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ACTA Ordinaria 05-2022. Acta numero Cinco correspondiente a la sesién
Ordinaria virtual, celebrada por el Consejo Nacional de Atencion Integral al
VIH-SIDA, (CONASIDA), dada a las ocho horas con quince minutos del 11 de
agosto del dos mil veintidos. Dicha sesion ha sido, presidida por José Pablo
Montoya Calvo, Representante de CONASIDA, con la asistencia de los
siguientes miembros: Titulares: Ana Lorena Chaves Rodriguez,
representante del Ministerio de Trabajo y Seguridad Social (MTSS), Flor Sojo
Marin, representante del Patronato Nacional de la Infancia (PANI), Tatiana
Cartin Quesada, representante del Ministerio de Educacion Publica, (MEP),
Gloria Terwes Posada, representante de la Caja Costarricense de Seguro
Social (CCSS), Roberto Madrigal Abarca, representante del Colegio de
Médicos y Cirujanos de Costa Rica (CMCCR), Gilbert David Loria,
representante de la Rectoria de la Universidad de Costa Rica, (UCR), Mary
Yesenia Brenes Madrigal, representante del Instituto Nacional de Seguros
(INS), Tatiana Cartin Quesada, representante del Ministerio de Educacion
Pdblica (MEP) y Janethe Salgado Balladares, representante de personas con
VIH.

Titulares Ausentes Justificados por asuntos labores: Grettel Arias Alfaro,
representante de la Junta de Proteccion Social (JPS), Dixiana Alfaro Alvarado,
representante del Ministerio de Justicia y Paz (MJP). ~----------mmmne-
Suplentes Presentes: Alessandra Hall Fernandez, representante Silvia
Bricefio Méndez, representante de la Caja Costarricense de Seguro Social .
(CCSS), Sindy Vargas Abarca, representante del Colegio de Médicos vy

Cirujanos de Costa Rica (CMCCR), Silvia Bricefio Méndez, representante de
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la Caja Costarricense de Seguro Social (CCSS), Janethe Salgado Balladares, ) Gomnda
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representante de Personas con VIH. ~--=-m-mmmmmmmmmanam
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Suplentes Ausentes por asuntos laborales: -----------------

Michael Andrés Alfonso Posso, representante del Patronato Nacional de la
Infancia (PANI), Rodrigo Antonio Mora Rodriguez, representante de la
Rectoria de la Universidad de Costa Rica, y Ronald Abarca Rios,
representante del Ministerio de Trabajo y Seguridad Social (MTSS), Maria
Ester Serrano Madrigal, representante del Instituto Nacional de las Mujeres
(INAMU), Tatiana Martinez Bolivar, representante de la Junta de Proteccion
Social (JPS) y, Alexander Romero Solano, representante del Instituto Nacional
de Seguros (INS). ---=---m-mmmmmeem-

Erick Cerdas Araya, representante del Ministerio de Justicia y Paz (MJP), por

vacaciones. -------------- -

Invitados Presentes: Alejandro Gonzalez Jiménez, representante del
Consejo de la Persona Joven, Lezahairam Thomas Cornejo, representante del
Instituto sobre Alcoholismo y Farmacodependencia (IAFA), Geénesis
Charpantier Alvarado, representante del Instituto Mixto de Ayuda Social
(IMAS), Gabriel Carmona Rojas, representante del Ministerio de Seguridad
Publica (MSP), Sergio Calderon Bejarano, representante de las Clinicas de
VIH, Maricruz Pérez Retana, del Ministerio de Salud. --------=-------

Invitada Ausente Justificada: Evelyn Duran Porras, representante del Fondo

de Poblacion de las Naciones Unidas de Costa Rica (UNFPA), debido que

atendera funciones propias de su labor. -----------=------
CAPITULO I. BIENVENIDA Y COMPROBACION DEL QUORUM.
ARTICULO 1. José Pablo Montoya, representante de CONASIDA, saluda y da
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AGENDA
1. Bienvenida y comprobacion de quérum
2. Lectura y aprobacion de la Agenda Sesion Ordinaria
3. Lectura y aprobacion del Acta

- Acta 04-2022 14 de julio de 2022
4, Lectura de Correspondencia recibida
- MS-CONASIDA-013-2022
-  MS-CONASIDA-014-2022
5 Avances del primer afio de PrEP
6 Presentacion Positivxs
7. Informe Situacion JPS
8 Presentacion Viruela simica, actualizacion epidemiolégica y manejo
clinico |
9. Asuntos Varios
ARTICULO 2. Lectura y aprobacién de la Agenda de la Sesion Ordinaria 05-
2022 del once de agosto del dos mil veintidos. --------------
ACUERDO 1. Se lee y aprueba el orden del dia 05-2022 propuesto para esta
sesion con observaciones. ACUERDO FIRME Y UNANIME. ------smxznnnn-
CAPITULO Ill. LECTURA Y APROBACION DEL ACTA ----mmemmmmmmmneee
ARTICULO 3. Lectura, comentario y aprobacion del Acta N° 04-2022 del 14
de julio de 2022, ----=m-mmmmmmmm-
Se abstiene de votar Yesenia Brenes Madrigal, representante Titular del
Instituto Nacional de Seguros (INS) por no estar presente en la sesion del 14
de julio de 2022, ----mmmmmmmemem - :
ACUERDO 2. Se aprueba sin modificaciones el Acta N° 04-2022 del 14 de "’ _
julio de 2022. ACUERDO FIRME Y UNANIME. w-sererereess &) &
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CAPITULO IV. LECTURA DE CORRESPONDENCIA RECIBIDA
ARTICULO 4. Lectura de oficio MS-CONASIDA-013-2022, de fecha 04 de
agosto de 2022, suscrito por Alexei Carrillo Villegas, Viceministro de Salud y
Presidente CONASIDA, referente a convocatoria de capacitacion a miembros
de la Comisién de Monitoreo y Evaluacion de CONASIDA. ------=-=-----

En relacion con este oficio, comenta José Pablo Montoya, que en la sesion
pasada se habia hecho la acotacion que también estaba la Comision de
Monitoreo del MCP, por lo que aclara que Maricruz Pérez Retana, sera el
enlace de ambas comisiones para hacer un equilibrio y no duplicar esfuerzos.
Se conoce y se archiva. -----ememmeeen-

Lectura de oficio MS-CONASIDA-014-2022, de fecha 05 de agosto de 2022,
referente a utilizar recursos del Fondo Mundial para apoyar a las
organizaciones de sociedad que fungen como subreceptores, en caso de que,
se presenten dificultades con el financiamiento de la Junta de Proteccion

Social (JPS) a futuro. - s

Sobre esta nota, Pablo Montoya, explica que el Ministerio de Salud no habia
utilizado el recurso aprobado en junio del afio 2021, por parte del FM a la
solicitud de financiamiento C19RM para las siguientes actividades: “5.1:
Acompafiamiento para la activacién o fortalecimiento de los mecanismos entre
instituciones y comunidad, para la coordinacion, dialogo, articulacion vy
comunicacion de riesgos de los efectos de la pandemia COVID-19 y promocion
de la salud en las poblaciones”, y “5.2 Elaboracion e implementacion de
estrategias de comunicacion y movilizacion comunitaria en prevencion vy
promocién de la salud ante los efectos de la pandemia por COVID-19, en

poblaciones vulnerables y clave”. ------------nmnm--
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CAPITULO V. AVANCES DEL PRIMER ANO DE PREP ---s-nnunnn-
ARTICULO 5. Antes de continuar con este tema José Pablo, sede la palabra
a Sergio Calderon Bejarano, representante de las Clinicas de VIH, quién
comenta que uno de los miembros de la Comision Clinica interhospitalaria de
VIH de la Caja Costarricense de Seguro Social, participd en un Taller
latinoamericano de VIH los dias 15y 16 de julio en Colombia. ----------

Indica que en una de las charlas se mencion6 que Costa Rica actualmente
tiene un alto nimero de nuevos diagnosticos por VIH y altos indices de
mortalidad. Los datos son obtenidos mediante el informe de ONUSIDA con
informacioén que facilita el Ministerio de Salud.-------------

Explica que, en Latinoamérica ha bajado el nimero de diagndsticos, sin
embargo, en Costa Rica, si ha aumentado el nimero de diagnostico, esta
situacion puede ser producto de la pandemia por la COVID 19, se cree que
muchos de los pacientes no consultaron en su momento, probablemente por
la pandemia, miedo y algunos otros factores relacionados. Lo mas
preocupante es que se ha visto que los pacientes estan llegando de manera
muy tardia a su diagnostico, con enfermedades oportunistas relacionadas y
esto podria elevar la mortalidad.---------------

Sefiala Sergio, la importancia de traer el tema a discusion a CONASIDA.
José Pablo agradece la intervencion de Sergio Calderon y explica que se ha
estado en contacto con Lennya Centeno Victor de la Unidad de Epidemiologia,
Vigilancia del VIH e ITS de la Direccion de Vigilancia de la Salud, asi como
también con Gloria Terwes Posada de la CCSS, por lo cual han discutido sobre
tema y se ha estado haciendo una depuracion de las bases de datos. ---------

La Dra. Terwes comenta que a raiz de un comentario que surgié de una

#

reunion internacional con el Fondo Mundial, durante este analisis que se ha/. /=
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estado haciendo se encontraron aspectos que posiblemente fueron un error
de quien comentd eso a nivel internacional. Al parecer todo empieza con la
nota conceptual de pais para el proyecto del Fondo Mundial. ------------

Gloria Terwes, explica que esto ha sido analizado con el INEC, realiza una
breve presentacion al respecto sobre las posibles situaciones que influyen en
la mortalidad y también se comenta sobre la necesidad que los médicos
anoten correctamente la causa de muerte en los certificados de defuncion.
Mary Yesenia Brenes Madrigal, interviene y explica que su trabajo final de
graduacion llamado “Perfil epidemiolégico, mortalidad y causas de muerte en
el primer afio de los pacientes con diagndstico nuevo de VIH atendidos en el
Hospital Rafael Angel Calderén Guardia, en el periodo comprendido entre
enero de 2015 y diciembre de 2017”, trata sobre mortalidad por VIH en el
primer afio de diagnéstico con una muestra de 500 pacientes. Una de las
conclusiones es que los meédicos no llenan correctamente el Acta de
Defuncion, por lo cual deja a disposicion la investigacion realizada y su
colaboracion para profundizar en la tematica en otros espacios. ----------
Gloria Terwes agradece la disposicion de Mary Yesenia Brenes Madrigal e
indica que es un insumo importante en el estudio que se va a realizar sobre
muertes en el pais y formara un grupo de trabajo con Lennya Centeno. José
Pablo comenta que solicitara apoyo con recursos para poder abordar esta
tematica. -------m-mmemmmmeee-

ACUERDO N° 3, Buscar recursos para la contratacion de un consultor en
analisis de mortalidad y realizar un trabajo conjunto con los compafneros de las
clinicas, VICITS y con Organizaciones de Sociedad Civil para fortalecer el
tema en materia de prevencion. ACUERDO FIRME Y UNANIME.
ARTICULO 6. AVANCES DEL PRIMER ANO DE PrEP ----------
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avances indicadores del primero afio de PrEP durante el Plan Piloto. Se
comenta que hay buena aceptacion del servicio por parte de los usuarios y los
equipos de trabajo de la CCSS han realizado un buen trabajo. ------------
Gloria Terwes, explica que producto del hackeo a la CCSS los datos que se
han obtenido son preliminares, por lo cual solicita que por el momento se
mantenga asi, a la espera de contar con datos mas exactos. -----------
CAPITULO VI. PRESENTACION POSITIVXS----nnnnnnnnns

ARTICULO 7. Se recibe a Marcel Zufiga Vega, quien realiza una presentacion
sobre POSITIVXS, indica que el objetivo principal es educar, sensibilizar,
concientizar e informar sobre el tema de VIH; ademas, de politizar el tema.
Agrega que Positivxs nacié en mayo del 2019, como un Podcast, a raiz del
diagnoéstico de su persona. La idea del Podcast surgid para dar mayor
visibilidad y posicionamiento en las personas jovenes, libertad de creacion,
ampliar el mensaje a otras regiones, difundir el mensaje mas rapido y concreto,
pensando que con esta herramienta se ahorra presupuesto.-------------

Zuiiga Vega, menciona que el Podcast se dialogan aspectos como: vivencias
de personas con VIH, Derechos Humanos, interaccion de medicamentos con
el uso de sustancias psicoactivas, mujeres y VIH, efectos secundarios de los
retrovirales, infecciones de transmision sexual, temas politicos que impactan
directamente a la poblacion seropositiva, resalta el trabajo de otras
organizaciones, nifiez y VIH, entre otros, con colaboradores activistas y otras
figuras que trabajan en el tema.---------------

Nombra logros alcanzados como: se cuenta con mas de 80 episodios, una
Estrategia de comunicacion fresca y atractiva, las personas oyentes VIH+ se f L2

« - R! 10
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han identificado y vinculado con otras historias, cuentan con un alcance a o7
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nacional e internacional, se han creado espacios seguros para las personas
que viven con VIH. Disponen de dos redes sociales con contenido educativo
de diferentes temas en Instagram y Twitter. --------------

Ademas del podcast, se trabaja en sesiones positivas charlas, talleres y
conversatorios, actividades reflexivas y criticas en torno a las producciones
culturales sobre VIH (Cine, literatura, musica, etc), actividades ludicas para
generar vinculos, participacion en espacios de dialogo e incidencia politica
entre organizaciones y Sociedad Civil y en coordinacion con ASEV se brindan
referencias a otras organizaciones de personas con VIH en los casos que se
amerite.---------------—-

Se esta avanzando en la construccion de una pagina web, la conformacion de
la Junta Directiva y la Asociacion para realizar los tramites de registro ante
CONASIDA. —-----mmmmmmmeeee

CAPITULO VII. INFORME SITUACION JPS----nsnennnna-

ARTICULDO 8. Este asunto queda pendiente para ser tratado en una proxima
sesion, pues la sefiora Grettel Arias tenia un compromiso laboral urgente que
debia atender. ----------—-

CAPITULO VIIl. PRESENTACION VIRUELA SIMICA, ACTUALIZACION
EPIDEMIOLOGICA Y MANEJO CLINICO.-------s---

ARTICULO 9. Se recibe a Carlos Salguero, Msc, Coordinador del Centro
Nacional de Enlace/RSI de la Unidad de Asuntos Internacionales, Ministerio
de Salud, comenta Carlos Salguero, que el tema por tratar es el de la viruela
simica o viruela del simio Monkeypox, como se dice por sus siglas en inglés.
Ante la declaratoria internacional de la Organizacidon Mundial de la Salud

—~

(OMS), a través del Centro Nacional de Enlace del RSI sobre viruela S|mlca\-.;¢-,_-,_
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en paises no endémicos, el Ministerio de Salud alerta a los servicios de Salud
publicos y privados para identificar y notificar a las Areas Rectoras de Salud y
Direccion de Vigilancia de la Salud sobre aquellos que se ajusten a la definicién
de viruela simica. -------------

Este evento fue declarado evento de salud publica por su importancia
internacional, esto significa que, a través del Reglamento Sanitario
Internacional, se ha determinado que por parte del Director General de la OMS
y del Comité de Emergencias que este corresponde por su importancia y por
su potencial una amenaza a la salud publica.------------------

A continuacién, procede a realizar la presentacion denominada “Evento de
Salud Publica de Importancia Internacional: VIRUELA SIMICA”, menciona que
el objetivo es: Empoderar a los actores sociales de grupos de riesgo para el
evento y propiciar y apoyar su liderazgo en la concepcion, la contribucion
activa y el seguimiento de la respuesta al riesgo de salud al que se enfrenta.
La viruela simica es una enfermedad zoondética, considerada como una
enfermedad rara, causada por monkeypox virus perteneciente al género
orthopoxvirus de la familia Poxviridae, el virus de la viruela del mono es un
virus de ADN de doble cadena envuelto, pertenece al género ortopoxvirus de
la familia Poxviridae. El género incluye el virus vaccinia, el virus de la viruela
bovina, el virus de la viruela y otros poxvirus. -----------------

Se brindan detalles sobre las manifestaciones clinicas, vias de transmision, los
sintomas y las recomendaciones generales de la OMS. Hasta el 21 de mayo
de 2022, son 12 los paises que han reportado casos. Australia, Alemania,
Bélgica, Canada, Francia, Estados Unidos, Espafia, Italia, Portugal, Suecia,
Holanda y el Reino Unido, con un total de 92 casos confirmados de viruela

simica y 28 casos sospechosos. -----------------
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Se agradece al Dr. Carlos Salguero, Coordinador del Centro Nacional de
Enlace/RSI de la Unidad de Asuntos Internacionales, Ministerio de Salud, por
la presentacion. José Pablo indica que al dia siguiente habra una sesion
informativa con organizaciones de sociedad civil sobre la tematica, y la
presentacion estara a cargo del Dr. Salguero. -------=-======-=--

Gloria Terwes Posada, aclara que la viruela simica no se debe vincular como
una enfermedad de transmision sexual, se puede presentar en cualquier

persona. Por lo que sugiere se discuta con las organizaciones de Sociedad

CAPITULO IX. ASUNTOS VARIOS
ARTICULO 10. No hubo asuntos varios en esta sesion. -------------—-
Finaliza a la sesion al ser las once horas treinta y ocho minutos del once de

agosto del dos mil veintidés.----------

-~
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José Pablo Montoya Calvo

Representante de CONASIDA




