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PLAN DE PREVENCION Y CONTROL DE LAS ITS Y EL VIH EN LA COMUNIDAD DE MADRID. 2024-2030

Resumen ejecutivo

as ITS estan sufriendo un notable incremento en la Ultima década, tanto en Europa como

en Espafia y en la Comunidad de Madrid. A diferencia, los diagnésticos de VIH (virus de

la inmunodeficiencia humana) y sida (sindrome de inmunodeficiencia adquirida) no estan
aumentando en nuestro contexto, aunque es preciso seguir vigilando y reforzando las medidas
de accion.

El propdsito del presente «Plan de Prevencién y Control de las ITS y el VIH en la Comunidad de
Madrid, 2024-2030» es impulsar y coordinar las acciones orientadas a disminuir la incidencia,
morbilidad, mortalidad y el estigma relacionados con las ITSy el VIH en la Comunidad de Madrid.

Este Plan se integra en el contexto de las estrategias de prevenciény control a nivel internacional
(liderados por la Organizacién Mundial de la Salud, OMS y el Programa Conjunto de las Nacio-
nes Unidas sobre el VIH/Sida, ONUSIDA), asi como en el de las estrategias a nivel nacional. Ha
sido desarrollado de forma participativa a lo largo de 2024 por profesionales de la Consejerfa de
Sanidad, asf como por personas, instituciones y organizaciones con un papel relevante en los
esfuerzos dirigidos a afrontar este problema de salud publica en la Comunidad de Madrid.

El Plan est4 constituido por siete Objetivos Especificos que, a su vez, se desarrollan en 26 Lineas
de Accion.

Las Lineas de Accidn se concretan a su vez en 111 actividades, para cada una de las cuales son
asignados agentes responsables y colaboradores, proponiéndose un marco temporal, asf como
indicadores de evaluacién (que forman parte de un documento especifico de seguimiento y eva-
luacién del Plan).

Los grupos de poblacidn a los que se dirigen las acciones de este Plan son:
« Poblacion general, con especial atencidon a personas jévenes.

« Grupos de poblacién clave formados por personas especialmente vulnerables a las ITS segln
las definiciones de ONUSIDA:

- Hombres, gais, bisexuales y otros hombres que tienen sexo con hombres (GBHSH).
- Personas trans.

- Personas en situacién de prostitucién.

- Personas migrantes.

- Personas que consumen y que se inyectan drogas.

- Personas que usan drogas en las relaciones sexuales.

El Plan recoge indicadores clave para evaluar su impacto y contaré con una planificacion opera-
tiva anual cuyo seguimiento se realizara mediante los indicadores seleccionados para cada una
de las actividades.

Direccién General de Salud Publica
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OE 1. PROMOVER LA
SALUDY LA
EDUCACION SEXUAL
INTEGRAL

LA 1.1 Mejorar la
informacion, la educaciony
la comunicacion en
materia de salud sexual
desde un enfoque integral
y positivo

LA 1.2 Promover la salud
sexual integral con un
abordaje proactivo en el
ambito sanitario

LA 1.3 Promover la salud
sexual integral en el
ambito comunitario

LA 1.4 Impulsar la
educacidn sexual integral
en el &mbito educativo

OE 2. REFORZAR LA
PREVENCION
COMBINADA DE LASITS
Y ELVIH

LA 2.1 Aumentar la
sensibilizacion en relacion
conlasITSyelVIHenla
poblacion general y en los
grupos mas vulnerables

LA 2.2 Promover el
counseling en salud
sexual y prevencion de las
ITSyelVIH

LA 2.3 Promover el uso de
métodos de prevencion en
las relaciones sexuales

LA 2.4 Fomentar las
intervenciones de
reduccidén de riesgos y
danos en las practicas
sexuales y en el consumo
de drogas

LA 2.5 Facilitar el acceso
a la profilaxis
preexposicion y
postexposicion

FIGURA 1. Objetivos especificos (OE) y lineas de accion (LA)

OE 3. PROMOVER EL
DIAGNOSTICO PRECOZ
DELASITS YEL VIH

LA 3.1 Facilitar el acceso
de la poblacién joven 'y
grupos vulnerables a
pruebas rapidas de ITS y
VIH

LA 3.2 Impulsar el
diagndstico precoz de las
ITSyel VIH

OE 4. FAVORECEREL
TRATAMIENTO
TEMPRANO E INTEGRAL
DELASITSYELVIHY
MEJORAR LA CALIDAD
DE VIDA DE LAS
PERSONAS QUE VIVEN
CON VIH

LA 4.1 Promover una
atencion temprana,
coordinada e integral a
las ITSy el VIH

LA 4.2 Impulsar la
creacion de unidades
multidisciplinares
integrales de manejo de
atencién a las ITS

LA 4.3 Potenciar la
continuidad asistencial
entre la Atencién Primaria
y Atencién Hospitalaria,
junto con Salud Publica,
los centros de ITS,
centros de atencién a
adicciones y las entidades
comunitarias

LA 4.4 Promover la
adaptacion de la atencion
de las personas
considerando los
determinantes sociales en
salud, la cronicidad, los
aspectos reproductivos, el
envejecimiento y la
calidad de vida

el

OE 5. MANTENER Y
MEJORAR LOS
SISTEMAS DE

INFORMACION Y
VIGILANCIA
EPIDEMIOLOGICA DE
LASITS Y DEL VIH

LA 5.1 Potenciar los
sistemas de informacién
destinados a la vigilancia
epidemioldgica del VIH y
las ITS

LA 5.2 Reforzar la
monitorizacion de
conductas relacionadas
conlasITSyelVIHen
poblaciones clave

LA 5.3 Impulsar
mecanismos de vigilancia
epidemiolégica a partir
de los registros de CMBD

LA 5.4 Mantener y
mejorar los sistemas de
recogida y anélisis de la
informacion del Registro
Acumulativo de sujetos
Drogodependientes (RAD)

LA 5.5 Potenciary
mejorar los sistemas de
informacion clinica para
la salud sexual y las ITS y
el VIH

OE 6. INCENTIVAR LA
FORMACION,
INVESTIGACION E
INNOVACION EN
MATERIADEITS Y VIH

LA 6.1 Promover la
formacion de las
personas que trabajan en
el campo de la
sexualidad, las ITS y el
VIH, con una vision
integral

LA 6.2 Potenciar la
investigacion béasica,
clinica, social y de
politicas publicas en el
campo de las ITS y el VIH

LA 6.3 Promover la
innovacion y la calidad en
larespuestaalasITSy el
VIH

OE 7. IMPULSAR LA
COORDINACION DE LOS
DISTINTOS ACTORES
IMPLICADOS Y LA
PARTICIPACION
COMUNITARIAY
SOCIAL

LA 7.1 Promover la
coordinacién
institucional,
intersectorial e
interdisciplinar

LA 7.2 Impulsar y
favorecer la participacion
comunitaria en el
desarrollo de las
intervenciones frente a
las ITSyel VIH
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Presentacion

. ste Plan de Prevencidn y Control de las ITS y el VIH en la Comunidad de Madrid, 2024-2030
= viene a sumarse a otras estrategias, tanto nacionales como de la OMS y Naciones Unidas,
L con el propdsito de cambiar la tendencia ascendente de las ITS en nuestra Comunidad y en
el resto del mundo.

Tal como su nombre indica, este Plan supone un compromiso y un esfuerzo continuado de afron-
tamiento a este grave problema de salud publica, a lo largo de esta década, y una prioridad para
la Direccion General de Salud Publica de la Consejerfa de Sanidad. Su elaboracién ha constituido
una aproximacion integral a las ITS y al VIH, para lo que ha sido necesaria la colaboracion de
diferentes departamentos de la Consejeria de Sanidad (Gerencia Asistencial de Atencion Pri-
maria, Gerencia Asistencial de Hospitales, Oficina Regional de Coordinacién de Salud Mental y
Adicciones, y Unidad de Continuidad Asistencial), junto con otras instituciones sanitarias como
el Organismo Auténomo Madrid Salud (Ayuntamiento de Madrid) y de personas expertas del
ambito local y comunitario.

El Plan contempla una visién holistica de lo que significa, para la sociedad, la alta prevalencia de
ITS entre la ciudadania. Es por ello que plantea un marco de trabajo basado en la promocién de
la educacioén sexual integral, la prevencién combinada, el diagnéstico precoz, el tratamiento tem-
pranoy la mejora de la calidad de vida de las personas con VIH. Todo ello apoyado con la mejora
de los sistemas de informacién y vigilancia en salud pUblica, de la formacién de los profesionales
y del fomento de la investigacién e innovacién en el campo de las ITSy VIH.

El desarrollo de este Plan en los proximos afios va a requerir la estrecha colaboraciéon y coordina-
cion de todos los estamentos implicados junto con la participacion comunitaria y social. En ello
estamos comprometidos.

Direccién General de Salud Publica
CONSEJERIA DE SANIDAD - COMUNIDAD DE MADRID

*
>

*
e

111
[]




PLAN DE PREVENCION Y CONTROL DE LAS ITS Y EL VIH EN LA COMUNIDAD DE MADRID. 2024-2030

Introduccion

pesar del esfuerzo que las administraciones publicas, los profesionales sanitarios, las en-

tidades comunitarias y otros actores implicados llevan realizando durante décadas, la in-

cidencia y prevalencia de ITS estan sufriendo un incremento continuado en los Ultimos
afios. Esto ocurre tanto a nivel global, como en Espafia y en la Comunidad de Madrid. Afortu-
nadamente, la situacion de la epidemia de VIH presenta mejores perspectivas, al menos en el
entorno europeo.

La Organizacién Mundial de la Salud propone acabar con las ITS como problema de salud pu-
blica para el afio 2030 y asf lo expresd en el documento «Estrategias mundiales del sector de la
salud contra el VIH, las hepatitis viricas y las infecciones de transmisiéon sexual para el periodo
2022-2030». Con relacién al VIH, la Agencia de Naciones Unidas para el VIH y el sida, ONUSIDA,
aprob6 en 2021 la nueva estrategia «Global AIDS Strategy 2021-2026. End Inequalities. Ends AIDS»
(AIDS: Acquired Inmunodeficiency Syndrome) en la que se eleva la meta 95-95-95-95 para el afio
2025: que el 95% de las personas con infeccion por el VIH conozcan su estado serolégico, que el
95% de las personas diagnosticadas con el VIH reciban tratamiento antirretroviral, que el 95% de
las personas con el VIH en tratamiento estén en supresién viral y que el 95% tengan una buena
calidad de vida.

Por su parte, el Ministerio de Sanidad publicé en 2021 el «Plan Estratégico para la Prevencion y el
Control de las ITS y el VIH en Espafia. 2021-2030», con el objetivo general de impulsar y coordinar
las acciones para la eliminacion de las ITS y el VIH como problema de salud publica para el afio
2030.

La Direccién General de Salud Publica de la Consejerfa de Sanidad de la Comunidad de Madrid
ha publicado en 2024 el documento «Las Infecciones de Transmision Sexual en la Comunidad
de Madrid: Estado de situacion y principales lineas de accién de la Consejeria de Sanidad, 2019-
2023», en el que se recoge la situacion epidemiolégica y asistencial, asi como la baterfa de ac-
tuaciones desarrolladas y planificadas para responder al problema. A continuacién, se presentan
algunas de las actuaciones mas importantes que la Comunidad de Madrid esté desarrollando
para hacer frente a este problema de salud publicay que estan recogidas en el documento men-
cionado:

« Disefioy difusidon de materiales de informacion y comunicacién (IEC), realizacién de campafias
de sensibilizacion y celebracién de dias mundiales relacionados con las ITS. En 2023, se han
distribuido 169484 unidades entre folletos, carteles, tarjetas, etc. Asi como 16.000 chapas del
Dia Mundial del Sida y se llevaron a cabo 98 actividades y mesas informativas.

« Fomento de la prevencién primaria de ITS: adquisicién y distribucién de materiales de pre-
vencién (preservativos, lubricantes, test para la deteccion rapida de VIH, sffilis, ...). En 2023, se
han distribuido 1.016.488 preservativos masculinos, 18.059 preservativos femeninos y 345.500
unidades de lubricante monodosis.

« Prevencion de VIHy de ITS en centros y servicios de adicciones de la red asistencial de la Co-
munidad de Madrid. En 2022, se distribuyeron entre los pacientes atendidos en estos centros
180.927 jeringuillas y 112.000 preservativos.

« Subvenciones destinadas a asociaciones y otras organizaciones sin animo de lucro para el de-
sarrollo de programas de prevencion y diagnéstico precoz de VIH/sida e infecciones de trans-

[]
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mision sexual (ITS) dirigidos a grupos de poblacién de alta prevalencia o especialmente vulne-
rables a estas infecciones. Linea de subvencién vigente desde 2017, con una dotacién anual de
500.000 euros. En la convocatoria 2023, se subvencionaron 28 proyectos, con una poblacion
diana estimada de 56.978 personas.

Red de servicios de pruebas rapidas de VIH/ITS en entornos clinicos y no clinicos de la Co-
munidad de Madrid, red compuesta de 58 dispositivos, que en 2023 realizé un total de 19.894
pruebas rapidas: 12.080 pruebas de VIH, con 241 reactivos confirmados (2%) y 7.528 pruebas de
sifilis con 316 reactivos confirmados (4,2%) y 286 pruebas de hepatitis C.

Programa de Profilaxis Preexposicion al VIH, disponible en 25 centros hospitalarios de la red
del Servicio Madrilefio de Salud. Desde su inicio 2020 y hasta 2023, 7101 personas se han be-
neficiado de esta prestacion.

Desarrollo del Programa Saludatuvida de promocién de la salud en la escuela, con formacion
del profesorado de todas las etapas educativas preuniversitarias en promocién de la salud
sexual y afectiva. En 2023 han participado 105 centros educativos, con 402 docentes formados.

Desarrollo del Proyecto de intervencion comunitaria en poblacion adolescente y joven para la
promocién de la salud sexual y la prevencién del VIH y otras ITS. En 2023, se han realizado 1.777
publicaciones digitalesy 152 personas han sido formadas a través de actividades en modalidad
online o en talleres presenciales.

Realizacion de intervenciones comunitarias desde Atencién Primaria de Salud. En 2023, se han
llevado a cabo 102 proyectos de Educacién para la Salud (EPS) en centros educativos o grupal
y 38 intervenciones comunitarias.

Deteccion oportunista del VIH en los servicios de urgencias hospitalarios en base a enferme-
dades o signos indicadores, con 21 centros hospitalarios de la red del Servicio Madrilefio de
Salud (SERMAS) participantes. En 2022, se realizaron 16.965 serologias, de las que 230 resulta-
ron positivas.

Formacién presencial y virtual para los profesionales de la Consejerfa de Sanidad y otros pro-
fesionales sociosanitarios externos. Entre los afios 2022 y 2023, se han llevado a cabo 43 ac-
tividades, tanto online como presenciales, con un total de méas de 1.800 personas formadas.

Desarrollo del Proceso Asistencial Integrado del Paciente con Infeccién por VIH.
Fortalecimiento de la Vigilancia en Salud Publica y Sistemas de Informacién.
Potenciacién de la innovacién en la atencién a las ITSy el VIH.

Potenciacién de la investigacion bésica, clinica y social en relacién a las ITS y el VIH.

También en 2024, se ha publicado la «Iniciativa para una respuesta coordinada al chemsex en

la

Comunidad de Madrid. 2023-2026» con el objetivo de potenciar una respuesta armonizada y

global a este fendmeno tan directamente relacionado con las ITS y el VIH. Las acciones que se
plantea consolidar, ampliar o iniciar en esta iniciativa son:

*
*
*
*

*
*
*,

Servicio de intervencién comunitaria para la prevencion de mpox, VIH y otras ITS dirigido a los
hombres gais, bisexuales y otros hombres que tienen sexo con hombres (GBHSH). En el afio
2023 se atendié a mas de 16.800 hombres en actividades de sensibilizacion (925 de forma vir-
tual y 15.894 en calle). Ademés, se realizaron 231 intervenciones en espacios de ocio nocturno
y locales de sexo anénimo.
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« Difundir informacién contrastada sobre el fenédmeno del chemsex y riesgos asociados.

« Impulsar la prevencién en materia de chemsex y riesgos asociados, dirigido a las personas
expuestas a estas practicas y personas que realizan chemsex.

« Promover el dialogo y la coordinacién entre representantes de la administracion, organizacio-
nes comunitarias LGTBI+/VIH y negocios privados del sector del ocio LTGBI+, para favorecer la
colaboracién y coordinacion en la prevencién del chemsex.

« Reforzar la promocion de la salud de las personas expuestas y de aquellas que mantienen
practicas de chemsex.

« Impulsar el consenso respecto a los instrumentos y protocolos de cribado de las practicas de
chemsex.

« Implementar un protocolo de deteccién precoz y consejo inicial individualizado.

« Promover el acercamiento onliney presencial a los usuarios de chemsex para su deteccion en
fases més tempranas.

« Favorecer una atencioén integral, personalizada, basada en el usuario, con enfoques desde la
abstinencia a la reduccién de riesgos y dafios.

« Establecer formalmente y difundir el proceso de atencién integral y circuito asistencial, inclu-
yendo la informacién sobre los recursos y programas especificos disponibles para la atencién
al chemsex y problemaéticas relacionadas.

« Fortalecer la formacién de los profesionales en relacién al chemsex

« Actualizar los sistemas de informacién y de vigilancia en salud publica para analizar el fenéme-
no del chemsex, sus patrones, tendencias y su impacto en salud.

« Potenciar la investigacion en relacion al chemsex.

En este contexto, el presente «Plan para la Prevencion y Control de las ITS y el VIH en la Comuni-
dad de Madrid, 2024-2030» pretende impulsar y coordinar las acciones orientadas a disminuir la
incidencia, morbilidad, mortalidad y el estigma, relacionados con las ITS y el VIH en la Comunidad
de Madrid. Para ello, se han establecido unos objetivos especificos congruentes con la promocion
de la salud sexual, la prevencién de la enfermedad, el diagndstico precoz, la asistencia sanitaria de
calidad, la vigilancia epidemiolégica, la formacién, la investigacién, lainnovacién y la coordinacion.
Estos objetivos especificos se concretan en diferentes lineas de accién y actividades.

El Plan ha sido desarrollado de forma participativa por profesionales de la Consejeria de Sanidad,
tanto de la Direccion General de Salud Publica como del Servicio Madrilefio de Salud, asf como
por personas, instituciones y organizaciones con un papel relevante frente a este problema de
salud publica.
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Estado de situaciondelasITSydel VIHyrecursosenla
Comunidad de Madrid

continuacion, se presentan datos registrados hasta diciembre de 2023 de las ITS que son

sometidas a vigilancia epidemiolégica: infeccién gonocécica, infeccion por Chlamydia tra-

chomatis, linfogranuloma venéreo (LGV), sifilis, VIH y sida. Todas estas infecciones y enfer-
medades, a excepcion del VIH y el sida, muestran un considerable aumento de su incidencia en
la Comunidad de Madrid durante la Ultima década. Se incluyen también datos de mpox dado que
dicha enfermedad se ha incorporado a la lista de ITS sometidas a monitorizacion.

Infeccion gonocacica

El incremento progresivo del nimero de casos por infeccidon gonocécica, en los Ultimos afios,
eleva la tasa de incidencia a 94,46 por 100.000 habitantes, en 2023. La enfermedad se presenta
fundamentalmente en hombres (87,2%) con una edad media de 33 afios. En mujeres es algo infe-
rior, alcanzando los 279 afios de media.

El pafs de procedencia de los casos es fundamentalmente Espafia, aunque se observa un incre-
mento, en los Ultimos afios, de las personas procedentes de Latinoamérica.

FIGURA 2. Tasas de infeccion gonocécica. Comunidad de Madrid-Espaia, 2010-2023
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Tasas por 100.000

2010 | 2011 | 2012 | 2013 # 2014 2015 2016 | 2017 2018 | 2019 | 2020 @ 2021 2022 2023
= CM 531 | 9,09 | 10,26 | 1347 | 1751 | 18,64 | 23,89 | 29,57 | 42,72 | 45,22 | 30,02 | 52,72 | 59,29 | 94,46

Espafia* 501 | 572 | 659 | 712 | 982 | M4 | 13,71 | 18,81 | 23,87 | 26,95 | 21,25 | 3140 | 49,00

* Datos de Espafia procedentes del Centro Nacional de Epidemiologfa en: https://www.sanidad.gob.es/ciudadanos/
enflLesiones/enfTransmisibles/sida/homelTS.htm
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FIGURA 3. Distribucion por sexo de infecciéon gonocécica. Comunidad de Madrid, 2010-2023
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FIGURA 4. Porcentaje de casos segun lugar de origen. Infeccion gonocécica. Comunidad
de Madrid, 2010-2023
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Infeccion por Chlamydia trachomatis

La tasa de incidencia de infeccién por Chlamydia trachomatis también ha ido en aumento en los
Ultimos afios, con una incidencia acumulada en 2023 de 84,77 casos por 100.000 habitantes. Aun-
que es mas frecuente en hombres, el porcentaje de mujeres alcanza el 36%. La edad media en el
momento del diagndéstico es de 31 afios, siendo més jévenes las mujeres diagnosticadas (27 afios
de media) que los hombres (33,2 afios de media). Por lo que respecta al origen, mayoritariamente
fueron espafioles, aunque un 30,8% proceden de palises latinoamericanos.

FIGURA 5. Tasas de infeccion C. trachomatis. Comunidad de Madrid-Espafia, 2016-2023
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= CM 19,00 24,79 35,04 50,54 34,72 47,61 6043 84,77

Espafia* 18,06 24,60 32,50 43,24 34,74 48,67 62,38

* Datos de Espafia procedentes del Centro Nacional de Epidemiologfa en: https://www.sanidad.gob.es/ciudadanos/
enfLesiones/enfTransmisibles/sida/homelTS.htm

FIGURA 6. Distribucion por sexo de infeccion por C. trachomatis. Comunidad de Madrid,
2016-2023
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FIGURA 7. Porcentaje de casos segtin lugar de origen. Infeccion por C. trachomatis. Comunidad
de Madrid, 2016-2023
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Linfogranuloma venéreo

Tal y como ocurre con el resto de serotipos de Chlamydia trachomatis, en el Linfogranuloma
venéreo (LGV), la evolucién en el tiempo también es claramente ascendente, elevandose la inci-
dencia acumulada en 2023 a 9,21 casos por 100.000 habitantes. Al igual que en afios anteriores,
los casos se dieron mayoritariamente en hombres, presentdndose tan solo 7 en mujeres. La edad
media en el momento del diagndstico fue de 36,5 afios. El porcentaje de casos procedentes de
pafses latinoamericanos se ha ido incrementando con los afios, siendo en 2023 del 45,5%, muy
similar al 46,5% de personas de origen espafiol.

FIGURA 8. Tasas de infecciéon LGV. Comunidad de Madrid-Espana, 2016-2023
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= CM 1,86 2,60 2,72 3,81 3,67 3N 516 9,21
Espafia* 0,69 115 0,78 1,31 175 1,70 2,29

* Datos de Espafia procedentes del Centro Nacional de Epidemiologia en: https://www.sanidad.gob.es/ciudadanos/
enfLesiones/enfTransmisibles/sida/homelTS.htm
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FIGURA 9. Distribucion por sexo de infeccion LGV. Comunidad de Madrid, 2016-2023
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FIGURA 10. Porcentaje de casos segtn lugar de origen. LGV. Comunidad de Madrid, 2016-2023
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Sifilis

En 2023, los casos notificados de sffilis alcanzan los 2.053, situando la tasa de incidencia en 29,9
por 100.000 habitantes. El 94,1% son hombres. La mediana de edad parece experimentar un dis-
creto aumento en los Ultimos afios, siendo de 36 afios en 2023. Un 52,7% de los casos corres-
ponde a personas de origen espafiol, identificAndose un porcentaje cada vez mayor de personas
procedentes de palses latinoamericanos (37,0% en 2023). Desde el afio 2016, se dispone de datos
con relacién a la categorfa diagndéstica y se comprueba que el porcentaje de los casos de sffilis
latente precoz respecto al total va en aumento, alcanzando un 42,9% en 2023.

FIGURA 11. Tasa de sifilis. Comunidad de Madrid-Espaiia, 2010-2023
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Espafia* 70 | 76 | 79 | 80 | 77 | 84 | 83 | 107 | 11,0 | 124 | 108 | 135 | 171

* Datos de Espafia procedentes del Centro Nacional de Epidemiologia en: https://www.sanidad.gob.es/ciudadanos/
enflLesiones/enfTransmisibles/sida/homelTS.htm

FIGURA 12. N.° de casos de sifilis por sexo. Comunidad de Madrid, 2010-2023
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FIGURA 13. Casos de sifilis seglin categoria y afio. Comunidad de Madrid, 2010-2023
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Sifilis congénita

Desde 2010, se han notificado 19 casos de sffilis congénita, 11 nifios y ocho nifias, de los cuales
cuatro corresponden al afio 2023. Entre estos Ultimos los cuadros clinicos fueron diversos: uno
de ellos fue asintomatico, dos presentaron ictericia patolégica y el cuarto fallecié por la gravedad
de las complicaciones y secuelas de la sifilis congénita.

FIGURA 14. N.° de casos de sifilis congénita. Comunidad de Madrid-Espafia, 2010-2023
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* Datos de Espafia procedentes del Centro Nacional de Epidemiologia en: https://www.sanidad.gob.es/ciudadanos/
enfLesiones/enfTransmisibles/sida/homelTS.htm
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VIHysida

Desde el afio 201/, se observa una disminucién progresiva de la incidencia de diagnésticos de
VIH hasta el afio 2020. En los afios siguientes la incidencia se mantiene en valores similares,
siendo en el afio 2023 (datos provisionales) de 9,9 casos por 100.000 habitantes. La incidencia
en hombres es muy superior a la observada en mujeres. La edad media al diagnéstico es de 354
afios. La incidencia en poblacién nacida fuera de Espafia es més alta que la incidencia en pobla-
cion espafiola residente en la Comunidad de Madrid. La principal via de transmision para el VIH,
en los Ultimos afios, son las relaciones sexuales.

Por lo que respecta al retraso diagnostico, en el periodo 2014-2023, el 21,/% de las personas tenfan
menaos de 200 CD4/ul y el 39,9% menos de 350 CD4/ul en el momento de ser diagnosticadas.

FIGURA 15. Diagnosticos de infeccion por el VIH. Incidencia por 100.000 habitantes por
sexo y afio de diagnéstico. Comunidad de Madrid, 2014-2023

35 336 321
29,5 30,7
274
30 A4 963
25
~
S 18,3
o 20 2 1
S LT o 147
S SCSag=" il S '
5 15 ‘%..__..\
(@
2 o 10,2 96 10 99
O
5 41 33 4 35 32 2.9 15 2.4 1 9
0

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

emmgmm Hombres Mujeres e @ e Total

* Afo 2023 datos provisionales

Direccién General de Salud Publica
CONSEJERIA DE SANIDAD - COMUNIDAD DE MADRID

*
>

*
e

111
[]



PLAN DE PREVENCION Y CONTROL DE LAS ITS Y EL VIH EN LA COMUNIDAD DE MADRID. 2024-2030

FIGURA 16. Diagnosticos de infeccion por el VIH. Incidencia por 100.000 habitantes por
lugar de nacimiento y afio de diagnoéstico. Comunidad de Madrid, 2014-2023
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TABLA 1. Diagnésticos de infeccion por el VIH. Distribucion segtin pais de nacimiento, mecanismo
de transmision y sexo. Comunidad de Madrid, 2014-2023

Hombres Mujeres

Mecanismo de
transmision

PID 68 16 38 10 20 77 4 05
HSH 3.257 78] 2.934 76,0

HTX 308 74 446 11,9 201 77,6 655 894
Otros 6 01 9 0.3 3 12 9 12

Desconocido/N. C. 534 12,8 425 10,8 35 13,5 65 89

Total 4173 100 3.852 100 259 100 /38, 100

* PID: Personas que se inyectan drogas; HSH: Hombres que tienen sexo con hombres; HTX: relaciones heterosexuales;
N. C.: No consta
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TABLA 2. Porcentaje de retraso en el diagnéstico y mediana de linfocitos CD4 por afio de
diagnéstico. Comunidad de Madrid, 2014-2023

Mediana PEA DT <500
linfocitos CD4 (<200 células/ul) (<350 células/pl) células/ul

2014 1.001 457 21,8 36,6 55,5
2015 881 458 194 350 551
2016 983 473 178 321 52,6
2017 919 420 224 404 60,2
2018 835 422 22,6 40,7 59,3
2019 846 404 214 434 60,9
2020 622 378 25,7 45,7 64,3
2021 554 381 23,5 45,5 67,5
2022 499 380 251 44,7 68,5
2023 573 378 21,3 44,2 65,4
2014-2023 7713 421 (RI: 230-647) 21,7 39,9 59,8

RI: Rango intercuartilico. DT: diagnéstico tardio. PEA: presentacion con enfermedad avanzada

La cifra de casos de sida diagnosticados se ha reducido notablemente gracias al uso de trata-
mientos antirretrovirales que han conseguido frenar la historia natural de la enfermedad. Desde
2014, se han contabilizado 1440 casos de sida, siendo el 81,/% hombres y la edad media al diag-
naéstico era de 42,6 afios (Desviacion Estandar (DE): 11,3 afios) en hombres y 43,2 afios (DE: 124)
en mujeres.

El nimero de personas fallecidas por VIH, en el periodo 2014-2023, es de 1.964, tanto por causas
derivadas de la infeccidon como por otros motivos. De ellas, el 82,9% eran hombres. La edad media
en el momento del fallecimiento era de 55,8 afios (DE: 10,6 afios) para los hombres y de 53,9 afios
(DE: 10,0) para las mujeres.

La prevalencia de personas con VIH en la Comunidad de Madrid se estima en 424,6 por 100.000
habitantes.

Mpox

Desde que dio comienzo el brote, el 17 de mayo de 2022, hasta el 31 de diciembre de 2023, se han
notificado 2.639 casos de mpox, siendo 2.615 confirmados (99,09 %), 4 probables (0,15 %) y 20 sos-
pechosos (0,76%). El brote alcanzd su punto mas alto a principios de julio de 2022, disminuyendo
progresivamente las notificaciones hasta que estas pasaron a ser esporédicas en las Ultimas se-
manas de 2022. A lo largo del 2023, se han registrado 115 casos confirmados y un caso probable.
Los casos de la Comunidad de Madrid suponen alrededor del 34% de los casos notificados en
Espafa.
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El

mpox ha afectado fundamentalmente a hombres, suponiendo el 98,6% de los diagnésticos,

siendo la mediana de edad de 36,2 afios. Aproximadamente la mitad de los casos, el 46,5%, co-
rresponde a personas originarias de Espafia. Un 42,6% de los casos son de personas procedentes
de Latinoamérica.

Fl

GURA 17. N.° de casos de mpox. Comunidad de Madrid, 2022-2023
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Recursos en la Comunidad de Madrid

La Comunidad de Madrid cuenta con numerosos recursos humanos, financieros, materiales y
técnicos a disposicion de las actuaciones que se desarrollan para hacer frente al problema de

salud publica que representan las ITS y el VIH. Ademas de los servicios asistenciales en Atencion
Primaria, Atencion Hospitalaria, Oficina Regional de Coordinacién de Salud Mental y Adicciones

y

de las actuaciones y servicios propios de la Direccién General de Salud Publica, podemos des-

tacar los siguientes recursos:

*
e’
*
*

359 centros educativos adheridos al programa Saludatuvida que han comenzado una nueva
edicion desde 2019.

Red de servicios de pruebas rapidas de VIH/ITS en entornos clinicos y no clinicos formada por
54 centros en el afio 2023.

Unidad Mévil de Prevencién y Diagnéstico Precoz de VIH y otras ITS.

Consultas / unidades monogréaficas de ITS en 11 hospitales (La Paz, 12 de Octubre, Gregorio
Marafion, Ramdén y Cajal, Clinico San Carlos-Centro Sanitario Sandoval, Puerta de Hierro-Ma-
jadahonda, Fuenlabrada, Principe de Asturias, Alcorcén, Fundacion Jiménez Diaz y Getafe).

Cuatro consultas monogréaficas de patologfa ITS anogenital en los centros hospitalarios: 12 de
Octubre, Gregorio Marafién, Ramoény Cajal y La Paz.

Direccién General de Salud Publica
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Metodologia de trabajo parala elaboracion del Plan

ara la elaboracion de este Plan, coordinado por la Direcciéon General de Salud Publica, se
ha apostado por una metodologia participativa en la que las tareas se han organizado en
grupos de trabajo, cada uno de ellos con distinto nivel de implicacion y capacidad de toma
de decisiones. El trabajo se ha desarrollado en etapas progresivas, entre enero y octubre de 2024.

Grupos de trabajo

« GRUPO DIRECTOR: formado por personas responsables de la Consejerfa de Sanidad, en par-
ticular, de la Direccién General de Salud Publica junto con la Direcciéon General Asistencial del
Servicio Madrilefio de Salud. Este grupo ha sido el encargado de impulsar y liderar la elabora-
cion del Plan, dando unas directrices iniciales para la puesta en marcha del trabajo, haciendo
un seguimiento de las distintas etapas y validando el resultado final.

« GRUPO COORDINADOR: formado por profesionales de la Direcciéon General de Salud Pdblica
junto con un experto que actlia como secretario técnico del desarrollo del Plan. Este grupo
realiz6 una propuesta metodolégica inicial para la elaboracién del mismo y ha planificado y
monitorizado todo el proceso de desarrollo del Plan, coordinando al resto de grupos de trabajo.

« GRUPO DEITS Y VIH: que ya particip6 en la elaboracién del documento «Las Infecciones de
Transmision Sexual en la Comunidad de Madrid. Estado de situacion y principales lineas de
accion de la Consejeria de Sanidad, 2019-2023», formado por profesionales de la Consejeria de
Sanidad. Se ha encargado de la elaboracién de los objetivos especificos, lineas de accién, acti-
vidades e indicadores, revisando lo que el Grupo Coordinadory el Grupo de personas expertas
han ido proponiendo en las distintas etapas.

« GRUPO DE PERSONAS EXPERTAS: ha aportado su conocimiento y experiencia en distintos
dmbitos dentro del campo de las ITS y el VIH (intervenciéon comunitaria, prevencion, clinica,
epidemiologfa, investigacion...), contribuyendo a la revisién y redaccién de los objetivos espe-
cificos, lineas de accién, actividades e indicadores.

Direccién General de Salud Publica
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PLAN DE PREVENCION Y CONTROL DE LAS ITS Y EL VIH EN LA COMUNIDAD DE MADRID. 2024-2030

FIGURA 18. Grupos de trabajo del Plan de prevencion y control de las ITSy el VIH en la
Comunidad de Madrid. 2024-2030

Se encargd de impulsar y liderar la elaboraciéon del Plan, dando unas
GRUPO ) BN . )

directrices iniciales para la puesta en marcha del trabajo, haciendo un
DIRECTOR seguimiento de las distintas etapas y validando el resultado final

GRUPO Realizé una propuesta metodoldgica inicial para la elaboracién del Plan,
COORDINADOR planificé y monitorizé todo el proceso de desarrollo del Plan y coordiné al
resto grupos de trabajo

Se encargd de la elaboracion de los Objetivos Especificos, Lineas de
Accién, Actividades e Indicadores, revisando lo que el Grupo Coordinador
y el Grupo de Personas Expertas fue proponiendo en las distintas etapas

Aportd su conocimiento y experiencia en distintos ambitos dentro del
campo de las ITS y el VIH (intervencién comunitaria, prevencién, clinica,
epidemiologia, investigacion...), contribuyendo a la revision y redaccion de
los Objetivos Especificos, Lineas de Accién, Actividades e Indicadores

GRUPO DE
PERSONAS
EXPERTAS

Etapas de trabajo para la elaboracion del Plan

Las tareas de elaboracién del texto del Plan se han organizado en etapas sucesivas, a lo largo del
afio 2024. A continuacion, se presentan por orden cronoldgico las distintas etapas, asf como las
tareas desarrolladas por cada grupo de trabajo, en cada una de ellas.

FIGURA 19. Etapas de trabajo para la elaboracién del Plan

Etapa O

GRUPO
DIRECTOR

0.1 Impulsd el trabajo y dio las directrices iniciales

0.2 Realizé una revisién bibliografica y lanzé una propuesta
metodoldgica inicial
0.3 Planifico el trabajo de desarrollo del Plan

GRUPO
COORDINADOR

Direccion General de Salud Publica
HHK CONSEJERIA DE SANIDAD - COMUNIDAD DE MADRID
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1.1 Proporciond pautas de trabajo
COORDINADOR 1.2 Coordiné y facilito la labor de los grupos de trabajo (ITSy
Expertos)

1.3 Revisé acciones desarrolladas y lineas de futuro
1.4 Hizo una propuesta de las acciones que habria que mantener,
eliminar y afadir en el Plan

1.5 Propuso las nuevas lineas de accién y las actividades a
desarrollar

1.6 Redacté las lineas de accién de cada objetivo especifico y

COORDINADOR actividades incluidas

2.1 Coordind los grupos de trabajo y facilité las reuniones de cada
objetivo especifico

COORDINADOR

2.2 Participé en las reuniones de cada objetivo especifico
2.3 Redacté las nuevas acciones a desarrollar
2.4 Modificé las acciones que lo requirieron

GRUPO DE 2.2 Participé en las reuniones de cada objetivo especifico
PERSONAS 2.3 Redact¢ las nuevas acciones a desarrollar
EXPERTAS 2.4 Modificé las acciones que lo requirieron

GRUPO 2.5 Redacté un borrador del Plan con todas las acciones y sus
COORDINADOR indicadores

2.6 Revisé el Borrador del Plan e hizo aportaciones

(G 2.7 Reviséelb d dio indicaci
DIRECTOR .7 Reviso6 el borrador y dio indicaciones

e Direccion General de Salud Publica !
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3.1 Incorporé las indicaciones del Grupo Director y elaboré la ultima
COORDINADOR version del Plan

3.2 Recibid la ultima versién del Plan previa a su difusion

i 3.3 Recibio6 la alti ion del PI i difusié
PERSONAS .3 Recibio la ultima version del Plan previa a su difusion

EXPERTAS

GRUPO
COORDINADOR

3.4 Redacto la version definitiva del Plan

LT e 3.5 Aprobod | ion definitiva del PI
DIRECTOR .5 Aprob¢ la version definitiva del Plan

4.1 Gestiond la publicacion del Plan

COORDINADOR

4.2 Presentd el Plan en diferentes foros institucionales y cientifico-
DIRECTOR técnicos y promovioé su difusion

e Direccion General de Salud Publica
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El Plande Prevenciony ControldelasITSydelVIHenla
Comunidad de Madrid

[ ste Plan es una respuesta coordinada a la situacién de las ITS y el VIH en la Comunidad de
== Madrid que busca dar un impulso tanto a nuevas iniciativas, como a las numerosas actua-
L ciones que ya se vienen realizando para abordar este problema de salud publica, tal y como

se recoge en los documentos «Las Infecciones de Transmision Sexual en la Comunidad de Ma-
drid: Estado de situacién y principales lineas de accion de la Consejeria de Sanidad, 2019-2023»
e «Iniciativa para una respuesta coordinada al chemsex en la Comunidad de Madrid, 2023-2026».

Principios y valores

Este Plan se dota de unos principios y valores que deben orientar todas las actividades que se
desarrollen:

« Enfoque holistico: un problema de salud publica como las ITS y el VIH requiere un enfoque
integrador que no se reduzca exclusivamente al enfoque biomédico, sino que comprenda y
tenga en consideracién la complejidad del sistema social en el que acontece.

« Promocion de la salud: mas alla de la prevencion, la forma de trabajar en promocion de la sa-
lud supone un enfoque positivo que pone el énfasis en el mantenimiento y mejora de la salud.
Este Plan, por tanto, busca también promover la salud sexual integral, ademés de controlar la
epidemia de TSy VIH.

» Atencion integral: la atencién a estas enfermedades exige una continuidad en la asistencia
sanitaria, que ha de estar centrada en los pacientes y debe contemplar los multiples aspectos
que condicionan la calidad de vida de los mismos.

« Multidisciplinariedad y coordinacion intersectorial: solo la colaboracion entre distintas disci-
plinas y la coordinacién de distintos sectores puede garantizar el éxito en la respuesta a este
problema de salud publica, como bien lo ha demostrado la historia de las acciones frente al
VIH.

« Participacion comunitariay social: la participacién social es crucial para adaptar las interven-
ciones a las necesidades reales de las personas y para llegar alli donde los servicios publicos,
en ocasiones, no pueden llegar.

- Evidencia cientifica, calidad e innovacion: considerdndolas como los pilares de la eficacia de
las intervenciones que se plantean en el Plan.

« Evaluacién: para poder valorar las actuaciones desarrolladas y reorientarlas cuando sea nece-
sario, de forma que se adapten a las dindmicas cambiantes de este tipo de epidemias.

- Determinantes sociales y equidad: entendiendo que esta epidemia, como todas, esta social-
mente determinada y que solo conociendo los factores que influyen en la misma es posible
planificar soluciones eficientes y que garanticen la equidad en salud.

Direccién General de Salud Publica
CONSEJERIA DE SANIDAD - COMUNIDAD DE MADRID
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Poblacion ala que se dirigen las acciones

Poblacion general, con especial atencidn a personas jévenes.

Grupos de poblacién clave formados por personas especialmente vulnerables a las ITS, se-
gun las definiciones de ONUSIDA:

- Hombres, gais, bisexuales y otros hombres que tienen sexo con hombres (GBHSH)
- Personas trans

- Personas en situacién de prostitucion

- Personas migrantes

- Personas que consumen y que se inyectan drogas

- Personas que usan drogas en las relaciones sexuales

- Personas con dificultades de acceso a los servicios sanitarios

Objetivo general

Impulsary coordinar las acciones orientadas a disminuir la incidencia, morbilidad, mortalidad y el

estigma, relacionados con las ITS y el VIH en la Comunidad de Madrid.

Objetivos especificos

Para alcanzar el objetivo general, el Plan plantea siete objetivos especificos que responden a
todos los &mbitos fundamentales que es necesario abordar para dar una respuesta eficiente a

la

1.

2
3.
4

o

*
*
*
*

*
*
*,

epidemia, desde la promocién de la salud a la coordinacién de todos los agentes implicados.
Promover la salud y la educacién sexual integral
Reforzar la prevencién combinada de las ITS y el VIH
Promover el diagndéstico precoz de las ITS y la infeccién por el VIH

Favorecer el tratamiento temprano e integral de las ITSy el VIH y mejorar la calidad de vida de
las personas que viven con VIH

Mantenery mejorar los sistemas de informacién y vigilancia epidemioldgica de las ITS y del VIH
Incentivar la formacién, investigacién e innovacién en materia de ITS y VIH

Impulsar la coordinacion de los distintos actores implicados y la participacién comunitaria y
social

Direccién General de Salud Publica
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Lineas de acciony actividades

Cada uno de los objetivos especificos se despliega en una o varias lineas de accién que inte-
gran, por tematicas, las actividades que van a desarrollarse para alcanzar los objetivos especifi-
cos. En total, el Plan consta de 26 lineas de accion.

A continuacién, se describen las 111 actividades que el Plan desarrolla, agrupadas por objetivos
especificos y lineas de accion. Para cada una de ellas, se recoge la poblacién destinataria, al me-
nos un agente responsable y un marco temporal para su ejecucion. En cada objetivo especifico,
se dan unas orientaciones que deberan seguir las actividades propuestas.

Direccién General de Salud Publica
CONSEJERIA DE SANIDAD - COMUNIDAD DE MADRID
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OE 1. PROMOVER LA
SALUDY LA
EDUCACION SEXUAL
INTEGRAL

LA 1.1 Mejorar la
informacion, la educaciony
la comunicacion en
materia de salud sexual
desde un enfoque integral
y positivo

LA 1.2 Promover la salud
sexual integral con un
abordaje proactivo en el
ambito sanitario

LA 1.3 Promover la salud
sexual integral en el
ambito comunitario

LA 1.4 Impulsar la
educacidn sexual integral
en el &mbito educativo

OE 2. REFORZAR LA
PREVENCION
COMBINADA DE LASITS
Y ELVIH

LA 2.1 Aumentar la
sensibilizacion en relacion
conlasITSyelVIHenla
poblacion general y en los
grupos mas vulnerables

LA 2.2 Promover el
counseling en salud
sexual y prevencion de las
ITSyelVIH

LA 2.3 Promover el uso de
métodos de prevencion en
las relaciones sexuales

LA 2.4 Fomentar las
intervenciones de
reduccidén de riesgos y
danos en las practicas
sexuales y en el consumo
de drogas

LA 2.5 Facilitar el acceso
a la profilaxis
preexposicion y
postexposicion

Objetivos especificos (OE) y lineas de accion (LA)

OE 3. PROMOVER EL
DIAGNOSTICO PRECOZ
DELASITS YEL VIH

LA 3.1 Facilitar el acceso
de la poblacién joven 'y
grupos vulnerables a
pruebas rapidas de ITS y
VIH

LA 3.2 Impulsar el
diagndstico precoz de las
ITSyel VIH

OE 4. FAVORECEREL
TRATAMIENTO
TEMPRANO E INTEGRAL
DELASITSYELVIHY
MEJORAR LA CALIDAD
DE VIDA DE LAS
PERSONAS QUE VIVEN
CON VIH

LA 4.1 Promover una
atencion temprana,
coordinada e integral a
las ITSy el VIH

LA 4.2 Impulsar la
creacion de unidades
multidisciplinares
integrales de manejo de
atencién a las ITS

LA 4.3 Potenciar la
continuidad asistencial
entre la Atencién Primaria
y Atencién Hospitalaria,
junto con Salud Publica,
los centros de ITS,
centros de atencién a
adicciones y las entidades
comunitarias

LA 4.4 Promover la
adaptacion de la atencion
de las personas
considerando los
determinantes sociales en
salud, la cronicidad, los
aspectos reproductivos, el
envejecimiento y la
calidad de vida

el

OE 5. MANTENER Y
MEJORAR LOS
SISTEMAS DE

INFORMACION Y
VIGILANCIA
EPIDEMIOLOGICA DE
LASITS Y DEL VIH

LA 5.1 Potenciar los
sistemas de informacién
destinados a la vigilancia
epidemioldgica del VIH y
las ITS

LA 5.2 Reforzar la
monitorizacion de
conductas relacionadas
conlasITSyelVIHen
poblaciones clave

LA 5.3 Impulsar
mecanismos de vigilancia
epidemiolégica a partir
de los registros de CMBD

LA 5.4 Mantener y
mejorar los sistemas de
recogida y anélisis de la
informacion del Registro
Acumulativo de sujetos
Drogodependientes (RAD)

LA 5.5 Potenciary
mejorar los sistemas de
informacion clinica para
la salud sexual y las ITS y
el VIH

OE 6. INCENTIVAR LA
FORMACION,
INVESTIGACION E
INNOVACION EN
MATERIADEITS Y VIH

LA 6.1 Promover la
formacion de las
personas que trabajan en
el campo de la
sexualidad, las ITS y el
VIH, con una visién
integral

LA 6.2 Potenciar la
investigacion béasica,
clinica, social y de
politicas publicas en el
campo de las ITS y el VIH

LA 6.3 Promover la
innovacion y la calidad en
larespuestaalasITSy el
VIH

OE 7. IMPULSAR LA
COORDINACION DE LOS
DISTINTOS ACTORES
IMPLICADOS Y LA
PARTICIPACION
COMUNITARIAY
SOCIAL

LA 7.1 Promover la
coordinacién
institucional,
intersectorial e
interdisciplinar

LA 7.2 Impulsar y
favorecer la participacion
comunitaria en el
desarrollo de las
intervenciones frente a
las ITSyel VIH
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- OBJETIVO ESPECIFICO 1. PROMOVER LA SALUD Y LA EDUCACION
' SEXUAL INTEGRAL

Ademés de respetar los principios y valores del Plan, las actividades de este objetivo deben tener

las siguientes orientaciones:

« Enfoque positivo de la sexualidad

« Inclusiény respeto por las diversidades (cultural, sexual, funcional, étnica...)

« Buen trato

« Reconocimiento y adaptacion a las distintas vulnerabilidades

« Perspectiva de género
« No discriminacion

« Enfoque de equidad

L.A. 1.1 Mejorar la informacién, la educacion y la comunicacién en materia de salud sexual,

desde un enfoque integral y positivo

Actividad

Poblacion

destinataria

Agente

responsable

Periodo de
ejecucion

1.1.1. Disefio y edicién de materiales de informa-
cién, educacion y comunicacion (IEC) con rela-
cién a la salud sexual integral (SSI).

Poblacion general,

poblacién joveny
otras poblaciones
clave

SGPPS
EECC

2024-2030

1.1.2. Difusién de materiales de IEC a través de
distintos canales (pagina web de la Comunidad
de Madrid, otras webs, medios de comunica-
cién, redes sociales, apps, SMS (Short Message
System), Tarjeta Sanitaria Virtual, pantallas de
television (TV) de centros de salud y hospitales,
colaboraciones con influencers, distribucién de
ejemplares en papel...).

Poblacion general,

poblacién joveny
otras poblaciones
clave

SGPPS
EECC

2024-2030

1.1.3. Reforzar la informacién sobre la SSI de la
linea de atencidn telefénicay WhatsApp que ac-
tualmente ofrece informacién para el diagnésti-
co precoz y prevencion de ITS.

Poblacién general

SGPPS

2024-2030

114. Disefio y realizaciéon de campafias anuales
para la promociéon de una sexualidad responsa-
ble y respetuosa.

Poblacion general,

poblacién joveny
otras poblaciones
clave

SGPPS
EECC

2025-2030

1.1.5. Celebracién de dias conmemorativos (Dias
Europeo y Mundial de la Salud Sexual, Dia de la
Cero Discriminacion, etc.).

Poblacion general,

poblacién joveny
otras poblaciones
clave

SGPPS

2024-2030

SGPPS: Subdireccion General de Prevencién y Promocion de la Salud. EECC: Entidades Comunitarias

1. Consultar el apartado de acrénimos.

Direccion General de Salud Publica
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L.A. 1.2 Promover la salud sexual integral con un abordaje proactivo en el ambito sanitario

o Poblacién Agente Periodo de
Ak destinataria responsable ejecucion
1.21. Actualizacion de la Historia Sexual en Aten- | o e 0 1oc 4o AP GAAP 20252076
cion Primaria.
1.2.2. Actualizacion y publicacion en la intranet GAAP
de la Consejerfa de Sanidad del «<Manual para | Profesionales de AP 2024-2025
abordar la salud sexual en Atencién Primaria». SGPPS
123, Haborion y Susnde alwdes O | porsonssque | OMAF
acuden a centros GAH 2024-2030
puedan ser entregados en las consultas del del SERMAS
SERMAS. € SGPPS
1.24. Actualizacién del Proyecto de ITS en la Bi- ) GAAP
blioteca de EpS-Salud. Profesionales de AP SGPPS 2024
GAAP: Gerencia Asistencial de Atencién Primaria. GAH: Gerencia Asistencial de Hospitales
L.A. 1.3 Promover la salud sexual integral en el ambito comunitario
o Poblacion Agente Periodo de
AT destinataria responsable ejecucion
1.3.1. Potenciacién del Proyecto de «Interven- SGPPS, otras
ciébn comunitaria en poblacién adolescente y Poblacién unidades
. o . C 2025-2030
joven para la promocién de la salud sexual y la | adolescente y joven Consejerfa
prevencion del VIH y otras ITS». Sanidad
1.3.2. Refuerzo de la SSI en el marco de la Es- adolepsoczlr?tcelonoven GAAP
trategia de Salud Comunitaria de Atencion Pri- bl Y] 2024-2030
maris y otras poblaciones SGPPS
’ clave
1.3.3. Impulso de un espacio comunitario desde Poblacién
Salud Publica para la educacién y la SSI, presen- | adolescente y joven SGPPS 2025-2030
cial y virtual. y su entorno familiar
1.34. Desarrollo de intervenciones educativas P%bbllaaccl%r;]ggceer:al, GAAP
estructuradas para la realizaciéon de talleres de P joveny SGPPS 2024-2030
educacion sexual grupal otras poblaciones
’ clave UCA
1.3.5. Desarrollo de intervenciones comunitarias | Poblacion general,
por parte de las ONG, favoreciendo el trabajoen | poblacién joveny EECC 20242030
red con la Consejerfa de Sanidad, atendiendo a | otras poblaciones SGPPS
las distintas diversidades y grupos vulnerables. clave
1.3.6. Desarrollo de intervenciones municipales
promoviendo la informacién y la coordinaciéon | Poblacién general CCLL 2024-2030
intersectorial.
1.3.7. Potenciar, en las subvenciones anuales de | Poblacion general,
la Direccién Gene.rlal de Salud Publica, los pro- poblamomoyeny SGPPS 20242030
yectos de promocién de SSI que se desarrollen |  otras poblaciones
desde el &mbito local. clave
UCA: Unidad de Continuidad Asistencial. CCLL: Corporaciones Locales
N Direccion General de Salud Publica —
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L.A. 1.4 Impulsar la educacion sexual integral en el ambito educativo

Actividad Poblacién Agente Periodo de

destinataria responsable ejecucion

14.1. Potenciacion de las areas de educacion

«salud afectivo-sexual» y «bienestar y salud Profesorado de
emocional» del programa de prevencién y pro- | Infantil, Primariay SGPPS 2025
mocién de la salud para centros educativos de Secundaria

la Comunidad de Madrid «Saludatuvida».

14.2. Desarrollo de intervenciones de Educacion
Sexual Integral (ESI) con una vision holfstica de

la sexualidad, en todas las etapas educativas Alumnado de

Infantil, Primaria

(Primaria, Secundaria, Formacion Profesional, Secundaria. FP CECU 2025
Universidad) coordinadas entre el sector edu- ¥ o S

) : . Universidades
cativo, el sector salud y las entidades comuni-
tarias.
14.3. Integracién de los criterios de calidad de- Alumnado de
sarrollados para las intervenciones de salud en G

Infantil, Primaria y SGPPS 2025

la escuela, en las actividades que se lleven a -
Secundaria
cabo de ESI.

CECU: Consejerfa de Educacion, Ciencia y Universidades

Direccion General de Salud Publica
HHK CONSEJERIA DE SANIDAD - COMUNIDAD DE MADRID

111
[]



PLAN DE PREVENCION Y CONTROL DE LAS ITS Y EL VIH EN LA COMUNIDAD DE MADRID. 2024-2030

. OBJETIVO ESPECIFICO 2. REFORZAR LA PREVENCION

' COMBINADA DE LAS ITSY EL VIH

Ademés de respetar los principios y valores del Plan, las actividades de este objetivo deben tener

las siguientes orientaciones:

« Fomento de unas préacticas sexuales seguras, responsables y respetuosas

 Inclusiény respeto por las diversidades (cultural, sexual, funcional, étnica...)

« Buen trato

« Reconocimiento y adaptacion a las distintas vulnerabilidades

« Perspectiva de género
« No discriminacién

- Enfoque de equidad

L.A. 2.1 Aumentar la sensibilizacién en relacion con las ITSy el VIH en la poblacion general

y en los grupos mas vulnerables

a4 Poblacion Agente Periodo de
At destinataria responsable  ejecucion
S L . . iy Poblacion
2.1.1. Disefio y edicién de materiales de informacion, edu- general SGPPS
caconcomuniccitn (£0)en rlckn con s 152151 | poiscionioveny | Uoh | 2024708
' 8 ) otras poblaciones EECC
recursos disponibles.
clave
2.1.2. Difusion de materiales IEC a través de distintos cana- Poblacion SGPPS
les (web de la Comunidad de Madrid, otras webs, medios general, GAAP
de comunicacién, redes sociales (RRSS), apps, SMS, Tarje- | poblacién joveny EMS 2024-2030
ta Sanitaria Virtual, pantallas de TV de centros de salud y | otras poblaciones EECC
hospitales, colaboraciones con influencers...). clave CD
Poblacion SGPPS
2.1.3. Realizacion y/o participacion en campafias monogra- general, Gl
ﬁcas de sensibilizyacign e in?ormacién sobrpe TSy VIH ¢ pelblacion joveny | US| 2029 2550
’ otras poblaciones EECC
clave GAH
Poblacién SGPPS
214. Celebracién de dias conmemorativos (Dia Mundial general, GAAP
del Sida, Orgullo, Dfa de la Prueba, Dia de la Cero Discri- | poblacién joveny GAH 2024-2030
minacion, etc.). otras poblaciones | ORCSMyA
clave EECC
2.1.5. Impu[s,o al servicio de intervencién comunitaria para Poblaciones clave SGPPS 20242030
la prevencion de mpox, VIH y otras ITS.
2.1.6. Impulso de acciones para la desestigmatizacion y
lucha contra la discriminacién de las personas que viven SGPPS
con VIH y otros colectivos vulnerables a estas infecciones, | Poblacion general EECC 2024-2030
aprovechando diferentes medios audiovisuales como, por
ejemplo, el cine documental y de ficcidn, series, etc.

EMS: Escuela Madrilefia de Salud. CD: Consejerfa de Digitalizaciéon. ORCSMyA: Oficina Regional de Coordinaciéon de

Salud Mental y Adicciones

Direccion General de Salud Publica
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PLAN DE PREVENCION Y CONTROL DE LAS ITS Y EL VIH EN LA COMUNIDAD DE MADRID. 2024-2030

L.A. 2.2 Promover el counseling en salud sexual y prevencion de las ITSy el VIH

Actividad Poblacién Agente Periodo de
destinataria responsable ejecucion
Poblacié ) SGPPS
2.2.1. Promocién del counseling en salud sexual ° d:(?;ornegsdueana GAAP
y prevencion de ITS y VIH en la Red de Servicios . "
o S dispositivos de GAH
de Prevencién y Diagnéstico Precoz de VIH e ruebas rapidas en 2024-2030
ITS con pruebas rapidas, asi como en la aten- 2ntornos cFIjinicos ORCSMyA
cién individual a las ITS en el &ambito sanitario. e Y EECC
no clinicos
CCLL
2.2.2. Impulsar la identificacién y la recogida de Profesionales de SGPPS
informacién en la historia clinica sobre las préc- | o o7 Sl S GAAP 20752030
ticas sexuales de riesgo, vinculandola al consejo maltronas GAH
preventivo individualizado. Y cD

L.A. 2.3 Promover el uso de métodos de prevencion en las relaciones sexuales

Actividad

Poblacion
destinataria

Agente
responsable

Periodo de
ejecucion

2.31. Aumentar el alcance en la distribucion de

tancia de uso de métodos de barrera.

los materiales de prevencién y facilitar su acce- | Poblacién General SGPPS 2025-2030
sibilidad.

2.3.2. Ampliaciéon de la red de méquinas expen-

dedoras de preservativos y otros materiales pre- | Poblacién General SGPPS 2025-2030
ventivos.

2.3.3. Impulso a la concienciaciéon de la impor- Poblacién General SGPPS 20252030

L.A. 24 Fomentar las intervenciones de reduccion de riesgos y dafios en las practicas sexuales

y en el consumo de drogas

Actividad

Poblacion
destinataria

Agente

responsable

Periodo de
ejecucion

241. Potenciacion de las acciones de preven- Perjgrézsn?rztéarias ORCSMyA
cién de VIH y de ITS en centros y servicios de SeVICios dg AM 2025-2030
adicciones. S
adicciones
24.2. Desarrollo de las actividades de la «Inicia-
tiva para una respuesta coordinada al chemsex» Personas que SGPPS 2024-2026
relacionadas con la sensibilizacién y la preven- | practican chemsex (Ampliable)
cion.
AM: Ayuntamiento de Madrid
o Direccion General de Salud Publica —
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PLAN DE PREVENCION Y CONTROL DE LAS ITS Y EL VIH EN LA COMUNIDAD DE MADRID. 2024-2030

L.A. 2.5 Facilitar el acceso a la profilaxis preexposicion y postexposicion

Actividad Poblacién Agente Periodo de
destinataria responsable ejecucion
SGPPS
2.51. Refuerzo de la informacién, la accesibilidad Personas que GAAP
y la adherencia de la profilaxis preexposicién al | cumplen criterios 2025-2030
VIH (PrEP). indicacion PrEP GAk
EECC
SGPPS
S s Personas que GAAP
\2/|5H2 Impulso de la profilaxis postexposicion al requieren profilaxis 20252030
' postexposicién GAH
EECC
2.5.3. Garantizar el despistaje y profilaxis postex-
posicion de ITS-VIH en los nuevos protocolos de
asistencia sanitaria urgente hospitalaria a victi- Victimas de SGPPS
mas de agresiones sexuales: para nifios, nifias e el GAAP 2024-2025
y adolescentes (Protocolo cédigo VISNNA), el | 28 GAH

futuro protocolo para hombres, asf como en el
vigente protocolo Cédigo VISEM para mujeres.

L.A. 2.6 Fomentar la vacunacién frente a ITS en diferentes poblaciones y ambitos

Actividad dPob_Iacic’)r_l Agente P(_eriodq,de
estinataria responsable ejecucion
Personas usuarias
2.6.1. Revision del estado vacunal y refuerzo del £z BRI e
: Y como de la Red SGPPS
consejo vacunal en el contexto de la atencion de Servicios de
individual relacionada con las ITS, conforme al Prevencion GAAP 2024-2030
calendario de vacunacion de la Comunidad de o Y GAH
A ; : Diagnostico Precoz
Madrid, en todos los entornos asistenciales.
de VIH e ITS con
pruebas rapidas
2.6.2. Promocién y difusion de las recomenda- SGPPS
ciones de vacunacion frente a aquellas ITS re- | Poblaciéon General y GAAP
X X - X 2024-2030
cogidas en el calendario de vacunacion de la | poblaciones clave GAH
Comunidad de Madrid. FECC
SGPPS
GAAP
2.6.3. Sensibilizacion y refuerzo de los mensajes ., GAH
sobre la importancia de vacunacion frente a las Poblacpn General y 2024-2030
TS poblaciones clave ORCSMyA
EECC
CCLL
2.64. F del li i¢ i Profesionales del GAAP
.64. Fomento de la cumplimentacion y registro rofesionales de :
de vacunacion en la historia clinica del paciente. SERMAS CVCM 2024-2030
CCLL
CVCM: Centros de vacunacion de la Comunidad de Madrid
Direccién General de Salud Publica —
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PLAN DE PREVENCION Y CONTROL DE LAS ITS Y EL VIH EN LA COMUNIDAD DE MADRID. 2024-2030

Ademés de respetar los principios y valores del Plan, las actividades de este objetivo deben tener
las siguientes orientaciones:

« Realizacién de pruebas diagnésticas accesibles a la poblacién general, priorizando los colecti-
vos vulnerables, y acompafiadas de una intervencién de counseling

« Inclusién y respeto por las diversidades (cultural, sexual, funcional, étnica...)

« Buen trato

« Reconocimiento y adaptacién a las distintas vulnerabilidades

« Perspectiva de género
« No discriminacién

« Enfoque de equidad

L.A. 3.1 Facilitar el acceso de la poblacion joven y grupos vulnerables a pruebas rapidas de

ITSyVIH
3.1.1. Fortalecimiento de la Red de Servicios de | Poblacion general,
Prevencion y Diagnoéstico Precoz de VIH e ITS | poblacién vulnerable SGPPS 2024-2030
con pruebas rapidas. alasITSyal VIH
3.1.2.Incremento de la oferta del Servicio de Pre- -
vencion y Diagndéstico Precoz de ITS y VIH con Poblagon general,
- poblacion vulnerable SGPPS 2024-2030
pruebas rapidas en centros de salud de la Co- alas TS v al VIH
munidad de Madrid. y
Poblacion general,
3.1.3. Potenciacién de la Unidad mévil de Pre- | poblacion vulnerable
vencién y Diagnéstico Precoz de VIH y otras ITS. | alas TSy al VIH SIelPR AR
Grupos especificos
de poblacién SGPPS
. - (jévenes en GAAP
’ universitarios,
comunitarios, de CCLL
ocio, etc.)

Direccion General de Salud Publica
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PLAN DE PREVENCION Y CONTROL DE LAS ITS Y EL VIH EN LA COMUNIDAD DE MADRID. 2024-2030

L.A. 3.2 Impulsar el diagnéstico precoz de las ITSy el VIH

3.2.1. Potenciar y homogeneizar el uso de herra-

mientas diagndsticas y tecnolégicas necesarias . GAAP
. . : Profesionales del
para facilitar el cribado oportunista de ITS y VIH SERMAS GAH / CMI 2026-2030
a todos los centros de Atencién Primaria y a los cD
servicios de urgencias hospitalarias.
3.2.2. Potenciacién de la deteccion de TSy VIH ORCSMyA
en los centros de adicciones y el servicio mévil | Poblacién usuaria AM 2025-2030

de la red asistencial.

3.2.3. Ampliacién de las técnicas de diagndstico Poblacién usuaria

molecular de las ITS en hospitales de la Comu- GAH 2026-2030
. ° SERMAS

nidad de Madrid.

SGPPS
3.24. Desarrollo de una futura estrategia de au- | Poblaciones clave y GAAP 20752030
totoma de muestra de ITSy VIH. vulnerables CMI
EECC
3.2.5. Desarrollo de las actividades de la «Inicia- iy
tiva para una respuesta coordinada al chemsex» Pob.IaC|on que SGPPS 2024_2.026
practica chemsex (Ampliable)

relacionadas con el diagnéstico precoz.

CMI: Centros Monograficos de ITS

Direccién General de Salud Publica
CONSEJERIA DE SANIDAD - COMUNIDAD DE MADRID
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PLAN DE PREVENCION Y CONTROL DE LAS ITS Y EL VIH EN LA COMUNIDAD DE MADRID. 2024-2030

i\ OBJETIVO ESPECIFICO 4. FAVORECER EL TRATAMIENTO
@ TEMPRANO E INTEGRAL DE LAS ITS Y EL VIH Y MEJORAR LA
CALIDAD DE VIDA DE LAS PERSONAS QUE VIVEN CON VIH

Ademés de respetar los principios y valores del Plan, las actividades de este objetivo deben tener
las siguientes orientaciones:

« Atencion adaptada a las circunstancias vitales y necesidades especificas
 Inclusiény respeto por las diversidades (cultural, sexual, funcional, étnica...)
« Buen trato

« Reconocimiento y adaptacioén a las distintas vulnerabilidades

« Perspectiva de género

« No discriminacién

« Enfoque de equidad

L.A. 4.1 Promover una atencion temprana, coordinada e integral alas ITSy el VIH

Actividad Poplaciér] Agente Pe;n’odq lde
destinataria responsable ejecucion
41.. Establecimiento de protocolos y circuitos GAAP
asistenciales para el diagnostico precozy el tra- | Poblacion usuaria GAH / CMI 20262030
tamiento temprano, integrado e integral de las SERMAS UCA
ITS y del VIH. SGPPS
GAAP
41.2. Trabajar en la integracién de la informacion - ) GAH / CMI
en la Historia Clinica Electrénica en los diferen- Poblas%g,r\%;ssuana / 2026-2030
tes ambitos de atencion. SGPPS
CD
Poblaciéon que GAAP
41.3. Mejora de la accesibilidad a los servicios | requiere atencién GAH /CMI 20262030
asistenciales relacionados con las ITS. relacionada con las SGPPS
TS SGVSP
414. Dis.e/ﬁo de un protocolo estandarizado para 3 ' ORCSMyA
la atencién de las ITSy el VIH en los centros de | Poblacién usuaria. 2025-2030
atencién de adicciones. AM
41.5. Desarrollo de las actividades de la «Inicia- iy
tiva para una respuesta coordinada al chemsex» Pob.|a0|on que SGPPS 2024_2026
! . practica chemsex (Ampliable)
relacionadas con la atencién integral.
SGVSP: Subdireccion General de Vigilancia en Salud Piblica
N Direccion General de Salud Publica —
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PLAN DE PREVENCION Y CONTROL DE LAS ITS Y EL VIH EN LA COMUNIDAD DE MADRID. 2024-2030

L.A. 4.2 Impulsar la creacion de unidades multidisciplinares integrales de manejo de

atencion alas|ITS

Actividad

4.21. Implantacién de unidades multidisciplina-

Poblacion

destinataria

Poblacion usuaria

Agente
responsable

Periodo de
ejecucion

CM.

del SERMAS

res integrales de atencion a las ITS. del SERMAS Eeatic 2026-2030
4.2.2. Ampliacién de unidades de referencia de | Poblacién usuaria

ITS anogenitales. del SERMAS GAH 2026-2030
4.2.3 Ampliacién de nuevos centros de ITSen la |  Poblacion usuaria GAH 20242030

L.A. 4.3 Potenciar la continuidad asistencial entre la Atencion Primaria y Atencién

Hospitalaria, junto con Salud Publica, los centros de ITS, centros de atencion a adicciones y

las entidades comunitarias
Actividad Pob]aciéq Agente Pe;riodq lde
destinataria responsable ejecucion
4.3.. Elaboracion, difusion e implantacion del
Proceso Asistencial Integrado (PAl) del paciente
con infeccién por VIH, incluyendo un proyecto | Poblacién usuaria )
de educacién estructurada dirigido tanto a la SERMAS UEs 200 ok
prevencion de la infecciéon VIH como a su abor-
daje.
4.3.2. Desarrollo y difusién de un protocolo mar-
co, asi como de las necesarias adaptaciones
locales, de manejo y derivacion de las ITS entre Poblacion SGPPS
servicios de urgencias, consultas hospitalarias, | usuaria SERMAS GAAP 20272030
consultas de Atencién Primaria, consultas de / Profesionales
ITS, centros de atencién a adicciones, centros sanitarios GAH / CMI
monograficos de ITS, puntos de diagndstico ra-
pido.
4.3.3. Refuerzo de la difusién de los documentos Poblacion usuaria SGPPS
de referencia que se realicen en relacién con la SERMAS GAAP 2027-2030
prevencion y control de las ITS. GAH /CMI
o Direccion General de Salud Publica —
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PLAN DE PREVENCION Y CONTROL DE LAS ITS Y EL VIH EN LA COMUNIDAD DE MADRID. 2024-2030

L.A. 4.4 Promover la adaptacion de la atencion de las personas considerando los
determinantes sociales en salud, la cronicidad, los aspectos reproductivos, el envejecimiento
y la calidad de vida

Actividad dPol:{Iaciérj Agente Pgriodq fje
estinataria responsable ejecucion
UCA
441. Abordaje de la cronicidad y el envejeci- GAH / CM|
miento de las personas que viven con el VIH, en |  Personas con VIH 2026-2030
el marco del PAL GAAP
SGPPS
GAH / CMI
44.2. Promocion de la salud psico-social de las GAAP
personas con VIH, prestando especial atencién | Personas con VIH 2027-2030
a los posibles problemas de salud mental. SGPPS
ORCSMyA
SGPPS
) o ) B GAAP
443, quyo alas acciones para eliminar el estig- | Poblaciéon General / GAH / CMI 20252030
ma relacionado con las ITS y el VIH. Personas con VIH
EECC
CCLL
444.Impulso de los grupos de pares para perso- Personas con VIH EECC 20242030
nas con reciente diagnostico de VIH.
445, Fortalecimiento de la difusién de orienta- SGPPS
ciones de promocion de la salud incluyendo as- | Personas con VIH GAAP 2024-2030
pectos reproductivos de las personas con VIH. GAH / CMI
N Direccion General de Salud Publica —
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PLAN DE PREVENCION Y CONTROL DE LAS ITS Y EL VIH EN LA COMUNIDAD DE MADRID. 2024-2030

Z=

Ademas de respetar los principios y valores del Plan, las actividades de este objetivo deben te-
ner una orientacion de aumentar la eficacia de la vigilancia epidemiolégica y de los sistemas de
informacién para monitorizar y evaluar el impacto en salud de las intervenciones planificadas.

L.A. 5.1 Potenciar los sistemas de informacion destinados a la vigilancia epidemiolégica

delVIHylas ITS

51.1. Actualizacion de las tecnologias utilizadas orpgrrwsi;anc?zr{es
en la gestién de la informacién con el fin de lo- ganize SGVSP
; - ! . usuarias de 2024-2030
grar una integracion y explotacién eficiente de . q CcD
los datos SIRNETS 0e
: informacion
51.2. Implementacién de nuevas variables en oerSrrwSi;ancEilcSJr)m/es
los protocolos de declaracidon que permita una ganize
i oo : g usuarias de SGVSP 2024-2030
mejora cualitativa de la informacién de los ca- ; q
08 sistenas de
: informacion
Personasy
51.3. Incorporacién de la notificacién microbio- organizaciones SeVSP
lboica P usuarias de CD 2024-2028
gica. sistemas de GAH
informacion
514. Potenciacién de la natificacién activa y ex- Personasy
haustiva y la codificacién segln los protocolos organizaciones GAH
de enfermedades de declaracién obligatoria usuarias de GAAP 2024-2030
vigentes para mejorar la calidad de la informa- sistemas de cD
cién recogida. informacién
Personasy GAH
51.5. Aumento de la identificacién de clusters 'y organizaciones
Iy . L : GAAP
potenciacién de la investigacion de brotes por usuarias de SGVS 2027-2030
VIH y otras ITS en el &mbito clinico. sistemas de VSP
informacion CD

Direccién General de Salud Publica
CONSEJERIA DE SANIDAD - COMUNIDAD DE MADRID
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PLAN DE PREVENCION Y CONTROL DE LAS ITS Y EL VIH EN LA COMUNIDAD DE MADRID. 2024-2030

L.A. 5.2 Reforzar la monitorizaciéon de conductas relacionadas con las ITSy el VIH en

poblaciones clave

la vigilancia en salud publica.

informacion

Personasy
5.21. Potenciacién del sistema de vigilancia | organizaciones
de factores de riesgo de las enfermedades no usuarias de SGVSP 2025-2030
transmisibles-juvenil (SIVFRENT-J). sistemas de
informacion
5.2.2. Impulso de la identificacién y la recogida orpggsoancagr{es
de informacion en la historia clinica sobre las ganiz ld GAAP 20252030
practicas sexuales de riesgo, vinculandolo al ;z;ﬁ;‘z dz GAH
consejo preventivo individualizado. ; .
informacion
5.2.3. Desarrollo de las actividades de la «Inicia- Pergona}sy
tiva para una respuesta coordinada al chemsex» orgamzamodnes SGPPS 2024-2026
relacionadas con los sistemas de informacién y ;2?;;'285 dz (Ampliable)

L.A. 5.3 Impulsar mecanismos de vigilancia epidemiolégica a partir de los registros del

Conjunto Minimo Basico de Datos (CMBD)

Personasy
5.3.1. Potenciacién de la vigilancia de la morbili- | organizaciones SGVSP
dad por ITS en los servicios de urgencias hospi- usuarias de GAH 2027-2030
talarios y consultas de ITS. sistemas de cD

informacion

Personasy
5.3.2. Establecimiento de un mecanismo de vi- | organizaciones SGVSP
gilancia de ITS emergentes en los servicios de usuarias de GAH 2027-2030
urgencias hospitalarios y consultas de ITS. sistemas de cD

informacion

Direccién General de Salud Publica
CONSEJERIA DE SANIDAD - COMUNIDAD DE MADRID
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PLAN DE PREVENCION Y CONTROL DE LAS ITS Y EL VIH EN LA COMUNIDAD DE MADRID. 2024-2030

L.A. 5.4 Mantener y mejorar los sistemas de recogida y analisis de la informacion del
Registro Acumulativo de sujetos Drogodependientes (RAD)

Personasy
541. Mejora de la recogida de informacién so- organizaciones SGVSP
bre ITSy VIH en el Registro Acumulativo de su- usuarias de ORCSMyA 2024-2030
jetos Drogodependientes (RAD). sistemas de AM
informacion
54.2. Analisis periddico de la prevalencia de Per?’on"?‘sy
VIH/ITS segln variables demogréficas y de con- orgamzamodnes SGVSP 2024-2030
sumo en la totalidad de pacientes incluidos en usuarias de )
el RAD. sistemas de
informacion

L.A. 5.5 Potenciar y mejorar los sistemas de informacion clinica para la salud sexual y las

ITSyel VIH
Personasy
5.51. Impulsar la creacién de un cuadro de man- | organizaciones
do Unico de la Comunidad de Madrid de ITS y usuarias de CD 2024-2030
VIH. sistemas de
informacion

Direccién General de Salud Publica
CONSEJERIA DE SANIDAD - COMUNIDAD DE MADRID
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PLAN DE PREVENCION Y CONTROL DE LAS ITS Y EL VIH EN LA COMUNIDAD DE MADRID. 2024-2030

OBJETIVO ESPECIFICO 6. INCENTIVAR LA FORMACION,

INVESTIGACION E INNOVACION EN MATERIA DE ITS Y VIH

Ademés de respetar los principios y valores del Plan, las actividades de este objetivo deben tener

las siguientes orientaciones:

« Conseguir la excelencia, impulsando la implementacion de tecnologias de vanguardia y de
estrategias pioneras para mejorar la calidad y la respuesta a las ITS y el VIH

« Inclusién y respeto por las diversidades (cultural, sexual, funcional, étnica...)

« Buen trato

» Reconocimiento y adaptacion a las distintas vulnerabilidades

« Perspectiva de género
« No discriminacién

« Enfoque de equidad

L.A. 6.1 Promover la formacion de las personas que trabajan en el campo de la sexualidad,

las ITSy el VIH, con una vision integral

o Poblacion Agente Periodo de
Actividad : : : %>
destinataria responsable ejecucion
6.11. P iacion de la f i6 itacio SePPS
wcreditada cuando sea posible presendialyvitual, | Profesionales GA
X y o s ' sanitarios y GAAP 2024-2030
en counseling, prevencién, diagndéstico precoz y sociosanitarios
abordaje del paciente con VIH y otras ITS. EECC
CCLL
- B . SGPPS
6.1.2. Facilitar el acceso a la formacion, promovien- . GAH
. PR : Profesionales
do que las acciones docentes estén dirigidas a dis- o
. . o sanitarios y GAAP 2024-2030
tintos perfiles y que la difusién alcance a aquellas . )
A L sociosanitarios EECC
personas més implicadas en el &mbito de las ITS.
CCLL
6.1.3. Impulso de la formacién continuada «Ac- Profesionales
tuaciones sanitarias con personas que ejercen la sanitarios y SGPPS 2024-2030
prostitucién y victimas de explotacion sexual». sociosanitarios
6.14. Potenciacion de la capacitacion y entrena- Profesionales SGPPS
miento de los profesionales sanitarios y sociales o GAH
o sanitarios y
y del personal no sanitario en el campo de la SSI, . )
- ; - sociosanitarios GAAP 2024-2030
la atencién a la diversidad sexual, fomentando el
, - ) ) y personal no EECC
enfoque de género, el lenguaje inclusivo y la inter- sanitario
vencion frente a los diferentes tipos de violencias. CCLL
6.1.5. Promocién de acciones para sensibilizar y for- Profesionales
mar a los profesionales de los recursos sociales, de los recursos
sanitarios, juridicos, educativos y a los medios de | sociales, sanitarios, SGPPS 20252030
comunicacioén, para favorecer el trato igualitario y | juridicos, educativos EECC
no discriminatorio de las personas con VIH, y eli- |y alos medios de
minar el estigma de las ITS. comunicacién
6.1.‘6. Impulso.s:le la formacion del personal no sani- Personal no SGPPS
tario en relacion con los aspectos de la prevencion sanitario EECC 2024-2030
y la atenciéon de las ITS y el VIH.
e Direccion General de Salud Publica —
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PLAN DE PREVENCION Y CONTROL DE LAS ITS Y EL VIH EN LA COMUNIDAD DE MADRID. 2024-2030

L.A. 6.2 Potenciar la investigacion basica, clinica, social y de politicas publicas en el

campo delasITSyel VIH

o Poblacion Agente Periodo de
A destinataria responsable ejecucion
GAH
6.2.1. Potenciacion de la investigacion clinica y Personal GAAP 20262030
basica en ITSy VIH. investigador DGID
SGPPS
6.2.2. Desarrollo de estudios de investigacion
cualitativa que permitan caracterizar y conocer
la evolucion de las creencias, actitudes y com- Personal SGPPS 20252026
portamientos relacionados con la sexualidad y investigador
riesgos asociados en diferentes poblaciones,
con especial énfasis en adolescentes y jévenes.
6.2.3. Desarrollo de las actividades de la Inicia- Personal 20242026
tiva para una respuesta coordinada al chemsex Investigador SGPPS mliasie)
relacionadas con la investigacion. g P
6.24. Generacién y anélisis de informacion Personal
orientada al disefio e implementacién de politi- Investigador SGPPS 2024-2030
cas basadas en la evidencia. g
GAH
6.2.5. Patenciacién del trabajo en red e interdis- Personal GAAP
ciplinar de los grupos de investigacién y de los Investigador DGID 2024-2030
6rganos implicados. & SGPPS
SGVSP
6.2.6 Favorecer la financiacion publica de inicia- Personal Conseieria de
tivas de proyectos multidisciplinares con trans- : g 2025-2030
: S o Investigador Sanidad
ferencia del conocimiento y aplicabilidad.
DGID: Direccion General de Investigacién y Docencia
o Direccion General de Salud Publica —
R CONSEJERIA DE SANIDAD - COMUNIDAD DE MADRID  —




PLAN DE PREVENCION Y CONTROL DE LAS ITS Y EL VIH EN LA COMUNIDAD DE MADRID. 2024-2030

L.A. 6.3 Promover lainnovaciony la calidad en larespuestaalasITSyel VIH

Actividad

Poblacion
destinataria

Agente

responsable

Periodo de
ejecucion

6.3.1. Creacion de un «chatbot» que en el futuro 2026.
pueda dar informacién y respuesta a las pre- SGPPS Degarro_lloy
guntas y dudas que cualquier persona pueda | Poblaciéon General pilotaje
formular con relacién a la sexualidad en su con- eo 2027. Pilotaje e
cepcién méas amplia. Implantacién
6.3.2. Impulso para que las medidas preventivas
mnoyadoras se .mcluyan de form'a agil en los Poblacién General SGPPS 20252030
servicios sanitarios, una vez autorizadas por las
agencias reguladoras pertinentes.
6.3.3. Facilitacién del acceso a informacion de SGPPS
los recursos disponibles en relacion a las ITS | Poblacion General 2025
(activos en salud), de forma geolocalizada. CD
6.34. Evaluacion de la pertinencia de realizar GAH
pruebas de VIH y otras ITS réflex en los laborato- | Poblacion General 2027-2030
rios de microbiologfa. CD
6.3.5. Potenciacién de la gestion de la informa- GAH
cién sobre resultados de microbiologfa, utilizan- | Poblacién General CD 2026-2030
do las tecnologias de la comunicacién. SGVSP
6.3.6. Fomento de la autocita telematica en los | 5\ om0 20262030
centros de atencién integral a las ITS. CD
Agentes GAAP
6.3.7. Anélisis peri6dico de la situacion del acce- | relacionados con GAH 20242030
so en materia de prevencién y tratamiento ITS. el control de las SGPPS
s SGAPPS
G Personas usuarias
GAH
535 Feciliaciorde s pascs pare v on | “oSomasde | 0| omeanao
) informacion
6.3.9. Impulso de la notificacién microbiolégica | Personas usuarias GAH
y la vigilancia de resistencias antibiéticas por | de sistemas de SGVSP 2024-2030
parte de los laboratorios de microbiologfa. informacién cD
6.3.10. Colaboracién con el nivel nacional para Personas Lsuarias
valorar la posibilidad de que el TAR y la PrEP se SGPPS 2026-2030
; . o de PrEP y TAR
dispensen en farmacias comunitarias.
N Direccion General de Salud Publica —
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| OBJETIVO ESPECIFICO 7. IMPULSAR LA COORDINACION DE LOS

| DISTINTOS ACTORES IMPLICADOS Y LA PARTICIPACION

COMUNITARIA Y SOCIAL

Ademés de respetar los principios y valores del Plan, las actividades de este objetivo deben tener

una orientacion de:

« Busqgueda de sinergias interinstitucionales, intersectoriales e interdisciplinares

« Consecucion de la maxima eficiencia

L.A. 71 Promover la coordinacion institucional, intersectorial e interdisciplinar

Actividad Poblacién Agente Periodo de
destinataria responsable ejecucion
71.1. Creacién y mantenimiento de una estructu-
ra para la coordinacién y seguimiento del Plan Poblacién General SGPPS 20252030
Regional de Prevencion y Control de las ITS y
el VIH.
71.2. Impulso de la coordinacién y participacién
en grupos de trabajo multidisciplinares a nivel | Poblacion General SGPPS 2024-2030
estatal, regional, local y comunitario.
SGPPS
71.3. Potenciacién de la coordinacion intrainsti- Personal de las SGVSP
tucional entre Salud Publica, Atencién Primaria instituciones GAH 20252030
y Hospitalaria, y la Oficina Regional de Coordi- implicadas
nacién de Salud Mental y Adicciones. P GAAP
ORCSMyA
714. Potenciacién de la coordinacion interins-
titucional entre la Consejerfa de Sanidad y sus Personal de las
diferentes departamentos implicados en este instituciones SGPPS 20742030
Plan con otras Consejerfas, las corporaciones imolicadas SGVSP
locales, y entidades sociales, promoviendo la P
participacién de la comunidad.
71.5. Impulso de la integracién y coordinacién Personal de las
con otros planes y estrategias implicados en la instituciones SGPPS 2024-2030
respuesta alas ITSy el VIH. implicadas
SGPPS
7..6. Establecer Comisiones Clinicas Multidisci- | Poblacién usuaria GAH 20262030
plinares de ITS e VIH. del SERMAS GAAP
EECC
71.7. Promover y apoyar Iq accion y el desarrollo Poblacion General SGPPS 20242030
de proyectos a nivel municipal.
i Direccion General de Salud Publica —
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L.A.7.2 Impulsar y favorecer la participacion comunitaria en el desarrollo de las
intervenciones frente alas ITSy el VIH

Poblacién Agente Periodo de
destinataria responsable ejecucion

Actividad

7.2.1. Favorecer la participacion en el «Proyecto
de Intervencién Comunitaria en Poblaciéon Ado-
lescente y Joven para la Promocion de la Salud
Sexual y la Prevencion del VIH y otras ITS».

Poblacion General SGPPS 2025-2030

7.2.2. Impulso de las intervenciones comunita-
rias en red promoviendo la participacién de las | Poblacién General SGPPS 2024-2030
asociaciones y entidades sociales.

7.2.3. Consolidacion de la coordinacion con el Poblacién

sector del ocio del colectivo LGTBIQ+. LGTBIQ+ SRS AT
7.24. Potenciacién de la linea de subvenciones

anuales de la DGSP a proyectos de prevencion Poblacion

del VIH e ITS desarrollados por asociaciones y | destinataria de los SGPPS 2025-2030
organizaciones sin &nimo de lucro que trabajan proyectos

con colectivos especificos vulnerables.

7.2.5. Realizacién de un mapeo de activos en sa- GAAP

lud en relacion a las ITS y el VIH en la Comuni- | Poblacién General 2025-2026
dad de Madrid. SGPPS

Direccion General de Salud Publica
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Monitorizaciony evaluacion del Plan

a monitorizacién y la evaluacién son componentes esenciales de cualquier planificacion

en salud, siendo procesos continuos que se integran en todas las etapas de este Plan. Esto

asegura que se mantenga relevante y efectivo en el tiempo, y permite a los responsables
hacer ajustes basados en la evidencia.

La monitorizacion, que implica la recopilacion regular de datos para valorar el progreso hacia los
objetivos establecidos, se realizard de manera anual, de forma que pueda identificarse rapida-
mente cualquier desviacion sobre la planificacién prevista y tomar medidas correctivas cuando
sea necesario. Se emplearan los indicadores y las fuentes de informacién que se han se han reco-
gido en este documento y en el documento elaborado ad hoc para el seguimiento y evaluacion
del Plan. Para ello, se constituira un Grupo de Seguimiento del Plan, con el objetivo de revisar la
informacién disponible, analizar los indicadores, cotejarlos con los resultados previstos y presen-
tar su valoracion.

La evaluacién se llevara a cabo al final del periodo de vigencia de este Plan. Esta evaluacién
final estara orientada a determinar el grado de cumplimiento de los objetivos planteados, asi
como los resultados y el impacto del Plan, evaluando los efectos positivos y negativos, previstos
y no previstos. Su disefio y ejecucién se llevara a cabo desde un enfoque participativo, contando
con la implicacién del Grupo de Seguimiento. Se utilizara un abordaje metodoldgico, en el que
se emplearan tanto técnicas cuantitativas como cualitativas. El objetivo no sera sélo describir
los procesos y resultados de ejecucion de este Plan, sino aproximarse también a las opiniones,
concepciones, vivencias y demandas de los agentes implicados en la ejecucién del mismo. Se
emplearan tanto fuentes de verificacién primarias como secundarias, utilizandose toda la infor-
macion recabada mediante los sistemas de seguimiento y registros implantados. De esta forma,
sera posible la triangulacién de los diversos tipos de fuentes y técnicas, con el fin de contrastar
los datos y obtener informacién de diferente naturaleza, que proporcione una visiéon lo mas com-
pleta posible.

Direccién General de Salud Publica
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Indicadores clave

A continuacién, se presentan los indicadores clave de este Plan, que, por lo general, tendran
caracter anual. En la medida de lo posible y cuando sea necesario, estos indicadores se desagre-
garan por sexo y pafs de nacimiento. La finalidad de estos indicadores clave es poder valorar el
impacto que el Plan tiene en cuanto a salud y a los distintos objetivos especificos que se marca.

Si bien no se recogen en este documento, cada una de las actividades que se desarrollaran en
las distintas lineas de accién, tienen unos indicadores de de seguimiento para su correcta mo-
nitorizacion.

Indicador Fuente de verificaciéon

Incidencia de nuevos diagnosticos de VIH por 100.000 habitantes segiin sexo SGVSP
y pals de nacimiento
Distribucién de los nuevos diagnésticos de VIH seglin pafs de nacimiento, SGVSP
mecanismo de transmision y sexo
NUmero y porcentaje de personas que viven con el VIH que conocen su
o SGVSP

estado serolégico
Incidencia de infeccion gonocécica por 100.000 habitantes SGVSP
Incidencia de infeccion por Chlamydia Trachomatis por 100.000 habitantes SGVSP
Incidencia de infeccion de Linfogranuloma Venéreo por 100.000 habitantes SGVSP
Incidencia de infeccion por sffilis por 100.000 habitantes SGVSP
NUmero de casos de sffilis congénita SGVSP
NUmero de casos mpox SGVSP
OE. 1 Promover la salud y la educacién sexual integral
NUmero de materiales IEC sobre SSI editados y distribuidos por afio SGPPS
NUmero de consultas realizadas relacionadas con las SSI en el servicio de

- L SGPPS
atencién telefénicay por WhatsApp
NUmero de intervenciones realizadas en los centros educativos SGPPS
NUmero de intervenciones realizadas en el ambito comunitario SGPPS

Direccién General de Salud Publica
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Indicador

Fuente de verificacion

NUmero de personas en PrEP SGFPS
, ' - s GAH
NUmero de personas que reciben profilaxis postexposicién D
GAH
Porcentaje de personas diagnosticadas de VIH vacunadas frente al VHA SGVSP
CD
GAH
Porcentaje de personas diagnosticadas de VIH vacunadas frente al VHB SGVSP
CD
GAH
Porcentaje de personas diagnosticadas de VIH vacunadas frente al VPH SGVSP
CD
Porcentaje de personas diagnosticadas de VIH vacunadas frente a SGPPS
neumococo
Porcentaje de personas diagnosticadas de VIH vacunadas frente a
. SGPPS
meningococo A, C, W, Y
Porcentaje de personas diagnosticadas de VIH vacunadas frente a VHZ
) SGPPS
(herpes zéster)
Porcentaje de personas diagnosticadas de VIH vacunadas frente a gripe. SGPPS
NUmero de personas vacunadas frente al mpox SGPPS
NUmero de preservativos distribuidos por la Comunidad de Madrid SGPPS
NUmero de lubricantes distribuidos por la Comunidad de Madrid SGPPS
Numero de jeringuillas distribuidas por la Comunidad de Madrid por persona ORCSMyA
inyectora
SGFPS: Subdireccion General de Farmacia y Productos Sanitarios
OE.3 Promover el diagnoéstico precoz de las ITS y la infeccion por el VIH
NUmero de pruebas rapidas (VIH y otras ITS) realizadas en entornos SGPPS
comunitarios
NUmero de pruebas rapidas (VIH y otras ITS) con resultado positivo realizadas SGPPS
en entornos comunitarios
NUmero de pruebas rapidas (VIH y otras ITS) realizadas en entornos sanitarios SGPPS
NUmero de pruebas répidas (VIH y otras ITS) con resultado positivo realizadas SGPPS
en entornos sanitarios
Porcentaje de casos de VIH con diagndstico tardio (<200 CD4; < 350 CD4) del
SR SGVSP
total de nuevos diagnésticos
NUmero de hospitales con programas de cribado oportunista de VIH GAH

Direccion General de Salud Publica
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Indicador Fuente de verificacion

OE.4 Favorecer el tratamiento temprano e integral de las ITSy el VIH y mejorar la calidad de vida de las personas
que viven con VIH

NUmero y porcentaje de personas que viven con el VIH y reciben atencién y EHPVIH
tratamiento antirretroviral

NUmero y porcentaje de personas que viven con el VIH con supresién virica EHPVIH
(menos de 50 copias/ml)

Porcentaje de personas con VIH con buena calidad de vida EHPVIH
NUmero de hospitales con unidades multidisciplinares integrales de atencion GAH
alasITS

Numero de unidades de urgencias hospitalarias con capacidad para GAH

diagnosticar adecuadamente ITS

NUmero de centros de atencién primaria con capacidad para diagnosticar
GAAP
adecuadamente ITS

NUmero de centros de atencion alas ITS en la CM GAH

EHPVIH: Encuesta Hospitalaria de Pacientes con VIH

OE.5 Mantener y mejorar los sistemas de informacion y vigilancia epidemiolégica de las ITS y del VIH

Numero de clusters de ITS notificados SGVSP
Porcentaje de mejoras en la codificacién y notificacién respecto a afios
i SGVSP
anteriores
NUmero de servicios de microbiologia de los que se puede captar
: SGVSP
directamente resultados de ITS

OE.6 Incentivar la formacién, investigacion e innovacién en materia de ITSy VIH

NUmero de personas que asisten a formaciones relacionadas con la SS|, las TSy SGPPS
el VIH
) - ; GAAP

NUmero de proyectos de investigacion relacionados con las SSI, las ITS y el GAH
VIH

SGPPS

GAAP
NUmero de publicaciones cientificas publicadas en relacién con dichos GAH
proyectos

SGPPS
N.c de consultas realizadas a través del chatbox (desde implantacion) SGPPS
NUmero de recursos relacionados con las ITS que estan georreferenciados SGPPS

OE.7 Impulsar la coordinacion de los distintos actores implicados y la participacién comunitaria y social

NUmero de reuniones de la estructura de coordinacién y seguimiento del Plan SGPPS
Regional para la Prevencién y Control de las ITS y el VIH

NUmero de subvenciones concedidas a proyectos de prevencién del VIH e ITS SGPPS

Direccién General de Salud Publica
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Implantacion del Plan

[ ste Plan se hara operativo desarrollando las 111 actividades que se recogen en las Lineas de
== Accién de cada uno de los Objetivos Especificos. Algunas de estas actividades se vienen
L ejecutando regularmente y otras que se amplian, modifican o son nuevas y han de ponerse
en marcha por primera vez. Se establecera un Plan Operativo Anual con priorizacion de las acti-
vidades a realizar.

Cada una de las actividades que se desarrollardn en las distintas Lineas de Accidn tienen unos
indicadores de seguimiento para su correcto seguimiento y monitorizacion, que se recogen en
un documento de uso interno; en él se desglosan para cada actividad, los agentes responsables
de su desarrollo, los agentes colaboradores y el perfodo de ejecucién.

El Grupo de Seguimiento del Plan sera el encargado de establecer los Planes Operativos Anuales
y realizar el seguimiento de las actividades priorizadas para cada ejercicio. Asf mismo, establecera
el sistema de evaluacion final y se encargara de su coordinacion.

Direccién General de Salud Publica
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Acronimos
Acrénimo Significado

AM Ayuntamiento de Madrid

AIDS Acquired Immunodeficiency Syndrome

CAID Centro de Atencidn Integral a las Drogadicciones

CECU Consejerfa de Educacion, Ciencias y Universidades

CD Consejerfa de Digitalizacion

CCLL Corporaciones Locales

CM Comunidad de Madrid

CMBD Conjunto Minimo Béasico de Datos

CMI Centros Monogréaficos de ITS

CNE Centro Nacional de Epidemiologia

CTA Centro de Tratamiento de Adicciones

CVCM Centros de Vacunacién de la Comunidad de Madrid

DA Direccion Asistencial

DE Desviacién Estandar

DT Diagnostico tardio

DGID Direccion General de Investigacion y Docencia

DGSP Direccion General de Salud Publica

DMS Dia Mundial del Sida

EECC Entidades Comunitarias

ECDC European Center for Disease Control

EDO Enfermedades de Declaracion Obligatoria

EHPVIH Encuesta Hospitalaria de Pacientes con VIH

EMS Escuela Madrilefia de Salud

EBS Educacioén para la Salud

EpSalud Aplicacion inform’ética} para el registro de actividades de Educacion para la Salud (EpS)
grupal en Atencion Primaria

GAAP Gerencia Asistencial de Atenciéon Primaria

GAH Gerencia Asistencial de Hospitales

GBHSH Gais, bisexuales y otros hombres que tienen sexo con hombres

HC Historia Clinica

HPV, VPH Virus del Papiloma Humano

HTX Relaciones heterosexuales

HSH Hombres que mantienen Sexo con Hombres
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Acrénimo Significado

IEC Materiales de Informacién, Educacién y Comunicacion

ITS Infecciones de Transmision Sexual
Término que engloba a lesbiana, gay, bisexual, transgénero, transexual, travesti,

LGTBI+ intersexual. El simbolo + se aflade para incluir todos los colectivos que no estan
representados en las siglas anteriores.

LGV Linfogranuloma Venéreo

NC No consta

OED Observatorio Europeo de las Drogas y las Toxicomanias (actual Agencia de la Unién
Europea sobre Drogas)

OEDA Observatorio Espafiol de Drogodependencias y otras Adicciones

OMS Organizacién Mundial de la Salud

ONUSIDA Programa Conjunto de las Naciones Unidas sobre el VIH/SIDA

ORCSMyA Oficina Regional de Coordinacion de Salud Mental y Adicciones

PAI Proceso de Atencién Integral

PEA Presentacién con enfermedad avanzada

PID Persona que se inyecta drogas

PPE Profilaxis post-exposicion (frente al VIH)

Prep Profilaxis pre-exposicién (frente al VIH)

RI Rango Intercuartilico

RRSS Redes Sociales

SERMAS Servicio Madrilefio de Salud

SGAPPS Subdireccién General Aseguramiento Publico y Prestaciones Sanitarias

SGFPS Subdireccién General de Farmacia y Productos Sanitarios

SGPPS Subdireccién General de Prevencién y Promocién de la Salud

SGVSP Subdireccién General de Vigilancia en Salud Publica

SISPAL Sistemas de Informacion de Salud Publica

SMASD Servicip de atepqién sanitaria a drogodependientes en medios moviles y derivacion a
tratamiento movil

SMS Short Message System

SNS Sistema Nacional de Salud

SPDP Servicios de Prevencién y Diagnostico Precoz de VIH/ITS

SSI Salud Sexual Integral

SUH Servicio de Urgencia Hospitalaria

TC Tecnologfas de la Comunicacion

TV Television

UCA Unidad Continuidad Asistencial

UTPVIH Unidad Técnica de Prevencion de VIH y Otras ITS
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Acrénimo Significado

VHA Virus de la Hepatitis A

VHB Virus de la Hepatitis B

VIH Virus de la Inmunodeficiencia Humana

VISEM Violencia Sexual Ejercida hacia las Mujeres
VISNNA Violencia Sexual en Nifios, Nifias y Adolescentes
VPH, HPV Virus del Papiloma Humano

WHO World Health Organization
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