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Declaracion consensual de Ia Reuniéon Consultiva
sobre Notificacion a los Contactos para Prevenir
Ia Transmision de! VIH

El Programa Mundial sobre el SIDA y el Programa de Enfermedades de Transmisién Sexual, dependientes
ambos de la Organizacion Mundial de la Salud, convocaron del 11 al 13 de enero de 1988, en Ginebra,
una Reunién Consultiva sobre Notificacion a Jos Contactos para Prevenir la Infeccion por el VIH. A Ja
reunién asistieron en total 27 participantes de 20 paises entre los que figuraban expertos en salud
plblica, legislacién, epidemiologia y aspectos biomédicos vy socioldgicos del SIDA y de las enfermedades
de transmisién sexual (ETS).

Introduccion

La estrategia mundial de prevencién y lucha contra el SIDA tiene tres objetivos: 1) prevenir la
transmisién del virus de la inmunodeficiencia humana (VIH); 2) redudr la morbilidad y la mortalidad
asociadas a la infeccidn por el VIH; y 3) unificar los esfuerzos nacionales e internacionales contra el STDA.
La Asamblea Mundial de la Salud y la Asamblea General de las Naciones Unidas han exhortado a todos
los paises a que establezcan programas nacionales de prevencién y lucha contra el SIDA de conformidad
con la Estrategia Mundial contra el SIDA.

En virtud de esta Estrategia Mundial, la clave para prevenir la infeccién por el VIH son la informacién y
la educacién, cuando se asocian a los oporfunos servicios sanitarios y sociales y se llevan a cabo en un
¢lima de apoyo y ausencia de discriminacién social. La Estrategia Mundial contra el SIDA exige
programas de informacién y educacion dirigidos a la poblacién general asi como a ciertos grupos
especiales formados por personas cuyo comportamiento las expone a un mayor riesgo de infeccién por el
VIH. Adernds, 1a Estrategia Mundial contra el SIDA destaca la necesidad de proteger los derechos v la
dignidad de las personas infectadas por el VIH.1 ‘

Durante ¢l pasado afio, muchos paises han expresado un interés creciente por la notificacion a los
cottactos como medio de canalizar Ia informacion y la educacién hacia quienes estan mds expuestos a la
infeccién por el VIH: las parejas sexuales y los que comparten material de inyeccion con las personas
infectadas por el virus. La notificacién a los contactos es similar al "seguimiento de contactos” en los
programas de lucha contra las ETS, es decir, la labor de determinar, aconsejar y tratar a las parejas
sexuales de las personas que padecen una enfermedad de transmisién sexual. No obstante, la infeccién
por el VIH presenta rasgos que la distinguen claramente de otras muchas ETS.

El Programa Mundial sobre ¢l SIDA ha definido asimismo otras cuestiones que conviene abordar antes
de considerar la posibilidad de emprender cualquier programa de deteccién del VIH.2

Por tanto, se considera importante llegar a un consenso basado en el andlisis eritico de la experiencia
adquirida acerca del papel que puede desempefiar la labor de notificacién a los contactos como parte de
un programa completo de prevencién y hacha contra el SIDA.

La Reunton Consultlva tenia los sigulentes ohjetlvos:

1. Examinar la experiencia sobre notificacién a los contactos en los programas de prevencién del VIH,
haciendo hincapié en los distintos objetivos, métodos y medidas de la eficacia que se hayan
empleado;

Examinar y evaluar los datos disponibles sobre los costos y las ventajas de los programas de
notificacién a los contactos, teniendo en cuenta los aspectos sociales, juridicos, politicos y éticos;

1 Resolucibn WHA41.24; Necesidad de evitar toda discriminacién contra las personas Infectadas por el VIH y las personas con el SIDA.
2. Screening and testing in AIDS preventlon and control programmes [WHO/SPA/INF/28. 11
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3. Llegar a un consenso sobre el papel potencial y los posibles métodos de notificacién a los contactos
como parte de un programa complete de prevencion y lucha contra el SIDA y elaborar una lista de
las euestiones que hay que analizar antes de establecer un programa de notificacién a los contactos en
relacién con el VIH.

il. Definiciones

Para facilitar los debates en la Reunién Consultiva, se adoptaron las siguientes definiciones de trabajo:

1. Notificacion a los contactos: El espectro de actividades de salud publica por medio de las cuales se
comunica que estAn expuestos a la infecién y se aconseja y atiende a las parejas sexuales o a los
sujetos que comparten el material de inyeccién con individuos infectados por el VIH. La notificacién
a los contactos puede adoptar dos formas: notificacién por el paciente y notificacién por personal de
salud.

2. Notificacion por el paciente (sujeto indice): La persona infectada por el VIH informa a sus contactos
de st posible exposicién al virus, sin intervencién directa del personal de asistencia sanitaria. En ese
método, el encargado de esta asistencia aconseja a la persona infectada por el VIH acerca de la
informacién que debe facilitar a sus contactos y sobre la forma en que debe hacerlo.

3. Notificacién por el personal asistencial: Los encargados de la asistencia sanitaria u otros agentes de
salud informan a los contactos de la persona infectada por el VIF. En este caso, los sujetos infectados
por el virus dan los nombres de sus contactos a los agentes de asistencia sanitaria u otros agentes de
salud, quienes a continuacién informan directamente y de modo confidencial a aquéllos. Esta
notificacién puede realizarse en el contexto de la atencién primaria de salud y en ella puede
participar el sujeto indice asi como el agente de asistencia sanitaria u otro agente de salud.

4. Sujeto indice: Se define como el sujeto que padece la infeccién por el VIH o el SIDA. Las parejas
sexuales del sujeto indice 0 los que comparten agujas con é] son los contactos que se consideran
objeto de la notificacién.

5. Periodo de infecciosidad: El periodo de infecciosidad es el periodo de riesgo de transmision posible,
es decir, el lapso transcurrido desde la infeccién por el VIH.

6. Contacto: Un contacto es un individuo que tiene relaciones sexuales o que comparte jeringas con el
sujeto indice durante el periodo de infecciosidad.

ill. Declaracion consensual

En la Reunién Consultiva se formulé la siguiente declaracién consensual:

L Hay que considerar la posibilidad de emprender programas de notificaci6n a los contactos, pero en el
contexto de un programa completo de prevencién y lucha contra el SIDA. No obstante, la notificacién
a los contactos plantea graves problemas médicos, logisticos, sociales, juridicos y éticos. No sélo
ofrece ventajas, como la posibilidad de contribuir a prevenir la transmisién del VIH y reducir la
morbilidad y la mortalidad asociadas a la infeccion porese virus, sino también riesgos como la
produccion de perjuicios individuales y sociales o el menoscabo de otras actividades de prevencién y
lucha contra el SIDA. Ademds, los costos de los programas de notificacién y su contribucion a los
objetivos de la prevencion y la ucha contra el SIDA en una poblacién y una zona dadas pueden
variar considerablemnente y son dificiles de documentar. Asi, en el contexto de un programa completo
de prevencién y lucha contra el SIDA, los objetivos y los principios en que se basa la notificacién a los
contactos, asi como un conjunto de variables clave y de cuestiones metodoldgicas criticas deben
estudiarse cuidadosa y explicitamente antes de decidir si se emprenden o no esas actividades. Los
programas de notificacién a los contactos que no tengan en cuenta estas consideraciones pueden ser
perjudiciales para el individuo y tener efectos contraproducentes en la prevencién y la lucha contra el
SIDA. La descripcién que sigue de los objetivos, principios, variables y cuestiones metodolégicas se
ofrece como orientacién en estas cuestiones eriticas para todos aquellos que proyecten emprender
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actividades de notificacién a los contactos en el marco de un programa completo de prevencién y
lucha contra el SIDA.

2. Objetivos:

La notificacién a los contactos puede contribuir a dos objetivos de la Estrategia Mundial contra el
SIDA. (prevencién de la transmisién del VIH y reduccién de la morbilidad y la mortalidad asociadas
a la infeccién por el VIH)} de dos maneras:

identificando a los individuos que han estado expuestos a la infeccién por el VIH, tanto por via
sexual como por &l uso compartido de material de inyeccién, e informandoles de los riesgos a los que
han estado expuestos de modo que se les pueda aconsejar y ofrecer otros servicios.

3. Principios:

La notificacién a los contactos en el marco de un programa completo de prevencién y lucha contra el
SIDA solo es admisible si se atiene a los siguientes principios:

a) debe estar de acuerdo con las metas de la Estrategia Mundial contra el SIDA y de los programas
nacionales anti-SiDA;

b) debe respetar los derechos humanos y la dignidad de los contactos y del sujeto indice;

o debe formar parte equilibrada de un programa completo de prevencién y lucha contra el SIDA y
estar coordinada en el contexto de la atencién pritnaria de salud con otras actividades de salud
priblica tales como los programas sobre ETS, salud maternoinfantil, planificacién de la familia y
prevencién del uso indebido de drogas;

d) debe ser voluntarial y no obligatoria, de manera que tanto los sujetos indice como sus contactos
tengan pleno acceso a los servicios disponibles con independencia de su intencién de cooperar o
no en las actividades de notificacién a los contactos;

) debe ser confidendial, en particular si queda constancia por escrito, respecto a informacion. sobre
localizacion de los contactos y, en el caso de la notificacion por el personal de salud, identidad del
sujeto indice. No obstante, puede suceder que, si el sujeto indice no ha tenido mas que una
pareja, de la notificacion por el agente de salud pueda deducirse la identidad de aquel;

f) debe emprenderse s6lo cuando se dispone de servicios de apoyo apropiados para los sujetos
indice y sus contactos; como minimo hay que contar con asesoramiento acerca de las
consecuencias de la exposicién, pruebas voluntarias y confidenciales de deteccion del VIH
precedidas y seguidas de los consejos oportunos y servicios sanitarios y sociales apropiados; la
calidad de esos servicios debe estar garantizada y sometida a vigilancia periddica.

4. Variables clave:

Antes de tomar la decisién de incluir la notificacién a los contactos en un programa completo de
prevencién y lucha contra el SIDA, es preciso tener en cuenta las siguientes variables claves de
caracter local y nacionak:

a) Epidemiclogia: seroprevalencia y seroincidencia del VIH, y pautas de transmisién y de
morbilidad, factores demogréficos y conocimientos, actitudes, creencias y préacticas de los grupos
de poblacién pertinentes.

b) Recursos: financieros, de personal, de medios de diagndstico y gestién (con inclusion de nuevos
medios cientificos y téenicos en materia de diagnéstico, tratamiento y prevencién) y de
organizacién de servicios sanitarios y sociales.

¢) Ambiente local: legislacién pertinente, consideraciones culturales, realidades politicas, clima
social y amenazas percibidas y reales en relacién con los derechos humanos.

d) Actividades existentes de prevencién y lucha contra el SIDA: con inclusién de las actividades
en materia de lucha conira las ETS, salud maternoinfantil, planificacién de la familia 'y uso
indebido de drogas.

1. En ciertas situaciones, si el sujeto indice se niega a notificar o a parmitir la notificacién a un contacto conocido por & agente de
salud, éste tendrd que tomar |a decisifn en consonancia ¢on la ética médica y 1as |eyes pertinentes.
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5. Maétodos

Teniendo en cuenta los objetivos, principios y variables clave del programa, habra que congiderar
explicitamente las siguientes cuestiones metodolégicas antes de iniciar un programa de notificacién a
los contactos:

a) Cuestiones programaticas:
¢5e utilizard el método de notificacién por el paciente, el de notificacién por el personal de salud
o una combinacién de ambos?

La notificacidn por el paciente es el punto de partida natural de la notificacién a los contactos; no obstante,
puede ocurrir que este método no sea factible en el caso de ciertos sujetos {ndice y sus contactos.

(Qué contactos y poblaciones serdn objeto del programa?

£Qué relacidn guardaré la notificacion a los contactos con otras actividades de prevencién y lucha
contra e] SIDA y con otros programas de salud pablica pertinentes?

¢Qué se hara para garantizar la confidencialidad respecto al sujeto indice, a los contactos y a los
documentos escritos?

La dnica informacidn pertinente que se debe hacer llegar a los contactos que son  objeto de notificacidn es ln
posibilidad de lg exposicicn al VIH.

(Cémo se adiestraré a los agentes de asistencia sanitaria que participan en las actividades de
notificacién a los contactos y cémo se garantizard la calidad?

Como el intercamnbio de informacidn entre paises es bastante complejo y puede provocar
problemas especiales, particularmente en lo que se refiere a la confidencialidad, ;se transmitira la
informacién sobre contactos en el extranjero a los funcionarios de salud de un pais en los casos en
que el sujeto indice no pueda o no desee comunicar su situacién a sus contactos?

:C6mo se vigilard y evaluard el programa?

b} Cuestiones relativas al sujeto indice:
¢Como se confirmar el diagnéstico de la infeccién por el VIEH?
{C6mo se obtendra el consentimiento informado del sujeto indice?
:C6mo se entrevistard al sujeto indice?
(Cémo y cudndo se planteard la cuestién de la notificacién a los contactos?

{Qué parte del periode de infeeciosidad se usard para determinar a qué contactos habré que
hacer la notificacion?

La parte del periodo de infecciosidad que se fije para deferminar los contactos a los que se debe notificar
debe ser tan amplio como sea viable y 1itil.

ué consejos se darén al sujeto indice para que informe a sus contactos?

c) Cuestiones relativas a los contactos:
{A qué confactos se haré la notificacion?
;Como se hard la notificacién a los contactos?
(C6mo se les aconsefara?
iBe les ofrecerd a todos la posibilidad de someterse a una prueba?
De ser asi, ;c6mo?

iQué servicios clinicos se pondrian a disposicidon de las persomas en las que se descubra la
infeccién por el VIH mediante un programa de netificacion a los contactos?

Como principio general, a los contactos notificados se les debe facilitar ¢l acceso a las pruebas de deleccidn
voluntarias, asf como a los consejos y a ofros servicios,

6. Evaluacion:

Aun no se han determinado claramente los riesgos y las ventajas de la notificacion a los contactos ni
la eficacia de ¢sta medida para reducir la incidencia de la infeccién por el VIH ¢n una comunidad.
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Rara vez se podrd medir directamente es0s riesgos y ventajas mediante un ensayo de intervencion
debidamente controlado. Asi pues, arin estd por evaluar la posible aportacién de esa notificacion a los
programas completos de prevencién y lucha contra el SIDA y, por tanto, su auténtica eficacia.

De todos modos, ciertos indicadores de tendencias de la incidencia del VIH tanto directos como
indirectos - por ejemplo, el cambio de comportamiento, la reduccién de la incidencia de ofras EIS y
el uso de preservativos - son medidas importantes del efecto global de un programa completo de
prevencion y lucha contra el SIDA, del que puede formar parte la notificacién a los contactos.

Ademés, para evaluar la eficacia de las actividades de notificacién a Jos contactos y garantizar su
calidad deberan vigilarse diversos parametros de los programas.

Entre ellos figuran:

a) parimetros cuantitativos;

— nidmero de sujetos indice

— namero de contactos identificados

— mizmero de contactos notificados y aconsejados y seroprevalencia de los mismos
— costo del programa

b) parimetros cualitativos:

— satisfaccion de los participantes
— cooperacion de los participantes
— aceptabilidad para los participantes

o) actividades de garantia de la calidad:

— evaluacidn de los recursos de asesoramiento y apoyo

— nivel de formacién del personal

— disposiciones de proteccién de la confidencialidad y mecanismos de proteccién juridica
— vigilancia del asesoramiento (y, en caso necesario, de las actividades de deteccién)

— idoneidad del seguimiento.

Necesidades en materia de investigacion:

Los principales problemas de investigacion estan relacionados con la eficacia de la notificacién a los
contactos como elemento integrante de un programa completo de prevencién y lucha contra el SIDA.
Puesto que la epidemiologia del VIH y la disponibilidad de datos oportunos y de recursos varian
mucho de unos paises a otros, serd 1itil establecer y difundir instrumentos normalizados para obtener
informacién sobre la planificacién y la ejecucién de los programas, teniendo en cuenta los objetivos,
variables clave, métodos y medidas de evaluacién. En la medida en que se disponga de datos
uniformes o comparables, podrén compararse los programas desde el punto de vista de los costos y
la utilidad de la notificacién a los contactos en la prevencion y la lucha confra el SIDA.

Otros datos cientificos que pueden revestir importancia programética son los factores que influyen
en la eficiencia de la transmision del VIH (por ejemplo, fase de la infeccidn, coexistencia de otras ETS)
y las modalidades terapéuticas en las primeras fases de la infeccién por el VIH.

En el aspecto social, las investigaciones pueden servir para precisar si ciertos comportamientos
arriesgados y/o grupos étnicos y culturales ofrecen condiciones especialmente favorables o
desfavorables para las actividades de notificacion a los contactos. Ademas, las encuestas prospectivas
sobre los conocimientos, actitudes, creencias y practicas realizadas de la poblacién en general, los
sujetos indice y los contactos notificados pueden aportar datos importantes para la evaluacion.

Como parte de las consideraciones sociales, hay que evaluar cuidadosamente en el contexto local el
efecto de estas actividades de notificacién en las relaciones de los contactos y el sujeto indice y en la
disposicién de los individuos para participar en las actividades de prevencion y hucha contra ¢ VIH.
Como corolario, serd 1util comprobar si la practica de pruebas de deteccidn en los contactos
notificados es un componente atil o eficaz de la labor de notificacién,
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8. Recomendaciones a la OMS:
a) que facilite apoyo técnico a los programas nacionales de prevencién y lucha contra el SIDA en los
que interese estudiar la conveniencia y los inconvenientes de iniciar un programa de notificacién
a los contactos;

b) que facilite apoyo técnico, inclusive material docente y normas de ensefianza, a los programas
nacionales sobre el SIDA en los que se emprendan actividades de notificacién a los contactos;

€) que prepare normas e instrumentos uniformes para describir, comparar y evaluar los programas
de notificacidn a los contactos;

d) que estudie la posibilidad de disefiar y ejecutar ensayos de intervencién controlados para evaluar
la medida en que la notificacién a los contactos contribuya a reducir la transmisién del VIH;

gue facilite el intercambio de informacién sobre la planificacién, la ejecucién, la vigilancia y Ia
evaluacion de las actividades de notificacién a los contactos en el marco de programas completos
de prevencién y lucha contra el SIDA;

que analice criticamente los resultados de la notificacién a los contactos en el marco de
programas completos de lucha contra las ETS y su posible contribuci6n a la prevencién y lucha
contra las ETS y al SIDA.

El presente documento no constituye una publicacion oficial de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS). La
Organizacitn se reserva todos 10% derechos al respecto, pero no se opone en modo alguno a que el texto se resefie,
reproduzca, resuma o traduzca, integramente o en parte, siempre que esto no se haga con finesde venta o de utllizacibn
comercial.

Los opiniones expuestas en los documentos por autores citados nominalmente son de la exclusiva responsabilidad de
&stos,




