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Republica Dominicana

El pais cuenta con una poblacion de 9.883.000 habitantes.

La epidemia de VIH ha sido caracterizada como concentrada. Presenta
prevalencias elevadas en poblaciones priorizadas: Trabajadoras sexuales,
HSH, Trans, migrantes haitianos y mujeres con bajo nivel de escolaridad.

El Sector Salud se encuentra en proceso reforma, para dar respuesta a los
mandatos de las leyes de Salud. El proceso de separacion de funciones
establece que el MSP cumplird el rol de rectoria y el Servicio Nacional de
Salud el desarrollo y fortalecimiento de los SRS y la red publica de servicios.

Las clinicas de VIH en RD, se encuentran instaladas en los establecimientos de
la red publica: servicios publicos y de ONG:s.



CONTEXTO

Antecedentes:

Sl limitado a clinicas con mayor cantidad de pacientes(80%).
Limitada disponibilidad de la data generada por el sistema.
Implementacion y actualizacion periddica y externa de los datos.
Consecuencias:

Informacidon con limitaciones para la estimacion y proyeccion de
necesidades de medicamentos, insumos y reactivos de laboratorios.

Multiples Sl paralelos implementados por agencias/donantes.

Clinicas con multiples formularios para reportar informacion.



Mesa Técnica para el fortalecimiento del Sistemao
de Informacion en VIH/SIDA, en los servicios de
salud.

= |nstancia que integra a las instituciones del MSP responsables de |la
respuesta al VIH/SIDA: la DIGECITSS (Programa Nacional de VIH), la
DDF-SRS (actual Servicio Nacional de Salud) y el CONAVIHSIDA, y
las agencias de cooperacion, con el objetivo de buscar una
solucion a las necesidades de informacion de las PVVIH que asisten
a los clinicas.



5Qué es el FAPPS?

= Es un sistema de monitoreo programatico de los pacientes con VIH que reciben
servicios en las clinicas de VIH en RD.

= Es una herramienta desarrollada por la DTl del MSP y técnicos del actual SNS

= Consta de una ficha en version fisica, la cual debe ser completada por el
médico.

= Y una version digital, la cual puede ser digitada por el médico u ofro personal
del equipo de salud o en algunos casos un digitador contratado.

= Dashboard: ventana de inicio del sistema, que presenta la informacion
actualizada de los pacientes, ademads alertas sobre proximos pacientes en
fechas cercana a abandono

» Reportes, de los principales indicadores.



Proceso Implementacion del FAPPS

= Evaluacion del Sl existente. Verifica debilidades y recomienda un proceso
de fortalecimiento del Sl.

= Se listan fodos los indicadores compromisos nacionales e internacionales y
de cada uno de los proyectos.

= Se desarrolla una ficha con las variables que darian respuesta a todos los
indicadores identificados.

= Se realiza un piloto que evalua la aceptacion por parte del personal de
salud y el tiempo requerido para su llenado. El resultado muestra que no es
viable.

= En consenso, se prioriza un grupo de indicadores que da respuesta al 80%
de los compromisos del pais.



Expectativas del FAPPS:

Se constituya la fuente primaria de informacion para:

= Estimacion y proyeccion de medicamentos, insumos y reactivos de
laboratorio para seguimiento de PVVIH.

= Construir los indicadores nacionales e internacionales.

= Seguimiento de proyectos de las agencias de cooperacion

= Realizar sus estudios de costo y viabilidad financiera para la inclusion de las
prestaciones del VIH, incluyendo ARV, a la Seguridad Social.

= Verificar el cumplimiento de las Normas Nacionales de Atencion al
VIH/SIDA, por el personal de salud.




Procesos implementados

Supervision: proceso que identifica las debilidades presentes en un SAl (RRHH,
infraestructura, capacidad técnicas, etc.) e implementa y/o recomienda acciones correctivas

que garantizan al SAl mejorar su gestion. Realizado por los Gerentes de Campo, digitadores,
SRS (GA, Coordinador de Zona)

Auditoria: proceso que identifica las debilidades presentes en un SAl y sirve para identificar
el impacto de las visitas de supervision, la relacion del SRS con sus SAl, el cumplimiento del
SAl a los estandares establecidos por la DGCSS. Realizado por los Gerentes de Campo,
digitadores, SRS (GA, Coordinador de Zona)

Analisis del dato: proceso que identifica las incidencias registradas en la base de datos, y
supervisa el cumplimiento de las normas y protocolos de tratamiento al PVVS. Realizado por
el Consultor Nacional, Gerente de Campo, S.I. M&E, y Consultor Clinico.
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Cascade of HIV Care by Regions of Dominican Republic
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Cascade of Care in PLHIV On ART (24 months)
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Proximos pasos en Sl

= |ntegracion de nuevas variables: coinfeccion VIH-TB, Embarazadas, ITS.
» |dentificacion de poblaciones claves a través del FAPPS

= |mplementacion del SI del registro nominal de pruebas de tamizaje para
deteccion del VIH.

= Continuar fortaleciendo las capacidades de andlisis para la toma de
decisiones.




» Muchas Gracias !




