MSF y el tratamiento del VIH/SIDA

Médicos Sin Fronteras (MSF) Ileva ocupandose de personas con VIH/SIDA en los paises en
desarrollo desde la década de los noventa, y empez6 a ofrecer terapia antirretroviral (TAR) en
sus programas de Camerun, Tailandia y Surafrica en 2000.

Los programas de VIH/SIDA de MSF proporcionan un paquete integral de atencién, incluyendo
actividades preventivas (educacién para la salud, prevencién de la transmisién del VIH de madres
a hijos, distribucién de condones), asesoramiento y analisis voluntarios, apoyo nutricional y
psicosocial, tratamiento y profilaxis de infecciones oportunistas y TAR, cuando se considera
oportuno.

MSF ha proporcionado TAR a un total de 73.000 pacientes desde 2000 y desde marzo de
2006 la ofrece a mas de 60.000 pacientes activos —entre ellos, mas de 4.000 nifios— en 65
proyectos en 31 paises: Benin, Burkina Faso, Burundi, Camboya, Camertn, China, Congo-
Brazzaville, Costa de Marfil, Republica Democratica del Congo (RDC), Ecuador, Etiopia,
Guatemala, Guinea-Conakry, India, Kenia, Laos, Lesoto, Liberia, Malaui, Mozambique,
Myanmar, Nigeria, Pert, Ruanda, Sierra Leona, Surafrica, Sudan, Tanzania, Tailandia,
Uganda, Zambia y Zimbabue.

Los beneficios del tratamiento son claros en vista del estado de los pacientes: su sistema
inmunitario es mas fuerte, han ganado peso, y su vida se ha prolongado y normalizado. Los
resultados clinicos en los programas de MSF, paralelos a los encontrados en paises ricos, han
sido publicados en revistas médicas y presentados en conferencias internacionales.

La capacidad de MSF de ampliar rapidamente el tratamiento ha sido el resultado de una mezcla
de factores:

e Una dramatica reduccion de los precios de los medicamentos antirretrovirales (ARV),
como consecuencia de la competencia de productos genéricos alternativos en los ultimos
cinco anos.

e Lasimplificacién de los regimenes de tratamiento, particularmente el uso de tres pildoras
en una, precualificado por la OMS (Organizacién Mundial de la Salud).

e Lasimplificacion de los criterios de inclusién de pacientes y los requisitos para el control
de los diagnésticos de laboratorio, a fin de incrementar el nimero de personas bajo
tratamiento ARV.

e Una atencion descentralizada y una mayor delegacién a los responsables clinicos (c/inical
officers), diplomados en enfermeria y promotores de salud comunitarios.

e La participacion, implicacién y movilizacién comunitaria.

e Ladisponibilidad de tratamiento gratuito para asegurar el acceso de los mas pobresy
mejorar su adherencia al mismo.
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