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Datos demograficos

1. Poblacion
* 9,523,209

2. Distribucidon de los grupos segun edad>
* 0-14 anos: 33%o
* 15-64 anos : 61.4%
* 65 anos y mas: 5.3%

3. Tasa de crecimiento de la poblacion:
* 1.24%

4. Tasa de nacimientos |
* 20.04 nacimientos /1,000 poblacion |

5. Tasa de mortalidad
* 5.23 muertes /1,000 poblacion

6. Tasa de mortalidad infantil |
* 25.93 muertes /1,000 Nacidos vivos ;

* Fuente: Boeltin demogréfico # 60 de CELADE




Datos demograficos

1.Espectativas de vida al nacer

- Poblaciéon Total 72.24 afios

- Masculino: 69.18 afos

- Femenino: 75.45 anos
2 .Prevalencia en adultos VIH/SIDA 0.77 %
3.Personas que viven con VIH/SIDA 55,000

La transmision del VIH ocurre principalmente con los contactos
heterosexuales



BREVE HISTORIA DEL PNRTV

& En 1999 Inicia el “Proyecto de Prevencion de
la TV del VIH”

¢ En el 2000 se comienza la Fase de Pilotaje en
(4) Centros de Salud

En el 2001 aumenta a nueve (9) provincias

En el 2002 se convierte PNRTV, llevandolo a
las 32 provincias
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-OBJETIVO DEL PROGRAMA-

» Reducir la transmision del virus del VIH
de madre a hijo en la Republica
Dominicana



-ASPECTOS ETICOS-

* Voluntariedad

» Confidencialidad

 Derecho a la salud

* No a la Estigmatizacion



El PNRTV tiene cuatro estrategias:

— Consejeria pre y post prueba de VIH

— Administracidon de antirretroviral a la
madre y al nino/a

— Realizacidon de una cesarea, a las 38
semanas de gestacion

— Suministro de un método de
alimentacion alterno a la lactancia por
sels meses




-Protocolo Nacional-

Cesarea Parto
+* Madre +* Madre
Nevirapine Nevirapine
gal_l?letas det 208 mg. Tableta de 200 mg.
oras antes Cesarea -
DOSIS UNICA Inicio de Labor de Parto
DOSIS UNICA
’:’ Bebé RR Bebé
NVP (Jarabe), ’
5 (/K 9 ) NVP (Jarabe), 2mg/Kg.
mg./Kg. de peso de peso
DOSIS UNICA DOSIS _UNICA

Entre 8-72 horas de vida Entre 8-72 horas de vida




Total de desembarazo durante el periodo
enero 2006 — Julio 2007

Parto;
415; (31,2%)

Cesarea;

916; (68,8%)

N= 1331

Fuente: Base de datos PNRTV



Total de pacientes a las que se les
administro NVP

857: 37%
O Cesareas con NVP
m Partos con NVP
1248: 54%
0O RN con NVP

18 9%




Total de desembarazo durante el periodo
enero 2006 — Julio 2007

O Cesarea O Partos
N= 1331

Fuente: Base de datos PNRTV



Distribucion de partos y cesareas en el ano 2006

—pe CESAREA =l PARTO




Distribucion de partos y cesareas en el ano 2007

== CESAREA =M= PARTO




Comparacion de realizacion de cesareas
segun el afo




Comparacion de los partos vaginales
segun el afo

—— 2006 L 2007




Tamizaje de ninos(as) hijos(as) de madres que
viven con VIH/SIDA 2005-2006

ELISA;
42 (8%)

Carga Viral;
485 (92%)

N= 527

Fuente: Base de datos PNRTV



Tamizaje de ninos(as) hijos(as) de madres que
viven con VIH/SIDA 2005-2006

Positivos;
39 (7,4%)

Negativos; 488
(92,6)

N= 527

Fuente: Base de datos PNRTV



Planificacion PNRTV

 Esterilizacion quirdrgica voluntaria

e Otros métodos



Recomendaciones especiales dadas por los proveedores de servicio de
consejeria en planificacion familiar a mujeres que viven con VIH-SIDA

PROVEEDORESDE

SALASDE MATERNIDAD _"ROVEEDORESDE

RECOMENDACIONES CONSULTA EXTERNA

Y GINECO-OBSTETRICIA

No. % No.

No amamantar ni usar €
MELA 42 61.7 21 53.8 21 72.4
Usar siempre el condén 55 80.9 27 69.2 28 96.6
Usar la esterilizacion 19 279 (0]5) 12.8 14 48.3
Cuidado conusodepastillas |, | 45, 08 205 16 55.2
anticonceptivasy ARV

11 Porcentaje estimado sobre € total de proveedores de salas de maternidad y gineco-obstetricia que dan consgjeria en planificacion familiar
alas mujeres con VIH-SIDA.

[2] Porcentaje estimado sobre €l total de proveedores de consulta externa que dan consgjeria en planificacion familiar a las mujeres con VIH-
SIDA.

Fuente: Diagnostico de los servicios de anticoncepcion en programas post-parto, post-
aborto y de lareduccion de latransmision vertical en la Republica Dominicana,

Population Council, 2006 (Preliminar).
B ]
D



Recibié consejeria en PF Personal de salud le pregunto
si queria usar método

Fuente: Diagnéstico de los servicios de anticoncepcién en programas post-parto, post-aborto y de la reduccién de latransmision
vertical en la Republica Dominicana, Population Council, 2006 (Preliminar).



iiiNUEVOS RETOS!!!

e Integracion con los Programas de
Materno Infantil y Planificacion Familiar

e Terapia Combinada



:PORQUE TERAPIA COMBINADA?

 Menos posibilidad de resistencia
e Mayor beneficio para la madre

 Mayor eficacia de la intervencion
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