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Cascada de coinfección TB/VIH
Atencion en servicios de VIH, 2015
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Cascada de coinfección TB/VIH Regional
Atencion en servicios de TB, 2014
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* 13% de casos de TB Estimados

Fuente: base de datos de TB del Global TB Report 2015 OMS 
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N° Pilar Año 2013 Año 2014 Fuente de 

dato

Sistema de información donde se 

captura

1 TB estimados 2500 2650 Módulo de 

programación

Sistema de morbimortalidad 

(SIMMOW)

2 TB notificados 2193 2220 Libro de Registro 

de casos con TB 

(PCT-5)

PCT-5 Mecanizada

3 TB con Test de VIH 2142 2173 Libro de Registro 

de casos con TB 

(PCT-5)

PCT-5 Mecanizada

N° Pilar Año 2013 Año 2014 Fuente de dato Sistema de información donde se 

captura

1 TB/ VIH  estimadas 240 240 Módulo de programación 

de la OMS

Sistema de morbimortalidad 

(SIMMOW)

2 TB/VIH Reportadas 203 203 Libro de Registro de casos 

con TB (PCT-5)

PCT-5 Mecanizada

3 En tratamiento 

TB/TAR-VIH
157 170 Libro de Registro de casos 

con TB (PCT-5) + Libro de 

registro de pacientes con 

Coinfección TB/VIH que 

iniciaron o continuaron 

TAR

PCT-5 Mecanizada

4 Éxito para tratamiento 

TB/TAR

Libro de Registro de casos 

con TB (PCT-5)  

PCT-5 Mecanizada
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N° Pilar Año 2013 Año 2014 Fuente de dato Sistema de información donde se 

captura

1 PV- VIH estimadas 23,000 21,000 Spectrum

2 PV con diagnóstico 15,792 16855 FVIH-05 SUMEVE

3 PV vinculadas con la 

atención
11,180 11843 FVIH-03-04-05 SUMEVE

4 PV tamizadas para TB pen 5086 Libro de descarte de TB 

en pacientes VIH

Se ejecutará para el año 2016 

prueba piloto “módulo de descarte 

de tuberculosis en personas VIH”5 Con sospecha de TB 4,420 4,420 Libro de descarte de TB 

en pacientes VIH

6 Diagnóstico de TB 

(Otros/Xpert)
207 742 Libro de descarte de TB 

en pacientes VIH

7 Coinfección de TB/VIH 203 203
Libro de registro de 

pacientes con 

Coinfección TB/VIH que 

iniciaron o continuaron 

TAR

PCT-5 Mecanizada
8 VIH/TB en Tx TB y TAR 157 170

9 Sin sospecha de TB pen pen Libro de descarte de TB 

en pacientes VIH

Se ejecutará para el año 2016 

prueba piloto “módulo de descarte 

de tuberculosis en personas VIH”10 Ya recibieron terapia 

preventiva
pen pen Tarjeta de referencia y 

retorno + Libro de 

registro de 

Quimioprofilaxis

11 Están recibiendo 

terapia preventiva
1,127 1,946 Libro de descarte de TB 

en pacientes VIH



Cascada de coinfección TB/VIH
Atencion en servicios de VIH, 2014

0

5000

10000

15000

20000

25000

100%100%

80%

56%

24%

?

Grupo de no sospecha de TBGrupo de sospecha de TB

?



1.Favorece el análisis inter-prográmatico
2.Una mira rápida desde el testo hasta el 

impacto
3.Se integra el componente de 

prevención.
4.Se fortalece la vigilancia compartida 

entre VIH y TB
5.Trabajo integrado para la toma de 

acciones.

PUNTOS RELEVANTES


