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Aprucban Plan Estratégico Multisec-
torial 2007-2011 para 1 Prevencién
y Control de las ITS y VIH/SIDA en el
Perd .

QECRETO SUPREMD
 N*no8.

EL PREBIDENTE DE LA REPUBLICA
CONSIDERANDO;

s, bl srticudo 79 ge I Consttucion Politicn exteblece
38 tordos Hanan darecho a lx Droincsion de su saiud, la del
maxlic famikar ¥ ia de & commidad, ast commo ef dober do
canirbiuir & sy ¥ defanss,

Gue, s mtiouls 29y 3% de lp Loy N° 27657, Loy
dad Mnisterio de Sshud disponan gue e Ministenio ds
gatud e i?:w o &%m

, e a7 proeosve
Sisterns Nacional é@mgasm? «on i Bnalidad de fograr &
desarrslin de B porsans Mumans, 2 Iavs s b prommsciin
. prodaesion y rehabilifasion de gy seiug v del deasrrolio de
unt gomo saludable, pon plen respeln de e deechos
o taies de 4 persong, desde su conpapeidn hagla
g mrte oatueel, corvespontiéndole. of andiinia v I
b g R g A Ao A st
%

Atncitn ds ia saludd Y -

Que, dentro de 1o politice ureniade g provenir y

résrmadades infects oo

: para

io salud publica, resuita de partouiar brportoncis ssiablecer
4t marcs Imgat gus Tackite s uoha cordrs of VIR/BIDA, of
cual eord de aplicacidn a los diversos seciores ¥ aivelss
de Gobiemo, 2 in de oplimizar o] ust ds ios resursos v
foripleral ias respuesiag de la Adminhbmoidn Pdblion,

urnptindents de dichos fines, Is
aprabacién de un plan estratégion muliseclorial, quo dirda
T&n‘w’w las Boriones necswnrteg gam prmvenic y cordriar
as infecclones de Transnegidn SeunllTs v VISINA,
acorde oo fas cerwclerislices de epidemis concentnade
qua presanis # saly;

Que, a nivel mundial g S10A es un problema de sukud
piblica ds 2 mayor importancia ¥ uno g6 tos desaflos
més grandes para la vida v ls digridad de los seiey
humarncs, situacibns & 18 sl b LI RRTE L d@é&
Afecta a todas ias personas, sin distingidn de su oo t
ECOROMICE, ABXC D raza, obsarvindoss sdemds e
los habitantes de los palses en desarrolle son fos mbes
afeclados y que las mujeres, Jon jSvanas ¥ o niflos, &
particular las nifias, son muy vulnerakles;

Que, oxisgte la necesidad de una respuesia
multisectorial orgénica en la fugha contra el $10A, para
optimizer el uso do los racurses y potenciar sl aceionar
da los difarentes actares, a fin de articular las respuestas
desde los sectores witatales vy la soordinasion entre
sociedad civll v Estado pava desarmollar el Proyecto del
Fonde Mundial; _

Qus, para &l cumplimlante de tales requedmisntos, 8
determinante generar un plan estratégico mubtisectorial,

que dirija y oriants las onas necasanias para pisvenlr
{’Igﬁgtfnot‘fr las Infecciones de Transmisién at {15 v

De confommidad con ef numeral £ del articuls 118° de
fa Canstitucion Polltica de! Par v 8 Dacrain Legisiative
N* 864, Ley del Poder Ejecutivo;

DECRETA:

Articult 1.~ Plan Eatratdgico Multbasctorial
Plan Estratégico Multigectorial 2007 - 2011
gﬂm 18 Frevencitn y Condral da ias TS v VIH/GIDA an &l
erdl, aiya texto forma parie iegranis de in prasents
£,
Artleule 2.- Medidas complementarias
Facditess o Minisleric de Salud, a dicter las medidas
somplementarias que scan necesarias para garaniizar
ef cumplimients de o dispuestc sn o presents Decrelc
Supramo a olval nagional, .

Articuio 3.- Refrendo '

El presants Decrato Subremo sers rafrandado par ol
Ministro de Salud, el Ministre de Defansa, la Ministra ge
Justicia, el Ministro da Educacién, la Ministra da Trabajs v
Promocién det Emplec ¥ la Ministra de ta Mujer v Desarrolic

Sochal

Dadyo en ia Casae de Gobierno, en Lima, & fos dos dias
deimes de mayo del afio dos mil siete

ALAN GARCIA PERE? '
Presidente Constitucionet de ta Repdibica

GARLOS VALEE DS SOLOGURER
dinistra dé Satud

ALLAN WAGNER TIZON
Kinisten de Defensa

IAARIA ZAVAL A VALLADARES
Mindstrs da Juslicia

JOBE ANTONIO CHANG ESCOBEDO
Ministo de Rducacidn

868@%& PINILLA CISNERGS
Ministra do Trebaio ¥ Promocitin del Emplsc

VIRGINIABORRATOLEDD
Ministra de ia Mujsr v Desarrolio Socis!

PLAN ESTRATEGICO MULTISECTORIAL
pars iz Provancidn ¥ Control de as 17S Y

£l Wg i SIDA
an o} PERU {2007-2011)
ERESENTACION

& progerds documenio o3 Fule de unprocess ampiio de
planaarienic compartids ¥ de involucramisnto de diversos
acieres ¥y seclores de le socicdad peruana, vy evidencia
ia compransion de que 1 Bma oomo 1a§ infecciones de
TanaErigibs suxual } ¥ 8l virus de I inmunodeficiencis
humens (VIHYSIDA e mucho mds que un problems
do galud gue puede y debe ser enfrentade de manera
srsitsaciotial o f conkinto de las fuerzes del pais.

E] sinciromns de inmuncdaliciancia adquirda {SIDA) es
un problema de satud pdblica de s mayor imponancia y
unin de los desafion mas tranties par s vida v la dignided
ge Ing setes humanos a nivel mundiad, situa a ta cual
it 4% ajeno o Perll. Afecla 2 todos iox paisas, en particular
a oy paises en desarrolio, ¥ a fa poblacidn en genersl,
wunque algunaes segmerios marginaios y sstigmstizados
=G bos hombres gque tienen sexo con hombres (MSH),
s vwsusrios y. usuariay de drogas v los trabajadorss
y Mabojadorss sexuales (TS) -~ son 0§ grupos mas
expuestos ¥ mae winerables, come lo muestran sus
shsvacns indices de prevalensia ¢ incidencia del VIH.
Aderndg, las mujeres, log Kvengs, fos nifios y las nifias
puedan taner vinarabllidades pariculares, aunque éstas
adn no 3o radusen un indices elovacdos de prevelencia o
incidencia de VIH, por lo guas tin as fes conslders entre los
grupas mas expuestys,

E! Ministsrio de Salud - MINSA, as of arganisma rector
on mataria de salud del pals, sisndo G de tos principales
selhsres y miscutorss, Ex sl qus sstruchics lag aonmas de
accion conteg ol VIH/GIDA, las nilsrmas que mguian le
sotividadd de los obros subsaciores, En atencidn o dichs
funedn, ha s do, sogin datos oficiades, 18.508 casos
de SIOA A%4 cunos de VI an ol Pard nolificados
ol 3DR2008 (MINSA, ZD08Y. Existen T mil personas
giw viven con SIDA (PWE) zue nosesien traterrsiends,

fag suales apradmastaraents §.208 (B9%) o ia fecha

evibe iratarviento antireiroviral de gran schividad
?ﬁﬁm , gracian al apoyo denioo-financisrs dat
Q rents de o Preavenciin v Control el Si0A v I
Tubarcylnsis #h o Pari Snanciadn g{ ab Forsly Mundint
de Lucha contra of SIDA, ta Tube i v fn Malariy.
Mo obwisnts oivos aggam del Estado,
&, Lt [+ ;

sromocitn de stios de vide saludabiy v de sducaciin seaial

$in ernbargo. no ediste Aingin plah que o aalns mismas
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actividades, en un momento en el cuzl el pals se encuentra
6n medio de la implementacitn del Programa de VIH/SIDA
financiado por el Fondo Mundial de Lucha contra el SIDA, |a
Tubeqmlosusr la Malaria. El Mecanismo de Coordinacién de
Pals que vigila que el componente de VIH financiado por el
Fondo Mundial martenga su concordancia con la propuesta

?mal ag denomina Coordinadera Necional Multisectorial en

Salud o CONAMUSA, aunque dicha programa &s Integral y
amplico, el mismo no da cuenta de toda la respuesta necional
ante &| VIH/SIDA. Coma rasultado ds dsta, la respussta ants
el VIH/SIDA en el Peni esta desarticulada entre los diferentes

HACONAS, -

< En este sentido, es necesario reconocer que en los tlimos
afios, a pasar de unasanedaasﬂhglasamnmnclonasda
oxnpmbadaeﬁmenclaparalaprevenuéndelatransmsﬁn
del VIH, el nimero de casos ha seguido incremantindoza an
el mundo. Existen diversos factores gue lo explican: la falta
de comprensitn que impide enfrentar |a epidemia mas all§
del sector salud; la negacién ¢ minimizackin de la epidemia;
el pobre o nulo accesc a métodos de prevencion como el
condén; la pobre cobertura de las intervenciones; las creencias
o patrones culturales (tables y mitos); el pobre efecio de las
ooty ol pazon. sock paibaie de Mverabiied o
soci al SOCK-pE ico invulneral
Il.'ma‘dc:‘:ndn ntesy{ o Iaegdem de%l\;lﬁy
reconocido es a respuesta idemia -
SIDA daba serzrnpﬂa a Integral, con  participacion de todos
los sectores de la sociedad, no sdlo salud, ¥ con coberturas
méximas sn prevenclin y atencidn. Y &l otro aspecto para
asegurar una adecuada de pais es contar con UN

n sistama de informacién adacuada y UN
acional, daamerdooonal “principio de los res unes®
reconocido mundialmanta.

Es por ello que es impsrativo contar con un Plan
Estratégice Multisectorial {PEM) qua gule laimplemeantacién
de pro%ramas y proyectos relacionados a VIH/SIDA en
todo el Peru, Este plan deberé guiar las acciones contra el
VIH/SIDA en el Pend entre jos afios 2007 y 2011, tanto del
sector gubernamental, como del sector nc gubernamental,
privado, académico, de base confesional, de- bage
comunitaria, J de la cooperacidn internacional.

El PEM dabera gular las acciones contra el VIH/SIDA
entre los afios 2007 y 2011, tanto del sector gubernamental
como del sactar no gubemamantal y de la cooparacidn
internacional, Recoge y utiliza la informacién recopilada
y. raportada an divarsos documentos previos de andlisis
y evaluacién realizados en el pafs, muchos de ellos
degarroliados a {ravés da procasos paricipatives y de
consulta. En particular, et Informe de Evaluacidn del
Plan Estratégico del MINSA, 2001-2004, loz Informes
de Monitoreo y Evaluacidn de la Implementacion del
Gompromiso del UNGASS por el Parli —realizados tanto
por el Ministerio de Salud y otros actores nacionales como
por Via Libre (perspectiva de la sociedad civil) — y al
Informe de la Consuﬁ: Nacional sobre Acceso Universal,

Definicion de la visién y situacién objetivo al 2011

- En el afto 2011, se ha reducikdo a menos de la mitad el
numero de parsonas que se infectan de VIH o que se infectan
aan una ITS. Todas las parsonas que lo necesitan fienen acceso
 tratamiento antirmetroviral y atencidn integral de
idad Exste la informacidn necesariaqueaaeguraesulosde
vada saludable y previens estas enfermedades, especialmente
eh quishes tienen mayor exposiciin al VIH. Ninguna persona
es discriminada por ger portedora de aiguna de estas
snfarmadades o por suU orentacion saxual o cualquler ofra
caracteristica, Esto da como resultado gue todos los peruanos
y peruanas, la sotiadad civl, los angan delEstadoyla
eoopelor:caén intemacionat movikizan rectrsos y trabajan juntos
para logrario.

Definicién de objetivos sstratégicos

Congiderando los principales’ problemas identificados,
se han definido los objetivos estratégicos y las
dl]tervenmones mas eficaces para la prevencién y control

e ITS y VIH/SIDA acordes con las caracteristicas de
epidemia concentreda que presenta ef Perd.

Objetlvo ostratégico 1. Reduclr en 50% sl nimero
de nuavos casos da VIH y an 50% la pravalancla de TS
en poblaciones HSH, T8, PPL al afio 2011,

2 1.1." Promocitn de lso adecuada y
condones para las poblacionas HSH, TS y

rovision . de
PL madiants

Ia estrategia de Promotores Educadares da Pares (PEP)
1.2 Incidencia politica para desarrollar acciones que
f;glilﬂen al accaso a la atencitn a informacién a HSH, T5,

1.3 Promocion para el incremanto de la cobartura de
Atencidn Médica Periddica (AMP), consejeria y servicios
de despistaje y tratamiento de ITS en HSH, TS y PPL

1.4 Fortalecimiento de! manejo y prevencion de ITS a
través de la AMP, asegurando diagnostico, tratamiento y
consegerla an HSH, TS g PPL

Mejoramiento de la infraestructura y del sistema
para pravencidn y atencién de ITS (Fortalecimiento de los
Ehe‘n'gr}os de Referencia de Atencidn de ITS y Unidades de

1.6 Fortalecimiento de la Estrategia de PEPs, tomando
&n cuenta |a divarsidad de poblaclones HSH, TSy PPL

1.7 Foralecimiento de las organizaciones de
poblacionas HSH y TS para respandsr a la epidemia y a
la defensa de sus derechos, en el marco de sus deberes y
derechos ciudadanos.

Objetivo sestratégico 2. Readuclr an 50% la
prevalencia de ITS en la poblaclén generai al 2011

2.1. Reducir la vulnerabilidad de ia poblacidn general a
través de la promocidn de conductas sexuales saludables
r del uso consistente y comecto del conddn, asi como de
a prevencion de ITS

2.2. Fortalecimientoe del manejo sindrémica-de ITS en
poblaclén general

2.3, Capacltacién a toda nivel de personal relacionado

a salud en manejo sindrémico de ITS

Objetivo estratégico 3. Promover Ja prevencién
da ITS/VIH, 1a sducaclén saxual y estilos de vida y
;:::lductas soxuales saludables en adolescentes y

aNas.

3.1. Promocién de comportamientos  sexualss
saludables en adolescentes y jovenes, incluyendo el uso
gdecuado y provisidn de condones (mercadeo social,
estrategiae de comunicacion e infermacién),

3.2, Incidencia politica y promocién de leyes y normas
que parmitan el acceso a la atencidn integral e informacién
para adolescentes 'y jovenes, priorizando la pobiacion
adolsscente HSH y an explotacidn sexual comercial

3.3, Educacidon en salud sexual y reproductiva en
ascolares y sstudiantss sn general, incluyendo estrategia
de PEPs y diversidad sexual, y la produccaén y difugion de
matarial comunicacional

3.4. Adecuacién de servicios de salud para prevencidn

atencién ds ITS vy onnsazlarla para adolascantas y
Jovenes, aspeclalmente para SH nifias en explotacién
saxual comarcial, s im Iamanta on ds programas de
prevencién para nifos y nlﬁas en situacién de vulnerabilidad -
incrementada.

3.5. Participatién del adolescente dentro del marco de .
derechos y ciudadania

Objetivo sstratégico 4. Raducir la transmisién
vertical a menos del 2% al 2011

4.1. Reforzamiento del tamizaje de sffilis y VIH materna
como 2p«rle de la atencidn prenatal
2. Garantizar las medidas preventivas de la
transmisién vertical de VIH e ITS: profilaxis antimetroviral,
cegérea, provisidn de leche adificial al recién nacido (6
megas}, tratamiento de sifilis materna,
4.3, Asegurai sl tratamlento de los casos de sifilis
maternza y de sus contactos
4.4, Asegurar sl tratamisnto dai recién nacido con sifills
congénita
.5. Fortalacimiento de |a atencién integrai y consajaria
g;a rnuj:r VWIH promoviendo su autocuidado y el cuidado
su nifio

Objstivo sstratégico 5. Garantizar 100% de tamizaje
de paquetes sanguineos al 2011

5.1. Fortalecimiento det sistema de seleccién y tamizaje
del donante

5.2. Fortalacimlento del PRONAHEBAS como ente
normativo de los bancos de sangre an el pais

5.3. Promocién de la donacién voluntaria y sangre

gura
54 Facilitacién dal aoceso a fodas las prusbas




& feuare:
Lima, e 3 da mann de 2T

¥ NORMAS LEGALES

digynoaticas da {amizale sobm iodo para 2l ViM ¢ s
hancos de sangre de 103 diferentes secioras para garantizar
T provisitn de sangre aegura

Objetivo setratégice & Alcanzar un 50% do sccesc
Gelas PWVS (adulios y nifos) a una atencion integral
y do calided

B.1. Foradecimionty dal sistema de redes de laboratasic
para ol o . GosTHmECon ¥ $irgs exdrmonas pars o
szalAtAnéaitegmideF’WS ined |
e £t gue incluya @
forialecimienty  del sgogm TARGA, mansic de
infeccionas  Opoitund s {18, preveml&n positiva,
pmabas ¥ Wjeda efi paraias v confactos
Asscuadén de wwm capuciiacion dei
permmt pars atencidn integre a P‘W%
8.4, Atancidn ntagral 4 la famiia viviendo con VIH ¥
£.5. Vigiancia dal cumplimiento de las teyes laborsins
antidiscriminaloriag d¢ as
8‘5, Fofalacer as capacidades de gestidn e s
rides de PYVE
8.7. Promover estrategiss da generacidn de ingresos
para PVWWS ¥ cormunidades vuinesabies (poblacionss mis
expuestay)
6.8 Proteccidn y apoyo a nifios que viven con ViH y

afectaduy por el ViH
eﬂmt&yﬂw 7. 9wmmar U entormo
?mm acofal !{ favorabla para el zbordaie
Mograt det vzws BA y ln diversidad sexual desde xma
parspecibza de dorechos humanoes, <on la partici
da las comuridades con mayor pravaloncia
¥ PPAL] ¥ knn PAYVE,

7.},  Sensibilizacidr sobwe ia situadidn actual del
VIM/SHIA, PVWYS v fa arisis del VIH en las poblaciones con
% pravaiencia (MEH, TS y PPL bwenes vy a&.tiws} ¥

Promocitn da  normatividad  sobre estigrma
vigilancla gt efeclive  cumplemientc  de leyas
am:eﬁscﬁminawnzm & favor de las poblaciones coh mayor
pravalsncid v més expusstas al VIH (HSH, 78 v PPLs

iém'syadultos) PYVS
qulaclén de planes locales y regionaiss de
abagm wicha contra ¢l esigma y inacién hacin
publam wuinmrablas {con mayer prevalencia y mas
sxpuestas], e alianza salratégica con srganiracionas ue

frabgian ef tema dal ViH y darechos rzatmazm
7.4. Pam"%paaééﬂ de ips mayor
m&i?m SK axaMsai Vil TS HSH PPl oa el
UBA, COREMUSAS, suuipes muhdmc&pﬁmdaay

iros niveles focales

75 Fotalecimiento  de  les
capaciacién & informanion
rasponder » s epidensayala

Objstive estratégion 8. A  un2
muitisactoria) awstta ¥ articulada pars W!e
k ] interinsitusionsl t;ud fa%
cangnm % In pravencidn ¥ control de las
VIHISIDA. P ° Y y

organizacianss,
ra HSH, TS ¥ PVWS pars
& defenss de sus durechos

8.1, Promocién de uha politice masttisectorial nagional
#l H&sm%a gtﬁ:ammtai &n ITS y VIMISIDA msdiante
una Comisian muttisectodsl que idere i
tazion y seguindends dal plan
w&ééﬁ“‘"’”“& ot 2 s TSy VISR,
wspyesta integrai a ¥
8.3 Involucrar y compromeler u los fierontes sectores
de! Estade, sociedad sivil y sector a inshuir en su
agenda poiftics 13 hicha contra fas T8, VIHBIDA,
8.4, Fortalever ia CONAMUBA, las caaews,« ¥ Ios
0% [Gusies oo instancias multises 5
a8 actividades relacionadas con las z*rs VSE
tived netional, egionat v local
85 Adecuar of Mares legal ¥ nomativo para i
rospuasta mulisacindal a nivel nmsai tagional y i,
8.6, impiiss v fortalecimientc del sisterna de vigilancia
gindadana en lgs {TH, VIH/SIDA para ctcalimentar
sistema da [formacion.
8.7. Articulucidn de socinnws sn forma transversat cen
oiras ssiratenias involucradas con VIHISIDA (saiud saxual
¥ reproduciiva, TBC, sebud sdoisacants, stc.).

Ohbiotive ss!mt:éqioc 9. Fortalecer ion sisieman
do infonpacién y mmw un gistamz de monitoron
¢ svaluackon pal fa toma de dscinisnes
opseriuna y la medu:i of Iogiros obltanidos,

L1 implermeniacion de un sistsma de monlioreo ?
gvaluacian de i6s actividades e intervenciones el PEM.
9.2. Forslechirento del sistensa Je informanidn que
niegre diversas fientas v asegure la difusidn sprtune de
iz formadcion v se uliizaciin pn fas pollficas piblicas v
acoiones e pravenclin ¥ sontrol
€3 Promover esiuclios de mnvestigacldn operativa
que faciiten ia vigilancla de ia epidemia en pobimm
vulmwm ¥ i gensre!
ol 9.4, Waagmmmmﬁmamww
4.5 Apoys o i& suparvisidn de las acciones ¥ asistencia
theniea a los equipos regioneles
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TRABAJO ¥ PROMOCIH

DEL EMPLFO

Apruchan el “Plan Nacional Ia
Luchs contra <1 Trabajo Forzoso”

DECRETO SUPREMO
N 506.2007-TH,

£L PRESIBENTE DE LA RERUBLICA
CONSIDERANDO:

Que, & Constifucidn Politica del Pers recynoce, en el
numeral 16 del articalo 2‘1 iy libertad de traisaie como un
derache undamsral de ia porsona;

Qus. sl Estady Perngew ha mtificado #f Convenlo
N*® 28, sobre irabaju forzcas, v ef Convenio N® 105, sibre
aboRoidn det trabain forzoss, ambos mtmmantos']uﬂfﬁms
apeobadeos por i Organizacian starmacional dot Trabas
~ OIT, antrs otos mes de derechos humants gue
;amscnben # {OfEO30

Cua, mediante Degrato Suprame N® SH1-2000.TR,
88 oret fa Comigidn Nesional para la Lucha contra ol
Trabajs Frarzoso, |a gue sstd sonformada por ¢ Ministenso
de Tishaio y Promocibn del Emplen, sl Ministero de
Agricultiura, st Minlstenio de Comergio Exterior y Turisme,
el Minisisno de Edunagidn, el Minigieds det Intedor. &
Ministerio de Justicia, o Ministerio do Salud, o Ministerie
tio la Mujer y Gesarolio Social, ¢ Minisisria Pébzlco ufs
ze:&rmnzanft:a gu g: srganizationss gg trad
repreaentanty de lss crganiziainnes mm

Cue, an gesidn ondinada N T de la Comm(m Kacioral
ﬁm & Lucha contra ef Trabsjo Forzoge ge aprobd «f “Plan

acions! pers la Lucha contra ef Trabajo Forzeso®, e
cual cortiene a3 acciones que han de eiscutarse para is
prevencidn y saadicscidn del trabaje farzoso:

Que, 82 requicrs aprobar e Plan Nacional para s
Lacha contra & Trabaje Forzosn, para b sonstriccion )r
consclidackl de sehuchras onentadgs & geraniizer
fibertad de rabyjo de todos lop perianos; las mismas que
regizsiaren de |3 paricipacidn cmwmda de inglitieknes
pliblicas, de dmbito central, regiosal y oeal, agi come de
orgamza&m ga ks sociadad ¢ivl:

De corfunndad con o estaldecids an el ma{:retn
Leglislntive N° 580 v e of insiso ) del aitingio 118 de o
Conatitucion Poiftica dal Perd;

DEGRETA

Ariicule °» Aprobacién del Plan
Aprobar af "Plsn Maclonal para la Lucha contra &
Teabajo Forzosy” elaborado por fa Comisidn Nacional
4t Luwha coniza of Trabajo Forzose creads madiante
Supramo N° 064200 7-TR.

£1 94‘3% m Supremo frendado ]
1 o3 refren

Ministra de T Promocién dat Emnlen, 6] Minishro

g Agricuftura, is Miristra de Comergio Exterior v Turigme,
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