, en millones de pesos
Cuadro A.12: Matriz MEGAS dirigida a la nifiez 2007, en millones de ddlares
Cuadro A.13: Matriz MEGAS dirigida a la nifiez 2008, en millones de pesos
Cuadro A.14: Matriz MEGAS dirigida a la nifiez 2008, en millones de dolares
Cuadro A.15: Matriz MEGAS dirigida a la nifiez 2009, en millones de pesos
Cuadro A.16: Matriz MEGAS dirigida a la nifiez 2009, en millones de dolares

69



Cuadro A.1:
Matriz MEGAS 2006, en millones de pesos. 70

Fuentes de financiacion

Fuentes publicas Fuentes internacionales

Multilaterales

b
- o
5 = 2 3 33
3 5 S E. 3 5 8 5 | £2 5
= ] 8 » 2w S w | = 3T S 8 Sw g0
o 2 Q U= 0O o © —_— - u wn =@ -
° S = TR e a V] c oS 95 =2 s 0
2 a ~ c o3 o = = 0 <> S -] og o5
5 - 8 s | v3E | & 83  BF 2 g | S SE | 88 | 8%
—= S R ] £° 2 © <] ° 2% =
E S o < Sg% £ P £9 5 €5 o o s " &
= = =] c c [-% = 63 “’S - .2 T 9 = [ = © =
i i 5 3 § S 88z © | 35  EE3 = o3 g S0 | 35 3¢
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01 Prevencion (subtotal) 9.71 9.17 0.49 0.05 - - 8.75 0.04 0.14 8.57 - - -
01.01 Comunicacion para el cambio social y comportamental 0.22 0.21 0.01 - - 5.47 0.00 0.03 5.43 - - -
01.02 Movilizacién de la comunidad 0.00 - 0.00 - - - - - - - - -
01.03 Asesoramiento y pruebas voluntarias (APV) - - - - - - - - - - - -
01.04 Reduccién del riesgo para poblaciones vulnerables y accesibles - - - - - 0.03 - 0.03 - - - -
01.05 Prevencién — jovenes escolarizados - - - - - 0.45 - 0.07 0.38 - - -
01.06 Prevencién — jovenes no escolarizados - - - - - - - - - - - -
01.07 Prevencion de la transmision del VIH dirigida a personas que viven con el VIH (PVV) - - - - - 1.29 - - 1.29 - - -
01.08 Programas de prevencion para profesionales del sexo y sus clientes - - - - - 0.04 0.04 - - - - -

01.09 Programas para hombres que tienen relaciones sexuales con hombres (HSH)
01.10 Programas de reduccion de dafnos para consumidores de drogas inyectables (CDI)
01.11 Programas de prevencion en el lugar de trabajo

01.12 Comercializacion social del preservativo

01.13 Suministro de preservativos masculinos en el sector publico y comercial

01.14 Suministro de preservativos femeninos en el sector publico y comercial

01.15 Microbicidas

01.16 Prevencién, diagnostico y tratamiento de infecciones de transmision sexual (ITS)
01.17 Prevencion de la transmision maternoinfantil (PTMI)

01.18 Circuncision masculina

01.19 Seguridad hematoldgica

01.20 Inyecciones médicas seguras
01.21 Precauciones universales 0.01 - 0.01 - - . - - - - - -
01.22 Profilaxis posterior a la exposicién (PPE) - - - - - - - - - - R

0
0

.98 Actividades de prevencion no desglosadas por intervencion
.99 Actividades de prevencion s.c.o.
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02 Atencion y tratamiento (subtotal) 390.89 152.89 @ 177.32 3.8 56.88 - - - - - . _ R
02.01 Atencion ambulatoria 110.06  105.07 4.99 - - - - - - - R R R
02.01.01 Asesoramiento y pruebas por iniciativa del proveedor (APIP) 1.77 1.77 - - - - - - - - - -

96.24 96.17 0.07 - - - - - - - - -

7.13 7.13 - - - - - - - - - R

02.01.02 Profilaxis y tratamiento ambulatorios de infecciones oportunistas (I0)
02.01.03 Terapia antirretrovirica

02.01.04 Apoyo nutricional asociado con la terapia antirretrovirica

02.01.05 Vigilancia de laboratorio especifica relacionada con el VIH
02.01.06 Programas de atencién odontologica para PVV

02.01.07 Tratamiento psicoldgico y servicios de apoyo

02.01.08 Atencion paliativa ambulatoria

02.01.09 Atencién domiciliaria

02.01.10 Medicina tradicional y servicios de atencién y tratamiento informales
02.01.98 Servicios de atencion ambulatoria no desglosados por intervencion
02.01.99 Servicios de atencion ambulatoria s.c.o.

02.02 Atencion hospitalaria

02.02.01 Tratamiento hospitalario de infecciones oportunistas (10)

02.02.02 Atencién paliativa hospitalaria

02.02.98 Servicios de atencion hospitalaria no desglosados por intervencién
02.02.99 Servicios de atencion hospitalaria s.c.o.

02.03 Traslado de pacientes y rescate de emergencia

02.98 Servicios de atencion y tratamiento no desglosados por intervenciéon
02.99 Servicios de atencion y tratamiento s.c.o.

03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) (subtotal)

03.01 Educacion para HNV

03.02 Atencién basica de la salud para HNV

279.63 4782 | 17113 3.80 56.88 - - - - - - -

5.81 0.83 4.12 0.86 - - 0.22 - - 0.22 - - -
3.40 0.45 2.12 0.83 - - - - - - - -
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03.03 Apoyo a la familia/al hogar para HNV - 0.20 - - - - - - - - -
03.04 Apoyo comunitario para HNV

03.05 Servicios sociales para HNV y costos administrativos

03.06 Atencién institucional para HNV

03.98 Servicios para HNV no desglosados por intervencion

03.99 Servicios para HNV s.c.o.

04 Gestion y administracion de programas (subtotal)

04.01 Planificacion, coordinacion y gestién de programas

04.02 Costos de administracion y transaccion asociados con la gestion y el desembolso de fondos
04.03 Vigilancia y evaluacién

04.04 Investigacion de operaciones

04.05 Vigilancia serologica (serovigilancia)

04.06 Vigilancia de la farmacorresistencia al VIH

04.07 Sistemas de suministros de farmacos

04.08 Tecnologia de la informacion

04.09 Seguimiento de pacientes

04.10 Mejora y construccién de infraestructura

04.11 Pruebas del VIH obligatorias (no APV)

04.98 Gestion y administracion de programas no desglosadas por tipo
04.99 Gestién y administraciéon de los programas s.c.o.

05 Recursos humanos (subtotal)

05.01 Incentivos monetarios para recursos humanos

05.02 Formacion para fortalecer una fuerza de trabajo sobre el VIH
05.03 Capacitacion

05.98 Recursos humanos no desglosados por tipo

05.99 Recursos humanos s.c.o.

2.06 0.34 1.70 0.03 - - - - - - - -

0.15 0.05 0.10 - - - - - - - - -
25.24 15.94 6.81 2.48 - - 1.04 - 0.15 0.89 - - -
18.02 12.32 4.28 1.42 - - - - - - - -

= - - - - 0.70 - 0.15 0.55 - - -
- - - - - 0.16 - - 0.16 - - -
0.31 0.24 0.08 - - - - - - - - -
1.60 0.51 0.02 1.07 - 0.15 - - 0.15 - - -

2.60 0.16 2.44 - - - - - - - - -

9.39 8.90 0.48 - - - 0.74 - 0.67 0.07 - - -

9.36 8.88 0.48 - - - - - - - - -
0.03 0.02 0.01 - - - - - - - - -
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29.55 12.07 13.30 0.00 4.18 - - - - - - - -
12.68 10.87 1.82 - - - - - - - - -
12.28 1.21 11.07 0.00 - - - - - - - -

06 Proteccion social y servicios sociales (excluidos los HNV) (subtotal)
06.01 Proteccion social a través de beneficios monetarios
06.02 Proteccion social a través de beneficios en especie

06.03 Proteccion social a través de la provision de servicios sociales 418 - - - 418 - - - - - - -
06.04 Proyectos de generacion de ingresos especificos del VIH - - - - - - - - - R
06.98 Servicios de proteccién social y servicios sociales no desglosados por tipo 0.41 - 0.41 - - - - - - - - -
06.99 Servicios de proteccién social y servicios sociales s.c.o. - - - - - - - - - - - -
07 Entorno favorable (subtotal) 0.63 0.33 0.29 0.00 - - 1.99 - 0.09 1.90 - - -
07.01 Sensibilizacion 0.00 - 0.00 - - 1.21 - 0.09 1.12 - - -
07.02 Programas de derechos humanos 0.24 0.20 0.04 0.00 - - - - - R R R
07.03 Desarrollo institucional especifico del SIDA 0.00 - 0.00 - - 0.78 - - 0.78 - - -
07.04 Programas especificos del SIDA orientados a las mujeres 0.16 0.13 0.03 0.00 - - - - - - - -
07.05 Programas para reducir la violencia de género 0.03 - 0.03 - - - - - - - _ R
07.98 Entorno favorable no desglosado por tipo 0.00 - 0.00 - - - - - - - - -
07.99 Entorno favorable s.c.o. 0.19 - 0.19 - - = - - - - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH (subtotal) 50.16  49.93 0.23 - - - 0.11 - - 0.11 - - -

08.01 Investigacion biomédica

08.02 Investigacion clinica

08.03 Investigacion epidemiologica

08.04 Investigacion en ciencias sociales

08.05 Investigacion relacionada con las vacunas

08.98 Actividades de investigacion relacionada con el VIH no desglosadas por tipo
08.99 Actividades de investigacién relacionada con el VIH s.c.o.
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01 Prevencion (subtotal) 3.15 2.98 0.16 0.0, - - 2.84 0.01 0.04 2.79 - - -
01.01 Comunicacion para el cambio social y comportamental 0.07 0.07 0.00 - - - 1.78 0.00 0.01 1.76 - - -
01.02 Movilizacién de la comunidad 0.00 - 0.00 - - - - - - - - - -
01.03 Asesoramiento y pruebas voluntarias (APV) - - - - - - - - - - - - -
01.04 Reduccién del riesgo para poblaciones vulnerables y accesibles - - - - - - 0.01 - 0.01 - - - -
01.05 Prevencién — jovenes escolarizados - - - - - - 0.15 - 0.02 0.12 - - -
01.06 Prevencién — jovenes no escolarizados - - - - - - - - - - - - -
01.07 Prevencién de la transmisién del VIH dirigida a personas que viven con el VIH (PVV) - - - - - - 0.42 - - 0.42 - - -
01.08 Programas de prevencion para profesionales del sexo y sus clientes - - - - - - 0.01 0.01 - - - - -

01.09 Programas para hombres que tienen relaciones sexuales con hombres (HSH)
01.10 Programas de reduccion de dafos para consumidores de drogas inyectables (CDI)
01.11 Programas de prevencion en el lugar de trabajo

01.12 Comercializacion social del preservativo

01.13 Suministro de preservativos masculinos en el sector publico y comercial
01.14 Suministro de preservativos femeninos en el sector publico y comercial
01.15 Microbicidas

01.16 Prevencion, diagndstico y tratamiento de infecciones de transmisién sexual (ITS)
01.17 Prevencion de la transmision maternoinfantil (PTMI)

01.18 Circuncision masculina

01.19 Seguridad hematoldgica

PG GGl g

01.20 Inyecciones médicas seguras
01.21 Precauciones universales 0.00 - 0.00 - - - = - - - - - R
01.22 Profilaxis posterior a la exposicién (PPE) - - - - - - - - - - _

0
0

.98 Actividades de prevencion no desglosadas por intervencion
.99 Actividades de prevencion s.c.o.
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02 Atencion y tratamiento (subtotal) 126.98 49.67 57.60 1.23 18.48 - - - - - - - .
02.01 Atencion ambulatoria 35.75 34.13 1.62 - - - B - - - - - R
02.01.01 Asesoramiento y pruebas por iniciativa del proveedor (APIP) 0.57 0.57 - - - - - - - - - - -

31.26 31.24 0.02 - - - - - - - - - -

02.01.02 Profilaxis y tratamiento ambulatorios de infecciones oportunistas (I0)
02.01.03 Terapia antirretrovirica

02.01.04 Apoyo nutricional asociado con la terapia antirretrovirica

02.01.05 Vigilancia de laboratorio especifica relacionada con el VIH
02.01.06 Programas de atencién odontologica para PVV

02.01.07 Tratamiento psicoldgico y servicios de apoyo

02.01.08 Atencion paliativa ambulatoria

02.01.09 Atencién domiciliaria

02.01.10 Medicina tradicional y servicios de atencién y tratamiento informales
02.01.98 Servicios de atencion ambulatoria no desglosados por intervencion
02.01.99 Servicios de atencion ambulatoria s.c.o.

02.02 Atencion hospitalaria

02.02.01 Tratamiento hospitalario de infecciones oportunistas (I0)

02.02.02 Atencién paliativa hospitalaria

02.02.98 Servicios de atencion hospitalaria no desglosados por intervencién
02.02.99 Servicios de atencion hospitalaria s.c.o.

02.03 Traslado de pacientes y rescate de emergencia

02.98 Servicios de atencion y tratamiento no desglosados por intervenciéon
02.99 Servicios de atencion y tratamiento s.c.o.

03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) (subtotal)

03.01 Educacion para HNV

03.02 Atencién basica de la salud para HNV

2.32 2.32 - - - - - - - - - - -

1.89 0.27 1.34 0.28 - - 0.07 - - 0.07 - - -
1.10 0.15 0.69 0.27 - - - - - - - - -
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03.03 Apoyo a la familia/al hogar para HNV

03.04 Apoyo comunitario para HNV

03.05 Servicios sociales para HNV y costos administrativos

03.06 Atencién institucional para HNV

03.98 Servicios para HNV no desglosados por intervencion

03.99 Servicios para HNV s.c.o.

04 Gestion y administracion de programas (subtotal)

04.01 Planificacion, coordinacion y gestién de programas

04.02 Costos de administracion y transaccion asociados con la gestion y el desembolso de fondos
04.03 Vigilancia y evaluacién

04.04 Investigacion de operaciones

04.05 Vigilancia serologica (serovigilancia)

04.06 Vigilancia de la farmacorresistencia al VIH

04.07 Sistemas de suministros de farmacos

04.08 Tecnologia de la informacion

04.09 Seguimiento de pacientes

04.10 Mejora y construccién de infraestructura

04.11 Pruebas del VIH obligatorias (no APV)

04.98 Gestion y administracion de programas no desglosadas por tipo
04.99 Gestién y administraciéon de los programas s.c.o.

05 Recursos humanos (subtotal)

05.01 Incentivos monetarios para recursos humanos

05.02 Formacion para fortalecer una fuerza de trabajo sobre el VIH
05.03 Capacitacion

05.98 Recursos humanos no desglosados por tipo

05.99 Recursos humanos s.c.o.

- 0.06 - - - - - - - - - -

0.67 0.11 0.55 0.01 - - - - - - - - R

0.05 0.02 0.03 - - - - - - - - - -
8.20 5.18 2.21 0.81 - - 0.34 - 0.05 0.29 - - -
5.85 4.00 1.39 0.46 - - - - - - - - -

0.10 0.08 0.02 - - - - - - - - - -
0.52 0.17 0.01 0.35 - - 0.05 - - 0.05 - - -

3.04 2.88 0.15 - - - - - - - - - -
0.01 0.01 0.00 - - - - - - - - - -
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9.60 3.92 4.32 0.00 1.36 - - - - - - - R
4.12 3.53 0.59 - - - - - - - - - -
3.99 0.39 3.60 0.00 - - - - - - - - -

06 Proteccion social y servicios sociales (excluidos los HNV) (subtotal)
06.01 Proteccion social a través de beneficios monetarios
06.02 Proteccion social a través de beneficios en especie

06.03 Proteccion social a través de la provision de servicios sociales 1.36 - - - 1.36 - - - - - - - -
06.04 Proyectos de generacion de ingresos especificos del VIH - - - - - - - - - - R
06.98 Servicios de proteccién social y servicios sociales no desglosados por tipo 0.13 - 0.13 - - - - - - - - - -
06.99 Servicios de proteccién social y servicios sociales s.c.o. - - - - - - - - - - - - R
07 Entorno favorable (subtotal) 0.20 0.11 0.09 0.00 - - 0.65 - 0.03 0.62 - - -
07.01 Sensibilizacion 0.00 - 0.00 - - - 0.39 - 0.03 0.36 - - -
07.02 Programas de derechos humanos 0.08 0.07 0.01 0.00 - - o - - - - _ R
07.03 Desarrollo institucional especifico del SIDA 0.00 - 0.00 - - - 0.25 - - 0.25 - - -
07.04 Programas especificos del SIDA orientados a las mujeres 0.05 0.04 0.01 0.00 - - - - - - - - -
07.05 Programas para reducir la violencia de género 0.01 - 0.01 - - - - - - - - - -
07.98 Entorno favorable no desglosado por tipo 0.00 - 0.00 - - - - - - - - - -
07.99 Entorno favorable s.c.o. 0.06 - 0.06 - - - = - - - - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH (subtotal) 16.29 16.22 0.08 - - - 0.04 - - 0.04 - - -

08.01 Investigacion biomédica

08.02 Investigacion clinica

08.03 Investigacion epidemiologica

08.04 Investigacion en ciencias sociales

08.05 Investigacion relacionada con las vacunas

08.98 Actividades de investigacion relacionada con el VIH no desglosadas por tipo
08.99 Actividades de investigacién relacionada con el VIH s.c.o.
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01 Prevencion (subtotal) 10.53 9.49 0.94 0.11 - - 12.52 0.06 0.44 12.02 - - -
01.01 Comunicacion para el cambio social y comportamental 0.40 0.39 0.02 - - 7.50 0.01 0.04 7.45 - - -
01.02 Movilizacién de la comunidad - - - - - - - - - - - -
01.03 Asesoramiento y pruebas voluntarias (APV) - - - - - - - - - - -
01.04 Reduccién del riesgo para poblaciones vulnerables y accesibles - - - - - 0.29 - 0.29 - - - -
01.05 Prevencién — jovenes escolarizados - - - - - 0.89 - 0.11 0.78 - - -
01.06 Prevencién — jovenes no escolarizados - - - - - - - - - - - -
01.07 Prevencion de la transmision del VIH dirigida a personas que viven con el VIH (PVV) - - - - - 1.88 - - 1.88 - - -
01.08 Programas de prevencion para profesionales del sexo y sus clientes - - - - - 0.05 0.05 - - - - -

01.09 Programas para hombres que tienen relaciones sexuales con hombres (HSH)
01.10 Programas de reduccion de dafos para consumidores de drogas inyectables (CDI)
01.11 Programas de prevencion en el lugar de trabajo

01.12 Comercializacion social del preservativo

01.13 Suministro de preservativos masculinos en el sector publico y comercial

01.14 Suministro de preservativos femeninos en el sector publico y comercial

01.15 Microbicidas

01.16 Prevencién, diagnostico y tratamiento de infecciones de transmision sexual (ITS)
01.17 Prevencion de la transmision maternoinfantil (PTMI)

01.18 Circuncision masculina

01.19 Seguridad hematoldgica

01.20 Inyecciones médicas seguras
01.21 Precauciones universales 0.01 - 0.01 - - . - - - - - -
01.22 Profilaxis posterior a la exposicién (PPE) - - - - - - - - - R

0
0

.98 Actividades de prevencion no desglosadas por intervencion
.99 Actividades de prevencion s.c.o.
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529.28 223.13 @ 221.88 15.12 69.15 - - - - - - - R
153.73 147.44 6.28 - - - - - - - - - -
0.45 0.45 - - - - - - - - - -

136.85 136.85 - - - - - - - - - -

10.15 10.15 - - - - - - - - - R

02 Atencion y tratamiento (subtotal)

02.01 Atencion ambulatoria

02.01.01 Asesoramiento y pruebas por iniciativa del proveedor (APIP)
02.01.02 Profilaxis y tratamiento ambulatorios de infecciones oportunistas (I0)
02.01.03 Terapia antirretrovirica

02.01.04 Apoyo nutricional asociado con la terapia antirretrovirica

02.01.05 Vigilancia de laboratorio especifica relacionada con el VIH
02.01.06 Programas de atencién odontologica para PVV

02.01.07 Tratamiento psicoldgico y servicios de apoyo

02.01.08 Atencién paliativa ambulatoria

02.01.09 Atencién domiciliaria

02.01.10 Medicina tradicional y servicios de atencién y tratamiento informales
02.01.98 Servicios de atencion ambulatoria no desglosados por intervencion
02.01.99 Servicios de atencion ambulatoria s.c.o.

02.02 Atencion hospitalaria

02.02.01 Tratamiento hospitalario de infecciones oportunistas (I0)

02.02.02 Atencién paliativa hospitalaria

02.02.98 Servicios de atencion hospitalaria no desglosados por intervencién
02.02.99 Servicios de atencion hospitalaria s.c.o.

02.03 Traslado de pacientes y rescate de emergencia

02.98 Servicios de atencion y tratamiento no desglosados por intervenciéon
02.99 Servicios de atencion y tratamiento s.c.o.

03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) (subtotal)

03.01 Educacion para HNV

03.02 Atencién basica de la salud para HNV

373.86 75.68 | 213.91 15.12 69.15 - - - - - - -

6.47 1.13 4.58 0.76 - - 0.24 - - 0.24 - - -
4.09 0.74 2.59 0.76 - - - - - - - -
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03.03 Apoyo a la familia/al hogar para HNV

03.04 Apoyo comunitario para HNV

03.05 Servicios sociales para HNV y costos administrativos
03.06 Atencién institucional para HNV

03.98 Servicios para HNV no desglosados por intervencion - - - 0.24 - - 0.24 - - -
03.99 Servicios para HNV s.c.o. 0.12 - 0.12 - - = - - - - - -
04 Gestion y administracion de programas (subtotal) 30.36 22.54 6.87 0.94 - - 1.37 - 0.21 1.16 - - -
04.01 Planificacion, coordinacion y gestién de programas 23.06 17.40 4.72 0.94 - 0.02 - 0.02 - - - -
04.02 Costos de administracion y transaccidn asociados con la gestion y el desembolso de fondos - - - - - 0.76 - 0.12 0.64 - - -
04.03 Vigilancia y evaluacion - - - - - 0.14 - 0.07 0.07 R R R
04.04 Investigacion de operaciones 1.18 1.08 0.1 - - = - - - - - -
04.05 Vigilancia serologica (serovigilancia) 0.07 0.04 0.03 - - 0.41 - - 0.41 - - -
04.06 Vigilancia de la farmacorresistencia al VIH - - - - - - - - - R
04.07 Sistemas de suministros de farmacos 3.69 3.67 0.02 - - 0.05 - - 0.05 - - -
04.08 Tecnologia de la informacion - - - - - - - - - - - R
04.09 Seguimiento de pacientes - - - - - - - - - - - R
04.10 Mejora y construccién de infraestructura 2.35 0.35 2.00 - - - - - - - - R
04.11 Pruebas del VIH obligatorias (no APV) - - - - - g - - - - - R
04.98 Gestion y administracion de programas no desglosadas por tipo - - - - - = - - - - - -
04.99 Gestion y administracion de los programas s.c.o. - - - - - = - - - - - -
05 Recursos humanos (subtotal) 11.57 10.97 0.61 - - - 0.72 - 0.62 0.09 - - -
05.01 Incentivos monetarios para recursos humanos - - - o - - - - - R
05.02 Formacion para fortalecer una fuerza de trabajo sobre el VIH 11.56 10.96 0.60 - - - - - - - - -
05.03 Capacitacion 0.01 0.01 0.01 - - 0.02 - 0.02 - - - -
05.98 Recursos humanos no desglosados por tipo - - - - - - - - - - - R
05.99 Recursos humanos s.c.o. - - - - - 0.69 - 0.60 0.09 - - -
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39.35 18.26 16.17 0.00 4.92 - - - - - - - -
18.97 16.77 2.21 - - - - - - - - -
15.08 1.49 13.58 0.00 - - - - - - - R

06 Proteccion social y servicios sociales (excluidos los HNV) (subtotal)
06.01 Proteccion social a través de beneficios monetarios
06.02 Proteccion social a través de beneficios en especie

06.03 Proteccion social a través de la provision de servicios sociales 4.92 - 4.92 - - - - - - -
06.04 Proyectos de generacion de ingresos especificos del VIH - - - - - - - - - - - -
06.98 Servicios de proteccion social y servicios sociales no desglosados por tipo 0.38 - 0.38 - - - - - - - - -
06.99 Servicios de proteccién social y servicios sociales s.c.o. - - - - - - - - - - - -
07 Entorno favorable (subtotal) 1.23 0.32 0.90 0.00 - - 1.81 - 0.32 1.49 - - -
07.01 Sensibilizacion 0.00 - 0.00 - - 1.13 - 0.18 0.96 - - -
07.02 Programas de derechos humanos 0.83 0.31 0.51 0.00 - 0.00 - 0.00 - - - -
07.03 Desarrollo institucional especifico del SIDA 0.00 - 0.00 - - 0.62 - 0.08 0.53 - - -
07.04 Programas especificos del SIDA orientados a las mujeres 0.12 0.01 0.1 0.00 - - - - - - -
07.05 Programas para reducir la violencia de género 0.01 - 0.01 - - 0.06 - 0.06 - - - -
07.98 Entorno favorable no desglosado por tipo - - - - = - - - - - R
07.99 Entorno favorable s.c.o. 0.27 - 0.27 - - - - - - _ _ R
08 Investigacion relacionada con el VIH (subtotal) 74.83 74.52 0.31 - - - 0.46 - 0.08 0.38 - - -

08.01 Investigacion biomédica

08.02 Investigacion clinica - - - - - o - - - - - R
08.03 Investigacion epidemioldgica - - - - - - - - - - - R
08.04 Investigacion en ciencias sociales - - - - - 0.45 - 0.08 0.38 - - -

08.05 Investigacion relacionada con las vacunas
08.98 Actividades de investigacién relacionada con el VIH no desglosadas por tipo
08.99 Actividades de investigacién relacionada con el VIH s.c.o.

74.83 74.52 0.31 - - - - - - - - -
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01 Prevencion (subtotal) 3.38 3.04 0.30 0.0 - - 4.01 0.02 0.14 3.85 - - -
01.01 Comunicacion para el cambio social y comportamental 0.13 0.12 0.01 - - - 2.40 0.00 0.01 2.39 - - -
01.02 Movilizacién de la comunidad - - - - - - - - - - - - -
01.03 Asesoramiento y pruebas voluntarias (APV) - - - - - - - - - - - - -
01.04 Reduccién del riesgo para poblaciones vulnerables y accesibles - - - - - - 0.09 - 0.09 - - - -
01.05 Prevencién — jovenes escolarizados - - - - - - 0.29 - 0.04 0.25 - - -
01.06 Prevencién — jovenes no escolarizados - - - - - - - - - - - - -
01.07 Prevencion de la transmision del VIH dirigida a personas que viven con el VIH (PVV) - - - - - - 0.60 - - 0.60 - - -
01.08 Programas de prevencion para profesionales del sexo y sus clientes - - - - - - 0.02 0.02 - - - - -

01.09 Programas para hombres que tienen relaciones sexuales con hombres (HSH)
01.10 Programas de reduccion de dafnos para consumidores de drogas inyectables (CDI)
01.11 Programas de prevencion en el lugar de trabajo

01.12 Comercializacion social del preservativo

01.13 Suministro de preservativos masculinos en el sector publico y comercial

01.14 Suministro de preservativos femeninos en el sector publico y comercial

01.15 Microbicidas

01.16 Prevencién, diagnéstico y tratamiento de infecciones de transmision sexual (ITS)
01.17 Prevencion de la transmision maternoinfantil (PTMI)

01.18 Circuncision masculina

01.19 Seguridad hematoldgica

01.20 Inyecciones médicas seguras
01.21 Precauciones universales 0.00 - 0.00 - - - = - - - - - R
01.22 Profilaxis posterior a la exposicién (PPE) - - - - - - - - - - _

0
0

.98 Actividades de prevencion no desglosadas por intervencion
.99 Actividades de prevencion s.c.o.
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169.66 71.52 71.13 4.85 22.17 - - - - - - - -
49.28 47.26 2.01 - - - - - - - - - -

02 Atencion y tratamiento (subtotal)
02.01 Atencion ambulatoria

02.01.01 Asesoramiento y pruebas por iniciativa del proveedor (APIP) 0.14 0.14 - - - - - - - - - - -
02.01.02 Profilaxis y tratamiento ambulatorios de infecciones oportunistas (I0) - - - - - - - - - - R - R
02.01.03 Terapia antirretrovirica 43.87 43.87 - - - - - - - - - - R
02.01.04 Apoyo nutricional asociado con la terapia antirretrovirica - - - - - 3 R R - - - -
02.01.05 Vigilancia de laboratorio especifica relacionada con el VIH 3.25 3.25 - - - - o - - - - - -
02.01.06 Programas de atencién odontolégica para PVV - - - - - - = - - - - - -
02.01.07 Tratamiento psicolégico y servicios de apoyo - - - - - - - - - R - - -
02.01.08 Atencion paliativa ambulatoria = - - - - - - - R R - - R
02.01.09 Atencién domiciliaria - - - - - - - - - R - - R
02.01.10 Medicina tradicional y servicios de atencion y tratamiento informales - - - - - - = - - - - - -
02.01.98 Servicios de atencion ambulatoria no desglosados por intervencién 2.01 - 2.01 - - - - - - - - - -
02.01.99 Servicios de atencion ambulatoria s.c.o. - - - - - - - - - - - - R
02.02 Atencion hospitalaria 0.54 - 0.54 - - - = - - - - - -
02.02.01 Tratamiento hospitalario de infecciones oportunistas (I0) - - - - - - - - - R - - -
02.02.02 Atencion paliativa hospitalaria - - - - - - - - - - - - R
02.02.98 Servicios de atencion hospitalaria no desglosados por intervencion 0.54 - 0.54 - - - - - - - - - -

02.02.99 Servicios de atencion hospitalaria s.c.o.

02.03 Traslado de pacientes y rescate de emergencia

02.98 Servicios de atencion y tratamiento no desglosados por intervenciéon
02.99 Servicios de atencion y tratamiento s.c.o.

03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) (subtotal)

03.01 Educacion para HNV

03.02 Atencién basica de la salud para HNV

119.84 24.26 68.57 4.85 22.17 - = - - - - - -

2.07 0.36 1.47 0.24 - - 0.08 - - 0.08 - - -
1.31 0.24 0.83 0.24 - - - - - - - - -
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03.03 Apoyo a la familia/al hogar para HNV

03.04 Apoyo comunitario para HNV

03.05 Servicios sociales para HNV y costos administrativos
03.06 Atencién institucional para HNV

03.98 Servicios para HNV no desglosados por intervencion - - - - 0.08 - - 0.08 - - -
03.99 Servicios para HNV s.c.o. 0.04 - 0.04 - - - = - - - - - -
04 Gestion y administracion de programas (subtotal) 10.17 9.73 7.22 2.20 0.30 - - 0.44 - 0.07  0.37 - - -
04.01 Planificacion, coordinacion y gestién de programas 7.39 5.58 1.51 0.30 - - 0.01 - 0.01 - - - -
04.02 Costos de administracion y transaccidn asociados con la gestion y el desembolso de fondos - - - - - - 0.24 - 0.04 0.20 - - -
04.03 Vigilancia y evaluacion - - - - - - 0.04 - 0.02 0.02 R R R
04.04 Investigacion de operaciones 0.38 0.34 0.03 - - - = - - - - - -
04.05 Vigilancia serologica (serovigilancia) 0.02 0.01 0.01 - - - 0.13 - - 0.13 - - -
04.06 Vigilancia de la farmacorresistencia al VIH - - - - - - - - - _
04.07 Sistemas de suministros de farmacos 1.18 1.18 0.01 - - - 0.01 - - 0.01 - - -
04.08 Tecnologia de la informacion - - - - - - - - - - R
04.09 Seguimiento de pacientes - - - - - - - - - - - - R
04.10 Mejora y construccién de infraestructura 0.75 0.1 0.64 - - - - - - - - - R
04.11 Pruebas del VIH obligatorias (no APV) = - - - - - - - R R - - -
04.98 Gestion y administracion de programas no desglosadas por tipo - - - - - - = - - - - - -
04.99 Gestion y administracion de los programas s.c.o. - - - - - - = - - - - - -
05 Recursos humanos (subtotal) 3.71 3.52 0.19 - - - 0.23 - 0.20 0.03 - - -
05.01 Incentivos monetarios para recursos humanos - - - - o - - - - - -
05.02 Formacion para fortalecer una fuerza de trabajo sobre el VIH 3.71 3.51 0.19 - - - - - - - - - -
05.03 Capacitacion 0.00 0.00 0.00 - - - 0.01 - 0.01 - - - -

05.98 Recursos humanos no desglosados por tipo

05.99 Recursos humanos s.c.o. - - - - - - 0.22 - 0.19 0.03 - - -
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12.61 5.85 5.18 0.00 1.58 - - - - - - - R
6.08 5.37 0.71 - - - - - - - - - -
4.83 0.48 4.35 0.00 - - - - - - - - -

06 Proteccion social y servicios sociales (excluidos los HNV) (subtotal)
06.01 Proteccion social a través de beneficios monetarios
06.02 Proteccion social a través de beneficios en especie

06.03 Proteccion social a través de la provision de servicios sociales 1.58 - - - 1.58 - - - - - - - -
06.04 Proyectos de generacion de ingresos especificos del VIH - - - - - - - - - - R
06.98 Servicios de proteccién social y servicios sociales no desglosados por tipo 0.12 - 0.12 - - - - - - - - - -
06.99 Servicios de proteccién social y servicios sociales s.c.o. - - - - - - = - - - - - -
07 Entorno favorable (subtotal) 0.39 0.10 0.29 0.00 - - 0.58 - 0.10 0.48 - - -
07.01 Sensibilizacion 0.00 - 0.00 - - - 0.36 - 0.06 0.31 - - -
07.02 Programas de derechos humanos 0.27 0.10 0.16 0.00 - - 0.00 - 0.00 - - - -
07.03 Desarrollo institucional especifico del SIDA 0.00 - 0.00 - - - 0.20 - 0.03 0.17 - - -
07.04 Programas especificos del SIDA orientados a las mujeres 0.04 0.00 0.03 0.00 - - - - - - - - -
07.05 Programas para reducir la violencia de género 0.00 - 0.00 - - - 0.02 - 0.02 - - - -
07.98 Entorno favorable no desglosado por tipo - - - - = - - - - - R
07.99 Entorno favorable s.c.o. 0.09 - 0.09 - - - = - - - - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH (subtotal) 23.99 23.89 0.10 - - - 0.15 - 0.03 0.12 - - -
08.01 Investigacion biomédica - - - - - - 0.00 - 0.00 - - - -
08.02 Investigacion clinica - - - - - - - - - - - - R
08.03 Investigacion epidemiologica - - - - - - o - - - - - -
08.04 Investigacion en ciencias sociales - - - - - - 0.15 - 0.02 0.12 - - -

08.05 Investigacion relacionada con las vacunas
08.98 Actividades de investigacion relacionada con el VIH no desglosadas por tipo
08.99 Actividades de investigacién relacionada con el VIH s.c.o.



Cuadro A.5:
Matriz MEGAS 2008, en millones de pesos. 86

Fuentes de financiacion

Fuentes publicas Fuentes internacionales

Multilaterales

b
- o
5 = 2 3 33
3 5 S E. 3 5 8 5 | £2 5
= ] 8 » 2w S w | = 3T S 8 Sw g0
o 2 Q U= 0O o © —_— - u wn =@ -
° S = TR e a V] c oS 95 =2 s 0
2 a ~ c o3 o = = 0 <> S -] og o5
5 - 8 s | v3E | & 83  BF 2 g | S SE | 88 | 8%
—= S R ] £° 2 © <] ° 2% =
E S o < Sg% £ P £9 5 €5 o o s " &
= = =] c c [-% = 63 “’S - .2 T 9 = [ = © =
i i 5 3 § S 88z © | 35  EE3 = o3 g S0 | 35 3¢
Categorias del gasto relativo al SIDA 2 2 V] a LT A <A S & oz £ ol RE Qe

01 Prevencion (subtotal) 13.36 11.50 1.24 0.62 - - 13.61 0.01 0.36 13.24 - - -
01.01 Comunicacion para el cambio social y comportamental 5.04 4.49 0.02 0.54 - 8.79 - 0.08 8.71 - - -
01.02 Movilizacién de la comunidad - - - - - - - - - - - -
01.03 Asesoramiento y pruebas voluntarias (APV) - - - - - - - - - - - -
01.04 Reduccién del riesgo para poblaciones vulnerables y accesibles - - - - - 0.22 - 0.22 - - - -
01.05 Prevencién — jovenes escolarizados - - - - - 1.04 - - 1.04 - - -
01.06 Prevencién — jovenes no escolarizados - - - - - - - - - - - -
01.07 Prevencion de la transmision del VIH dirigida a personas que viven con el VIH (PVV) - - - - - 2.23 - 0.02 2.21 - - -
01.08 Programas de prevencion para profesionales del sexo y sus clientes - - - - - 0.02 - 0.02 - - - -
01.09 Programas para hombres que tienen relaciones sexuales con hombres (HSH) - - - - - - - - - - - -
01.10 Programas de reduccion de dafos para consumidores de drogas inyectables (CDI) - - - - - 0.01 0.01 - - - - -

01.11 Programas de prevencion en el lugar de trabajo

01.12 Comercializacion social del preservativo

01.13 Suministro de preservativos masculinos en el sector publico y comercial

01.14 Suministro de preservativos femeninos en el sector publico y comercial

01.15 Microbicidas

01.16 Prevencién, diagnostico y tratamiento de infecciones de transmision sexual (ITS)
01.17 Prevencion de la transmision maternoinfantil (PTMI)

01.18 Circuncision masculina

01.19 Seguridad hematoldgica

01.20 Inyecciones médicas seguras

01.21 Precauciones universales 0.01 - 0.01 - - a - - - - - R
01.22 Profilaxis posterior a la exposicién (PPE) - - - - - - - - R
01.98 Actividades de prevencion no desglosadas por intervenciéon 0.81 0.17 0.64 - - 0.00 - 0.00 - - - -

0 - - - - - 0.23 - - 023 - - -

.99 Actividades de prevencion s.c.o.
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621.33 196.61 @ 297.16 36.46 91.10 - 0.10 - 0.10 - - - -
156.97 119.18 7.99 29.79 - - - - - - - - -

02 Atencion y tratamiento (subtotal)

02.01 Atencién ambulatoria

02.01.01 Asesoramiento y pruebas por iniciativa del proveedor (APIP)
02.01.02 Profilaxis y tratamiento ambulatorios de infecciones oportunistas (I0)

02.01.03 Terapia antirretrovirica 124.76  109.92 - 14.84 - B - - - - - -
02.01.04 Apoyo nutricional asociado con la terapia antirretrovirica - - - = - - - - - -
02.01.05 Vigilancia de laboratorio especifica relacionada con el VIH 9.25 8.15 - 1.10 - - - - - - _ R

02.01.06 Programas de atencién odontologica para PVV

02.01.07 Tratamiento psicoldgico y servicios de apoyo

02.01.08 Atencién paliativa ambulatoria

02.01.09 Atencién domiciliaria

02.01.10 Medicina tradicional y servicios de atencién y tratamiento informales
02.01.98 Servicios de atencion ambulatoria no desglosados por intervencion
02.01.99 Servicios de atencion ambulatoria s.c.o.

02.02 Atencion hospitalaria

02.02.01 Tratamiento hospitalario de infecciones oportunistas (I0)

02.02.02 Atencién paliativa hospitalaria

02.02.98 Servicios de atencion hospitalaria no desglosados por intervencién
02.02.99 Servicios de atencion hospitalaria s.c.o.

02.03 Traslado de pacientes y rescate de emergencia

02.98 Servicios de atencion y tratamiento no desglosados por intervenciéon
02.99 Servicios de atencion y tratamiento s.c.o.

03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) (subtotal)

03.01 Educacion para HNV

03.02 Atencién basica de la salud para HNV

461.97 77.43 | 286.78 6.67 91.10 0.10 - 0.10 - - - -
9.63 1.20 7.29 1.14 - - 0.22 - - 0.22 - - -
5.51 0.72 3.66 1.14 - - - - - - - -
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03.03 Apoyo a la familia/al hogar para HNV

03.04 Apoyo comunitario para HNV

03.05 Servicios sociales para HNV y costos administrativos
03.06 Atencién institucional para HNV

0.06 0.06 - - - - - - - - - -

2.96 0.42 2.54 - - - - - - - - R

03.98 Servicios para HNV no desglosados por intervencion - - - 0.22 - - 0.22 - - -
03.99 Servicios para HNV s.c.o. 0.11 - 0.11 - - = - - - - - -
04 Gestion y administracion de programas (subtotal) 29.15 20.22 8.47 0.46 - - 1.91 0.10 0.26 1.55 - - -
04.01 Planificacion, coordinacion y gestién de programas 22.51 16.28 5.78 0.46 - 0.16 0.10 0.06 - - - -
04.02 Costos de administracion y transaccidn asociados con la gestion y el desembolso de fondos - - - - - 0.95 - 0.16 0.80 - - -
04.03 Vigilancia y evaluacién - - - - - 0.05 - 0.05 - - - -
04.04 Investigacion de operaciones 0.84 0.71 0.13 - - = - - - - - -
04.05 Vigilancia serologica (serovigilancia) 0.06 0.03 0.03 - - 0.59 - - 0.59 - - -
04.06 Vigilancia de la farmacorresistencia al VIH - - - - - - - - R
04.07 Sistemas de suministros de farmacos 3.08 3.06 0.02 - - 0.16 - - 0.16 - - -
04.08 Tecnologia de la informacion - - - - - - - - - - R
04.09 Seguimiento de pacientes - - - - - - - - - - - R
04.10 Mejora y construccién de infraestructura 2.66 0.15 2.51 - - - - - - - - R
04.11 Pruebas del VIH obligatorias (no APV) - - - - - g - - - - - R
04.98 Gestion y administracion de programas no desglosadas por tipo - - - - - = - - - - - -
04.99 Gestion y administracion de los programas s.c.o. - - - - - = - - - - - -
05 Recursos humanos (subtotal) 15.30 14.41 0.88 - - - 0.84 - 0.79 0.05 - - -
05.01 Incentivos monetarios para recursos humanos - - - o - - - - - R
05.02 Formacion para fortalecer una fuerza de trabajo sobre el VIH 15.02 14.15 0.87 - - - - - - - - -
05.03 Capacitacion 0.28 0.27 0.01 - - 0.08 - 0.08 - - - -
05.98 Recursos humanos no desglosados por tipo - - - - - - - - - - - R
05.99 Recursos humanos s.c.o. - - - - - 0.76 - 0.71 0.05 - - -
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53.11 26.22 20.73 0.00 6.16 - - - - - - - -
26.71 24.28 2.42 - - - - - - - - -
19.68 1.94 17.73 0.00 - - - - - - - -

06 Proteccion social y servicios sociales (excluidos los HNV) (subtotal)
06.01 Proteccion social a través de beneficios monetarios
06.02 Proteccion social a través de beneficios en especie

06.03 Proteccion social a través de la provision de servicios sociales 6.16 - - - 6.16 = - - - - - _
06.04 Proyectos de generacion de ingresos especificos del VIH - - - - - - - - - R
06.98 Servicios de proteccién social y servicios sociales no desglosados por tipo 0.57 - 0.57 - - - - - - - - -
06.99 Servicios de proteccién social y servicios sociales s.c.o. - - - - - = - - - - - -
07 Entorno favorable (subtotal) 1.48 0.49 0.99 0.00 - - 3.15 - 0.15 3.00 - - -
07.01 Sensibilizacion 0.00 - 0.00 - - 1.38 - 0.00 1.37 - - -
07.02 Programas de derechos humanos 0.63 0.48 0.15 0.00 - - - - - R R R
07.03 Desarrollo institucional especifico del SIDA 0.00 - 0.00 - - 1.73 - 0.11 1.63 - - -
07.04 Programas especificos del SIDA orientados a las mujeres 0.05 0.01 0.04 - - 0.04 - 0.04 - - - -
07.05 Programas para reducir la violencia de género 0.46 - 0.46 - - - - - - - _ R
07.98 Entorno favorable no desglosado por tipo - - - = - - - - - R
07.99 Entorno favorable s.c.o. 0.34 - 0.34 - - - - - - - - R
08 Investigacion relacionada con el VIH (subtotal) 60.69 60.35 0.34 - - - 0.79 - 0.27 0.52 - - -

08.01 Investigacion biomédica

08.02 Investigacion clinica

08.03 Investigacion epidemiologica

08.04 Investigacion en ciencias sociales

08.05 Investigacion relacionada con las vacunas

08.98 Actividades de investigacion relacionada con el VIH no desglosadas por tipo
08.99 Actividades de investigacién relacionada con el VIH s.c.o.
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01 Prevencion (subtotal) 4.20 3.62 0.39 0.20 - - 4.28 0.0 0.11 4.17 - - -
01.01 Comunicacion para el cambio social y comportamental 1.59 1.41 0.01 0.17 - - 2.77 - 0.03 2.74 - - -
01.02 Movilizacién de la comunidad - - - - - - - - - - - - -
01.03 Asesoramiento y pruebas voluntarias (APV) - - - - - - - - - - - - -
01.04 Reduccién del riesgo para poblaciones vulnerables y accesibles - - - - - - 0.07 - 0.07 - - - -
01.05 Prevencién — jovenes escolarizados - - - - - - 0.33 - - 0.33 - - -
01.06 Prevencién — jovenes no escolarizados - - - - - - - - - - - - -
01.07 Prevencion de la transmision del VIH dirigida a personas que viven con el VIH (PVV) - - - - - - 0.70 - 0.01 0.69 - - -
01.08 Programas de prevencion para profesionales del sexo y sus clientes - - - - - - 0.01 - 0.01 - - - -
01.09 Programas para hombres que tienen relaciones sexuales con hombres (HSH) - - - - - - - - - - - - -
01.10 Programas de reduccion de dafos para consumidores de drogas inyectables (CDI) - - - - - - 0.00 0.00 - - - - -

01.11 Programas de prevencion en el lugar de trabajo

01.12 Comercializacion social del preservativo

01.13 Suministro de preservativos masculinos en el sector publico y comercial

01.14 Suministro de preservativos femeninos en el sector publico y comercial

01.15 Microbicidas

01.16 Prevencién, diagnostico y tratamiento de infecciones de transmision sexual (ITS)
01.17 Prevencion de la transmision maternoinfantil (PTMI)

01.18 Circuncision masculina

01.19 Seguridad hematoldgica

01.20 Inyecciones médicas seguras

01.21 Precauciones universales 0.00 - 0.00 - - - > - - - - - -
01.22 Profilaxis posterior a la exposicién (PPE) - - - - - - - - - _
01.98 Actividades de prevencion no desglosadas por intervenciéon 0.25 0.06 0.20 - - - 0.00 - 0.00 - - - -

0

.99 Actividades de prevencion s.c.o. - - - - - - 0.07 - - 0.07 - - -
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195.41 61.83 93.46 11.47 28.65 - 0.0 - 0.0 - - - -
49.37 37.48 2.51 9.37 - - - - - - - - -

02 Atencion y tratamiento (subtotal)

02.01 Atencién ambulatoria

02.01.01 Asesoramiento y pruebas por iniciativa del proveedor (APIP)
02.01.02 Profilaxis y tratamiento ambulatorios de infecciones oportunistas (I0)

02.01.03 Terapia antirretrovirica 39.23 34.57 - 4.67 - - B - - - - - -
02.01.04 Apoyo nutricional asociado con la terapia antirretrovirica - - - - - - - - - - - -
02.01.05 Vigilancia de laboratorio especifica relacionada con el VIH 2.91 2.56 - 0.35 - - - - - - - - _

02.01.06 Programas de atencién odontologica para PVV

02.01.07 Tratamiento psicoldgico y servicios de apoyo

02.01.08 Atencion paliativa ambulatoria

02.01.09 Atencién domiciliaria

02.01.10 Medicina tradicional y servicios de atencién y tratamiento informales
02.01.98 Servicios de atencion ambulatoria no desglosados por intervencion
02.01.99 Servicios de atencion ambulatoria s.c.o.

02.02 Atencion hospitalaria

02.02.01 Tratamiento hospitalario de infecciones oportunistas (I0)

02.02.02 Atencién paliativa hospitalaria

02.02.98 Servicios de atencion hospitalaria no desglosados por intervencién
02.02.99 Servicios de atencion hospitalaria s.c.o.

02.03 Traslado de pacientes y rescate de emergencia

02.98 Servicios de atencion y tratamiento no desglosados por intervenciéon
02.99 Servicios de atencion y tratamiento s.c.o.

03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) (subtotal)

03.01 Educacion para HNV

03.02 Atencién basica de la salud para HNV

145.29 24.35 90.19 2.10 28.65 - 0.03 - 0.03 - - - -

3.03 0.38 2.29 0.36 - - 0.07 - - 0.07 - - -
1.73 0.23 1.15 0.36 - - - - - - - - -
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03.03 Apoyo a la familia/al hogar para HNV

03.04 Apoyo comunitario para HNV

03.05 Servicios sociales para HNV y costos administrativos
03.06 Atencién institucional para HNV

0.31 - 0.31 - - - - - - - - - -
0.02 0.02 - - - - - - - - - - -

0.93 0.13 0.80 - - - - - - - - - R

03.98 Servicios para HNV no desglosados por intervencion - - - 0.07 - - 0.07 - - -
03.99 Servicios para HNV s.c.o. 0.03 - 0.03 - - - = - - - - - -
04 Gestion y administracion de programas (subtotal) 9.17 6.36 2.66 0.14 - - 0.60 0.03 0.08 0.49 - - -
04.01 Planificacion, coordinacion y gestién de programas 7.08 5.12 1.82 0.14 - - 0.05 0.03 0.02 - - - -
04.02 Costos de administracion y transaccidn asociados con la gestion y el desembolso de fondos - - - - - - 0.30 - 0.05 0.25 - - -
04.03 Vigilancia y evaluacion = - - - - - 0.02 - 0.02 - - - R
04.04 Investigacion de operaciones 0.26 0.22 0.04 - - - = - - - - - -
04.05 Vigilancia serologica (serovigilancia) 0.02 0.01 0.01 - - - 0.19 - - 0.19 - - -
04.06 Vigilancia de la farmacorresistencia al VIH - - - - - - - - - _
04.07 Sistemas de suministros de farmacos 0.97 0.96 0.01 - - - 0.05 - - 0.05 - - -
04.08 Tecnologia de la informacion - - - - - - - - - - - - R
04.09 Seguimiento de pacientes - - - - - - - - - - - - R
04.10 Mejora y construccién de infraestructura 0.84 0.05 0.79 - - - - - - - - - R
04.11 Pruebas del VIH obligatorias (no APV) = - - - - - - - R R - - -
04.98 Gestion y administracion de programas no desglosadas por tipo - - - - - - = - - - - - -
04.99 Gestion y administracion de los programas s.c.o. - - - - - - = - - - - - -
05 Recursos humanos (subtotal) 4.81 4.53 0.28 - - - 0.26 - 0.25 0.02 - - -
05.01 Incentivos monetarios para recursos humanos - - - - o - - - - - -
05.02 Formacion para fortalecer una fuerza de trabajo sobre el VIH 4.72 4.45 0.27 - - - - - - - - - -
05.03 Capacitacion 0.09 0.08 0.00 - - - 0.02 - 0.02 - - - -

05.98 Recursos humanos no desglosados por tipo
05.99 Recursos humanos s.c.o.
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16.70 8.25 6.52 0.00 1.94 - - - - - - - -
8.40 7.64 0.76 - - - - - - - - - -
6.19 0.61 5.58 0.00 - - - - - - - - -

06 Proteccion social y servicios sociales (excluidos los HNV) (subtotal)
06.01 Proteccion social a través de beneficios monetarios
06.02 Proteccion social a través de beneficios en especie

06.03 Proteccion social a través de la provision de servicios sociales 1.94 - - - 1.94 - - - - - - - -
06.04 Proyectos de generacion de ingresos especificos del VIH - - - - - - - - - - R
06.98 Servicios de proteccién social y servicios sociales no desglosados por tipo 0.18 - 0.18 - - - - - - - - - -
06.99 Servicios de proteccién social y servicios sociales s.c.o. - - - - - - - - - - - - R
07 Entorno favorable (subtotal) 0.47 0.15 0.31 0.00 - - 0.99 - 0.05 0.94 - - -
07.01 Sensibilizacion 0.00 - 0.00 - - - 0.43 - 0.00 0.43 - - -
07.02 Programas de derechos humanos 0.20 0.15 0.05 0.00 - - - - - - - - R
07.03 Desarrollo institucional especifico del SIDA 0.00 - 0.00 - - - 0.55 - 0.03 0.51 - - -
07.04 Programas especificos del SIDA orientados a las mujeres 0.01 0.00 0.01 - - - 0.01 - 0.01 - - - -
07.05 Programas para reducir la violencia de género 0.15 - 0.15 - - - - - - - - - -
07.98 Entorno favorable no desglosado por tipo - - - - = - - - - - R
07.99 Entorno favorable s.c.o. 0.11 - 0.11 - - - = - - - - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH (subtotal) 19.09 18.98 0.1 - - - 0.25 - 0.09 0.16 - - -

08.01 Investigacion biomédica

08.02 Investigacion clinica

08.03 Investigacion epidemiologica

08.04 Investigacion en ciencias sociales

08.05 Investigacion relacionada con las vacunas

08.98 Actividades de investigacion relacionada con el VIH no desglosadas por tipo
08.99 Actividades de investigacién relacionada con el VIH s.c.o.



Cuadro A.7:
Matriz MEGAS 2009, en millones de pesos. 94

Fuentes de financiacion

Fuentes publicas Fuentes internacionales

Multilaterales

b
- o
5 = 2 3 33
3 5 S E. 3 5 8 5 | £2 5
= ] 8 » 2w S w | = 3T S 8 Sw g0
o 2 Q U= 0O o © —_— - u wn =@ -
° S = TR e a V] c oS 95 =2 s 0
2 a ~ c o3 o = = 0 <> S -] og o5
5 - 8 s | v3E | & 83  BF 2 g | S SE | 88 | 8%
—= S R ] £° 2 © <] ° 2% =
E S o < Sg% £ P £9 5 €5 o o s " &
= = =] c c [-% = 63 “’S - .2 T 9 = [ = © =
i i 5 3 § S 88z © | 35  EE3 = o3 g S0 | 35 3¢
Categorias del gasto relativo al SIDA 2 2 V] a LT A <A S & oz £ ol RE Qe

01 Prevencion (subtotal) 17.95 15.73 1.50 0.72 - - 0.55 0.01 0.54 - - - -
01.01 Comunicacion para el cambio social y comportamental 5.35 4.75 0.02 0.58 - 0.09 - 0.09 - - - -
01.02 Movilizacién de la comunidad - - - - - - - - - - - -
01.03 Asesoramiento y pruebas voluntarias (APV) - - - - - - - - - - - -
01.04 Reduccién del riesgo para poblaciones vulnerables y accesibles - - - - - 0.31 - 0.31 - - - -
01.05 Prevencién — jovenes escolarizados 0.01 - 0.01 - - = - - - - -
01.06 Prevencion — jévenes no escolarizados - - - - - o - - - - - R
01.07 Prevencion de la transmision del VIH dirigida a personas que viven con el VIH (PVV) - - - - - 0.09 - 0.09 - - - -
01.08 Programas de prevencion para profesionales del sexo y sus clientes - - - - - 0.04 - 0.04 - - - -
01.09 Programas para hombres que tienen relaciones sexuales con hombres (HSH) - - - - - - - - - - - -
01.10 Programas de reduccion de dafos para consumidores de drogas inyectables (CDI) - - - - - 0.01 0.01 - - - - -

01.11 Programas de prevencion en el lugar de trabajo

01.12 Comercializacion social del preservativo

01.13 Suministro de preservativos masculinos en el sector publico y comercial
01.14 Suministro de preservativos femeninos en el sector publico y comercial
01.15 Microbicidas

01.16 Prevencién, diagnostico y tratamiento de infecciones de transmision sexual (ITS)
01.17 Prevencion de la transmision maternoinfantil (PTMI)

01.18 Circuncision masculina

01.19 Seguridad hematoldgica

01.20 Inyecciones médicas seguras

01.21 Precauciones universales

01.22 Profilaxis posterior a la exposicién (PPE)

01.98 Actividades de prevencion no desglosadas por intervenciéon

01.99 Actividades de prevencion s.c.o.
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02 Atencion y tratamiento (subtotal) 832.74 287.61 @ 375.87 42.80 @ 126.45 - 0.0 - 0.0 - - - -
02.01 Atencién ambulatoria 22253 175.88 9.21 37.44 - - = - - - - - -
02.01.01 Asesoramiento y pruebas por iniciativa del proveedor (APIP) 1.92 1.92 - - - - - - - - - -
02.01.02 Profilaxis y tratamiento ambulatorios de infecciones oportunistas (I0) - - - - - - - - - R R R
02.01.03 Terapia antirretrovirica 164.19 158.79 - 5.40 - = - - - - - -
02.01.04 Apoyo nutricional asociado con la terapia antirretrovirica - - - - - 5 - - - - - -
02.01.05 Vigilancia de laboratorio especifica relacionada con el VIH 12.18 11.78 - 0.40 - B - - - - - R

02.01.06 Programas de atencién odontologica para PVV

02.01.07 Tratamiento psicoldgico y servicios de apoyo

02.01.08 Atencién paliativa ambulatoria

02.01.09 Atencién domiciliaria

02.01.10 Medicina tradicional y servicios de atencién y tratamiento informales
02.01.98 Servicios de atencion ambulatoria no desglosados por intervencion
02.01.99 Servicios de atencion ambulatoria s.c.o.

02.02 Atencion hospitalaria

02.02.01 Tratamiento hospitalario de infecciones oportunistas (I0)

02.02.02 Atencién paliativa hospitalaria

02.02.98 Servicios de atencion hospitalaria no desglosados por intervencién
02.02.99 Servicios de atencion hospitalaria s.c.o.

02.03 Traslado de pacientes y rescate de emergencia

02.98 Servicios de atencion y tratamiento no desglosados por intervenciéon
02.99 Servicios de atencion y tratamiento s.c.o.

03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) (subtotal)

03.01 Educacion para HNV

03.02 Atencién basica de la salud para HNV

60739 111.74 | 363.84 536 | 126.45 0.08 - 0.08 - - - -
11.06 1.42 7.72 1.91 - - - - - - - - -
6.92 0.80 4.21 1.91 - - - - - - - -
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03.03 Apoyo a la familia/al hogar para HNV 0.52 - 0.52 - - o - - - R R R
03.04 Apoyo comunitario para HNV

03.05 Servicios sociales para HNV y costos administrativos
03.06 Atencién institucional para HNV

03.98 Servicios para HNV no desglosados por intervencion

3.27 0.53 2.75 - - - - - - - - R

03.99 Servicios para HNV s.c.o. 0.25 - 0.25 - - = - - - - - -
04 Gestion y administracion de programas (subtotal) 33.41 21.84 11.02 0.56 - - 0.34 0.13 0.21 - - - -
04.01 Planificacion, coordinacion y gestién de programas 26.11 17.19 8.37 0.56 - 0.13 0.13 - - - - -
04.02 Costos de administracion y transaccidn asociados con la gestion y el desembolso de fondos - - - - - 0.21 - 0.21 - - - -
04.03 Vigilancia y evaluacién = - - - - - - - - R R -
04.04 Investigacion de operaciones 0.66 0.56 0.1 - - = - - - - - -
04.05 Vigilancia serologica (serovigilancia) 0.08 0.04 0.04 - - - - - - - - _
04.06 Vigilancia de la farmacorresistencia al VIH - - - - - - - - - R
04.07 Sistemas de suministros de farmacos 4.08 4.05 0.03 - - = - - - - - -
04.08 Tecnologia de la informacion - - - - - - - - - - - R
04.09 Seguimiento de pacientes - - - - - - - - - - - R
04.10 Mejora y construccién de infraestructura 2.48 0.01 2.47 - - - - - - - - R
04.11 Pruebas del VIH obligatorias (no APV) = - - - - - - - - - - R
04.98 Gestion y administracion de programas no desglosadas por tipo - - - - - - - - - - - R
04.99 Gestion y administracion de los programas s.c.o. - - - - - - - - - - - -
05 Recursos humanos (subtotal) 19.89 18.69 1.20 - - - 1.41 - 1.41 - - - -
05.01 Incentivos monetarios para recursos humanos - - - o - - - - - R
05.02 Formacion para fortalecer una fuerza de trabajo sobre el VIH 19.73 18.54 1.19 - - - - - - - - -
05.03 Capacitacion 0.17 0.15 0.01 - - 0.02 - 0.02 - - - -
05.98 Recursos humanos no desglosados por tipo - - - - - - - - - - - R
05.99 Recursos humanos s.c.o. - - - - - 1.39 - 1.39 - - - -
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71.77 37.71 25.35 0.00 8.71 - - - - - - - -
37.86 34.99 2.87 - - - - - - - - -
24.91 2.72 22.18 0.00 - - - - - - - -

06 Proteccion social y servicios sociales (excluidos los HNV) (subtotal)
06.01 Proteccion social a través de beneficios monetarios
06.02 Proteccion social a través de beneficios en especie

06.03 Proteccion social a través de la provision de servicios sociales 8.71 - - - 8.71 - - - - - - -
06.04 Proyectos de generacion de ingresos especificos del VIH - - - - - - - - - - R
06.98 Servicios de proteccién social y servicios sociales no desglosados por tipo 0.30 - 0.30 - - - - - - - - -
06.99 Servicios de proteccién social y servicios sociales s.c.o. - - - - - - - - - - - -
07 Entorno favorable (subtotal) 2.02 0.63 1.39 0.00 - - 0.04 - 0.04 - - - -
07.01 Sensibilizacion 0.00 - 0.00 - - 0.01 - 0.01 - - - -
07.02 Programas de derechos humanos 1.25 0.61 0.64 0.00 - o - - - R R R
07.03 Desarrollo institucional especifico del SIDA 0.00 - 0.00 - - - - - - - - -
07.04 Programas especificos del SIDA orientados a las mujeres 0.24 0.01 0.23 - - 0.04 - 0.04 - - - -
07.05 Programas para reducir la violencia de género 0.1 - 0.11 - - - - - - - _ R

07.98 Entorno favorable no desglosado por tipo

07.99 Entorno favorable s.c.o. 0.41 0.00 0.41 - - - - - - - - -

08 Investigacion relacionada con el VIH (subtotal) 83.93 74.49 0.44 9.00 - - 0.27 - 0.27 - - - -
08.01 Investigacion biomédica - - - - - - - - - - - R
08.02 Investigacion clinica - - - - - - - - - - - R
08.03 Investigacion epidemiologica - - - - - o - - - - - -
08.04 Investigacion en ciencias sociales - - - - - 0.27 - 0.27 - - - -

08.05 Investigacion relacionada con las vacunas
08.98 Actividades de investigacion relacionada con el VIH no desglosadas por tipo
08.99 Actividades de investigacién relacionada con el VIH s.c.o.
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01 Prevencion (subtotal) 4.79 4.20 0.40 0.19 - - 0.15 0.0 0.14 - - - -
01.01 Comunicacion para el cambio social y comportamental 1.43 1.27 0.01 0.15 - - 0.03 - 0.03 - - - -
01.02 Movilizacién de la comunidad - - - - - - - - - - - - -
01.03 Asesoramiento y pruebas voluntarias (APV) - - - - - - - - - - - - -
01.04 Reduccién del riesgo para poblaciones vulnerables y accesibles - - - - - - 0.08 - 0.08 - - - -
01.05 Prevencién — jovenes escolarizados 0.00 - 0.00 - - - - - - - - - -
01.06 Prevencién — jovenes no escolarizados - - - - - - - - - - - - -
01.07 Prevencion de la transmision del VIH dirigida a personas que viven con el VIH (PVV) - - - - - - 0.02 - 0.02 - - - -
01.08 Programas de prevencion para profesionales del sexo y sus clientes - - - - - - 0.01 - 0.01 - - - -
01.09 Programas para hombres que tienen relaciones sexuales con hombres (HSH) - - - - - - - - - - - - -
01.10 Programas de reduccion de dafos para consumidores de drogas inyectables (CDI) - - - - - - 0.00 0.00 - - - - -

01.11 Programas de prevencion en el lugar de trabajo

01.12 Comercializacion social del preservativo

01.13 Suministro de preservativos masculinos en el sector publico y comercial
01.14 Suministro de preservativos femeninos en el sector publico y comercial
01.15 Microbicidas

01.16 Prevencién, diagnostico y tratamiento de infecciones de transmision sexual (ITS)
01.17 Prevencion de la transmision maternoinfantil (PTMI)

01.18 Circuncision masculina

01.19 Seguridad hematoldgica

01.20 Inyecciones médicas seguras

01.21 Precauciones universales

01.22 Profilaxis posterior a la exposicién (PPE)

01.98 Actividades de prevencion no desglosadas por intervenciéon

01.99 Actividades de prevencion s.c.o.
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02 Atencion y tratamiento (subtotal) 222.32 76.79 | 100.35 11.43 33.76 - 0.0 - 0.0 - - - -
02.01 Atencién ambulatoria 59.41 46.96 2.46 10.00 - - = - - - - - -
02.01.01 Asesoramiento y pruebas por iniciativa del proveedor (APIP) 0.51 0.51 - - - - - - - - - - -
02.01.02 Profilaxis y tratamiento ambulatorios de infecciones oportunistas (I0) - - - - - - - - - - R - R
02.01.03 Terapia antirretrovirica 43.84 42.39 - 1.44 - - = - - - - - -
02.01.04 Apoyo nutricional asociado con la terapia antirretrovirica - - - - - 3 R R - - - -
02.01.05 Vigilancia de laboratorio especifica relacionada con el VIH 3.25 3.14 - 0.1 - - - - - - - - _

02.01.06 Programas de atencién odontologica para PVV

02.01.07 Tratamiento psicoldgico y servicios de apoyo

02.01.08 Atencion paliativa ambulatoria

02.01.09 Atencién domiciliaria

02.01.10 Medicina tradicional y servicios de atencién y tratamiento informales
02.01.98 Servicios de atencion ambulatoria no desglosados por intervencion
02.01.99 Servicios de atencion ambulatoria s.c.o.

02.02 Atencion hospitalaria

02.02.01 Tratamiento hospitalario de infecciones oportunistas (I0)

02.02.02 Atencién paliativa hospitalaria

02.02.98 Servicios de atencion hospitalaria no desglosados por intervencién
02.02.99 Servicios de atencion hospitalaria s.c.o.

02.03 Traslado de pacientes y rescate de emergencia

02.98 Servicios de atencion y tratamiento no desglosados por intervenciéon
02.99 Servicios de atencion y tratamiento s.c.o.

03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) (subtotal)

03.01 Educacion para HNV

03.02 Atencién basica de la salud para HNV

162.16 29.83 97.14 1.43 33.76 - 0.02 - 0.02 - - - -

2.95 0.38 2.06 0.51 - - - - - - - - -
1.85 0.21 1.12 0.51 - - - - - - - - -
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03.03 Apoyo a la familia/al hogar para HNV

03.04 Apoyo comunitario para HNV

03.05 Servicios sociales para HNV y costos administrativos
03.06 Atencién institucional para HNV

03.98 Servicios para HNV no desglosados por intervencion

0.14 - 0.14 - - - - - N N - - .
0.02 0.02 - - - - . - - - ) ) .

0.87 0.14 0.73 - - - - - - - - - R

03.99 Servicios para HNV s.c.o. 0.07 - 0.07 - - - = - - - - - -
04 Gestion y administracion de programas (subtotal) 8.92 5.83 2.94 0.15 - - 0.09 0.03 0.06 - - - -
04.01 Planificacion, coordinacion y gestién de programas 6.97 4.59 2.24 0.15 - - 0.03 0.03 - - - - -
04.02 Costos de administracion y transaccidn asociados con la gestion y el desembolso de fondos - - - - - - 0.06 - 0.06 - - - -
04.03 Vigilancia y evaluacién = - - - - - - - - - R R -
04.04 Investigacion de operaciones 0.18 0.15 0.03 - - - = - - - - - -
04.05 Vigilancia serologica (serovigilancia) 0.02 0.01 0.01 - - - - - - - - - _
04.06 Vigilancia de la farmacorresistencia al VIH - - - - - - - - - - _
04.07 Sistemas de suministros de farmacos 1.09 1.08 0.01 - - - = - - - - - -
04.08 Tecnologia de la informacion - - - - - - - - - - - - R
04.09 Seguimiento de pacientes - - - - - - - - - - - - R
04.10 Mejora y construccién de infraestructura 0.66 0.00 0.66 - - - - - - - - - R
04.11 Pruebas del VIH obligatorias (no APV) = - - - - - - - R R - - -
04.98 Gestion y administracion de programas no desglosadas por tipo - - - - - - - - - - - R -
04.99 Gestion y administracion de los programas s.c.o. - - - - - - = - - - - - -
05 Recursos humanos (subtotal) 5.31 4.99 0.32 - - - 0.38 - 0.38 - - - -
05.01 Incentivos monetarios para recursos humanos - - - - o - - - - - -
05.02 Formacion para fortalecer una fuerza de trabajo sobre el VIH 5.27 4.95 0.32 - - - - - - - - -
05.03 Capacitacion 0.04 0.04 0.00 - - - 0.01 - 0.01 - - - -
05.98 Recursos humanos no desglosados por tipo - - - - - - - - - - - - -
05.99 Recursos humanos s.c.o. - - - - - - 0.37 - 0.37 - - - -
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19.16 10.07 6.77 0.00 23 - - - - - - - -
10.11 9.34 0.77 - - - - - - - - - -
6.65 0.73 5.92 0.00 - - - - - - - - -

06 Proteccion social y servicios sociales (excluidos los HNV) (subtotal)
06.01 Proteccion social a través de beneficios monetarios
06.02 Proteccion social a través de beneficios en especie

06.03 Proteccion social a través de la provision de servicios sociales 2.32 - - - 2.32 - - - - - - - -
06.04 Proyectos de generacion de ingresos especificos del VIH - - - - - - - - - - - R
06.98 Servicios de proteccién social y servicios sociales no desglosados por tipo 0.08 - 0.08 - - - - - - - - - -
06.99 Servicios de proteccién social y servicios sociales s.c.o. - - - - - - - - - - - - R
07 Entorno favorable (subtotal) 0.54 0.17 0.37 0.00 - - 0.01 - 0.01 - - - -
07.01 Sensibilizacion 0.00 - 0.00 - - - 0.00 - 0.00 - - - -
07.02 Programas de derechos humanos 0.33 0.16 0.17 0.00 - - o - - - - _ R
07.03 Desarrollo institucional especifico del SIDA 0.00 - 0.00 - - - - - - - - - -
07.04 Programas especificos del SIDA orientados a las mujeres 0.06 0.00 0.06 - - - 0.01 - 0.01 - - - -
07.05 Programas para reducir la violencia de género 0.03 - 0.03 - - - - - - - - - -

07.98 Entorno favorable no desglosado por tipo

07.99 Entorno favorable s.c.o. 0.1 0.00 0.11 - - - - - - - - - R

08 Investigacion relacionada con el VIH (subtotal) 22.41 19.89 0.12 2.40 - - 0.07 - 0.07 - - - -
08.01 Investigacion biomédica - - - - - - - - - - - - R
08.02 Investigacion clinica - - - - - - - - - - - - R
08.03 Investigacion epidemiologica - - - - - - o - - - - - -
08.04 Investigacion en ciencias sociales - - - - - - 0.07 - 0.07 - - - -

08.05 Investigacion relacionada con las vacunas
08.98 Actividades de investigacion relacionada con el VIH no desglosadas por tipo
08.99 Actividades de investigacién relacionada con el VIH s.c.o.

22.41 19.89 0.12 2.40 - - - - - - - - -
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01 Prevencion (subtotal) 2.02 1.69 0.28 0.05 - - 2.75 0.01 0.04 2.69 - - -
01.01 Comunicacion para el cambio social y comportamental 0.06 0.06 0.00 - - 1.72 0.00 0.01 1.70 - - -
01.02 Movilizacién de la comunidad 0.00 - 0.00 - - - - - - - - -
01.03 Asesoramiento y pruebas voluntarias (APV) - - - - - - - - - - - -
01.04 Reduccién del riesgo para poblaciones vulnerables y accesibles - - - - - 0.01 - 0.01 - - - -
01.05 Prevencién — jovenes escolarizados - - - - - 0.14 - 0.02 0.12 - - -
01.06 Prevencién — jovenes no escolarizados - - - - - - - - - - - -
01.07 Prevencion de la transmision del VIH dirigida a personas que viven con el VIH (PVV) - - - - - 0.40 - - 0.40 - - -
01.08 Programas de prevencion para profesionales del sexo y sus clientes - - - - - 0.01 0.01 - - - - -

01.09 Programas para hombres que tienen relaciones sexuales con hombres (HSH)
01.10 Programas de reduccion de dafos para consumidores de drogas inyectables (CDI)
01.11 Programas de prevencion en el lugar de trabajo

01.12 Comercializacion social del preservativo

01.13 Suministro de preservativos masculinos en el sector publico y comercial

01.14 Suministro de preservativos femeninos en el sector publico y comercial

01.15 Microbicidas

01.16 Prevencién, diagnostico y tratamiento de infecciones de transmision sexual (ITS)
01.17 Prevencion de la transmision maternoinfantil (PTMI)

01.18 Circuncision masculina

01.19 Seguridad hematoldgica

01.20 Inyecciones médicas seguras
01.21 Precauciones universales 0.00 - 0.00 - - a - - - - - R
01.22 Profilaxis posterior a la exposicién (PPE) - - - - - - - - - R

0
0

.98 Actividades de prevencion no desglosadas por intervencion
.99 Actividades de prevencion s.c.o.
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41.88 10.27 12.41 1.49 17.70 - - - - - - - -
7.70 7.36 0.35 - - - - - - - - - -
0.12 0.12 - - - - - - - - - -

02 Atencion y tratamiento (subtotal)

02.01 Atencion ambulatoria

02.01.01 Asesoramiento y pruebas por iniciativa del proveedor (APIP)
02.01.02 Profilaxis y tratamiento ambulatorios de infecciones oportunistas (I0)
02.01.03 Terapia antirretrovirica

02.01.04 Apoyo nutricional asociado con la terapia antirretrovirica

02.01.05 Vigilancia de laboratorio especifica relacionada con el VIH
02.01.06 Programas de atencién odontologica para PVV

02.01.07 Tratamiento psicoldgico y servicios de apoyo

02.01.08 Atencion paliativa ambulatoria

02.01.09 Atencién domiciliaria

02.01.10 Medicina tradicional y servicios de atencién y tratamiento informales
02.01.98 Servicios de atencion ambulatoria no desglosados por intervencion
02.01.99 Servicios de atencion ambulatoria s.c.o.

02.02 Atencion hospitalaria

02.02.01 Tratamiento hospitalario de infecciones oportunistas (10)

02.02.02 Atencién paliativa hospitalaria

02.02.98 Servicios de atencion hospitalaria no desglosados por intervencién
02.02.99 Servicios de atencion hospitalaria s.c.o.

02.03 Traslado de pacientes y rescate de emergencia

02.98 Servicios de atencion y tratamiento no desglosados por intervenciéon
02.99 Servicios de atencion y tratamiento s.c.o.

03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) (subtotal)

03.01 Educacion para HNV

03.02 Atencién basica de la salud para HNV

5.81 0.83 4.12 0.86 - - 0.22 - - 0.22 - - -
3.40 0.45 2.12 0.83 - - - - - - - -
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03.03 Apoyo a la familia/al hogar para HNV

03.04 Apoyo comunitario para HNV

03.05 Servicios sociales para HNV y costos administrativos

03.06 Atencién institucional para HNV

03.98 Servicios para HNV no desglosados por intervencion

03.99 Servicios para HNV s.c.o.

04 Gestion y administracion de programas (subtotal)

04.01 Planificacion, coordinacion y gestién de programas

04.02 Costos de administracion y transaccidn asociados con la gestion y el desembolso de fondos
04.03 Vigilancia y evaluacién

04.04 Investigacion de operaciones

04.05 Vigilancia serologica (serovigilancia)

04.06 Vigilancia de la farmacorresistencia al VIH

04.07 Sistemas de suministros de farmacos

04.08 Tecnologia de la informacion

04.09 Seguimiento de pacientes

04.10 Mejora y construccién de infraestructura

04.11 Pruebas del VIH obligatorias (no APV)

04.98 Gestion y administracion de programas no desglosadas por tipo
04.99 Gestién y administraciéon de los programas s.c.o.

05 Recursos humanos (subtotal)

05.01 Incentivos monetarios para recursos humanos

05.02 Formacion para fortalecer una fuerza de trabajo sobre el VIH
05.03 Capacitacion

05.98 Recursos humanos no desglosados por tipo

05.99 Recursos humanos s.c.o.

- 0.20 - - - - - - - - -

2.06 0.34 1.70 0.03 - - - - - - - R
0.15 0.05 0.10 - - - - - - - - -

Za1s; 4.09 2.14 0.90 - - 0.33 - 0.05 0.28 - - -
4.86 2.95 1.34 0.56 - - - - - - - -

0.10 0.07 0.02 - - - - - - - - -
0.50 0.16 0.01 0.33 - 0.05 - - 0.05 - - -

0.21 0.06 0.15 - - - 0.23 - 0.21 0.02 - - -

0.21 0.06 0.15 - - - - - - - - -
0.00 0.00 0.00 - - - - - - - - -
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10.17 3.68 5.42 0.00 1.07 - - - - - - - -
3.69 2.95 0.74 - - - - - - - - -
5.25 0.74 4.51 0.00 - - - - - - - -

06 Proteccion social y servicios sociales (excluidos los HNV) (subtotal)
06.01 Proteccion social a través de beneficios monetarios
06.02 Proteccion social a través de beneficios en especie

06.03 Proteccion social a través de la provision de servicios sociales 1.07 - - - 1.07 - - - - - - -
06.04 Proyectos de generacion de ingresos especificos del VIH - - - - - - - - - R
06.98 Servicios de proteccién social y servicios sociales no desglosados por tipo 0.17 - 0.17 - - - - - - - - -
06.99 Servicios de proteccién social y servicios sociales s.c.o. - - - - - - - - - - - -
07 Entorno favorable (subtotal) 0.16 0.06 0.09 0.00 - - 0.63 - 0.03 0.60 - - -
07.01 Sensibilizacion 0.00 - 0.00 - - 0.38 - 0.03 0.35 - - -
07.02 Programas de derechos humanos 0.08 0.06 0.01 0.00 - o - - - R R R
07.03 Desarrollo institucional especifico del SIDA 0.00 - 0.00 - - 0.24 - - 0.24 - - -
07.04 Programas especificos del SIDA orientados a las mujeres 0.01 - 0.01 - - - - - - - - -
07.05 Programas para reducir la violencia de género 0.01 - 0.01 - - - - - - - _ R
07.98 Entorno favorable no desglosado por tipo 0.00 - 0.00 - - - - - - - - -
07.99 Entorno favorable s.c.o. 0.06 - 0.06 - - = - - - - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH (subtotal) 1544  15.36 0.07 - - - 0.04 - - 0.04 - - -

08.01 Investigacion biomédica

08.02 Investigacion clinica

08.03 Investigacion epidemiologica

08.04 Investigacion en ciencias sociales

08.05 Investigacion relacionada con las vacunas

08.98 Actividades de investigacion relacionada con el VIH no desglosadas por tipo
08.99 Actividades de investigacién relacionada con el VIH s.c.o.
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01 Prevencion (subtotal) 0.66 0.55 0.09 0.0, - - 0.89 0.00 0.01 0.87 - - -
01.01 Comunicacion para el cambio social y comportamental 0.02 0.02 0.00 - - - 0.56 0.00 0.00 0.55 - - -
01.02 Movilizacién de la comunidad 0.00 - 0.00 - - - - - - - - - -
01.03 Asesoramiento y pruebas voluntarias (APV) - - - - - - - - - - - - -
01.04 Reduccién del riesgo para poblaciones vulnerables y accesibles - - - - - - 0.00 - 0.00 - - - -
01.05 Prevencién — jovenes escolarizados - - - - - - 0.05 - 0.01 0.04 - - -
01.06 Prevencién — jovenes no escolarizados - - - - - - - - - - - - -
01.07 Prevencion de la transmision del VIH dirigida a personas que viven con el VIH (PVV) - - - - - - 0.13 - - 0.13 - - -
01.08 Programas de prevencion para profesionales del sexo y sus clientes - - - - - - 0.00 0.00 - - - - -

01.09 Programas para hombres que tienen relaciones sexuales con hombres (HSH)
01.10 Programas de reduccion de dafos para consumidores de drogas inyectables (CDI)
01.11 Programas de prevencion en el lugar de trabajo

01.12 Comercializacion social del preservativo

01.13 Suministro de preservativos masculinos en el sector publico y comercial

01.14 Suministro de preservativos femeninos en el sector publico y comercial

01.15 Microbicidas

01.16 Prevencién, diagnostico y tratamiento de infecciones de transmision sexual (ITS)
01.17 Prevencion de la transmision maternoinfantil (PTMI)

01.18 Circuncision masculina

01.19 Seguridad hematoldgica

0.17 0.10 0.06 0.02 - - 0.13 - - 0.13 - - -

0.00 0.00 0.00 - - - - - - - - - -

01.20 Inyecciones médicas seguras 0.00 - 0.00 - - - = - - - - - -
01.21 Precauciones universales 0.00 - 0.00 - - - = - - - - - R
01.22 Profilaxis posterior a la exposicién (PPE) - - - - - - - - - -

0
0

.98 Actividades de prevencion no desglosadas por intervencion 0.33 0.31 0.03 - - - - - - - - - -

.99 Actividades de prevencion s.c.o.



Cuadro A.10:
Matriz MEGAS dirigida a la nifez 2006, en millones de délares. 107

Fuentes de financiacion

Fuentes publicas Fuentes internacionales

Multilaterales

]

_ | 3 2 o

= c _——~
g 2 s | = 8 g - | £2 o
o & 0 now ‘S ") ] 8T o c 8w 8o
e 2 (] U= O o © © L = “w w0 Ew g_
- L] 2 s c o £ T 5 =9 =
3 ~ [} © E = o= " =) £ =¥ °® oS
13 < [ ] o ] S o S 2 = o
R g wn ) T=+ © wn U= K w9V s wE w o w.=
N : £ ¢ T 2 B g8 ¢ g HEE BT
=] 8 I & ggt = - o o c§ o oo n= w €
= = =] c cEao = [ o8 - c.2 ° O = © B @ =
S s ¢ 5 53; ¢ g8 B8 = 8% B g0 B3 g8
Categorias del gasto relativo al SIDA 2 2 o] a LT A <A S & oz 2 ol RE Qe

02 Atencion y tratamiento (subtotal) 13.60 3.34 4.03 0.49 5.75 - - - - - - - .
02.01 Atencién ambulatoria 2.50 2.39 0.11 - - - = - - - - - -
02.01.01 Asesoramiento y pruebas por iniciativa del proveedor (APIP) 0.04 0.04 - - - - - - - - - - -

02.01.02 Profilaxis y tratamiento ambulatorios de infecciones oportunistas (I0)
02.01.03 Terapia antirretrovirica

02.01.04 Apoyo nutricional asociado con la terapia antirretrovirica

02.01.05 Vigilancia de laboratorio especifica relacionada con el VIH
02.01.06 Programas de atencién odontologica para PVV

02.01.07 Tratamiento psicoldgico y servicios de apoyo

02.01.08 Atencion paliativa ambulatoria

02.01.09 Atencién domiciliaria

02.01.10 Medicina tradicional y servicios de atencién y tratamiento informales
02.01.98 Servicios de atencion ambulatoria no desglosados por intervencion
02.01.99 Servicios de atencion ambulatoria s.c.o.

02.02 Atencion hospitalaria

02.02.01 Tratamiento hospitalario de infecciones oportunistas (I0)

02.02.02 Atencién paliativa hospitalaria

02.02.98 Servicios de atencion hospitalaria no desglosados por intervencién
02.02.99 Servicios de atencion hospitalaria s.c.o.

02.03 Traslado de pacientes y rescate de emergencia

02.98 Servicios de atencion y tratamiento no desglosados por intervenciéon
02.99 Servicios de atencion y tratamiento s.c.o.

03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) (subtotal)

03.01 Educacion para HNV

03.02 Atencién basica de la salud para HNV

2.19 2.19 0.00 - - - - - - - - - -

0.16 0.16 - - - - - - - - - - -

1.89 0.27 1.34 0.28 - - 0.07 - - 0.07 - - -
1.10 0.15 0.69 0.27 - - - - - - - - -
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03.03 Apoyo a la familia/al hogar para HNV

03.04 Apoyo comunitario para HNV

03.05 Servicios sociales para HNV y costos administrativos

03.06 Atencién institucional para HNV

03.98 Servicios para HNV no desglosados por intervencion

03.99 Servicios para HNV s.c.o.

04 Gestion y administracion de programas (subtotal)

04.01 Planificacion, coordinacion y gestién de programas

04.02 Costos de administracion y transaccidn asociados con la gestion y el desembolso de fondos
04.03 Vigilancia y evaluacién

04.04 Investigacion de operaciones

04.05 Vigilancia serologica (serovigilancia)

04.06 Vigilancia de la farmacorresistencia al VIH

04.07 Sistemas de suministros de farmacos

04.08 Tecnologia de la informacion

04.09 Seguimiento de pacientes

04.10 Mejora y construccién de infraestructura

04.11 Pruebas del VIH obligatorias (no APV)

04.98 Gestion y administracion de programas no desglosadas por tipo
04.99 Gestién y administraciéon de los programas s.c.o.

05 Recursos humanos (subtotal)

05.01 Incentivos monetarios para recursos humanos

05.02 Formacion para fortalecer una fuerza de trabajo sobre el VIH
05.03 Capacitacion

05.98 Recursos humanos no desglosados por tipo

05.99 Recursos humanos s.c.o.

- 0.06 - - - - - - - - - -

0.67 0.11 0.55 0.01 - - - - - - - - R

0.05 0.02 0.03 - - - - - - - - - -
2.32 1.33 0.70 0.29 - - 0.11 - 0.02 0.09 - - -
1.58 0.96 0.44 0.18 - - - - - - - - -

0.03 0.02 0.01 - - - - - - - - - -
0.16 0.05 0.00 0.1 - - 0.01 - - 0.01 - - -
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3.31 1.20 1.76 0.00 0.35 - - - - - - - -
1.20 0.96 0.24 - - - - - - - - - -
1.71 0.24 1.47 0.00 - - - - - - - - -

06 Proteccion social y servicios sociales (excluidos los HNV) (subtotal)
06.01 Proteccion social a través de beneficios monetarios
06.02 Proteccion social a través de beneficios en especie

06.03 Proteccion social a través de la provision de servicios sociales 0.35 - - - 0.35 - - - - R - _ -
06.04 Proyectos de generacion de ingresos especificos del VIH - - - - - - - - - - - R
06.98 Servicios de proteccién social y servicios sociales no desglosados por tipo 0.05 - 0.05 - - - - - - - - - -
06.99 Servicios de proteccién social y servicios sociales s.c.o. - - - - - - - - - - - - R
07 Entorno favorable (subtotal) 0.05 0.02 0.03 0.00 - - 0.20 - 0.01 0.19 - - -
07.01 Sensibilizacion 0.00 - 0.00 - - - 0.12 - 0.01 0.11 - - -
07.02 Programas de derechos humanos 0.02 0.02 0.00 0.00 - - o - - - - _ R
07.03 Desarrollo institucional especifico del SIDA 0.00 - 0.00 - - - 0.08 - - 0.08 - - -
07.04 Programas especificos del SIDA orientados a las mujeres 0.00 - 0.00 - - - - - - - - - -
07.05 Programas para reducir la violencia de género 0.00 - 0.00 - - - - - - - - - -
07.98 Entorno favorable no desglosado por tipo 0.00 - 0.00 - - - - - - - - - -
07.99 Entorno favorable s.c.o. 0.02 - 0.02 - - - = - - - - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH (subtotal) 5.01 4.99 0.02 - - - 0.01 - - 0.01 - - -

08.01 Investigacion biomédica

08.02 Investigacion clinica

08.03 Investigacion epidemiologica

08.04 Investigacion en ciencias sociales

08.05 Investigacion relacionada con las vacunas

08.98 Actividades de investigacion relacionada con el VIH no desglosadas por tipo
08.99 Actividades de investigacién relacionada con el VIH s.c.o.
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01 Prevencion (subtotal) 1.82 1.20 0.51 0.11 - - 3.89 0.02 0.14 3.74 - - -
01.01 Comunicacion para el cambio social y comportamental 0.12 0.12 0.01 - - 2.33 0.00 0.01 2.32 - - -
01.02 Movilizacién de la comunidad - - - - - - - - - - - -
01.03 Asesoramiento y pruebas voluntarias (APV) - - - - - - - - - - - -
01.04 Reduccién del riesgo para poblaciones vulnerables y accesibles - - - - - 0.09 - 0.09 - - - -
01.05 Prevencién — jovenes escolarizados - - - - - 0.28 - 0.03 0.24 - - -
01.06 Prevencién — jovenes no escolarizados - - - - - - - - - - - -
01.07 Prevencion de la transmision del VIH dirigida a personas que viven con el VIH (PVV) - - - - - 0.59 - - 0.59 - - -
01.08 Programas de prevencion para profesionales del sexo y sus clientes - - - - - 0.02 0.02 - - - - -

01.09 Programas para hombres que tienen relaciones sexuales con hombres (HSH)
01.10 Programas de reduccion de dafos para consumidores de drogas inyectables (CDI)
01.11 Programas de prevencion en el lugar de trabajo

01.12 Comercializacion social del preservativo

01.13 Suministro de preservativos masculinos en el sector publico y comercial

01.14 Suministro de preservativos femeninos en el sector publico y comercial

01.15 Microbicidas

01.16 Prevencién, diagnostico y tratamiento de infecciones de transmision sexual (ITS)
01.17 Prevencion de la transmision maternoinfantil (PTMI)

01.18 Circuncision masculina

01.19 Seguridad hematoldgica

01.20 Inyecciones médicas seguras
01.21 Precauciones universales 0.00 - 0.00 - - a - - - - - R
01.22 Profilaxis posterior a la exposicién (PPE) - - - - - - - - - R

0
0

.98 Actividades de prevencion no desglosadas por intervencion
.99 Actividades de prevencion s.c.o.
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57.56 15.06 15.53 5.13 21.84 - - - - - - - -
10.76 10.32 0.44 - - - - - - - - - -

02 Atencion y tratamiento (subtotal)
02.01 Atencion ambulatoria

02.01.01 Asesoramiento y pruebas por iniciativa del proveedor (APIP) 0.03 0.03 - - - - - - - - - -
02.01.02 Profilaxis y tratamiento ambulatorios de infecciones oportunistas (I0) - - - - o - - - - - _
02.01.03 Terapia antirretrovirica 9.58 9.58 - - - - - - - - R -
02.01.04 Apoyo nutricional asociado con la terapia antirretrovirica - - - - - = - - - - - -
02.01.05 Vigilancia de laboratorio especifica relacionada con el VIH 0.71 0.71 - - - - - - - - - -
02.01.06 Programas de atencién odontolégica para PVV - - - - - = - - - - - -
02.01.07 Tratamiento psicoldgico y servicios de apoyo - - - - - = - - - - - -
02.01.08 Atencion paliativa ambulatoria = - - - - - - R R - - R
02.01.09 Atencién domiciliaria - - - - - - - - - - - R
02.01.10 Medicina tradicional y servicios de atencion y tratamiento informales - - - - - = - - - - - R
02.01.98 Servicios de atencion ambulatoria no desglosados por intervencién 0.44 - 0.44 - - - - - - - - -
02.01.99 Servicios de atencion ambulatoria s.c.o. - - - - - - - - - R
02.02 Atencion hospitalaria 0.12 - 0.12 - - - = - - - - - -
02.02.01 Tratamiento hospitalario de infecciones oportunistas (10) - - - - - - - - R - - _
02.02.02 Atencion paliativa hospitalaria - - - - - - - - - - - R
02.02.98 Servicios de atencion hospitalaria no desglosados por intervencion 0.12 - 0.12 - - - - - - - - -

02.02.99 Servicios de atencion hospitalaria s.c.o.

02.03 Traslado de pacientes y rescate de emergencia

02.98 Servicios de atencion y tratamiento no desglosados por intervenciéon
02.99 Servicios de atencion y tratamiento s.c.o.

03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) (subtotal)

03.01 Educacion para HNV

03.02 Atencién basica de la salud para HNV

6.47 1.13 4.58 0.76 - - 0.24 - - 0.24 - - -
4.09 0.74 2.59 0.76 - - - - - - - -
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03.03 Apoyo a la familia/al hogar para HNV

03.04 Apoyo comunitario para HNV

03.05 Servicios sociales para HNV y costos administrativos
03.06 Atencién institucional para HNV

0.29 - 0.29 - - - - - - - - -
0.04 0.04 - - - - - - - - - -

03.98 Servicios para HNV no desglosados por intervencion - - - 0.24 - - 0.24 - - -
03.99 Servicios para HNV s.c.o. 0.12 - 0.12 - - = - - - - - -
04 Gestion y administracion de programas (subtotal) 8.29 5.79 2.14 0.36 - - 0.43 - 0.07 0.36 - - -
04.01 Planificacion, coordinacion y gestién de programas 6.03 4.19 1.47 0.36 - 0.01 - 0.01 - - - -
04.02 Costos de administracion y transaccidn asociados con la gestion y el desembolso de fondos - - - - - 0.24 - 0.04 0.20 - - -
04.03 Vigilancia y evaluacion - - - - - 0.04 - 0.02 0.02 R R R
04.04 Investigacion de operaciones 0.37 0.33 0.03 - - = - - - - - -
04.05 Vigilancia serologica (serovigilancia) 0.02 0.01 0.01 - - 0.13 - - 0.13 - - -
04.06 Vigilancia de la farmacorresistencia al VIH - - - - - - - - R
04.07 Sistemas de suministros de farmacos 1.15 1.14 0.00 - - 0.01 - - 0.01 - - -
04.08 Tecnologia de la informacion - - - - - - - - - - R
04.09 Seguimiento de pacientes - - - - - - - - - - - R
04.10 Mejora y construccién de infraestructura 0.73 0.1 0.62 - - - - - - - - R
04.11 Pruebas del VIH obligatorias (no APV) = - - - - - - - - - - R
04.98 Gestion y administracion de programas no desglosadas por tipo - - - - - = - - - - - -
04.99 Gestion y administracion de los programas s.c.o. - - - - - = - - - - - -
05 Recursos humanos (subtotal) 0.28 0.09 0.19 - - - 0.22 - 0.19 0.03 - - -
05.01 Incentivos monetarios para recursos humanos - - - o - - - - - R
05.02 Formacion para fortalecer una fuerza de trabajo sobre el VIH 0.27 0.09 0.19 - - - - - - - - -
05.03 Capacitacion 0.00 0.00 0.00 - - 0.01 - 0.01 - - - -
05.98 Recursos humanos no desglosados por tipo - - - - - - - - - - - R
05.99 Recursos humanos s.c.o. - - - - - 0.22 - 0.19 0.03 - - -
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13.16 5.34 6.49 0.00 1.33 - - - - - - - -
5.33 4.45 0.89 - - - - - - - - -
6.35 0.89 5.46 0.00 - - - - - - - -

06 Proteccion social y servicios sociales (excluidos los HNV) (subtotal)
06.01 Proteccion social a través de beneficios monetarios
06.02 Proteccion social a través de beneficios en especie

06.03 Proteccion social a través de la provision de servicios sociales 1.33 - - - 1.33 - - - - - - -
06.04 Proyectos de generacion de ingresos especificos del VIH - - - - - - - - - R
06.98 Servicios de proteccién social y servicios sociales no desglosados por tipo 0.15 - 0.15 - - - - - - - - -
06.99 Servicios de proteccién social y servicios sociales s.c.o. - - - - - = - - - - - -
07 Entorno favorable (subtotal) 0.38 0.10 0.28 0.00 - - 0.56 - 0.10 0.46 - - -
07.01 Sensibilizacion 0.00 - 0.00 - - 0.35 - 0.05 0.30 - - -
07.02 Programas de derechos humanos 0.26 0.10 0.16 0.00 - 0.00 - 0.00 - - - -
07.03 Desarrollo institucional especifico del SIDA 0.00 - 0.00 - - 0.19 - 0.03 0.17 - - -
07.04 Programas especificos del SIDA orientados a las mujeres 0.03 - 0.03 - - - - - - - - -
07.05 Programas para reducir la violencia de género 0.00 - 0.00 - - 0.02 - 0.02 - - - -
07.98 Entorno favorable no desglosado por tipo - - - = - - - - - R
07.99 Entorno favorable s.c.o. 0.08 - 0.08 - - = - - - - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH (subtotal) 23.18 23.08 0.10 - - - 0.14 - 0.02 0.12 - - -
08.01 Investigacion biomédica - - - - - 0.00 - 0.00 - - - -
08.02 Investigacion clinica - - - - - - - - - - - R
08.03 Investigacion epidemiologica - - - - - o - - - - - -
08.04 Investigacion en ciencias sociales - - - - - 0.14 - 0.02 0.12 - - -

08.05 Investigacion relacionada con las vacunas
08.98 Actividades de investigacion relacionada con el VIH no desglosadas por tipo
08.99 Actividades de investigacién relacionada con el VIH s.c.o.
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01 Prevencion (subtotal) 0.58 0.39 0.16 0.0 - - 1.25 0.01 0.04 1.20 - - -
01.01 Comunicacion para el cambio social y comportamental 0.04 0.04 0.00 - - - 0.75 0.00 0.00 0.74 - - -
01.02 Movilizacién de la comunidad - - - - - - - - - - - - -
01.03 Asesoramiento y pruebas voluntarias (APV) - - - - - - - - - - - - -
01.04 Reduccién del riesgo para poblaciones vulnerables y accesibles - - - - - - 0.03 - 0.03 - - - -
01.05 Prevencién — jovenes escolarizados - - - - - - 0.09 - 0.01 0.08 - - -
01.06 Prevencién — jovenes no escolarizados - - - - - - - - - - - - -
01.07 Prevencion de la transmision del VIH dirigida a personas que viven con el VIH (PVV) - - - - - - 0.19 - - 0.19 - - -
01.08 Programas de prevencion para profesionales del sexo y sus clientes - - - - - - 0.01 0.01 - - - - -

01.09 Programas para hombres que tienen relaciones sexuales con hombres (HSH)
01.10 Programas de reduccion de dafos para consumidores de drogas inyectables (CDI)
01.11 Programas de prevencion en el lugar de trabajo

01.12 Comercializacion social del preservativo

01.13 Suministro de preservativos masculinos en el sector publico y comercial

01.14 Suministro de preservativos femeninos en el sector publico y comercial

01.15 Microbicidas

01.16 Prevencién, diagnostico y tratamiento de infecciones de transmision sexual (ITS)
01.17 Prevencion de la transmision maternoinfantil (PTMI)

01.18 Circuncision masculina

01.19 Seguridad hematoldgica

01.20 Inyecciones médicas seguras
01.21 Precauciones universales 0.00 - 0.00 - - - = - - - - - R
01.22 Profilaxis posterior a la exposicién (PPE) - - - - - - - - - - _

0
0

.98 Actividades de prevencion no desglosadas por intervencion
.99 Actividades de prevencion s.c.o.
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18.45 4.83 4.98 1.64 7.00 - - - - - - - -
3.45 3.31 0.14 - - - - - - - - - -

02 Atencion y tratamiento (subtotal)
02.01 Atencion ambulatoria

02.01.01 Asesoramiento y pruebas por iniciativa del proveedor (APIP) 0.01 0.01 - - - - - - - - - - -
02.01.02 Profilaxis y tratamiento ambulatorios de infecciones oportunistas (I0) - - - - - - - - - R - R
02.01.03 Terapia antirretrovirica 3.07 3.07 - - - - - - - - - - -
02.01.04 Apoyo nutricional asociado con la terapia antirretrovirica - - - - - - = - - - - - -
02.01.05 Vigilancia de laboratorio especifica relacionada con el VIH 0.23 0.23 - - - - o - - - - - -
02.01.06 Programas de atencién odontolégica para PVV - - - - - - = - - - - - -
02.01.07 Tratamiento psicolégico y servicios de apoyo - - - - - - - - - R - - -
02.01.08 Atencion paliativa ambulatoria = - - - - - - - R R - - R
02.01.09 Atencién domiciliaria - - - - - - - - - R - - R
02.01.10 Medicina tradicional y servicios de atencion y tratamiento informales - - - - - - = - - - - - -
02.01.98 Servicios de atencion ambulatoria no desglosados por intervencién 0.14 - 0.14 - - - - - - - - - -
02.01.99 Servicios de atencion ambulatoria s.c.o. - - - - - - - - - - R
02.02 Atencion hospitalaria 0.04 - 0.04 - - - = - - - - - -
02.02.01 Tratamiento hospitalario de infecciones oportunistas (I0) - - - - - - - - - R - - -
02.02.02 Atencion paliativa hospitalaria - - - - - - - - - - - - R
02.02.98 Servicios de atencion hospitalaria no desglosados por intervencion 0.04 - 0.04 - - - - - - - - - -

02.02.99 Servicios de atencion hospitalaria s.c.o.

02.03 Traslado de pacientes y rescate de emergencia

02.98 Servicios de atencion y tratamiento no desglosados por intervenciéon
02.99 Servicios de atencion y tratamiento s.c.o.

03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) (subtotal)

03.01 Educacion para HNV

03.02 Atencién basica de la salud para HNV

2.07 0.36 1.47 0.24 - - 0.08 - - 0.08 - - -
1.31 0.24 0.83 0.24 - - - - - - - - -
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03.03 Apoyo a la familia/al hogar para HNV

03.04 Apoyo comunitario para HNV

03.05 Servicios sociales para HNV y costos administrativos
03.06 Atencién institucional para HNV

0.09 - 0.09 - - - - - - - - - -
0.01 0.01 - - - - - - - - - - -

03.98 Servicios para HNV no desglosados por intervencion - - - - 0.08 - - 0.08 - - -
03.99 Servicios para HNV s.c.o. 0.04 - 0.04 - - - = - - - - - -
04 Gestion y administracion de programas (subtotal) 2.66 1.86 0.69 0.12 - - 0.14 - 0.02 0.12 - - -
04.01 Planificacion, coordinacion y gestién de programas 1.93 1.34 0.47 0.12 - - 0.00 - 0.00 - - - -
04.02 Costos de administracion y transaccidn asociados con la gestion y el desembolso de fondos - - - - - - 0.08 - 0.01 0.06 - - -
04.03 Vigilancia y evaluacion - - - - - - 0.01 - 0.01 0.01 R R R
04.04 Investigacion de operaciones 0.12 0.1 0.01 - - - = - - - - - -
04.05 Vigilancia serologica (serovigilancia) 0.01 0.00 0.00 - - - 0.04 - - 0.04 - - -
04.06 Vigilancia de la farmacorresistencia al VIH - - - - - - - - - - _
04.07 Sistemas de suministros de farmacos 0.37 0.37 0.00 - - - 0.00 - - 0.00 - - -
04.08 Tecnologia de la informacion - - - - - - - - - - - - R
04.09 Seguimiento de pacientes - - - - - - - - - - - - R
04.10 Mejora y construccién de infraestructura 0.23 0.03 0.20 - - - - - - - - - R
04.11 Pruebas del VIH obligatorias (no APV) = - - - - - - - R R - - -
04.98 Gestion y administracion de programas no desglosadas por tipo - - - - - - = - - - - - -
04.99 Gestion y administracion de los programas s.c.o. - - - - - - = - - - - - -
05 Recursos humanos (subtotal) 0.09 0.03 0.06 - - - 0.07 - 0.06 0.01 - - -
05.01 Incentivos monetarios para recursos humanos - - - - o - - - - - -
05.02 Formacion para fortalecer una fuerza de trabajo sobre el VIH 0.09 0.03 0.06 - - - - - - - - - -
05.03 Capacitacion 0.00 0.00 0.00 - - - 0.00 - 0.00 - - - -

05.98 Recursos humanos no desglosados por tipo
05.99 Recursos humanos s.c.o.
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4.22 1.71 2.08 0.00 0.43 - - - - - - - -
1.71 1.43 0.28 - - - - - - - - - -
2.04 0.29 1.75 0.00 - - - - - - - - -

06 Proteccion social y servicios sociales (excluidos los HNV) (subtotal)
06.01 Proteccion social a través de beneficios monetarios
06.02 Proteccion social a través de beneficios en especie

06.03 Proteccion social a través de la provision de servicios sociales 0.43 - - - 0.43 - - - - - - - -
06.04 Proyectos de generacion de ingresos especificos del VIH - - - - - - - - - - - R
06.98 Servicios de proteccién social y servicios sociales no desglosados por tipo 0.05 - 0.05 - - - - - - - - - -
06.99 Servicios de proteccién social y servicios sociales s.c.o. - - - - - - = - - - - - -
07 Entorno favorable (subtotal) 0.12 0.03 0.09 0.00 - - 0.18 - 0.03 0.15 - - -
07.01 Sensibilizacion 0.00 - 0.00 - - - 0.11 - 0.02 0.10 - - -
07.02 Programas de derechos humanos 0.08 0.03 0.05 0.00 - - 0.00 - 0.00 - - - -
07.03 Desarrollo institucional especifico del SIDA 0.00 - 0.00 - - - 0.06 - 0.01 0.05 - - -
07.04 Programas especificos del SIDA orientados a las mujeres 0.01 - 0.01 - - - - - - - - - -
07.05 Programas para reducir la violencia de género 0.00 - 0.00 - - - 0.01 - 0.01 - - - -
07.98 Entorno favorable no desglosado por tipo - - - - = - - - - - R
07.99 Entorno favorable s.c.o. 0.03 - 0.03 - - - = - - - - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH (subtotal) 7.43 7.40 0.03 - - - 0.05 - 0.01 0.04 - - -
08.01 Investigacion biomédica - - - - - - 0.00 - 0.00 - - - -
08.02 Investigacion clinica - - - - - - - - - - - - R
08.03 Investigacion epidemiologica - - - - - - o - - - - - -
08.04 Investigacion en ciencias sociales - - - - - - 0.05 - 0.01 0.04 - - -

08.05 Investigacion relacionada con las vacunas
08.98 Actividades de investigacion relacionada con el VIH no desglosadas por tipo
08.99 Actividades de investigacién relacionada con el VIH s.c.o.
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01 Prevencion (subtotal) 3.15 2.36 0.70 0.09 - - 4.19 0.0 0.11 4.08 - - -
01.01 Comunicacion para el cambio social y comportamental 1.27 1.25 0.01 0.01 - 2.71 - 0.03 2.68 - - -
01.02 Movilizacién de la comunidad - - - - - - - - - - - -
01.03 Asesoramiento y pruebas voluntarias (APV) - - - - - - - - - - - -
01.04 Reduccién del riesgo para poblaciones vulnerables y accesibles - - - - - 0.07 - 0.07 - - - -
01.05 Prevencién — jovenes escolarizados - - - - - 0.32 - - 0.32 - - -
01.06 Prevencién — jovenes no escolarizados - - - - - - - - - - - -
01.07 Prevencion de la transmision del VIH dirigida a personas que viven con el VIH (PVV) - - - - - 0.69 - 0.01 0.68 - - -
01.08 Programas de prevencion para profesionales del sexo y sus clientes - - - - - 0.01 - 0.01 - - - -
01.09 Programas para hombres que tienen relaciones sexuales con hombres (HSH) - - - - - - - - - - - -
01.10 Programas de reduccion de dafos para consumidores de drogas inyectables (CDI) - - - - - 0.00 0.00 - - - - -

01.11 Programas de prevencion en el lugar de trabajo

01.12 Comercializacion social del preservativo

01.13 Suministro de preservativos masculinos en el sector publico y comercial

01.14 Suministro de preservativos femeninos en el sector publico y comercial

01.15 Microbicidas

01.16 Prevencién, diagnostico y tratamiento de infecciones de transmision sexual (ITS)
01.17 Prevencion de la transmision maternoinfantil (PTMI)

01.18 Circuncision masculina

01.19 Seguridad hematoldgica

01.20 Inyecciones médicas seguras

01.21 Precauciones universales 0.00 - 0.00 - - a - - - - - R
01.22 Profilaxis posterior a la exposicién (PPE) - - - - - - - - R
01.98 Actividades de prevencion no desglosadas por intervenciéon 0.25 0.05 0.20 - - 0.00 - 0.00 - - - -

0

.99 Actividades de prevencion s.c.o. - - - - - 0.07 - - 0.07 - - -
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73.33 16.04 20.80 7.24 29.24 - 0.01 - 0.01 - - - -
14.55 8.61 0.56 5.38 - - - - - - - - -

02 Atencion y tratamiento (subtotal)

02.01 Atencién ambulatoria

02.01.01 Asesoramiento y pruebas por iniciativa del proveedor (APIP)
02.01.02 Profilaxis y tratamiento ambulatorios de infecciones oportunistas (I0)

02.01.03 Terapia antirretrovirica 8.73 7.69 - 1.04 - B - - - - - -
02.01.04 Apoyo nutricional asociado con la terapia antirretrovirica - - - - - - - - - - - -
02.01.05 Vigilancia de laboratorio especifica relacionada con el VIH 0.65 0.57 - 0.08 - - - - - - _ R

02.01.06 Programas de atencién odontologica para PVV

02.01.07 Tratamiento psicoldgico y servicios de apoyo

02.01.08 Atencion paliativa ambulatoria

02.01.09 Atencién domiciliaria

02.01.10 Medicina tradicional y servicios de atencién y tratamiento informales
02.01.98 Servicios de atencion ambulatoria no desglosados por intervencion
02.01.99 Servicios de atencion ambulatoria s.c.o.

02.02 Atencion hospitalaria

02.02.01 Tratamiento hospitalario de infecciones oportunistas (10)

02.02.02 Atencién paliativa hospitalaria

02.02.98 Servicios de atencion hospitalaria no desglosados por intervencién
02.02.99 Servicios de atencion hospitalaria s.c.o.

02.03 Traslado de pacientes y rescate de emergencia

02.98 Servicios de atencion y tratamiento no desglosados por intervenciéon
02.99 Servicios de atencion y tratamiento s.c.o.

03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) (subtotal)

03.01 Educacion para HNV

03.02 Atencién basica de la salud para HNV

9.63 1.20 7.29 1.14 - - 0.22 - - 0.22 - - -
5.51 0.72 3.66 1.14 - - - - - - - -
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03.03 Apoyo a la familia/al hogar para HNV

03.04 Apoyo comunitario para HNV

03.05 Servicios sociales para HNV y costos administrativos
03.06 Atencién institucional para HNV

0.98 - 0.98 - - - - - - - - -
0.06 0.06 - - - - - - - - - -

2.96 0.42 2.54 - - - - - - - - R

03.98 Servicios para HNV no desglosados por intervencion - - - 0.22 - - 0.22 - - -
03.99 Servicios para HNV s.c.o. 0.11 - 0.11 - - = - - - - - -
04 Gestion y administracion de programas (subtotal) 7.77 4.99 2.61 0.18 - - 0.59 0.03 0.08 0.48 - - -
04.01 Planificacion, coordinacion y gestién de programas 5.73 3.77 1.78 0.18 - 0.05 0.03 0.02 - - - -
04.02 Costos de administracion y transaccidn asociados con la gestion y el desembolso de fondos - - - - - 0.29 - 0.05 0.25 - - -
04.03 Vigilancia y evaluacion = - - - - 0.02 - 0.02 - R R R
04.04 Investigacion de operaciones 0.26 0.22 0.04 - - = - - - - - -
04.05 Vigilancia serologica (serovigilancia) 0.02 0.01 0.01 - - 0.18 - - 0.18 - - -
04.06 Vigilancia de la farmacorresistencia al VIH - - - - - - - - R
04.07 Sistemas de suministros de farmacos 0.95 0.94 0.01 - - 0.05 - - 0.05 - - -
04.08 Tecnologia de la informacion - - - - - - - - - - - R
04.09 Seguimiento de pacientes - - - - - - - - - - - R
04.10 Mejora y construccién de infraestructura 0.82 0.05 0.77 - - - - - - - - R
04.11 Pruebas del VIH obligatorias (no APV) - - - - - g - - - - - R
04.98 Gestion y administracion de programas no desglosadas por tipo - - - - - = - - - - - -
04.99 Gestion y administracion de los programas s.c.o. - - - - - = - - - - - -
05 Recursos humanos (subtotal) 0.29 0.02 0.27 - - - 0.26 - 0.24 0.02 - - -
05.01 Incentivos monetarios para recursos humanos - - - - o - - - - - R
05.02 Formacion para fortalecer una fuerza de trabajo sobre el VIH 0.27 - 0.27 - - - - - - - - -
05.03 Capacitacion 0.02 0.02 0.00 - - 0.02 - 0.02 - - - -
05.98 Recursos humanos no desglosados por tipo - - - - - - - - - - - R
05.99 Recursos humanos s.c.o. - - - - - 0.23 - 0.22 0.02 - - -
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17.81 7.73 8.34 0.00 1.73 - - - - - - - -
7.42 6.44 0.98 - - - - - - - - -
8.43 1.29 7.14 0.00 - - - - - - - -

06 Proteccion social y servicios sociales (excluidos los HNV) (subtotal)
06.01 Proteccion social a través de beneficios monetarios
06.02 Proteccion social a través de beneficios en especie

06.03 Proteccion social a través de la provision de servicios sociales 1.73 - - - 1.73 - - - - - - -
06.04 Proyectos de generacion de ingresos especificos del VIH - - - - - - - - - - R
06.98 Servicios de proteccién social y servicios sociales no desglosados por tipo 0.23 - 0.23 - - - - - - - - -
06.99 Servicios de proteccién social y servicios sociales s.c.o. - - - - - = - - - - - -
07 Entorno favorable (subtotal) 0.45 0.15 0.30 0.00 - - 0.97 - 0.05 0.92 - - -
07.01 Sensibilizacion 0.00 - 0.00 - - 0.42 - 0.00 0.42 - - -
07.02 Programas de derechos humanos 0.19 0.15 0.05 0.00 - - - - - R R R
07.03 Desarrollo institucional especifico del SIDA 0.00 - 0.00 - - 0.53 - 0.03 0.50 - - -
07.04 Programas especificos del SIDA orientados a las mujeres 0.01 - 0.01 - - 0.01 - 0.01 - - - -
07.05 Programas para reducir la violencia de género 0.14 - 0.14 - - - - - - - _ R
07.98 Entorno favorable no desglosado por tipo - - - = - - - - - R
07.99 Entorno favorable s.c.o. 0.10 - 0.10 - - = - - - - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH (subtotal) 18.68 18.58 0.10 - - - 0.24 - 0.08 0.16 - - -

08.01 Investigacion biomédica

08.02 Investigacion clinica

08.03 Investigacion epidemiologica

08.04 Investigacion en ciencias sociales

08.05 Investigacion relacionada con las vacunas

08.98 Actividades de investigacion relacionada con el VIH no desglosadas por tipo
08.99 Actividades de investigacién relacionada con el VIH s.c.o.
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01 Prevencion (subtotal) 0.99 0.74 0.22 0.03 - - 1.32 0.0 0.03 1.28 - - -
01.01 Comunicacion para el cambio social y comportamental 0.40 0.39 0.00 0.00 - - 0.85 - 0.01 0.84 - - -
01.02 Movilizacién de la comunidad - - - - - - - - - - - - -
01.03 Asesoramiento y pruebas voluntarias (APV) - - - - - - - - - - - - -
01.04 Reduccién del riesgo para poblaciones vulnerables y accesibles - - - - - - 0.02 - 0.02 - - - -
01.05 Prevencién — jovenes escolarizados - - - - - - 0.10 - - 0.10 - - -
01.06 Prevencién — jovenes no escolarizados - - - - - - - - - - - - -
01.07 Prevencion de la transmision del VIH dirigida a personas que viven con el VIH (PVV) - - - - - - 0.22 - 0.00 0.21 - - -
01.08 Programas de prevencion para profesionales del sexo y sus clientes - - - - - - 0.00 - 0.00 - - - -
01.09 Programas para hombres que tienen relaciones sexuales con hombres (HSH) - - - - - - - - - - - - -
01.10 Programas de reduccion de dafos para consumidores de drogas inyectables (CDI) - - - - - - 0.00 0.00 - - - - -

01.11 Programas de prevencion en el lugar de trabajo

01.12 Comercializacion social del preservativo

01.13 Suministro de preservativos masculinos en el sector publico y comercial

01.14 Suministro de preservativos femeninos en el sector publico y comercial

01.15 Microbicidas

01.16 Prevencién, diagnostico y tratamiento de infecciones de transmision sexual (ITS)
01.17 Prevencion de la transmision maternoinfantil (PTMI)

01.18 Circuncision masculina

01.19 Seguridad hematoldgica

01.20 Inyecciones médicas seguras

01.21 Precauciones universales 0.00 - 0.00 - - - > - - - - - -
01.22 Profilaxis posterior a la exposicién (PPE) - - - - - - - - - _
01.98 Actividades de prevencion no desglosadas por intervenciéon 0.08 0.02 0.06 - - - 0.00 - 0.00 - - - -

0

.99 Actividades de prevencion s.c.o. - - - - - - 0.02 - - 0.02 - - -
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23.06 5.04 6.54 2.28 9.2 - 0.0 - 0.0 - - - -
4.58 2.71 0.18 1.69 - - - - - - - - -

02 Atencion y tratamiento (subtotal)

02.01 Atencién ambulatoria

02.01.01 Asesoramiento y pruebas por iniciativa del proveedor (APIP)
02.01.02 Profilaxis y tratamiento ambulatorios de infecciones oportunistas (I0)

02.01.03 Terapia antirretrovirica 2.75 2.42 - 0.33 - - B - - - - - -
02.01.04 Apoyo nutricional asociado con la terapia antirretrovirica - - - - - - - - - - - -
02.01.05 Vigilancia de laboratorio especifica relacionada con el VIH 0.20 0.18 - 0.02 - - - - - - - _ _

02.01.06 Programas de atencién odontologica para PVV

02.01.07 Tratamiento psicoldgico y servicios de apoyo

02.01.08 Atencion paliativa ambulatoria

02.01.09 Atencién domiciliaria

02.01.10 Medicina tradicional y servicios de atencién y tratamiento informales
02.01.98 Servicios de atencion ambulatoria no desglosados por intervencion
02.01.99 Servicios de atencion ambulatoria s.c.o.

02.02 Atencion hospitalaria

02.02.01 Tratamiento hospitalario de infecciones oportunistas (I0)

02.02.02 Atencién paliativa hospitalaria

02.02.98 Servicios de atencion hospitalaria no desglosados por intervencién
02.02.99 Servicios de atencion hospitalaria s.c.o.

02.03 Traslado de pacientes y rescate de emergencia

02.98 Servicios de atencion y tratamiento no desglosados por intervenciéon
02.99 Servicios de atencion y tratamiento s.c.o.

03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) (subtotal)

03.01 Educacion para HNV

03.02 Atencién basica de la salud para HNV

3.03 0.38 2.29 0.36 - - 0.07 - - 0.07 - - -
1.73 0.23 1.15 0.36 - - - - - - - - -
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03.03 Apoyo a la familia/al hogar para HNV

03.04 Apoyo comunitario para HNV

03.05 Servicios sociales para HNV y costos administrativos
03.06 Atencién institucional para HNV

0.31 - 0.31 - - - - - - - - - -
0.02 0.02 - - - - - - - - - - -

0.93 0.13 0.80 - - - - - - - - - R

03.98 Servicios para HNV no desglosados por intervencion - - - 0.07 - - 0.07 - - -
03.99 Servicios para HNV s.c.o. 0.03 - 0.03 - - - = - - - - - -
04 Gestion y administracion de programas (subtotal) 2.44 1.57 0.82 0.06 - - 0.18 0.01 0.03 0.15 - - -
04.01 Planificacion, coordinacion y gestién de programas 1.80 1.19 0.56 0.06 - - 0.02 0.01 0.01 - - - -
04.02 Costos de administracion y transaccidn asociados con la gestion y el desembolso de fondos - - - - - - 0.09 - 0.02 0.08 - - -
04.03 Vigilancia y evaluacion = - - - - - 0.00 - 0.00 - - - R
04.04 Investigacion de operaciones 0.08 0.07 0.01 - - - = - - - - - -
04.05 Vigilancia serologica (serovigilancia) 0.01 0.00 0.00 - - - 0.06 - - 0.06 - - -
04.06 Vigilancia de la farmacorresistencia al VIH - - - - - - - - - - _
04.07 Sistemas de suministros de farmacos 0.30 0.30 0.00 - - - 0.02 - - 0.02 - - -
04.08 Tecnologia de la informacion - - - - - - - - - - - - R
04.09 Seguimiento de pacientes - - - - - - - - - - - - R
04.10 Mejora y construccién de infraestructura 0.26 0.01 0.24 - - - - - - - - - R
04.11 Pruebas del VIH obligatorias (no APV) = - - - - - - - R R - - -
04.98 Gestion y administracion de programas no desglosadas por tipo - - - - - - = - - - - - -
04.99 Gestion y administracion de los programas s.c.o. - - - - - - = - - - - - -
05 Recursos humanos (subtotal) 0.09 0.01 0.09 - - - 0.08 - 0.08 0.00 - - -
05.01 Incentivos monetarios para recursos humanos - - - - - - - - - - - -
05.02 Formacion para fortalecer una fuerza de trabajo sobre el VIH 0.08 - 0.08 - - - - - - - - -
05.03 Capacitacion 0.01 0.01 0.00 - - - 0.01 - 0.01 - - - -

05.98 Recursos humanos no desglosados por tipo

05.99 Recursos humanos s.c.o. - - - - - - 0.07 - 0.07 0.00 - - -
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5.60 243 2.62 0.00 0.55 - - - - - - - -
2.33 2.03 0.31 - - - - - - - - - -
2.65 0.41 2.24 0.00 - - - - - - - - -

06 Proteccion social y servicios sociales (excluidos los HNV) (subtotal)
06.01 Proteccion social a través de beneficios monetarios
06.02 Proteccion social a través de beneficios en especie

06.03 Proteccion social a través de la provision de servicios sociales 0.55 - - - 0.55 - - - - R - _ -
06.04 Proyectos de generacion de ingresos especificos del VIH - - - - - - - - - - - R
06.98 Servicios de proteccién social y servicios sociales no desglosados por tipo 0.07 - 0.07 - - - - - - - - - -
06.99 Servicios de proteccién social y servicios sociales s.c.o. - - - - - - - - - - - - R
07 Entorno favorable (subtotal) 0.14 0.05 0.10 0.00 - - 0.30 - 0.01 0.29 - - -
07.01 Sensibilizacion 0.00 - 0.00 - - - 0.13 - 0.00 0.13 - - -
07.02 Programas de derechos humanos 0.06 0.05 0.01 0.00 - - o - - - - _ R
07.03 Desarrollo institucional especifico del SIDA 0.00 - 0.00 - - - 0.17 - 0.01 0.16 - - -
07.04 Programas especificos del SIDA orientados a las mujeres 0.00 - 0.00 - - - 0.00 - 0.00 - - - -
07.05 Programas para reducir la violencia de género 0.04 - 0.04 - - - - - - - - - -
07.98 Entorno favorable no desglosado por tipo - - - - = - - - - - R
07.99 Entorno favorable s.c.o. 0.03 - 0.03 - - - = - - - - - -
08 Investigacion relacionada con el VIH (subtotal) 5.88 5.84 0.03 - - - 0.08 - 0.03 0.05 - - -

08.01 Investigacion biomédica

08.02 Investigacion clinica

08.03 Investigacion epidemiologica

08.04 Investigacion en ciencias sociales

08.05 Investigacion relacionada con las vacunas

08.98 Actividades de investigacion relacionada con el VIH no desglosadas por tipo
08.99 Actividades de investigacién relacionada con el VIH s.c.o.
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01 Prevencion (subtotal) 3.70 2.70 0.87 0.14 - - 0.17 0.0 0.16 - - - -
01.01 Comunicacion para el cambio social y comportamental 1.22 1.21 0.01 - - 0.03 - 0.03 - - - -
01.02 Movilizacién de la comunidad - - - - - - - - - - - -
01.03 Asesoramiento y pruebas voluntarias (APV) - - - - - - - - - - - -
01.04 Reduccién del riesgo para poblaciones vulnerables y accesibles - - - - - 0.09 - 0.09 - - - -
01.05 Prevencién — jovenes escolarizados 0.00 - 0.00 - - - - - - - - -
01.06 Prevencién — jovenes no escolarizados - - - - - - - - - - - -
01.07 Prevencion de la transmision del VIH dirigida a personas que viven con el VIH (PVV) - - - - - 0.03 - 0.03 - - - -
01.08 Programas de prevencion para profesionales del sexo y sus clientes - - - - - 0.01 - 0.01 - - - -
01.09 Programas para hombres que tienen relaciones sexuales con hombres (HSH) - - - - - - - - - - - -
01.10 Programas de reduccion de dafos para consumidores de drogas inyectables (CDI) - - - - - 0.00 0.00 - - - - -

01.11 Programas de prevencion en el lugar de trabajo

01.12 Comercializacion social del preservativo

01.13 Suministro de preservativos masculinos en el sector publico y comercial
01.14 Suministro de preservativos femeninos en el sector publico y comercial
01.15 Microbicidas

01.16 Prevencién, diagnostico y tratamiento de infecciones de transmision sexual (ITS)
01.17 Prevencion de la transmision maternoinfantil (PTMI)

01.18 Circuncision masculina

01.19 Seguridad hematoldgica

01.20 Inyecciones médicas seguras

01.21 Precauciones universales

01.22 Profilaxis posterior a la exposicién (PPE)

01.98 Actividades de prevencion no desglosadas por intervenciéon

01.99 Actividades de prevencion s.c.o.
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02 Atencion y tratamiento (subtotal) 107.07 28.21 26.31 11.61 40.93 - 0.01 - 0.01 - - - -
02.01 Atencién ambulatoria 23.80 13.11 0.64 10.05 - - = - - - - - -
02.01.01 Asesoramiento y pruebas por iniciativa del proveedor (APIP) 0.13 0.13 - - - - - - - - - -
02.01.02 Profilaxis y tratamiento ambulatorios de infecciones oportunistas (I0) - - - - - - - - - R R R
02.01.03 Terapia antirretrovirica 11.49 11.12 - 0.38 - = - - - - - -
02.01.04 Apoyo nutricional asociado con la terapia antirretrovirica - - - - 5 - - - - - -
02.01.05 Vigilancia de laboratorio especifica relacionada con el VIH 0.85 0.82 - 0.03 - - - - - - - R

02.01.06 Programas de atencién odontologica para PVV

02.01.07 Tratamiento psicoldgico y servicios de apoyo

02.01.08 Atencion paliativa ambulatoria

02.01.09 Atencién domiciliaria

02.01.10 Medicina tradicional y servicios de atencién y tratamiento informales
02.01.98 Servicios de atencion ambulatoria no desglosados por intervencion
02.01.99 Servicios de atencion ambulatoria s.c.o.

02.02 Atencion hospitalaria

02.02.01 Tratamiento hospitalario de infecciones oportunistas (10)

02.02.02 Atencién paliativa hospitalaria

02.02.98 Servicios de atencion hospitalaria no desglosados por intervencién
02.02.99 Servicios de atencion hospitalaria s.c.o.

02.03 Traslado de pacientes y rescate de emergencia

02.98 Servicios de atencion y tratamiento no desglosados por intervenciéon
02.99 Servicios de atencion y tratamiento s.c.o.

03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) (subtotal)

03.01 Educacion para HNV

03.02 Atencién basica de la salud para HNV
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03.03 Apoyo a la familia/al hogar para HNV

03.04 Apoyo comunitario para HNV

03.05 Servicios sociales para HNV y costos administrativos
03.06 Atencién institucional para HNV

03.98 Servicios para HNV no desglosados por intervencion

0.52 - 0.52 - - - - - - - - -
0.09 0.09 - - - - - - - - - -

3.27 0.53 2.75 - - - - - - - - R

03.99 Servicios para HNV s.c.o. 0.25 - 0.25 - - = - - - - - -
04 Gestion y administracion de programas (subtotal) 9.04 5.57 3.36 0.11 - - 0.10 0.04 0.07 - - - -
04.01 Planificacion, coordinacion y gestién de programas 6.82 4.15 2.55 0.11 - 0.04 0.04 - - - - -
04.02 Costos de administracion y transaccidn asociados con la gestion y el desembolso de fondos - - - - - 0.07 - 0.07 - - - -
04.03 Vigilancia y evaluacién = - - - - - - - - R R -
04.04 Investigacion de operaciones 0.20 0.17 0.03 - - = - - - - - -
04.05 Vigilancia serologica (serovigilancia) 0.02 0.01 0.01 - - - - - - - - R
04.06 Vigilancia de la farmacorresistencia al VIH - - - - - - - - - R
04.07 Sistemas de suministros de farmacos 1.24 1.23 0.01 - - = - - - - - -
04.08 Tecnologia de la informacion - - - - - - - - - - - R
04.09 Seguimiento de pacientes - - - - - - - - - - - R
04.10 Mejora y construccién de infraestructura 0.76 0.00 0.75 - - - - - - - - R
04.11 Pruebas del VIH obligatorias (no APV) = - - - - - - - - - - R
04.98 Gestion y administracion de programas no desglosadas por tipo - - - - - - - - - - R R
04.99 Gestion y administracion de los programas s.c.o. - - - - - = - - - - - -
05 Recursos humanos (subtotal) 0.38 0.01 0.37 - - - 0.43 - 0.43 - - - -
05.01 Incentivos monetarios para recursos humanos - - - - o - - - - - R
05.02 Formacion para fortalecer una fuerza de trabajo sobre el VIH 0.36 - 0.36 - - - - - - - - -
05.03 Capacitacion 0.01 0.01 0.00 - - 0.01 - 0.01 - - - -

05.98 Recursos humanos no desglosados por tipo

05.99 Recursos humanos s.c.o. - - - - - 0.42 - 0.42 - - - -
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23.38 10.83 10.03 0.00 2.52 - - - - - - - -
10.33 9.19 1.14 - - - - - - - - -
10.42 1.64 8.78 0.00 - - - - - - - -

06 Proteccion social y servicios sociales (excluidos los HNV) (subtotal)
06.01 Proteccion social a través de beneficios monetarios
06.02 Proteccion social a través de beneficios en especie

06.03 Proteccion social a través de la provision de servicios sociales 2.52 - - - 2.52 - - - - - - -
06.04 Proyectos de generacion de ingresos especificos del VIH - - - - - - - - - R
06.98 Servicios de proteccién social y servicios sociales no desglosados por tipo 0.12 - 0.12 - - - - - - - - -
06.99 Servicios de proteccién social y servicios sociales s.c.o. - - - - - - - - - - - -
07 Entorno favorable (subtotal) 0.61 0.19 0.42 0.00 - - 0.01 - 0.01 - - - -
07.01 Sensibilizacion 0.00 - 0.00 - - 0.00 - 0.00 - - - -
07.02 Programas de derechos humanos 0.38 0.19 0.19 0.00 - o - - - R R R
07.03 Desarrollo institucional especifico del SIDA 0.00 - 0.00 - - - - - - - - -
07.04 Programas especificos del SIDA orientados a las mujeres 0.07 - 0.07 - - 0.01 - 0.01 - - - -
07.05 Programas para reducir la violencia de género 0.03 - 0.03 - - - - - - - _ R

07.98 Entorno favorable no desglosado por tipo

07.99 Entorno favorable s.c.o. 0.13 0.00 0.12 - - - - - - - - -

08 Investigacion relacionada con el VIH (subtotal) 25,59 22.71 0.13 2.74 - - 0.08 - 0.08 - - - -
08.01 Investigacion biomédica - - - - - - - - - - - R
08.02 Investigacion clinica - - - - - - - - - - - R
08.03 Investigacion epidemiologica - - - - - o - - - - - -
08.04 Investigacion en ciencias sociales - - - - - 0.08 - 0.08 - - - -

08.05 Investigacion relacionada con las vacunas
08.98 Actividades de investigacion relacionada con el VIH no desglosadas por tipo
08.99 Actividades de investigacién relacionada con el VIH s.c.o.
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01 Prevencion (subtotal) 0.99 0.72 0.23 0.04 - - 0.04 0.0 0.04 - - - -
01.01 Comunicacion para el cambio social y comportamental 0.33 0.32 0.00 - - - 0.01 - 0.01 - - - -
01.02 Movilizacién de la comunidad - - - - - - - - - - - - -
01.03 Asesoramiento y pruebas voluntarias (APV) - - - - - - - - - - - - -
01.04 Reduccién del riesgo para poblaciones vulnerables y accesibles - - - - - - 0.03 - 0.03 - - - -
01.05 Prevencién — jovenes escolarizados 0.00 - 0.00 - - - - - - - - - -
01.06 Prevencién — jovenes no escolarizados - - - - - - - - - - - - -
01.07 Prevencion de la transmision del VIH dirigida a personas que viven con el VIH (PVV) - - - - - - 0.01 - 0.01 - - - -
01.08 Programas de prevencion para profesionales del sexo y sus clientes - - - - - - 0.00 - 0.00 - - - -
01.09 Programas para hombres que tienen relaciones sexuales con hombres (HSH) - - - - - - - - - - - - -
01.10 Programas de reduccion de dafos para consumidores de drogas inyectables (CDI) - - - - - - 0.00 0.00 - - - - -

01.11 Programas de prevencion en el lugar de trabajo

01.12 Comercializacion social del preservativo

01.13 Suministro de preservativos masculinos en el sector publico y comercial
01.14 Suministro de preservativos femeninos en el sector publico y comercial
01.15 Microbicidas

01.16 Prevencién, diagnostico y tratamiento de infecciones de transmision sexual (ITS)
01.17 Prevencion de la transmision maternoinfantil (PTMI)

01.18 Circuncision masculina

01.19 Seguridad hematoldgica

01.20 Inyecciones médicas seguras

01.21 Precauciones universales

01.22 Profilaxis posterior a la exposicién (PPE)

01.98 Actividades de prevencion no desglosadas por intervenciéon

01.99 Actividades de prevencion s.c.o.
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02 Atencion y tratamiento (subtotal) 28.59 7.53 7.02 3.10 10.93 - 0.0 - 0.0 - - - -
02.01 Atencién ambulatoria 6.35 3.50 0.17 2.68 - - = - - - - - -
02.01.01 Asesoramiento y pruebas por iniciativa del proveedor (APIP) 0.04 0.04 - - - - - - - - - - -
02.01.02 Profilaxis y tratamiento ambulatorios de infecciones oportunistas (I0) - - - - o - - R - - _
02.01.03 Terapia antirretrovirica 3.07 2.97 - 0.10 - - = - - - - - -
02.01.04 Apoyo nutricional asociado con la terapia antirretrovirica - - - - - 3 R R - - - -
02.01.05 Vigilancia de laboratorio especifica relacionada con el VIH 0.23 0.22 - 0.01 - - - - - - - - _

02.01.06 Programas de atencién odontologica para PVV

02.01.07 Tratamiento psicoldgico y servicios de apoyo

02.01.08 Atencion paliativa ambulatoria

02.01.09 Atencién domiciliaria

02.01.10 Medicina tradicional y servicios de atencién y tratamiento informales
02.01.98 Servicios de atencion ambulatoria no desglosados por intervencion
02.01.99 Servicios de atencion ambulatoria s.c.o.

02.02 Atencion hospitalaria

02.02.01 Tratamiento hospitalario de infecciones oportunistas (I0)

02.02.02 Atencién paliativa hospitalaria

02.02.98 Servicios de atencion hospitalaria no desglosados por intervencién
02.02.99 Servicios de atencion hospitalaria s.c.o.

02.03 Traslado de pacientes y rescate de emergencia

02.98 Servicios de atencion y tratamiento no desglosados por intervenciéon
02.99 Servicios de atencion y tratamiento s.c.o.

03 Huérfanos y nifos vulnerables (HNV) (subtotal)

03.01 Educacion para HNV

03.02 Atencién basica de la salud para HNV

2.95 0.38 2.06 0.51 - - - - - - - - -
1.85 0.21 1.12 0.51 - - - - - - - - -
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03.03 Apoyo a la familia/al hogar para HNV

03.04 Apoyo comunitario para HNV

03.05 Servicios sociales para HNV y costos administrativos
03.06 Atencién institucional para HNV

03.98 Servicios para HNV no desglosados por intervencion

0.14 - 0.14 - - - - - N N - - .
0.02 0.02 - - - - . - - - ) ) .

0.87 0.14 0.73 - - - - - - - - - R

03.99 Servicios para HNV s.c.o. 0.07 - 0.07 - - - = - - - - - -
04 Gestion y administracion de programas (subtotal) 2.41 1.49 0.90 0.03 - - 0.03 0.01 0.02 - - - -
04.01 Planificacion, coordinacion y gestién de programas 1.82 1.1 0.68 0.03 - - 0.01 0.01 - - - - -
04.02 Costos de administracion y transaccidn asociados con la gestion y el desembolso de fondos - - - - - - 0.02 - 0.02 - - - -
04.03 Vigilancia y evaluacién = - - - - - - - - - R R -
04.04 Investigacion de operaciones 0.05 0.05 0.01 - - - = - - - - - -
04.05 Vigilancia serologica (serovigilancia) 0.01 0.00 0.00 - - - - - - - - - _
04.06 Vigilancia de la farmacorresistencia al VIH - - - - - - - - - - _
04.07 Sistemas de suministros de farmacos 0.33 0.33 0.00 - - - = - - - - - -
04.08 Tecnologia de la informacion - - - - - - - - - - - - R
04.09 Seguimiento de pacientes - - - - - - - - - - - - R
04.10 Mejora y construccién de infraestructura 0.20 0.00 0.20 - - - - - - - - - R
04.11 Pruebas del VIH obligatorias (no APV) = - - - - - - - R R - - -
04.98 Gestion y administracion de programas no desglosadas por tipo - - - - - - - - - - - R -
04.99 Gestion y administracion de los programas s.c.o. - - - - - - = - - - - - -
05 Recursos humanos (subtotal) 0.10 0.00 0.10 - - - 0.11 - 0.11 - - - -
05.01 Incentivos monetarios para recursos humanos - - - - - o - - - - -
05.02 Formacion para fortalecer una fuerza de trabajo sobre el VIH 0.10 - 0.10 - - - - - - - - - -
05.03 Capacitacion 0.00 0.00 0.00 - - - 0.00 - 0.00 - - - -

05.98 Recursos humanos no desglosados por tipo

05.99 Recursos humanos s.c.o. - - - - - - 0.11 - 0.1 - - - -
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6.24 2.89 2.68 0.00 0.67 - - - - - - - -
2.76 2.45 0.30 - - - - - - - - - -
2.78 0.44 2.34 0.00 - - - - - - - - -

06 Proteccion social y servicios sociales (excluidos los HNV) (subtotal)
06.01 Proteccion social a través de beneficios monetarios
06.02 Proteccion social a través de beneficios en especie

06.03 Proteccion social a través de la provision de servicios sociales 0.67 - - - 0.67 - o - - R - _ -
06.04 Proyectos de generacion de ingresos especificos del VIH - - - - - - - - - - - R
06.98 Servicios de proteccién social y servicios sociales no desglosados por tipo 0.03 - 0.03 - - - - - - - - - -
06.99 Servicios de proteccién social y servicios sociales s.c.o. - - - - - - - - - - - - R
07 Entorno favorable (subtotal) 0.16 0.05 0.11 0.00 - - 0.00 - 0.00 - - - -
07.01 Sensibilizacion 0.00 - 0.00 - - - 0.00 - 0.00 - - - -
07.02 Programas de derechos humanos 0.10 0.05 0.05 0.00 - - o - - - - _ R
07.03 Desarrollo institucional especifico del SIDA 0.00 - 0.00 - - - - - - - - - -
07.04 Programas especificos del SIDA orientados a las mujeres 0.02 - 0.02 - - - 0.00 - 0.00 - - - -
07.05 Programas para reducir la violencia de género 0.01 - 0.01 - - - - - - - - - -

07.98 Entorno favorable no desglosado por tipo

07.99 Entorno favorable s.c.o. 0.03 0.00 0.03 - - - - - - - - - -

08 Investigacion relacionada con el VIH (subtotal) 6.83 6.06 0.04 0.73 - - 0.02 - 0.02 - - - -
08.01 Investigacion biomédica - - - - - - - - - - - - R
08.02 Investigacion clinica - - - - - - - - - - - - R
08.03 Investigacion epidemiologica - - - - - - o - - - - - -
08.04 Investigacion en ciencias sociales - - - - - - 0.02 - 0.02 - - - -

08.05 Investigacion relacionada con las vacunas
08.98 Actividades de investigacion relacionada con el VIH no desglosadas por tipo
08.99 Actividades de investigacién relacionada con el VIH s.c.o.





