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Contexto

Construccion de la cascada local
Construccion por niveles
Aplicaciones basicas

Retos para mantener la vigilancia
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Construccion de la cascada local

Nivel Local Nivel Central

Consolidado de las bases locales de
la cohorte de VIH.
Limpieza de las bases
Integracion de pruebas de CV,
CD4

Consolidacion de la informacion
nacional

Construccion de los pilares por
establecimiento y SILAIS.

Revision de las bases de cohorte,
laboratorio y de mortalidad

Analisis de la informacion

Cascada nacional P1-6 y otros
indicadores

Toma de acciones locales

Analisis de la informacion

Planes de mejora

Toma de acciones

Monitoreo

Publicacion de la informacion




“Cascada del continuo de la atencion de VIH
2014. Nicaragua. cascada de pais

PILAR Concepto cantidad % Metas 2020
Personas VV Esperadas
1 |(Spectrum) 11,130 100%
*Personas con VIH que 90% personas
conocen su Diagndstico y vivos o e
2 [alafecha 7,760 69.7% los elegibles
3 |PV. Vinculados a la atencion 3,286 29.5%
4 |PV. Retenidos en la atencidn 2,771 24.9%
90% elegibles
5 [PV. En TARV 2,521 22.7% v s
11.5%, 90% que estan en
6 PV. en TAR \ CVv<1000 1,285 51% (TAR) TAR (71%)

* Poblacién total de personas con DX de VIH y que estdn vivas en el periodo estudiado

Fuente: Oficina Nacional de Estadistica/ Ministerio de Salud de Nicaragua, 2014.




CASCADA DE CONTINUO DE LA ATENCION POR SILAIS,

NICARAGUA 2014, Pilares de 2-6.

PV con Vinculados en la Retenidos en la Pacientes con
N° SILAIS . . . % .2 % PV en TAR 2014 % %
Diagnostico atencion atencion CV <1000
1 |CARAZO 77 50 65% 43 56% 40 52% 26 34%
2 |BOACO 40 34 85% 19 48% 19 48% 14 35%
CHINANDEG
3 A 939 474 50% 417 44% 365 39% 207 22%
4 |CHONTALES 93 42 45% 38 41% 34 37% 12 13%
5 |ESTELI 65 27 42% 27 42% 26 40% 4 6%
6 |GRANADA 143 62 43% 56 39% 34 24% 4 3%
7 |JINOTEGA 144 64 44% 44 31% 31 22% 11 8%
8 |LAS MINAS 30 26 87% 19 63% 16 53% 5 17%
9 |LEON 535 259 48% 210 39% 189 35% 140 26%
10 |MADRIZ 60 17 28% 17 28% 17 28% 7 12%
11 |[MANAGUA 4026 1583 39% 1321 33% 1265 31% 676 17%
12 |[MASAYA 603 226 37% 192 32% 174 29% 83 14%
13 |[MATAGALPA 74 36 49% 34 46% 29 39% 23 31%
NUEVA
14 SEGOVIA 40 28 70% 21 53% 16 40% 6 15%
15 |[RAAN 469 145 31% 144 31% 114 24% 19 4%
16 |RAAS 225 96 43% 88 39% 86 38% 36 16%
RIO SAN
17 JUAN 64 26 41% 25 39% 21 33% 12 19%
18 |RIVAS 144 91 63% 56 39% 45 31% 0 0%
total 7771 3286 42% 2771 36% 2521 32% 1285 17%
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CASCADA DEL CONTINUO DE LA ATENCION DEL SILAIS
MANAGUA, ANO 2014. Pilares 2 al 6
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Fuente: Oficina Nacional de Estadistica/ Ministerio de Salud de Nicaragua, 2014.



CASCADA DEL CONTINUO DE LA ATENCION DEL SILAIS
CHINANDEGA, ANO 2014. Pilares 2 al 6
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Fuente: Oficina Nacional de Estadistica/ Ministerio de Salud de Nicaragua, 2014.



CASCADA DEL CONTINUO DE LA ATENCION DEL SILAIS
LEON, ANO 2014. Pilares 2 al 6
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Fuente: Oficina Nacional de Estadistica/ Ministerio de Salud de Nicaragua, 2014.



CASCADA DEL CONTINUO DE LA ATENCION DEL SILAIS
MASAYA, ANO 2014. Pilares 2 al 6
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Fuente: Oficina Nacional de Estadistica/ Ministerio de Salud de Nicaragua, 2014.



Brechas

Inicio de la implementacion del modulo de seguimiento en el
sistemas de recoleccion de los datos en linea, antes en Excel

La calidad de la informacion requiere de limpieza frecuente,
verificacion de la mortalidad y seguimiento de las variables
para la construccion de los pilares de la cascada.
Capacitacion al equipo multidisciplinario para su
construccion y analisis con guias estandarizadas

Sistema de M&E para mejorar procesos y acciones.

Elaborar plan de mejoras que de salida a |las brechas
encontradas.



Retos para mantener la vigilancia

Asistencia técnica continua

Implementar el procesos de construccion de la cascada de
forma sostenible para la vigilancia del VIH.

Implementar guia de seguimiento de casos para minimizar
las brechas con énfasis en |la adherencia

Integracion de la comunidad (Asoc. de PVIH, Grupo de pares)
en el proceso.

Apropiacion de la vigilancia por las unidades de atencion.
Implementacion de actividades innovadoras.






