"RESOLUCION MINISTERIAL N° 1328-2003-SA/DM

Lima, 31 de diciembre del 2003

Visto el Oficio N° 3139-2003-DGSP/MINSA, de la Direccion General de Salud de |as Personas;
CONSIDERANDO:

Que, de acuerdo alo establecido en €l articulo 5° numeral 6 delalLey N° 27657 - Ley del Ministe
rio de Salud, uno de |os objetivos funcionales del Ministerio del Ramo es la proteccion, recupera
cion delasalud, y larehabilitacion de las capacidades en condiciones de equidad y plena accesi
bilidad;

Que, dentro de este contexto, es necesario establecer la normatividad técnica que permitaimple
mentar un sistema de consejeria de educadores de pares en personas que viven con VIH/SIDA, para
disminuir € impacto psicosocial en las personas af ectadas;

Estando alo propuesto por la Direccion General de Salud de las Personasy con lavisacion de la
Oficina General de Asesoria Juridica; y,

De conformidad con lo establecido en €l articulo 8°, literal 1) delaLey N° 27657 - Ley del Minist
erio de Salud;

SE RESUELVE:

Articulo 1°.- Aprobar la""NORMA TECNICA PARA EL SISTEMA DE ARTICULACION DEL
SERVICIO DE CONSEJEROS EDUCADORES DE PARES PARA PERSONAS QUE VIVEN CON VIH/SI
DA"", NT N° 003-MINSA/DGSP-V 01, que en documento adjunto forma parte integra

nte de la presente Resolucion.

Articulo 2°.- Encargar ala Direccion General de Salud de las Personas, através de la Direccion
Ejecutiva de Atencion Integral de Salud, laimplementaci6én, supervision, monitoreo y evaluacion
de lacitada Norma Técnicaanivel nacional.

Articulo 3°.- Disponer gque las Direcciones de Salud, através de sus Direcciones Ejecutivas de
Salud de las Personas, son responsables de laimplementacion, difusion, supervision y cumplimie
nto de la mencionada Norma Técnica, en su ambito jurisdiccional.

Articulo 4°.- Encargar ala Oficina General de Comunicaciones, la publicacion de la citada Norm
aTécnicaen lapaginaweb del Ministerio de Salud.

Registrese, comuniquese y publiquese.

ALVARO VIDAL RIVADENEYRA
Ministro de Salud

MINISTERIO DE SALUD

DIRECCION GENERAL DE SALUD DE LAS PERSONAS

NORMA TECNICA PARA LA ARTICULACION DEL SERVICIO DE CONSEJEROS EDUCA
DORES DE PARES PARA PERSONAS QUE VIVEN CON VIH/SIDA

NT N° 003-MINSA/DGSP-V.0O1

|.- OBJETIVOS

Disminuir el impacto psicosocia del VIH y el SIDA en las personas af ectadas a través del estable
cimiento del servicio de consgjeriay educacion de pares, con lafinalidad de brindar soporte psi
cosocial, fomentar el autocuidado através de la educacion paralasalud y apoyar el tratamiento
oportuno afin de fomentar una 6ptima adherencia terapéutica.



I.- BASE LEGAL

- Constitucion Politicadel Perq.

- Ley Genera de Salud N° 26842.

- Ley N° 26626 (CONTRASIDA) y su Reglamento Especifico.

- Doctrina, Normas y Procedimientos para el Control delasETSy e SIDA en el Peri- RM. N
° 235-96-SA/DM.

- GuiaNacional de ConsgieriaparaETSy VIH/SIDA - R.M. N° 306-98-SA/DM.

- GuiaNacional de Atencién Integral del Paciente con Infeccion VIH/SIDA - R.M. N° 081-99-
SA/DM.

- Mangjo del Nifio Infectado por VIH/SIDA - R.M. N° 619-99-SA/DM.

[11.- AMBITO DE APLICACION

Lo establecido en la presente Norma Técnica es de aplicacion, cumplimiento obligatorio y bajo re

sponsabilidad de las:

Unidades Ejecutoras del Pliego Presupuestal 011 - MINSA y de las Direcciones Regionales de Salud
pertenecientes a |l os Pliegos Presupuestal es Regionales, incluyen alos Institutos y Hospitales

de nivel nacional. Seré considerado por |os otros subsectores de salud como modelo bésico a segu

ir.

IV.- DEFINICIONES

Desde la presentacion del primer caso de SIDA en € Pert en 1984 €l Ministerio de Salud ha desa
rrollado una serie de estrategias para disminuir € impacto psicosocia del diagnéstico de VIH/
SIDA, y hafortalecido acciones de intervencion preventiva-promociona en ITSy VIH]/SIDA con g
rupos que exhiben mayor riesgo, mejorando sus condiciones de salud através de la estrategia de
pares, tanto. en trabajadoras sexual es como en hombres que tienen sexo con otros hombres.

En el marco de este proceso de intervenciones educativas y formativas también se ha desarrollado
una experiencia piloto dirigida a personas que viven con € VIH/SIDA, afin de informar, capaci

tar, orientar y brindar apoyo para el empoderamiento en el autocuidado de su salud y que constit
uyen la base de referencia para la presente Norma Técnica.

- PWIH: Personaque vive con € Virus de Inmunodeficiencia Adquiriday que fue diagnosticada at
ravés de las pruebas rpidas o de ELISA Y confirmadas através del Western blot o similares. Est
adefinicion se aplicara atodas las fases de lainfeccién: Primoinfeccién o Infeccion inicial,

fase de portador asintomético, y finalmente SIDA como etapaterminal.

- Consgjeria Es un didogo entre dos personas, una consultante, que buscainformaciony otrac
onsgjera(o) que selaproporciona. Se dacaraacara, en lo posible en un espacio adecuado sin
interrupcionesy en un climafavorable y oportuno. Es un proceso de intercambio de informacion
de exploracién y de aclaracion de ideas y sentimientos. La consgjeria puede ser realizada por t

odo profesional de salud debidamente capacitado as! como por cualquier promotor de la comunidad
de personas af ectadas, también adecuadamente capacitado y entrenado.

- Consgeriapara VIH/SIDA: Es unaimportante modalidad de intervencion para disminuir €l impa
cto psicosocia del diagnéstico de VIH/SIDA en la poblacién asi como brindar educacién parala
salud y fomentar comportamientos saludables y de menor riesgo paralatransmision del VIH/ S|
DA. Puede darse en dos momentos: antes de la prueba (pre test) y después de la prueba (post te

).

- Consgjeria de soporte: Es €l proceso educativo e informativo que se brinda al consultante una

vez que harecibido su resultado de seropositividad en el post test Y tiene lafinalidad basicad

e continuar brindando apoyo Y soporte socio-emocional. Este proceso puede darse durante todas las
etapas de lainfeccién del VIH hastalafase SIDA y tiene como objetivo fortalecer los recursos

de las personas viviendo con € VIH (PVVIH) paralograr su bienestar y calidad de vida.

- Consgleria de Pares: Es el proceso de intercambio de informacién y educacién que se da desde u
na persona que vive con €l VIH, sensibilizada, capacitaday entrenada hacia otra que también tie

ne el cflagn6stico de seropositividad.

- CEPs: Es €l(la) consgero(a) educador(a) de pares, persona que vive con el VIH/SIDA, que has
ido seleccionada, capacitaday entrenada en consgjeria para brindar soporte psicosocial, apoyo
emocional y educacién en salud a otra persona recién diagnosticada con € VIH/SIDA, en proceso
de aconsgjamiento y que es atendida en |os establecimientos de salud.



- Monitor(a) CEPs: Es € (Ia) consgjero(a) educador(a) de pares que mostrd excelente trayectori

aen su trabajo de consgjeria asi como por sus condiciones de liderazgo y conocimientos en I TS/

VIH/SIDA tiene laresponsabilidad de coordinar a grupo de CEPs en cada Direccion de Salud para
su seguimiento y monitoreo. Asi mismo forma parte del equipo de salud y rinde cuenta de sus ac

tividades a coordinador o responsable del control delasITSy SIDA delaDISA.

- Compromiso de Etica: Es un documento que contiene los compromisos que cumpliratodo(a) CEPs
al iniciar su trabajo como consgero(a) educador(a) de paresy gue principa mente tiene que

ver con la confidencialidad como principio fundamental de su labor y con el cumplimiento del
alLey CONTRASIDA vy otros dispositivos que se generen en el futuro.

V.- DISPOSICIONES ESPECIFICAS

5.1. DE LA CONSEJERIA DE PARES

5.1.1. Laconsgjeria de pares es un servicio prioritario de prevencion que debe ser brindado por
una personaque vive con el VIH/SIDA, sensibilizada, preparaday formada en consgjeriay técnic
as educativas y que se encuentra en Optimas condiciones de salud a otra PVVIH que ingresb aun p
roceso inicial de su diagnéstico y que es atendida en |os establ ecimientos de salud.

5.1.2. El servicio de consgjeria de pares para PWIH es un servicio gratuito, y estaradirigido alas
siguientes personas.

- PVVIH que desean informacion sobre VIH/SIDA.

- Pargja(s) de PVVIH.

- Hijos y/o familiares de PVVIH.

- Amigos(as) o allegados(as) de PVVIH.

5.1.3 El tiempo de duracion recomendado para una consejeria de pares es de 30 a 45 minutos apro

ximadamente y solo debe realizarse en un abordaje individual, con caracter estrictamente confid
encial y en un espacio adecuado.

5.1.4 En la consgjeria de pares se debe incluir €l abordaje de las Enfermedades de Transmision
Sexual y las 4Cs (consgjeria, mangjo de contactos, cumplimiento del tratamiento y condones, con
demostracion del uso adecuado y entrega). Es importante que el consegjero de par brinde informa
cion alas PWIH (sobre todo en lo que respecta a exposicion ariesgo) tomando en cuenta que las
ITS son facilitadoras del VIH/SIDA y de reinfecciones.

5.1.5 Los resultados de las pruebas diagndsticas y lainformacion sobre la causa cierta o proba

ble de latransmision del VIH/SIDA son de caracter estrictamente. CONFIDENCIAL, asi como toda |
ainformacion que € consultante manifieste durante cada sesion de consgjeria.

5.1.6 En la consgjeria de soporte el (Ia) CEP brindar& apoyo psicosocia y educacion preventiva
atoda persona que vive con €l VIH y fortalecera el desarrollo de un mejor seguimiento del proc
eso de laenfermedad, de la oportunidad de controles, exdmenesy de tratamiento, asi como de la
informacion que el consultante pueda requerir en cualquier momento de la evolucién de lainfec
cion por VIH/SIDA,

El consejero de par priorizaralos siguientes objetivos:

- Brindar& soporte emocional para enfrentar el proceso del diagnéstico y del VIH/SIDA en sus par
€s.

- Educacién en VIH/SIDA parafortalecer €l autocuidado y lograr el cambio de comportamiento pa
ra practicas saludables.

- Brindard a sus pares un model o de experiencia de vida adecuada y una actitud proactiva frente a
las fases del proceso de enfermedad.

- Fomentara el autocuidado como principal estrategia para prevenir lareinfecciony disminuir laa
paricién de infecciones oportunistas.

- Brindard apoyo a equipo de salud parala atencién en crisis de sus pares VIH, su pareja, famili
ares y/o amigos que compartan el diagnodstico del consultante.

- Colaborara con €l equipo de salud para el seguimiento del caso.

- Brindard apoyo ala PVVIH para su derivacion oportuna a los diferentes servicios a fin de brinda
rle atencion integral.

- Apoyara en laeducacién alarespuesta de adherencia a tratamiento profil actico.

- Apoyara en laeducacién alarespuesta de adherencia a tratamiento antiretroviral (si o hubiera)

5.1.7. Enlo referente alaconsgeriafamiliar, el consgero educador de par apoyaray facilitaral



adecision del consultante para compartir €l diagnéstico de seropositividad con algun integrante de
su entorno familiar. Se respetara ante todo la confidencialidad yatravés de la consgjeria se priori
zaralos siguientes objetivos:
- Apoyara a equipo de salud a mantener laintegridad de lafamilia.
- Apoyara a equipo de salud para fortalecer las habilidades de lafamilia en mangjar la situacion
de seropositividad del consultante.
- Apoyarajunto al equipo de salud para que lafamilia aumente la capacidad de apoyo haciael m
iembro afectado.
- Apoyaraa equipo de salud en brindar alafamiliainformacion y educacion sobre el VIH/SIDA, s
obre todo en lo referente al autocuidado y al tratamiento integral.
- Apoyara en brindar soporte y apoyo psicosocial alosintegrantes de lafamilia.
- Fomentara con €l equipo de salud la esperanzay calidad de vida a fin de maximizar €l bienestar
personal de sus pares que viven con €l VIH.
- Apoyaraen larespuesta de lafamilia parala adherencia al tratamiento antiretroviral, si el pacien
te tuviera acceso a éste.
- Se buscaraintegrar alafamiliaen el proceso terapéutico del consultante, siemprey cuando é lo
permita.
5.1.8. EI compromiso de los consgjeros(as) educadores de pares estimulara la participacion de su
comunidad en actividades promocionales para difundir los servicios de salud como centros accesibl
es, (adecuado y costo-€ficiente), aceptables (confidenciales y organizados) y de calidad (calidez
de laatencion y adecuada infraestructuray horarios de atencion). En tal sentido se fortalecera
€l desarrollo de acciones de sensibilizacion para el personal”



