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NCPI Header

— COUNTRY

Nombre del funcionario del Comité Nacional del SIDA a cargo de la presentacién del ICPN a quien se puede
contactar para preguntas, en su caso:

OLIVIA CASTILLO SORIA

direccion Postal:

MINISTERIO DE SANIDAD, SSERVICIOS SOCIALES E IGUALDAD SECRETARIA DEL PIAN NACIONAL SOBRE EL
SIDA PASEO DEL PRADO 18-20 28039 MADRID

Teléfono:

+34 91596 16 35

Fax:

+34 915 96 40 04

E-mail:

ocastillo@msssi.es

Describa el proceso utilizado para la recopilacion y validacion de los datos del ICPN:

Una vez analizados los items se distribuyeron entre las distintas areas de la Secretaria del Plan Nacional sobre el dia para su
cumplimentacion, asi mismo para aquellos que no eran directamente de nuestra competencia se ha contactado con los
departamentos correspondientes (Ministerio del Interior- SG Instituciones Penitanciarias, Ministerio de Asusntos exteriores y
Cooperacion, Observatorio de la Mujer, Instituto de Salud Carlos llly otros), asi mismo se consultaron fuentes bibliograficas y
se consulté legislacion adecuada.

Describa el proceso utilizado para resolver los desacuerdos, si los hubiera, relativos a las respuestas a preguntas
concretas:

Cada técnico cumplimentd el cuestionario independientemente y realizamos una reunion de consenso, en caso de
discrepancia se realizd un analisis sdel problema que generalmente terminaba en consenso.

Highlight concerns, if any, related to the final NCPI data submitted (such as data quality, potential misinterpretation
of questions and the like):

En algunos casos tuvimos dudas sobre si en algunos colectivos las respuestas se referiana su representacién con respecto a
la poblacién general o a la de referencia, en otros casos no tenia ninguna conexién con la realidad de nuestro sistemas
sanitario y social.

— PARTE A [para que respondan los funcionarios gubernamentales]
organizacion Nombres/posiciones Al All Al AIV AV AV
MINISTERIO DE SANIDAD, SERVICIOS OLIVIA CASTILLO SORIA/JEFADE
SOCIALES E IGUALDAD- SECRETARIA AREA D EPREVENCION Y Si Si Si Si Si Si
DEL PLAN NACIONAL SOBRE ELSIDA  COORDIANCION
MINISTERIO DE SANIDAD, SERVICIOS
SOCIALES E IGUALDAD- SECRETARIA '\SAEOS\IEEOREETP'TR?\R/Q/I:]JE%NDE Si Si Si Si Si Si
DEL PLAN NACIONAL SOBRE EL SIDA
MINISTERIO DE SANIDAD, SERVICIOS ANA
SOCIALES E IGUALDAD- SECRETARIA KOERTING/TECNICOSUPERIOR Si Si Si Si Si Si
DEL PLAN NACIONAL SOBRE EL SIDA PREVECNION
MINISTERIO DE SANIDAD, SERVICIOS
SOCIALES E IGUALDAD- SECRETARIA gﬁg;g%@%Ngé;ESEESON Si Si Si Si Si Si
DEL PLAN NACIONAL SOBRE EL SIDA
MINISTERIO DE SANIDAD, SERVICIOS
SOCIALES E IGUALDAD- SECRETARA ot mo i PE LTRSS o Si Si Si Si Si Si
DEL PLAN NACIONAL SOBRE EL SIDA
MINISTERIO DE SANIDAD, SERVICIOS ALBERTO MQARTIN-
SOCIALES E IGUALDAD- SECRETARIA PEREZ/TECNICO SUPERIOR DE Si Si Si Si Si Si
DEL PLAN NACIONAL SOBRE EL SIDA PREVENCION
MINISTERIO DE SANIDAD, SERVICIOS
SOCIALES E IGUALDAD- SECRETARIA ig%ﬁ‘.gﬁégﬁEm DIEGINES No No No No Si No
DEL PLAN NACIONAL SOBRE EL SIDA
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MINISTERIO DE SANIDAD, SERVICIOS
SOCIALES E IGUALDAD- SECRETARIA
DEL PLAN NACIONAL SOBRE EL SIDA

INMACULADA GISBERT7 TECNICO No No N N s N
SUPERIORASISTENCIAL o No o 0 i o

_ PARTE B [para que respondan a las organizaciones de la sociedad civil, organismos bilaterales y organizaciones de las _
Naciones Unidas]

organizacion Nombres/posiciones B.l B.l Bl B.V BV
RED VIH - Si Si Si Si Si
FUNSIDA - Si Si Si Si Si
CRUZ ROJA - Si Si Si Si Si
MEDICOS DEL MUNDO - Si Si Si Si Si
CARITAS - Si Si Si Si Si

A-1. STRATEGIC PLAN

¢ Ha desarrollado el pais una estrategia nacional multisectorial para responder al VIH?

(Multisectoral strategies should include, but are not limited to, those developed by Ministries such as the ones
listed under 1.2):

Si

Si la respuesta es Si, indique el periodo cubierto:

2008-2012

IF YES, briefly describe key developments/modifications between the current national strategy and the prior one.
IF NO or NOT APPLICABLE, briefly explain why:.:

Consenso en la elaboracion, con la inclusion de ONGs para fomentar el diagnostico precoz, la inclusién de la perspectiva de
genero de forma transversal, inclusion de un capitulo de personas que viven con VIH, calidad de vida, estigma y
discriminacion

—1.1 Which government ministries or agencies

Nombre de los ministerios u organismos gubernamentales [rellenar]:
MSINISTERIO DE SANIDAD, SERVICIOS SOCIALES E IGUALDAD

¢ Qué sectores estan incluidos en la estrategia multisectorial con un presupuesto especifico para el VIH destinado a sus
actividades?

—SECTORES

Incluido en la estrategia Presupuesto asignado
No No

Si Si

Si Si

Si Si

No No

Si Si

Si Si

Otros [especificar]:

Prisiones (incluido en la estrategia y con presupuesto asignado); Economia y competitividad e investigacion (incluido en
la estrategia y con presupuesto asignado); Coorperacion internacional (incluido en la estrategia y con presupuesto
asignado); Coordinacion otras Agencias (Incluido en la estrategia y con prespuesto asignado)

IF NO earmarked budget for some or all of the above sectors, explain what funding is used to ensure
implementation of their HIV-specifc activities?:

En el caso de educacion y transporte, realizamos actividades mediante transferencias economicas a las CCAAYy
subsidios a las ONGs, se cubren aspectos relacionados con la educacién, especialmente no formal y la defensa de los
derechos laborales de los trabajadores con VIH

_ La estrategia multisectorial, ¢ esta dirigida a las siguientes poblaciones clave/otras poblaciones vulnerables, entornos y
asuntos interrelacionados?

Hombres que tienen relaciones sexuales con hombres:



Si

Poblaciones migrantes/moviles:

Si

Huérfanos y otros nifos vulnerables:
No

Personas con discapacidades:

No

Usuarios de drogas inyectables:

Si

Profesionales del sexo:

Si

Transexuales:

Si

Mujeres y nifas:

Si

Jovenes:

Si

Otras subpoblaciones vulnerables especificas:
Si

Prisiones:

Si

Escuelas:

Si

Lugares de trabajo:

Si

Tratamiento del estigma y la discriminacion:
Si

Capacitacion y/o igualdad de género:
Si

VIH y pobreza:

Si

Proteccion de los derechos humanos:
Si

Participacion de las personas que viven con el VIH:
Si

SILARESPUESTAES NEGATIVA, explique codmo se identificé a las poblaciones clave?:

1.4 ;Cuales son las poblaciones clave y los grupos vulnerables a los que van destinados los programas
nacionales del VIH? [especificar]:

HsH, Pep, UDIS, inmigrantes. Prioridades: transexuales y mujeres. Incluidos: poblacién general, mujeres y prisiones.
1.5 ¢ Incluye la estrategia multisectorial un plan operativo?: Si

—1.6. ¢ El plan estratégico multisectorial u operativos incluyen

a. objetivos formales del programa?:

Si

b. metas o hitos claros?:

Si

c. un desglose de los costos de cada area programatica?:

Si

d. una indicacion de las fuentes de financiacion del apoyo a la ejecucion del programa?:
N/A

e. un marco de vigilancia y evaluacion?:

Si

1.7

1.7. Has the country ensured “full involvement and participation” of civil society in the development of the
multisectoral strategy?:

Participacion activa |

SI LAPARTICIPACION ES ACTIVA, explique brevemente como se organizé:

- Organismo colsultivo de ONGs - COAC - Grupos de trabajo que incluyen representantes de ONGs segun la tematica -
Desarrollo de estrategias de prevencion a traves de la subvencién de proyectos de prevencion. - Asistencia a la
Comisién Nacional - Participacion en la elaboracién del PMS - Participacion y elaboracion en investigacion, estudios y
publicaciones

1.8 ¢ Han respaldado la mayor parte de los asociados para el desarrollo externos (bilaterales y multilaterales) la



estrategia multisectorial?:
Si

1.9

1.9. Have external development partners aligned and harmonized their HIV-related programmes to the national
multisectoral strategy?:
Si, todos los asociado

2. Has the country integrated HIV into its general development plans such as in: (a) National Development Plan;
(b) Common Country Assessment / UN Development Assistance Framework; (c) Poverty Reduction Strategy; and
(d) sector-wide approach?:

Si

~ SILARESPUESTA ES AFIRMATIVA, ;,se integra el apoyo al VIH en alguno de los siguientes planes de desarrollo
especificos?

Evaluacion nacional comin/marco de la ONU para la asistencia al desarrollo:
N/A

Plan de desarrollo nacional:

N/A

Estrategia para la reduccion de la pobreza:

Si

Enfoque multisectorial:

N/A

Otros [especificar]:

~ 2.2. SILARESPUESTA ES AFIRMATIVA, ¢ cuales de las siguientes areas especificas relacionadas con el VIH estan
incluidas en uno o mas de los planes de desarrollo?

Alivio del impacto del VIH :

N/A

Reduccion de las desigualdades de género que se relacionan con la prevencién/tratamiento, atencion y/o
apoyo relativos al VIH:

Si

Reduccidn de las desigualdades de ingresos en relaciéon con la prevencion del VIH / tratamiento, atenciény / o
apoyo:

Si

Reduccion del estigma y discriminacion:

Si

Tratamiento, atencion y apoyo (incluidos la seguridad social u otros planes):

Si

Mayor poder econémico de las mujeres (p. €j., acceso al crédito, a la tierra y a la capacitacion):

N/A

Otros[especificar a continuacion]:

3. ¢Ha evaluado el pais el impacto del VIH en el desarrollo socioeconémico a efectos de planificacion?:
N/A

4. Does the country have a strategy for addressing HIV issues among its national uniformed services (such as
military, police, peacekeepers, prison staff, etc)?:

5. ¢ Ha seguido el pais los compromisos acordados en la Declaracion Politica de 2011 sobre el VIH/sida?*:
Si

5.1. ; Se han revisado el presupuesto y la estrategia nacionales como corresponde?:

Si

5.2. Are there reliable estimates of current needs and of future needs of the number of adults and children
requiring antiretroviral therapy?:

Estimates of Current Needs Only

5.3 ¢ Se hace un seguimiento de la cobertura del programa del VIH?:

Si

5.3

SI LARESPUESTAES AFIRMATIVA, ¢ se vigila la cobertura por sexo (masculino, femenino)?:

Si

SILARESPUESTAES AFIRMATIVA, ; se vigila la cobertura por grupos de poblacion?:

Si

S| LARESPUESTAES AFIRMATIVA, ; para qué sectores de la poblacion?:

- Poblacién general y subgrupos que requieren intervenciones especificas - Poblaciéon general - Hombres que tienen




relaciones sexuales con hombres - Personas que se inyectan drogas - Personas que ejercen la prostitucion y clientes de
la prostitucion - Inmigrantes - Jovenes y adolescentes - Mujeres - Prisioneros - Medio sanitario - Prevencion en personas
con VIH - Estigma y discriminacion - Diagnostico precoz

Explique brevemente como se usa esa informacion::

Informacion agregada, se utiliza para valorar la estrategia de evaluacién

¢ Se vigila la cobertura por zona geografica?:

Si

SI LARESPUESTAES AFIRMATIVA, ¢ a qué niveles geograficos (provincial, de distrito, otros)?:

Nacional, Autonémico (dentro de las Comunidades Autbnomas se realiza a nivel provincial)

Explique brevemente como se usa esa informacion::

Esta informacion se utiliza para adaptar los programas preventivos anualmente y definir las estrategias

5.4 ; Ha desarrollado el pais un plan para fortalecer los sistemas de salud?:

Si

Please include information as to how this has impacted HIV-related infrastructure, human resources and
capacities, and logistical systems to deliver medications:

Ley de Cohesién del SNS Consejo Interterritorial

6. Overall, on a scale of 0 to 10 (where 0 is “Very Poor” and 10 is “Excellent”), how would you rate strategy
planning efforts in the HIV programmes in 20117?:

8

Desde 2009, ¢ cuales han sido los principales logros alcanzados en este campo?:

- Implantacién de los test rapidos en farmacias, en algunas CCAA y en ONGs - Evaluacién cualitativa del PMS

¢ Cuales son los problemas que quedan por resolver en este campo?:

- Mantener las estrategias en un contexto de crisis - Plan estrategico para la reducir la fraccion no diagnosticado de VIH -
Elaboracién de un nuevo Plan Multisectorial a nivel nacional

A - 1l. POLITICAL SUPPORT AND LEADERSHIP

1. ¢Los siguientes altos cargo hablan en publico a favor de los esfuerzos relacionados con el VIH en los grandes foros
locales, al menos dos veces por afio?

A. Ministros del gobierno:

Si

B. Otros altos cargos a nivel subnacional:
Si

1.1

(For example, promised more resources to rectify identified weaknesses in the HIV response, spoke of HIV as a
human rights issue in a major domestic/international forum, and such activities as visiting an HIV clinic, etc.):
Si

Describa brevemente algtin ejemplo de un caso donde el presidente u otro alto cargo haya demostrado su
liderazgo::

- Enla presentacion de campanas de prevecnion del VIH en HSH, Inmigrantes, Fomento del uso del preservativo femenino,
DiaMundial del Sida, desde los distintos Ministros, Secretarios Generales de Sanidad, Directorires Generales de salud
Publica, secretarios del Plan Nacional sobre el Sida, incluidasd numerosas intervecniones en congresoso profesionales y
sociales sobre el tema - Participacion del Embajador Plenipotenciario en misién especial para los partenariados publicos y
privados de salud Global en la Ultima Asamblea General de las Nciones Unidas sobre el Sida (Nueva York 8-10 junio- 2011 -
Altos cargos de Sanidad y Trabajo en cuanto a la insercion laboral de personas que viven con el VIH

2. Does the country have an offcially recognized national multisectoral HIV coordination body (i.e., a National HIV
Council or equivalent)?:

Si

—SILA RESPUESTA ES AFIRMATIVA, el 6rgano multisectorial nacional del sida

¢ Tiene términos de referencia?:

Si

¢Tiene liderazgo y participacion activos del gobierno?:

Si

¢ Tiene un presidente oficial?:

Si

SI LARESPUESTAES AFIRMATIVA, ; cual es su nombre y su cargo?:
Isable Noguer Zambrano Secreataria del Plan Nacional sobre el Sida

¢ Tiene una composicion definida?:

Si

S| LARESPUESTAES AFIRMATIVA, ; cuantos miembros lo componen?:
66




éIncluye a representantes de la sociedad civil?:

Si

SI LARESPUESTAES AFIRMATIVA, ¢ a cuantos?:

11

éIncluye a las personas que viven con el VIH?:

Si

SI LARESPUESTAES AFIRMATIVA, ¢ a cuantos?:
estan incluidos con los representantes de a sociedad civil
éIncluye al sector privado?:

No

¢fortalece la coordinacion de los donantes para evitar la financiacion paralela y la duplicacion de esfuerzos en
materia de programacion y preparacion de informes?:
Si

3. Does the country have a mechanism to promote interaction between government, civil society organizations,
and the private sector for implementing HIV strategies/programmes?:

Si

S| LARESPUESTAES AFIRMATIVA, describa brevemente los principales logros conseguidos:

- Comisién Nacional de Coordiancion y Seguimiento de Programas de Prevencion del VIH/Sida que coordina los programas
en base al as propuestas del Secretaria del Plan Nacional sobre el sida, ha sido capaz de integrar en la respuesta a la
epidemia a las distintas Admisnitraciones Publicas que conforman el Estado Espafiol y a las asociaciones profesionales y a
la sociedad civil. Uno de sus mayores logrés fue la incorporacion de los programas de reduccion de dafios, principal
determinante d ela disminucion de la incidencia de nuevas infecciones en UDVP -La creacién del Comité Asesor y
Consultivo de ONGs compuesto por las entidades con mayor representacion a nivel navional, como una plataforma par ael
debate y la cooperacion enla politica sobre el VIH/Sida encaminado a alcanzar los objetivos del Plan Multisectorial. - La
apuesta por el "Proyecto Everywhere", sello europeo sobre la prevecnidn para negocios gais y HSH, en los que se ha
coordinado la Admisnitracion General del Estado, las Comunidades Auténomas, las ONGs y el Empresariado del mundo gay
para coordinar actividades preventivas dirigidas a HSH. -La elaboracién del Pacto Social por la no discriminacién asociada
al VIH, en cuya elaboracién particparon mas de 46 expertos pertenecientes a la Secretaria del Plan Nacional sobre el Sida,
otros departamentos de la Administracién General del Estado, las Comunidades Autonomas, Admisnotracion Local, ONGs,
organizaciones empresariales, sindicatos, sociedades cisntificas, mundo académico y de los medios

¢ Cuales son los problemas que quedan por resolver en este campo?:

-Mejorar los cauces de coordiancion y participacion de los Miembros de la Comisién naciolan, del Consejo Asesor de ONGs
y otros sectores -potenciar la implantacién de buenas practicas y de criterios de calidad en la prevecnion del VIH y en los
proyectos desarrollados por las ONGs

4. ; Qué porcentaje del presupuesto nacional relativo al VIH se dedic6 a actividades llevadas a cabo por la
sociedad civil durante el afio pasado?:

25%

5.

Desarrollo de las capacidades:

Si

Coordinacion con otros asociados de ejecucion:

Si

Informacidn sobre las necesidades prioritarias:

Si

Adquisicién y distribucion de farmacos u otros suministros:

Si

Orientacion técnica:

Si

Otros [escribir abajo]:

-Subvenciones a proyectos de prevencion del VIH y para coordiancién entre entidades -Apoyo para la asistencia a
grupos de trabajo y reniones formales del Comité Asesor y Consultivo de ONGs

6. Has the country reviewed national policies and laws to determine which, if any, are inconsistent with the
National HIV Control policies?:

No

6.1. SILARESPUESTAES AFIRMATIVA, ¢ se han enmendado las politicas y la legislacion para que sean
coherentes con las politicas nacionales de control del sida?:

7. Overall, on a scale of 0 to 10 (where 0 is “Very Poor” and 10 is “Excellent”), how would you rate the political
support for the HIV programme in 20117?:

8

Desde 2009, ¢ cuales han sido los principales logros alcanzados en este campo?:

-Elaboracion del Ley de Salud Publica -Desarrollo del Pacto Social por la NO discriminacién a las personas con VIH -
Aportacion del Fondo Global -Participacion en el Proyexcto ESTHER -Reduccion de desigauldades Sociales -Conferencia
sobre Vulnerabilidad y VIH durante la presidencia espafiola de la Unién Europea (afio 2010) -Coordinacion con las



Comunidades Autbnomas -Implantacién de test rapidos en farmacias en algunas CCAA y fomento de los proyectos de
realizacion de la prueba en ONGs -Participacion en la recomendacion contra la discriminacion laboral en la OIT -
Participacion en la elaboracién dela ley de salud publica

¢ Cuales son los problemas que quedan por resolver en este campo?:

-Revisar algunos aspectos de la legislacién -Trabajar en las adhesiones al Pacto Social -Progresar en la implantacion de los
test rapidos en entornos accesibles a la poblacién en riesgo -Mejorar los canales para la participacién de la sociedad civil

A - lll. HUMAN RIGHTS

1.1

Personas que viven con el VIH:

Si

Hombres que tienen relaciones sexuales con hombres:
Si

Poblaciones migrantes/moviles:

No

Huérfanos y otros nifos vulnerables:
Si

Personas con discapacidades:

Si

Usuarios de drogas inyectables:

No

Internos en prisiones:

Si

Profesionales del sexo:

No

Transexuales:

Si

Mujeres y ninas:

Si

Jovenes:

Si

Otras subpoblaciones vulnerables especificas [especificar]:

1.2 ; Dispone el pais de una ley general (es decir, no de la discriminacion relacionada con el VIH especificamente)
contra la discriminacion?:

Si

SI LARESPUESTAES AFIRMATIVA a las preguntas 1.1. 0 1.2, describa brevemente el contenido de la o las leyes:
La Constitucion Epafiola garantiza los principios de no discriminacidén en su Articulo 14: Los espafioles son iguales ante la
Ley, sin que pueda prevalecer discriminacion alguna por razdn de nacimiento, raza, sexo, religion, opinién o cualquier otra
condicion o circunstancia personal o social.

Comente brevemente qué mecanismos estan en marcha para garantizar la implementacion de estas leyes::

La Adminsitracion de Justicia es la encargada de velar por el cumplimiento de la legalidad vigente y en mayor medida el
Tribunal Constitucional, que vela por el correcto cumplimiento de la Cosntitucion Ademas esta la figura del Defensor del
Pueblo (Ombusman) y del Defensor del Menor, Observatorio de la Mujer, Observatorio contra la Violencia de Género
Comente brevemente en qué grado estan siendo aplicadas actualmente:

Enla actualidad la Cosntitucién esta vigente, al igula que las leyes que la desarrollan

2. Does the country have laws, regulations or policies that present obstacles to effective HIV prevention,
treatment, care and support for key populations and other vulnerable subpopulations?:

No

—SIES ASI, ; para qué subpoblaciones?
Personas que viven con el VIH:

Hombres que tienen relaciones sexuales con hombres:

Poblaciones migrantes/moviles:

Huérfanos y otros nifos vulnerables:

Personas con discapacidades:

Usuarios de drogas inyectables:

Internos en prisiones:




Profesionales del sexo:

Transexuales:

Mujeres y nifias:

Jovenes:

Otras subpoblaciones vulnerables especificas [especificar]:

Describa brevemente el contenido de estas leyes, regulaciones o politicas:

Comente brevemente de qué forma suponen un obstaculo:

A - IV. PREVENTION

1. Does the country have a policy or strategy that promotes information, education and communication (IEC) on
HIV to the general population?:

Si
—IF YES, what key messages are explicitly promoted?
Abstenerse del consumo de drogas inyectables:
No
Evitar las relaciones sexuales remuneradas:
No
Evitar las relaciones sexuales intergeneracionales:
No
Fidelidad:
No
Abstinencia sexual:
No
Aplazamiento del inicio de la actividad sexual:
Si
Practica de relaciones sexuales (mas) seguras:
Si
Combatir la violencia contra las mujeres:
Si
Mayor aceptacion y participacion de las personas que viven con el VIH:
Si
Mayor participacion de los varones en programas de salud reproductiva:
Si
Conocimiento del estado serolégico con respecto al VIH:
Si
Circuncision masculina bajo supervision médica:
No
Prevencion de la transmision maternoinfantil del VIH:
Si
Promocion de una mayor igualdad entre hombres y mujeres:
Si
Reduccion del nimero de parejas sexuales:
Si
Uso de equipo de inyeccion estéril:
Si
Uso sistematico del preservativo:
Si
Otros [escribir abajo]:

1.2 ; Ha efectuado el pais una actividad o ejecutado un programa durante el ultimo afio para promover una
informacién correcta sobre el VIH en los medios de comunicaciéon?:

Si

2. ;Tiene el pais una politica o estrategia establecidas para promover la educacion sobre salud sexual y
reproductiva relacionada con el VIH entre los jovenes?:



Si

—2.1. ,Forma parte el VIH del plan de estudios de

las escuelas primarias?:

Si

las escuelas secundarias?:
Si

la formacién de maestros?:
Si

2.2. ; Proporciona la estrategia la misma educacion sobre salud sexual y reproductiva a los jovenes de ambos
sexos, y es adecuada a su edad?:

Si

2.3. ;Tiene el pais una estrategia de educacion sobre el VIH para los jévenes no escolarizados?:

Si

3. Does the country have a policy or strategy to promote information, education and communication and other
preventive health interventions for key or other vulnerable sub-populations?:

Si

Describa brevemente el contenido de esta politica o estrategia:

-La estrategia se recoge en el Plan Multisectorial frente a al infeccion por VIH y el Sida en Espafia 2008-2012.
http://www.msssi.gob.es/ciudadanos/enfLesiones/enfTransmisibles/sida/docs/PMS200812.pdf -Comisién para reducir las
desigualdades en salud que se adjunta: http://www.msssi.gob.es/profesionales/saludPublica/prevPromocion/
promocion/desigualdadSalud/docs/Propuesta_Politicas_Reducir_Desigualdades.pdf

—3.1. IF YES, which populations and what elements of HIV prevention does the policy/strategy address?
IDU MSM Profesionales del Clientes de los profesionales del Int_ernos en otras _
sexo Sexo prisiones poblaciones
Si Si Si Si Si -
Si No No No Si -
Si  Si Si Si Si -
Si No No No Si -
Si Si Si Si Si -
Si  Si Si Si Si -
Si  Si Si Si Si -
Si  Si Si Si Si -

3.2. Overall, on a scale of 0 to 10 (where 0 is “Very Poor” and 10 is “Excellent”), how would you rate policy efforts
in support of HIV prevention in 20117?:

7

Desde 2009, ¢ cuales han sido los principales logros alcanzados en este campo?:

-Recomendacion de la prueba al menos una vez al afio para HSH -Programa de VIH en centros de reclusion de menores -
Promocién de la prueba del VIH en farmacias y ONGs -Promocion del uso de las tecnologias de la informacion -Tratamiento
como prevencion -Participacidon de personas que viven con VIH en grupos de trabajo

¢ Cuales son los problemas que quedan por resolver en este campo?:

-Disminuir la fraccién no diagn”osticasda del VIH -Mejorar la implantacion de la Profilaxis post-exposicion no ocupacional -
Mantener las estrategias d eprevencion en época de crisis econdmica

4. ; Ha identificado el pais necesidades especificas en los programas de prevencion del VIH?:

Si

S| LARESPUESTAES AFIRMATIVA, ; como se determinaron dichas necesidades especificas?:

-A través del analsis de los datos que proporciona la vigilancia epidemioldgica y de conductas de reisgo sobre el VIH/Sida -
Reuniones con todos los agantes implicados en la respuesta a la epidemia

—4.1. ; En qué grado se ha aplicado la prevencién del VIH?

Seguridad hematolégica:

Totalmente de acuerdo

Promocion del preservativo:

Totalmente de acuerdo

reduccion de dafios para los usuarios de drogas inyectables:
De acuerdo

Prevencion del VIH para los jévenes no escolarizados:

En desacuerdo

Prevencion del VIH en el lugar de trabajo:

En desacuerdo




Asesoramiento y pruebas del VIH:

De acuerdo

IEC sobre reduccion del riesgo:

De acuerdo

IEC sobre reduccion del estigma y la discriminacion:

De acuerdo

Prevencion de la transmision maternoinfantil:

Totalmente de acuerdo

Prevencion para las personas que viven con el VIH:

De acuerdo

Salud reproductiva, incluidos la prevencion y tratamiento de las infecciones de transmision sexual:
Totalmente de acuerdo

Reduccidn del riesgo para las parejas intimas de las poblaciones clave:
En desacuerdo

Reduccion del riesgo para los hombres que tienen relaciones sexuales con hombres:
Totalmente de acuerdo

Reduccion del riesgo para los profesionales del sexo:

De acuerdo

Educacion escolar sobre el VIH para jovenes:

De acuerdo

Precauciones universales en entornos de atencion sanitaria:

Totalmente de acuerdo

Otros [especificar]:

Programas de reduccion de dafios en prisiones: Totalmente de acuerdo

5. Overall, on a scale of 0 to 10 (where 0 is “Very Poor” and 10 is “Excellent”), how would you rate the efforts in
implementation of HIV prevention programmes in 20117?:
7

A - V. TREATMENT, CARE AND SUPPORT

¢Ha identificado el pais los elementos necesarios en un paquete integral de servicios de tratamiento, atencion y
apoyo relacionados con el VIH?:

Si

Si la respuesta es afirmativa, describa brevemente los elementos y a cuales se les ha dado prioridad:

-Acceso universal al tratamiento ARV -Simplificacion de los tratamientos ARV -Potenciar las entidades que ofertan servicios
de apoyo a las personas que viven con VIH

Describa brevemente como estan ampliandose los servicios de tratamiento, atencion y apoyo relativos al VIH:

- El tratamiento de la lipoatrofia mediante a nivel nacional mediante el uso tutelado -Tratamiento de reproduccion asistida en
personas VIH (con pareja serdiscordante o no) -Introduccién de personas que viven con VIH en los programas de
transplantes -Tratamiento de las coinfecciones

~1.1. ¢ En qué grado estan ejecutandose los siguientes servicios de tratamiento, atencidén y apoyo relacionados con el
VIH?

Terapia antirretrovirica:

Totalmente de acuerdo

Tratamiento antirretroviral para pacientes con TB:

Totalmente de acuerdo

Profilaxis con cotrimoxazol en personas que viven con el VIH:

Totalmente de acuerdo

Diagnéstico infantil precoz:

Totalmente de acuerdo

Atencion y apoyo relacionados con el VIH en el lugar de trabajo (incluidos acuerdos de trabajo alternativos):
En desacuerdo

Asesoramiento y pruebas del VIH para los pacientes con tuberculosis:

Totalmente de acuerdo

Servicios de tratamiento del VIH en el lugar de trabajo o sistemas de derivacion para tratamiento a través del
lugar de trabajo:

Totalmente en desacuerdo

Atencion nutricional:

Totalmente de acuerdo

Tratamiento pediatrico del sida:

Totalmente de acuerdo

Provision a las mujeres de terapia antirretrovirica tras el parto:

Totalmente de acuerdo

Profilaxis posterior a la exposicion para una exposicion no ocupacional (p.ej. agresion sexual):
De acuerdo
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Profilaxis posterior a la exposicidon para exposiciones ocupacionales al VIH:
Totalmente de acuerdo

Apoyo psicosocial para las personas que viven con el VIH y sus familias:

En desacuerdo

Gestion de la infeccion transmitida por via sexual:

Totalmente de acuerdo

Control de la infeccion de tuberculosis y tratamiento del VIH en centros sanitarios:
Totalmente de acuerdo

Terapia preventiva de la tuberculosis para las personas que viven con el VIH:
Totalmente de acuerdo

Realizacion de pruebas de la tuberculosis a las personas que viven con el VIH:
Totalmente de acuerdo

Tratamiento de las infecciones comunes relacionadas con el VIH:

Totalmente de acuerdo

Otros [especificar]:

2. Does the government have a policy or strategy in place to provide social and economic support to people
infected/affected by HIV?:

Si

Aclare qué tipo de ayuda social y econémica se ha brindado:

-Pensiones por discapacidad -Subvenciones a través de las retenciones del IRPF (retenciones por rendimientos del trabajo
a las personas fisicas) -Ayudas a infectados por el VIH en el Sistema Nacional de salud -Ayudas para la administracién de
lactancia artificicial sustitutiva

3. Does the country have a policy or strategy for developing/using generic medications or parallel importing of
medications for HIV?:

N/A

4. Does the country have access to regional procurement and supply management mechanisms for critical
commodities, such as antiretroviral therapy medications, condoms, and substitution medications?:

N/A

5. Overall, on a scale of 0 to 10 (where 0 is “Very Poor” and 10 is “Excellent”), how would you rate the efforts in the
implementation of HIV treatment, care, and support programmes in 20117?:

9

Desde 2009, ¢ cuales han sido los principales logros alcanzados en este campo?:

-Mantenimiento del acceso universal al tratamiento -Reduccién de transmisién materno-infantil -Introduccién del test universal
en embarazadas -Introduccién del uso tutelado de la lipoatrofia -Profilaxis post-exposicion no ocupacional

¢ Cudles son los problemas que quedan por resolver en este campo?:

-Abordaje psicosocial de la infeccion -Dismuir la fraccion no diagnosticada

6. Does the country have a policy or strategy to address the additional HIV-related needs of orphans and other
vulnerable children?:

N/A

7. Overall, on a scale of 0 to 10 (where 0 is “Very Poor” and 10 is “Excellent”), how would you rate the efforts to
meet the HIV-related needs of orphans and other vulnerable children in 20117?:

Desde 2009, ¢ cuales han sido los principales logros alcanzados en este campo?:

¢ Cuales son los problemas que quedan por resolver en este campo?:

A - VI. MONITORING AND EVALUATION

¢ Tiene establecido el pais un plan nacional de vigilancia y evaluacion (V+E) para el VIH?:

Si

Describa brevemente los problemas encontrados en el desarrollo o implementacion:

-Ausencia de fuentes de informacién en algunos casos -Coordinar la recogida de datos desde 19 Comunidades y Ciudades

Auténomas -Incluir nuevas infecciones de transmision sexual en el sistemas de decalracién de enfermedades obligatorias

S| LARESPUESTAES AFIRMATIVA, aiios cubiertos:

2008-2012

1.2 IF YES, have key partners aligned and harmonized their M&E requirements (including indicators) with the

national M&E plan?:

Si, algunos asociados

Describa brevemente cuales son los problemas:

Harmonizar indicadores con las Comunidades Autbnomas ya que aunque utilizan los Planes Multisectoriales frente a la

infeccion como marco par el desarrollo de sus propios planes, realizando adaptaciones en relacion con las ceracteristicas de

la epidemia en sus territorios

|—2. ¢ El plan nacional de vigilancia y evaluacién incluye lo siguiente? |
.




U.na estrategia de recopilacion de datos:

Elncuestas del comportamiento?:

Evaluacién lestudios de investigacion:

\Slligilancia de la Resistencia a los farmacos para el VIH?:
\Slligilancia del VIH:

lSJIna vigilancia sistematica del programa:

ﬁlna estrategia de analisis de datos:

ana estrategia de divulgacion y uso de los datos:

lSJIn conjunto bien definido y normalizado de indicadores, que incluya desglose por sexo y edad (si
corresponde)?:

glirectrices sobre los instrumentos de recopilacion de datos:
Si

3. ¢ Existe un presupuesto para la implementacion del plan de V+E?:

Si

3.1. SILARESPUESTAES AFIRMATIVA, ¢ qué porcentaje de la financiacion total del programa del VIH se ha
destinado a actividades de E+V en el presupuesto?:

15%

4. ; Hay una Unidad funcional de V+E en el pais?:

Si

Describa brevemente los problemas encontrados:

-Ausencia de fuentes de datos -Discrepancias en la desagregacién de los datos entre infdicadores nacionales e
internacionales (mas frecuentemente la edad) -Complejidad en la recogidad de datos por el sistema politico de las
Comunidades Autbnomas

—4.1. ;Dbénde tiene su base la unidad nacional de V+E?

¢En el Ministerio de Sanidad?:

Si

¢En la Comision Nacional de VIH (o equivalente)?:
Si

¢En otro lugar? [especificar]:

— Empleados permanentes [afiada los que sean necesarios]

CARGO [especificar cargo en los espacios a Jornada Media ¢Desde
continuacion] completa jornada cuando?
Jefa de Servicio si - 2006
Jefa de Area de epidemiologia Si - -

— Empleados temporales [afiada los que sean necesarios]

CARGO [especificar cargo en los espacios a Jornada Media ¢Desde
continuacion] completa jornada cuando?
Técnico superior de prevencion Si - 2007
Técnico superior epidemiologia Si - 2007

4.3. Are there mechanisms in place to ensure that all key partners submit their M&E data/reports to the M&E Unit
for inclusion in the national M&E system?:

Si

Describa brevemente los mecanismos que se emplean para compartir datos:

Através de cuestionarios on -line desde las Comunidades Autondmas al nivel estatal -Sistema de notificacién de nuevos
casos de VIH, de sida y otros sistemas de morbimortalidad -Cuestionario de actividades de prevencién del VIH en las
Comunidades Autbnomas -Informe sobre actividades de VIH relizadas por las Comunidades Autonomas -Los informes que
se crean se cuelgan en la pagina web del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e igualdad y del Instituto de Salud
Carlos lll. htto://www.msssi.gob.es/ciudadanos/enfLesiones/enfTransmisibles/sida/viailancia’/home.htm -Desde hace dos afios "



se elabora una revista "tipo outlook", llamada ZUM,sobre situacién de la epidemia, sus retos y acciones de la que se hace
una tirada institucional en papel y se cuelga enla pagina web del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad
http://mww.msssi.gob.es/ciudadanos/enfLesiones/enfTransmisibles/sida/docs/RevistaZUMDic2011.pdf

¢ Cuales son las principales dificultades?:

-Dificultad en la obtencion de datos para elaborar los indicadores de poblaciones con mayor riesgo de VIH -Ausencia de
fuentes de datos y de armonizacion entre los mismos

5. ¢ Hay un comité o Grupo de Trabajo nacional sobre V+E que se retina de forma regular para coordinar las
actividades de V+E?:

Si

6. ¢ Hay una base de datos nacional con datos relacionados con el VIH?:

Si

S| LARESPUESTAES AFIRMATIVA, describa brevemente como es la base de datos nacional y quién la gestiona:
Las bases de datos a nivel nacional son gestionadas por la Secretaria del Plan Nacional sobre el Sida, como 6érgano de
Secretaria de la Comision Nacional de Coordiancién y Seguimiento de la prevencién del VIH. -Sistemas de informacion
poblacionales: Sistema de informacion sobre nuevos diagnésticos de VIH (SINIVIH) y Registro Nacional de casos de sida
Registro Nacional de casos de sida -Sistemas de informacion sobre prevalencia de VIH Prevalencia de VIH en personas
que solicitan asistencia en centros especfficos de VIH e Infecciones de Transmision Sexual (ITS) (Grupo EPIVIH): Hombres
que tienen Sexo con Hombres (HSH), trabajadores sexuales, usuarios de drogas y heterosexuales Estudio prospectivo de
prevalencia de VIH en personas de una red de centros de diagnéstico de VIH. 2000-2009 Nuevos diagnésticos de infeccion
por VIH en clientes de una red de centros especificos. Estudio anénimo no relacionado de seroprevalencia de VIH en
pacientes de consultas de enfermedades de transmision sexual, Prevalencia de VIH en madres de recién nacidos vivos
Estudio anénimo y no relacionado de prevalencia de anticuerpos anti-VIH en recién nacidos de seis Comunidades
Auténomas Prevalencia de anticuerpos anti-VHC en madres de recién nacidos vivos infectadas con VIH, y de co-infeccién
VIH-VHC en madres de recién nacidos vivos. Estudio anénimo y no relacionado Vigilancia de conductas de riesgo para el
VIH: encuesta de salud y habitos sexuales, uso de drogas e infecciones de transmisién sexual (ITS) -Informacion sobre
conductas en poblacion general Encuesta sobre salud y habitos sexuales 2003 Encuesta domiciliaria sobre alcohol y drogas
en Espafa (2007-08) Encuesta estatal sobre uso de drogas en ensefianzas secundarias (2006-07) Informe FIPSE "J6venes,
relaciones sexuales y riesgo de infeccion por VIH" Estudio de la Conducta sobre Salud de los Jévenes en Edad Escolar -
Estudio HBSC (2001-2002) Informe Juventud en Espafia (2008) del INJUVE Vigilancia epidemiolégica de las infecciones de
transmisién sexual. Vigilancia de conductas en poblaciones vulnerables Estudio EMIS -Informacién sobre mortalidad
Mortalidad por VIH/SIDA en Espafia. -Informacién sobre personas que viven con el VIH Encuesta hospitalaria de pacientes
VIH/sida en contacto con el sistema nacional de salud. -Prevencion Cuestionario de actividades de prevencion del VIH en las
Comunidades Autbnomas Informe sobre las actividades realizadas para la prevenién del VIH en Comunidades Autbnomas
6.1. IF YES, does it include information about the content, key populations and geographical coverage of HIV
services, as well as their implementing organizations?:
Si, todo lo anterior

~6.2. ¢ Existe un sistema de informacion de salud funcional?

Anivel nacional:

Si

Anivel sub-nacional:

Si

SI LARESPUESTAES AFIRMATIVA, ¢ a qué nivel(es)? :
Local-Regional-Nacional

7. ¢ Publica el pais por lo menos una vez al ano un informe de V+E sobre el VIH que incluya datos de vigilancia del
VIH?:

Si

—8. ¢, Como se utilizan los datos de seguimiento y evaluacion utilizados?

Para la mejora del programa?:

Si

Para el desarrollo / la revision de la repuesta nacional al VIH?:
Si

Para la asignacion de recursos?:

Si

Otros [especificar]:

Proporcione brevemente ejemplos especificos del uso de los datos de V+E, y los mayores problemas
relacionados, si hay alguno:

En base a los datos de M&E se desarrolla la estrategia nacional, se definene las prioridades anuales tanto a nivel nacional
como de comunidades autbnomas y se revisan las estrategias y programacion anual. Por ejemplo la tendencia ascendente
de nuevos diagnésticos de VIH en HSH ha propiciado que se prioricen las gactividades en este colectivo (campafias
anuales, movimiento d ela fecha de campafias al dia del orgulfilo gay, creacion de un grupo de trabajo estable con entidades
del mundo LGTB y comunidades autbnomas y que se marque como linea prioritaria en las subvenciones. Otro casos es el
reciente fendbmeno migratorio en nuestro pais, los datos epidemioldgicos han determinado el desarrollo de estrategias
dirigidas a estas poblaciones adaptadas culturalmente a sus paises d eorigen. Es de destacar las estrategias dirigidas a
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HSH procedentes de paises latinos dentro de las campafias de HSH y las actividades de empoderamiento de las mujeres
proecedentes de paises latinos y subsharianos en las campanas y acciones con emigrantes, constituyendo prioridades en la
subvenion de proyectos a ONGs

—9. En el tltimo afio, fue la capacitacion en Monitoreo y Evaluacién llevé a cabo

Anivel nacional?:

Si

S| LARESPUESTAES AFIRMATIVA, indique el nimero de personas formado:
10

Anivel sub-nacional?:

Si

SI LARESPUESTAES AFIRMATIVA, indique el nimero de personas formado:
No disponemos del dato

Anivel de prestacion de servicios, incluida la sociedad civil?:

Si

S| LARESPUESTAES AFIRMATIVA, ; a cuantos?:

30

9.1. ¢ Se llevaron a cabo otras actividades de desarrollo de las capacidades de V+E, ademas de la capacitacion?:
Si

SI LARESPUESTAES AFIRMATIVA, describa qué tipo de actividades:

-Elaboracion de cirterios para la valoraciéon de desigualdas en salud en la evalaucion de los proyectos presentados por las
ONGs a la convocatoria de subvenciones -Incluir un apartado de monitorizacién y evalucion en el uso de nuevas técnologias
10. Overall, on a scale of 0 to 10 (where 0 is “Very Poor” and 10 is “Excellent”), how would you rate the HIV-related
monitoring and evaluation (M&E) in 20117?:

7

Desde 2009, ¢ cuales han sido los principales logros alcanzados en este campo?:

-Definir los indicadores prioritarios del plan -Incrementar la cobertura del Sistema Nacional de Notifiacion de nuevos casosde
VIH -Modificar los criterios de evaluacion de proyectos -Evaluacion del seguiiento de camparias de prevencion sobre el VIH
¢ Cuales son los problemas que quedan por resolver en este campo?:

-Mejorar la calidad de los indicadores -Introducir criterios de calidad en los programas de prevecnion del VIH -establecer un
nuevo marco de monitorizacién y evaluacién para el proximo Plan Multisectorial

B - 1. CIVIL SOCIETY INVOLVEMENT

1. To what extent (on a scale of 0 to 5 where 0 is “Low” and 5 is “High”) has civil society contributed to
strengthening the political commitment of top leaders and national strategy/policy formulations?:

3

Comentarios y ejemplos:

Desde el ultimo afio, el compromiso politico ha decrecido bastante, argumentando el estado espafiol la crisis econdmica. La
sociedad civil persiste en la busqueda de acciones de compromiso, aunque la representacion politica de la sociedad civil es
practicamente nula. Le hemos dado a los gobiernos nacionales, lecciones acerca de cdmo aproximarse a la poblacion VIH y
maneras de adaptar las politicas a la realidad. Existe un pequefio porcentaje de participacion de la sociedad civil, en la toma
de decisiones a través de un proceso de consulta (especialmente en los programas de prevencion). Tenemos por delante un
largo y complejo camino a recorrer, en justicia y derechos de las personas VIH.

2. To what extent (on a scale of 0 to 5 where 0 is “Low” and 5 is “High”’) have civil society representatives been
involved in the planning and budgeting process for the National Strategic Plan on HIV or for the most current
activity plan (e.g. attending planning meetings and reviewing drafts)?:

3

Comentarios y ejemplos:

La sociedad civil espafiola, siempre utiliza todo tipo de canales, con el objetivo de involucrarse en los asuntos de referencia.
Actuando como un grupo de trabajo, el COAC (Comité Asesor y Consultivo de ONG’s de la Comision Nacional de
Coordinacion y Seguimiento de Programas de Prevencion de SIDA) y el representante gubernamental SPNS (Secretaria del
Plan Nacional sobre el Sida). El proceso de asignacion presupuestaria no se incluye en estas reuniones, de caracter
cuatrimestral. El Tercer Sector debe desarrollar y fortalecer su coordinacion.

3.

a. la estrategia nacional del VIH?:

3

b. el presupuesto nacional relacionado con el VIH?:

2

c. los informes nacionales del VIH?:

2

Comentarios y ejemplos:

Una creciente reduccion de los presupuestos esta teniendo lugar en estos tiempos, algo que deseamos decir claro y alto.
Pero valoramos mucho, el que la sociedad civil esta siendo capaz de mantener el nivel de sus servicios. Es necesario un
estudio que analize el impacto, para mejorar los servicios actuales. Las ONG’s son la mano de obra barata utilizada por
los gobiernos regionales, para externalizar los servicios que ellos no proveen. Los Reportes Nacionales no reflejan de
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manera apropiada los logros de las ONG’s.

~4.

a. ¢ En el desarrollo del plan nacional de V+E?:

0

b. ¢ En la participacion en el comité nacional de V+E/ grupo de trabajo responsable de la coordinacion de las
actividades de V+E?:

0

c. ¢ Participan en el uso de datos para la toma de decisiones?:

1

Comentarios y ejemplos:

No existen mecanismos directos de consulta con la sociedad civil, de manera permanente. El gobierno Nacional
mantiene transferidos a los gobiernos regionales los servicios de salud. Por lo tanto, los resultado estadisiticos finales
muestran desequilibrios, porque no en todas ellas se proveen los mismos servicios. A las ONG’s se les informa de los
resultados finales, pero solo como una mera comunicacién formal. Nuestras ideas acerca de estrategias apenas son
escuchadas, especialmente cuando hablamos acerca del estigma.

5. To what extent (on a scale of 0 to 5 where 0 is “Low” and 5 is “High”) is the civil society sector representation in
HIV efforts inclusive of diverse organizations (e.g. organisations and networks of people living with HIV, of sex
workers, and faith-based organizations)?:

4

Comentarios y ejemplos:

La interaccién entre el COAC yla SPNS, conlleva una gran representacion de la sociedad civil. Algunas veces los canales de
distribucion son débiles, quizas debido a la falta de unificacién de criterios.

6. ¢,En qué grado (en una escala de 0 a 5 donde 0 es “Bajo” y 5 es “Alto”) puede acceder la sociedad civil al

a. Apoyo financiero adecuado para ejecutar actividades relacionadas con el VIH?:

2

b. Apoyo técnico adecuado para ejecutar actividades relacionadas con el VIH?:

3

Comentarios y ejemplos:

Todas las subvenciones financiadas pro el gobierno central son por periodos anuales. Necesitamos una financiacion a
largo plazo, a fin de garantizar la efectividad de los programas. Los programas de prevencion estan perdiendo peso, asi
como su correspondiente apoyo financiero. Creemos en la indisputabilidad de la sostenibilidad necesaria para obtener
resultados exitosos. El apoyo técnico podria mejorar, aunque los profesionales de la sociedad civil, mantinen un contacto
permanente con los técnicos del gobierno, logrando asi valiossas propuestas que poseen un plan de accién coordinado.

7. ¢Qué porcentaje de los siguientes programas/servicios relacionados con el VIH se estima que proporciona la
sociedad civil?

Personas que viven con el VIH:

51-75%

Hombres que tienen relaciones sexuales con hombres:
51-75%

Usuarios de drogas inyectables:

51-75%

Profesionales del sexo:

25-50%

Transexuales:

25-50%

del asesoramiento y las pruebas:

25-50%

Reduccion del estigma y discriminacion:
51-75%

Servicios clinicos (Terapia antirretrovirica/lO)*:
25-50%

Atencion domiciliaria:

51-75%

Programas para HNV:

25-50%

8. Overall, on a scale of 0 to 10 (where 0 is “Very Poor” and 10 is “Excellent”), how would you rate the efforts to
increase civil society participation in 20117?:

6

Desde 2009, ¢ cuales han sido los principales logros alcanzados en este campo?:

Un clima de lealtad y confidencia se ha ido construyendo entre el gobierno y la sociedad civil. EI COAC se ha convertido en



una herramienta de negociacion y participacién muy util. Reconocemos la invitacion hecha por el gobierno al involucrarnos en
el Plan Nacional Multisectorial del sida 2008-2012. Se han creado grupos de trabajo. Ademas ahora la sociedad civil forma
parte de los estudios del CEEISCAT (departamento del Gobierno de Catalunya en el estudio de enfermedades). Acciones
conjuntas entre ONG’s comienzan a convertirse en realidad. Existe la posibilidad de que el gobierno apruebe el Pacto Social
por la No discriminacién de personas con VIH.

¢ Cuales son los problemas que quedan por resolver en este campo?:

Equilibrar los recursos disponibles con las necesidades en actividades relacionadas con el VIH de un modo estable y
participativo. El Plan Multisectorial del CIH 2008-2012, es apenas asumido por los gobiernos regionales. La sociedad civil
reclama su espacio y reconocimiento. Las elecciones de gobiernos nacionales, no deberian afectar los programas y
servicios ya implementados.

B - Il. POLITICAL SUPPORT AND LEADERSHIP

1. Has the Government, through political and financial support, involved people living with HIV, key populations
and/or other vulnerable sub-populations in governmental HIV-policy desigh and programme implementation?:
Si

SI LARESPUESTAES AFIRMATIVA, describa algunos ejemplos de cuando y como ha sucedido:

B - lll. HUMAN RIGHTS

—1.1.

Personas que viven con el VIH:

Si

Hombres que tienen relaciones sexuales con hombres:
No

Poblaciones migrantes/moviles:

Si

Huérfanos y otros nifos vulnerables:

No

Personas con discapacidades:

Si

Usuarios de drogas inyectables:

Si

Internos en prisiones:

Si

Profesionales del sexo:

No

Transexuales:

No

Mujeres y nifas:

Si

Jovenes:

Si

Otras subpoblaciones vulnerables especificas [especificar]:
Existen ayudas economicas por orfandad, por lo que si éstas se pueden considerar como un elemento de proteccion, la
respuesta entonces seria Si.

1.2. Does the country have a general (i.e., not specific to HIV-related discrimination) law on non-discrimination?:
No

SILARESPUESTA a las preguntas 1.1 0 1.2 ES AFIRMATIVA, describa brevemente los contenidos de esas leyes:
Se trata de disposiciones de caracter general, contenidas tano en la Constitucion Espafiola como en la legislacién ordinaria
(Ley de Sanidad, otras de caracter sanitario, Codigo Penal, Legislacion Laboral, ...) - Constitucién Espafiola, articulos 10.2 y
14 - Estatuto de los Trabajadores, articulo 17 - Codigo Penal, articulos 314, 510 y 511 No obstante, en algunas normas
concretas, de caracter sanitario generalmente, se menciona el padecimiento del VIH/sida de manera especiffica y se sefiala
que las personas con VIH no deben ser discriminadas (por ejemplo, en la normativa relativa a la prohibicién de aplicar el test
de deteccion del VIH/sida sin consentimiento o en alguna ley concreta de atencién a la infancia. Por colectivos: - Mujeres:
diversas leyes regulan la violencia de género. - Consumidores de drogas: se contemplan en los Planes de Drogas estatales
y autonémicos. Aunque esto no signifique que exista ninguna ley o normativa de proteccion. El hecho de ser de este
colectivo, no es incompatible con sufrir discriminacién. - Personas privadas de libertad: La Ley y el Reglamento
Penitenciario. - Personas migrantes: Ley y Reglamento de Extranjeria. - Poblacion joven: Ley Organica de Proteccion
Juridica del Menor, diferentes leyes de atencion a la infancia y a la juventud en diversas Comunidades autébnomas y por
alguna ley especfifica de salud de los menores en algunas CCAA.

Comente brevemente qué mecanismos estan en marcha para garantizar la implementacion de estas leyes:

Comente brevemente en qué grado estan siendo aplicadas actualmente:
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2. Does the country have laws, regulations or policies that present obstacles to effective HIV prevention,
treatment, care and support for key populations and other vulnerable subpopulations?:

Si

—2.1. SILARESPUESTA ES AFIRMATIVA, ¢ para qué subpoblaciones?

Personas que viven con el VIH:

Si

Hombres que tienen relaciones sexuales con hombres:
No

Poblaciones migrantes/moviles:

Si

Huérfanos y otros nifos vulnerables:
No

Personas con discapacidades:

No

Usuarios de drogas inyectables:

No

Internos en prisiones:

Si

Profesionales del sexo:

Si

Transexuales:

Mujeres y nifas:

No

Jovenes:

No

Otras subpoblaciones vulnerables especificas [especificar]:

Describa brevemente el contenido de estas leyes, regulaciones o politicas:

1. Personas con VIH Inclusion indebida de padecer una enfemedad infecto-contagiosa como factor de exclusion para el
acceso a prestaciones, recursos y servicios sociosanitarios, de formacion y de empleo. Inclusion indebida del VIH como
motivo de exclusién para la contratacion de seguros de vida o salud. 2. Personas migrantes/méviles: La Ley de Extranjeria
limita el acceso de las personas migrantes en situacion administrativa irregular a los servicios publicos. 3. Trabajadores del
sexo: Un alto porcentaje de éstas son personas migrantes por lo que estaran afectas por el apartado anterior. 4. Personas
internas en prisiones: La Sanidad Penitenciaria no se encuentra integrada en el Sistema Nacional de Salud (Ley General de
Cohesién del Sistema Sanitario)

Comente brevemente de qué forma suponen un obstaculo:

La catalogacion del VIH como enfermedad infecto-contagiosa y no como infecto-transmisible y la incorporacion de padecer
una enfermedad infecto-contagiosa como motivo de exclusidn para el aceso a prestaciones, servicios y recursos socio-
sanitarios y de empleo, suponene una pérdida de derechos para las personas con VIH. Ademas la reduciién drastica de
apoyo a entidades que trabajan con poblacion vulnerable y su dificultad para acceder a derechos fundamentales, suponen un
obstaculo adicional para identificar el VIH como enfermedad infecto-contagiosa. Hay una falta de politicas socio-sanitarias
abordando de manera conjunta las dificultades de la poblacién VIH y otras que pomocionen atenciones especificas, como la
carencia de una poftica de atencion especiffica para la mujer en materia de VIH (con o sin hijos) y en jévenes. hay también
falta de atencion al colectivo de profesionales del sexo y a la atencién de personas inmigrantes. Por todo ello, se hace
necesaria una politica coordinada de atencion a personas en grave situacion de exclusién social, que incluya prevencién de
reinfecciones, eduacion en habitos saludables, proteccion individual, familiar socio-comunitaria. Ademas bio-psicosocial que
incluya un aprestaciéond e recursos, alojamiento para personas en la calle, centros de dia para formacion pre-laboral y
ocupacional orientados a la reincorporacion social. Otros obstaculos son: - la criminalizacién de la transmision del VIH - La
dificultad de acceso al tratamiento de personas en situacién irregular. - Planes especificos de educacion donde se promulga
el "pecado” de la homosexualidad, siendo esta una intromisién de la religiosidad en asignaturas especificas sobre salud
sexual y reproductiva, orientada a jévenes.

3. Does the country have a policy, law or regulation to reduce violence against women, including for example,
victims of sexual assault or women living with HIV?:

Si

Describa brevemente el contenido de la politica, ley o regulacién y las poblaciones a las que se refiere.:

4. ; Se menciona explicitamente en alguna de las politicas o estrategias del VIH la promocidn y la proteccion de
los derechos humanos?:

Si

SI LARESPUESTAES AFIRMATIVA, describa brevemente como se menciona a los derechos humanos en esta
politica o estrategia del VIH:

5. Is there a mechanism to record, document and address cases of discrimination experienced by people living
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with HIV, key populations and/or other vulnerable sub-populations?:

Si

SI LARESPUESTAES AFIRMATIVA, describa brevemente dicho mecanismo:

ONG’s como REDVIH (Observatorio de Derechos Humanos y VIH) o CESIDA (Clinica Legal)

—6. ¢ Tiene el pais establecida una politica o estrategia de gratuidad para los siguientes servicios?
Siempre que la libertad de todas las Siempre que la libertad de algunas Siempre, pero sélo a
personas en el pais personas en el pais un costo
Si - -
Si - -
Si - -

Si corresponde, indique qué poblaciones se han identificado como prioritarias y para qué servicios?:

En el Plan Multisectorial 2008-2012 se nombra a los siguientes colectivos prioritarios: - Hombres que tienen sexo con
hombres - Personas que se inyectan drogas - Personas que ejercen la prostitucion y sus clientes - Jévenes y adolescentes -
Mujeres - Inmigrantes - Internos/as de prisiones - Personas con VIH y sus parejas

7. Does the country have a policy or strategy to ensure equal access for women and men to HIV prevention,
treatment, care and support?:

Si

7.1. In particular, does the country have a policy or strategy to ensure access to HIV prevention, treatment, care
and support for women outside the context of pregnancy and childbirth?:

Si

8. Does the country have a policy or strategy to ensure equal access for key populations and/or other vulnerable
sub-populations to HIV prevention, treatment, care and support?:

Si

S| LARESPUESTAES AFIRMATIVA, describa brevemente el contenido de dicha politica/estrategia y las
poblaciones incluidas:

8.1

8.1. IF YES, does this policy/strategy include different types of approaches to ensure equal access for different
key populations and/or other vulnerable sub-populations?:

9. Does the country have a policy or law prohibiting HIV screening for general employment purposes (recruitment,
assignment/relocation, appointment, promotion, termination)?:

Si

SI LARESPUESTAES AFIRMATIVA, describa brevemente el contenido de la politica o ley:

A pesar de que si hay acceso, no hay estrategias que garanticen la igualdad

—10. ¢ Tiene el pais los siguientes mecanismos de vigilancia que aseguren el respeto de los derechos humanos?

a. Existence of independent national institutions for the promotion and protection of human rights, including
human rights commissions, law reform commissions, watchdogs, and ombudspersons which consider HIV-
related issues within their work:

Si

b. Indicadores del desempenio y patrones de referencia para el cumplimiento de las normas de derechos
humanos en el contexto de los esfuerzos relacionados con el VIH:

No

S| LARESPUESTA ES AFIRMATIVA en cualquiera de las preguntas formuladas arriba, describa alguno
ejemplos:

Existe la figura del Defensor del Pueblo, dentro de cuyas competencias esta velar por la protecion de los derechos de
todas las personas, incluidas las personas con VIH, en casos de discriminacidn por parte de la administracion. Pero no
existe en Espafia ninguna Comisién Nacional impulsada por el Gobierno Central o los gobiernos de las Comunidades
Auténomas que aborde los derechos humanos de las personas con VIH de forma especifica. Por lo general, son tareas
que se han delegado en la sociedad civil.

~11. Enlos ultimos 2 afios, ¢han tenido lugar las siguientes actividades de formacion y/o de de desarrollo de las
capacidades?

a. Programmes to educate, raise awareness among people living with HIV and key populations concerning
their rights (in the context of HIV)?:

Si

b. Programmes for members of the judiciary and law enforcement on HIV and human rights issues that may
come up in the context of their work?:

No
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—12. ¢ Estan disponibles en el pais los siguientes servicios de apoyo juridico?

a. Sistemas de ayuda juridica para el trabajo de asistencia relacionado con el VIH:

No

b. Bufetes juridicos del sector privado o centros juridicos vinculados a la Universidad que ofrezcan servicios
de asesoria juridica gratuitos o a un precio reducido a las personas que viven con el VIH:

Si

13 ¢ Existen programas disefiados a reducir el estigma y la discriminacién vinculados al VIH?:
Si
—IF YES, what types of programmes?

Programas para los trabajadores de la atencion sanitaria:

Programas para los medios de comunicacion:

Programas en el lugar de trabajo:

Otros [especificar]:

14. Overall, on a scale of 0 to 10 (where 0 is “Very Poor” and 10 is “Excellent”), how would you rate the policies,
laws and regulations in place to promote and protect human rights in relation to HIV in 20117?:

5

Desde 2009, ¢ cuales han sido los principales logros alcanzados en este campo?:

Disefio del Pacto social por la NO discriminacion asociada al VIH y al sida, aunque esta en proceso de aprobacion.

¢ Cudles son los problemas que quedan por resolver en este campo?:

- Cambio de catalogacién del VIH de infecto-contagiosa a infecto-transmisible. - Aprobaciéon del Pacto Social y liderazgo
politico desde la SPNS para su aplicacion efectiva. - Eliminacion de obstaculos para el acceso al empleo publico y en
algunas comunidades, acceso a espacios formativos y de ocio. - Facilitar el acceso a derechos fundamentales como son la
vivienda y la proteccion social. - Cambio de la imagen social del VIH/sida que genera estigma y discriminacion. - Educacion
social en todos los ambitos. Especialmente en el sanitario, escolar y legislativo. - Falta de garantia de los Derechos
Humanos en los Centros de Internamiento de Extranjeros (CIE) donde hay acceso a la prueba del VIH pero no a la
informacién de resultado y en los que no se puede aplicar la jurisprudencia del Tribunal Europeo de los Derechos Humanos.
La atencién basica de salud es deficiente, el personal sanitario es escaso y no se garantiza un tatamiento continuado. La
asistencia en los casos de urgencia dentro de Iso CIE es tardia, la prescripcion farmacoldgica es insuficiente, perosnas con
enfemedad mental no reciben tratamiento y personas con VIH son deportadas a paises donde no pueden acceder a los
tratamientos. Incorporacién de la Sanidad Penitenciaria en el Sistema Nacional de Salud, para evitar situaciones de
interrupcion del tratamiento antirretroviral en el momento de ingresar en prision y otras dificultades de acceso a éste
tratamiento.

15. Overall, on a scale of 0 to 10 (where 0 is “Very Poor” and 10 is “Excellent”’), how would you rate the effort to
implement human rights related policies, laws and regulations in 20117?:

4

Desde 2009, ¢ cuales han sido los principales logros alcanzados en este campo?:

Disefo de la Ley de Igualdad de Trato y No Discriminacion, aunque en estos momentos se encuentra paralizada. Dotarla no
s6lo de contenido, sino también de dotacién presupuestaria.

¢ Cuales son los problemas que quedan por resolver en este campo?:

A pesar de las leyes existentes, la discriminacion hacia las personas con VIH se sigue produciendo en los diferentes ambitos
de la vida cotidiana. Esto es debido a que la discriminacion se realiza no de forma directa sino indirecta o por omisién. Hace
falta un mayor esfuerzo para proteger a las personas con VIH ante las posibles situaciones de discriminacion ante las que se
pueden ver expuestos. De igual forma se hace necesario que las leyes generales que se aplican en este campo sean
comunes en todas las autonomias, para evitar desigualdades entre diferentes territorios.

B - IV. PREVENTION

¢Ha identificado el pais necesidades especificas en los programas de prevencion del VIH?:
Si
SI LARESPUESTAES AFIRMATIVA, ; como se determinaron dichas necesidades especificas?:

—1.1. ¢ En qué grado se ha aplicado la prevencién del VIH?

Seguridad hematolégica:

Totalmente de acuerdo

Promocion del preservativo:

Totalmente de acuerdo

reduccion de dafios para los usuarios de drogas inyectables:
Totalmente de acuerdo

Prevencion del VIH para los jévenes no escolarizados:
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Totalmente en desacuerdo

Prevencion del VIH en el lugar de trabajo:

Totalmente en desacuerdo

Asesoramiento y pruebas del VIH:

Totalmente de acuerdo

IEC sobre reduccion del riesgo:

Totalmente de acuerdo

IEC sobre reduccion del estigma y la discriminacion:

Totalmente de acuerdo

Prevencion de la transmision maternoinfantil:

Totalmente de acuerdo

Prevencion para las personas que viven con el VIH:

Totalmente en desacuerdo

Salud reproductiva, incluidos la prevencion y tratamiento de las infecciones de transmision sexual:
Totalmente en desacuerdo

Reduccion del riesgo para las parejas intimas de las poblaciones clave:
Totalmente en desacuerdo

Reduccion del riesgo para los hombres que tienen relaciones sexuales con hombres:
Totalmente de acuerdo

Reduccidn del riesgo para los profesionales del sexo:

Totalmente de acuerdo

Educacion escolar sobre el VIH para jévenes:

Totalmente de acuerdo

Precauciones universales en entornos de atencion sanitaria:

Totalmente de acuerdo

Otros [especificar]:

2. Overall, on a scale of 0 to 10 (where 0 is “Very Poor” and 10 is “Excellent”), how would you rate the efforts in the
implementation of HIV prevention programmes in 20117?:

6

Desde 2009, ¢ cuales han sido los principales logros alcanzados en este campo?:

Aunque no se haya llegado al grado de consecucién 6ptimo, se han reforzado programas de diagnostico precoz,
especialmente en el colectivo de HSH, asi como programas de estigma y discriminacidn, que refuerzan la labor de
prevencion.

¢ Cuales son los problemas que quedan por resolver en este campo?:

Es necesario conocer el impacto real de las politicas de prevencién, evaluando asi si se han obtenido los resultados
deseados, permitiendo entonces mejorar aquellas acciones osin objetivos cumplidos. Estos planes de evaluacién facilitarian
una intervencion de calidad y de mayor alcance. Como consecuencia de los recortes econdmicos, la garantia de continuidad
de cualquiera de las medidas preventivas, estan en grave riesgo. 1. Desigualdad territorial: los programas de prevencién no
se encuentran implantados de forma equitativa en las diferentes CCAA 2. Hay poblaciones mas expuestas, como las
personas migradas, en las que faltan acciones de prevencion. 3. Falta de programas de prevencién en consonancia con la
perspectiva de género, de reduccion de dafios y de derechos humanos. 4. Desarrollo continuo de campafias que sostengan
la prevencion del VIH con caracter general. 5. Establecer un marco de relaciones con los actores que actian en el ambito
laboral a fin de normalizar la infeccién por VIH: evitar la discriminacion y acercar los programas de promocion de la salud y
prevencion de la enfermedad al ambito laboral. 6. Atencion integral y multidisciplinar en el abordaje de la infecciényenla
atencion a las personas con VIH. Distribucion de informacién sanitaria relevante en aquellos lugares de encuentro y/o
estancia de poblaciones especialmente vulnerables, desarrollando sistemas de informacion que recojan las caracteristicas
de las personas a las que llega la informacion. 7. Desarrollar programas de salud reproductiva y sexualidad saludable
(entendida en un sentido amplio), para las personas con VIH, teniendo en cuenta la perspectiva de género amplio), para las
personas con VIH, teniendo en cuenta la perspectiva de género. 8. Fomentar la igualdad entre mujeres y hombres como
elemento favorecedor de una vida saludable, incidiendo de manera especial en la toma de decisiones libremente
constituidas (Ej. parejas de personas con VIH) 9. Impulsar el desarrollo de intervenciones de prevencion primaria, secundaria
y terciaria de la violencia de género, entre los colectivos de especial prevalencia del VIH. 10. Desarrollar guias de
recomendaciones de autocuidades, dirigidas a las personas con VIH y basadas en la mejor evidencia disponible. 11.
Formacién de profesionales sanitarios sobre el estigma y la discriminacion que sufren las personas con VIH y la incidencia
de ésta en todos los aspectos de la infeccion y sobre estrategias de promocién de la salud dirigidas a personas con VIH, asi
como formacién conjunta con profesionales del tejido asociativo. 12. Promover un marco de cooperacion entre el tejido
asociativo y los servicios sanitarios publicos de atencién primaria y especializada. 13. Programas comprensivos de
educacion sexual integral en el ambito escolar, asi como servicios adecuados de atencion para la salud sexual y
reproductiva.

B - V. TREATMENT, CARE AND SUPPORT

1. Has the country identified the essential elements of a comprehensive package of HIV and AIDS treatment, care
and support services?:
Si



Si la respuesta es afirmativa, describa brevemente los elementos y a cuales se les ha dado prioridad:

Describa brevemente como estan ampliandose los servicios de tratamiento, atencion y apoyo relativos al VIH:
En cuestion de tratamiento, se estan priorizando el ahorro de gasto econémico, frente a la calidad de vida de las personas
que viven con VIH: decoformulaciones de los combos anterretrovirales.

~1.1. ¢ En qué grado estan ejecutandose los siguientes servicios de tratamiento, atencidén y apoyo relacionados con el
VIH?

Terapia antirretrovirica:

Totalmente de acuerdo

Tratamiento antirretroviral para pacientes con TB:

N/A

Profilaxis con cotrimoxazol en personas que viven con el VIH:

Totalmente de acuerdo

Diagnéstico infantil precoz:

Totalmente de acuerdo

Atencion y apoyo relacionados con el VIH en el lugar de trabajo (incluidos acuerdos de trabajo alternativos):
Totalmente en desacuerdo

Asesoramiento y pruebas del VIH para los pacientes con tuberculosis:

N/A

Servicios de tratamiento del VIH en el lugar de trabajo o sistemas de derivacion para tratamiento a través del
lugar de trabajo:

Totalmente en desacuerdo

Atencion nutricional:

Totalmente de acuerdo

Tratamiento pediatrico del sida:

Totalmente de acuerdo

Provision a las mujeres de terapia antirretrovirica tras el parto:

Totalmente en desacuerdo

Profilaxis posterior a la exposicion para una exposicion no ocupacional (p.ej. agresion sexual):

Profilaxis posterior a la exposicién para exposiciones ocupacionales al VIH:
Totalmente de acuerdo

Apoyo psicosocial para las personas que viven con el VIH y sus familias:

N/A

Gestion de la infeccion transmitida por via sexual:

N/A

Control de la infeccion de tuberculosis y tratamiento del VIH en centros sanitarios:
Totalmente de acuerdo

Terapia preventiva de la tuberculosis para las personas que viven con el VIH:
Totalmente de acuerdo

Realizacién de pruebas de la tuberculosis a las personas que viven con el VIH:
Totalmente de acuerdo

Tratamiento de las infecciones comunes relacionadas con el VIH:

Totalmente de acuerdo

Otros [especificar]:

1.2. Overall, on a scale of 0 to 10 (where 0 is “Very Poor” and 10 is “Excellent”), how would you rate the efforts in
the implementation of HIV treatment, care and support programmes in 20117?:

6

Desde 2009, ¢ cuales han sido los principales logros alcanzados en este campo?:

Se ha completado un Protocolo para evaluar la inclusion de la cirugia reparadora para la lipodistrofia facial en la cartera de
servicios del Sistema Nacional de salud. Aun siendo desigualitario dentre del Sistema Espariol Nacional de Salud, ciertos
hospitales de algunas zonas del pais han hecho esfuerzos, para mejorar el acceso y seguimiento del tratamiento a personas
de grupos clave.

¢ Cuales son los problemas que quedan por resolver en este campo?:

1. Adaptacion de los tratamiento a las necesidades pediatricas. 2. Mayor coordinacion entre los servicios sociales y
sanitarios. 3. Mayor accesibilidad a los tratamiento preventivos, que no solo no se estan alcanzando, sino que se estan
perdiendo. 4. Universalizacion del tratamiento post-exposicion (ocupacional y no ocupacional) en todo el pais. 5. Fomento de
empelos protegidos para las personas con VIH debido a la especial situacion que viven en el acceso al empleo, marcada
especialmente por situaciones de discriminacion. 6. Creacion de centros de Atencién de ITS para toda la poblacion. 7.
Protocolos de atencion, tratamiento y seguimiento de ITS para personas con VIH 8. Facilitar el acceso, en igualdad de
condiciones, a la reproduccion asistida para las personas con el VIH. 9. Facilitar el acceso, en condiciones de igualdad, al
trasplante de 6érganos sélidos. 10. Eliminacion de las barreras normativas excluyentes para el acceso a los servicios publicos
de las personas con el VIH. 11. Continda también desde 2009 la prohibicion de acceso de los pacientes y la sociedad civil, a
la informacién sobre medicamentos, ensayos clinicos, etc., obstaculizando la adherencia al tratamiento y apoyo a las
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personas que viven con el VIH.

2. Does the country have a policy or strategy to address the additional HIV-related needs of orphans and other
vulnerable children?:

No

3. Overall, on a scale of 0 to 10 (where 0 is “Very Poor” and 10 is “Excellent”’), how would you rate the efforts to
meet the HIV-related needs of orphans and other vulnerable children in 20117?”:

Desde 2009, ¢ cuales han sido los principales logros alcanzados en este campo?:

¢ Cuales son los problemas que quedan por resolver en este campo?:
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