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FINANCIEMOS

PLENAMENTEAL
FONDO MUNDIAL:

RETOMEMOSAL
CAMINO PARA

TERMINAR CON ELSIDA,
LATBYLAMALARIAEN
UN MUNDO CON COVID

En2019,la 6 Reposicién del Fondo Mundial recaudé
una cantidad de fondos sin precedentes para una
organizacién multilateral de salud, con promesas de
contribuciones de masde 14 000 millones de ddlares
estadounidenses paraluchar contra el VIH, la tuber-
culosisylamalaria. Losdonantesacudieronalamesa
einvirtieron debido al historial de resultados del Fon-
do. Su singular enfoque asociativo, que aprovecha
la experiencia de otras organizaciones y agencias,
su compromiso integral con las comunidades mas
afectadas por las tres enfermedades, y su modelo
de financiacion dirigido por los paises distinguen al
Fondo, haciéndolo receptivo, adaptabley muy eficaz.

Ensdélodosanos el mundo cambid significativamente.
Enpocaspalabras: COVID-19 devastd los programas
de prevencionytratamiento?. Porprimeravez desde
la fundacion del Fondo Mundial, en 2020 el mundo
perdié terreno en la lucha contra el VIH, la tubercu-
losis y la malaria.

En los paises apoyados por el Fondo Mundial, un
menor nimero de personas se sometié alas pruebas
delas tres enfermedades. El tratamiento de la tuber-
culosis, de la tuberculosis farmaco-resistentey de la
tuberculosis extremadamente resistente disminuyd
enun 18%, 19%y 37% respectivamente. El nimero
de pacientes seropositivos con TB que reciben tanto
tratamiento antirretroviral como tratamiento para
la TB disminuyé en un 16%. El nimero de personas
atendidas por los programas de prevencion del VIH

descendié un 11%, mientras que la circuncisién médi-
ca masculina se redujo un 27%?2. % . Los programas
de prevenciény tratamiento de la malaria se mantu-
vieron relativamente estables, pero los avances en
la reduccion de los casos y las muertes en general se
estancaron. La campaina COVID-19 también exac-
erbd las desigualdades que ponen enriesgo alas po-
blaciones claveyaumentélas barrerasalosservicios
clave paralos mas marginadosyvulnerables,comolos
consumidores de drogas, los y las profesionales del
sexo, los hombres que tienen relaciones sexuales con
hombres, las personas transexuales, las adolescentes
y las mujeres jévenes, los migrantes, los refugiados
y las personas en prisién o en entornos cerrados. Al
mismo tiempo, la ayuda total de los donantes parala
lucha contra las tres enfermedades disminuyd.®

El Fondo Mundial actué conrapidez paraapoyaralos
paisesaresponderalaCOVID-19ysuimpactoenlas
tresenfermedades, reutilizandoyaprovechando fon-
dosadicionales paraapoyarlas necesidades urgentes
y adaptarlos programas. A pesar de estos esfuerzos,
lanecesidad de actuar parareanudarel progresoenla
luchacontrael VIH, latuberculosisylamalarianunca
ha sido mayor. El mundo se enfrenta a un dilema.
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Los lideres mundiales pueden dar un paso
adelante para volver a encarrilar al mundo
y reanudar el progreso hacia los Objetivos
de Desarrollo Sostenible de 2030, al tiempo
que luchan contra la COVID-19. Pueden
optarporlograrunfuturoenelqueelVIH, la
tuberculosisylamalarianosean sentencias
de muerte, y en el que los sistemas sani-
tarios funcionen para todas las personas,
desde las comunidades hacia arriba. Nos
encontramos en un momento crucial en
la respuesta a las tres enfermedades. Di-
sponemos como nunca antes de mejores
tecnologias de tratamiento, diagndsticoy
prevencion que, si se aplican a gran escala,
tienen el potencial de cambiarlatrayectoria
de las pandemias. También tenemos mas
evidencias delo que funciona para prevenir
y proporcionar apoyo a las personas que
viveny estan afectadas por las tres enfer-
medades, en particular a las comunidades
mas perjudicadas. Podemos crearresiliencia
frente alas pandemiasyapoyaralas comu-
nidades mas afectadas porlastresenferme-
dades, asicomo porla COVID-19, paraque
prosperen. O podemos seguirviendo como
serevierte el progreso, mientras nos esfor-
zamos por reconstruir los sistemas sanitar-
iosy mitigar el impacto de COVID-19 enla
respuestaal VIH, latuberculosisylamalaria.
¢Qué ocurrird?

La demanda de la Global Fund Advocates
Network es clara: necesitamos una accién
audaz y decisiva. Ahora es el momento de
realizar una inversion significativa en el
Fondo Mundial de Lucha contra el Sida, la
TuberculosisylaMalaria,un mecanismo de
financiacion existente conun historialyuna
credibilidad comprobados. La COVID-19
nos ha demostrado que la cooperaciony
las inversiones a nivel mundial son esen-
ciales para ayudar a los paises a identificar
ycontenerrapidamentelos brotes de enfer-
medades y responder, mitigar y prevenir la

propagacion de pandemias cuando se pro-
ducen. Para tener éxito, también tenemos
que reencauzar el camino para acabar con
elVIH, latuberculosisyla malaria. Paraello,
tenemos que aumentar las inversiones en
el fortalecimiento de los sistemas de salud
y en la creacién de sistemas comunitarios
resistentes que apoyen ya las respuestas
eficacesy sienten la base para responder a
los futuros desafios sanitarios.

Parasubsanarlasbrechasyvolveralasenda
correcta, el Fondo Mundial necesitara al
menos 28.500 millones de délares para
el periodo 2023-2025. Esto supone unos
3.000 millones de ddlares al ano para el
VIH, 2.400 millones para la tuberculosis,
2.600 millones para la malariay 1.500
millones para crear sistemas resistentes y
sostenibles para la salud y para apoyar los
programas dirigidos porla comunidad, que
son la base del éxito. Esto supone alrede-
dordel 20% del total de las necesidades de
financiacion parael VIH, latuberculosisyla
malariaenlos paises elegibles para el Fondo
Mundial, pero marcaraladiferenciaalahora
deayudaralos paisesyalascomunidadesa
dar respuestas eficacesy sostenibles.
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LADEMANDADELAGLOBALFUND
ADVOCATES NETWORKES CLARA:

NECESITAMOS UNAACCION
AUDAZY DECISIVA. AHORA
ES ELMOMENTO DE
REALIZAR UNAINVERSION
SIGNIFICATIVAEN ELFONDO
MUNDIAL DE LUCHA CONTRA
ELSIDA, LATUBERCULOSISY
LA MALARIA, UN MECANISMO
DE FINANCIACION EXISTENTE
CON UN HISTORIAL

Y UNA CREDIBILIDAD
COMPROBADOS.



~“ELFONDO MUNDIAL
NECESITARA AL MENOS 28.500
MILLONES DE DOLARES PARA
EL PERIODO 2023-2025

NECESIDAD NECESIDAD
TOTAL ANUAL TOTAL ANUAL
DE RECURSOS DE RECURSOS LA CUOTAANUAL

EN LOS PAISES EN LOS PAISES DEL FONDO
DE RENTABAJAY ELEGIBLES PARA MUNDIAL
MEDIA EL FONDO
MUNDIAL

VIH 29.000 MILLONES 21.000 MILLONES  3.000 MILLONES
DE DOLARES AN- DE DOLARES AL DE DOLARES®
UALES EN 2025* ANO>

TB 22.000 MILLONES 16.500 MILLONES $2.400 MILLONES

DE DOLARESAL DE DOLARES AL DE DOLARES?®
ANO EN 20227 ANO EN 20228

MALARIA 9.300 MILLONES  8.400 MILLONES  2.600 MILLONES
DE DOLARES AN- DE DOLARES AL DE DOLARES®?
UALES EN 2025%° ANO!

REFORZAR LAS

RESPUESTAS 1.500 MILLONES

DIRIGIDAS POR DE DOLARES

LA COMUNIDAD

9.500 MILLONES
DE DOLARES AL
ANO
28.500 MILLONES DE DOLARES TOTAL
(RANGO: 26,85 - 30 MIL MILLONES DE DOLARES/ANO)
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CERRAR LAS BRECHAS

CERRAR LAS BRECHAS

En los ultimos afos, el Fondo Mundial ha
proporcionado mas recursos que nunca
a los paises. Pero los paises mas afecta-
dos por el VIH, la tuberculosis y la malar-
ia siguen enfrentdndose a importantesy
crecientes carencias en la financiacién de
sus respuestas. Dado que los recursos dis-
ponibles nuncahanestadoalaalturadelas
necesidades, esos déficits de financiacion
yaestabanaumentandoantesde quellega-
ralaCOVID-19”. AEnun momento enque
los paises de altosingresos han gastado bil-
lones para hacerfrente alas consecuencias
de COVID-19, la financiacion de la salud
mundial y el Fondo Mundial deben estar a
la altura del desafio. Y la demanda esta ahi:
el Fondo Mundial tiene actualmente mas de
5.000 millones de dolares en demandas?®
fde calidad no financiadas para el actual
periodo de reposicion.’

Nuestra peticion de 28.500 millones de

délares para el Fondo Mundial es mas del
dobledelos 14.000 millones de dolares que

‘ VIH

el Fondo Mundial recaudé para su sexta
reposicion, pero esunaevaluacionjustade
lo que se necesita paraayudarareducirlos
déficits de financiacién en los paises eleg-
ibles. La ayuda oficial al desarrollo (AOD)
debe seguir desempenando un papel fun-
damental en el apoyo al Fondo Mundial. Sin
embargo, lamagnitud delas necesidades de
financiaciénrequerira estrategias de finan-
ciacion nuevas e innovadoras que vayan
mas alla de la ayuda tradicional. Ademas
de aumentar la AOD, los paises donantes
deben dar prioridad a la expansién de es-
trategias de financiacién innovadoras que
proporcionen recursos adicionales como
Debt2Health,impuestos sobre las transac-
ciones financieras y donaciones de Dere-
chos Especiales de Giro, entre otros, para
ayudar a alcanzar este objetivo.

Lo que esta claro es que invertir mas y de
forma mas eficaz ahora compensara la
necesidad de recursos aiin mayores en el
futuro.?°

Enjuniode 2021, los gobiernos se compro-
metieron en la Declaracion Politica sobre
el VIH y el SIDA a: Poner fin a las desigual-
dades y avanzar en la lucha contra el sida
para 2030, a destinar 29.000 millones de
délares anuales para 2025 a la respuesta al
VIH en los paises de ingresos bajos y medi-
0s.1® De esa cantidad, acordaron destinar
9.500 millones de ddlares a la prevencion
con enfoque en los derechos humanos, in-
cluidos los servicios para empoderar a las
adolescentes y las mujeres jovenes y sat-
isfacer las necesidades de prevencion pri-
mariaentre las comunidades mas afectadas,
que siguen siendo excluidas y marginadas;
y 3.100 millones de délares para los facil-
itadores sociales, como la ampliacion del
acceso a la justiciay la reforma legal, y la
mejora de la igualdad de género. También
se comprometieron asatisfacerplenamente
las necesidades de reposiciéon del Fondo
Mundial.

La ayuda internacional para las respuestas
alVIH sigue siendo fundamental: por ejem-
plo, en 2017 la financiacién internacional

comprendi6 el 48% del gasto total en VIH,
lamayor parte de ellaen paises de ingresos
bajos y medios bajos, donde la necesidad
sigue siendo alta.** Los gobiernos de los
paises de ingresos bajos y medios apor-
taron 9.570 millones de délares de los
20.200 millones disponibles, es decir, el
47,4%, para las respuestas al VIH ese ano.
En 2020, la ayuda al desarrollo para el VIH
se redujo a 9.000 millones de ddlares, un
3,4% menos que los niveles de 2019 y un
7% menos que los niveles de 2017.% El
Fondo Mundial canalizé alrededordel 17%
de esos recursos, en linea con su media
histérica del 15-20% de la financiacién in-
ternacional para el VIH a las respuestas al
VIH a nivel nacional y regional.*®

Pero podrian hacer mas. Para prevenir efi-
cazmente el VIH, tratary apoyar alas per-
sonas que viven con el VIH, acabar con las
desigualdadesyrecuperarel rumbo, 3.000
millones de délares al afio para el Fondo
Mundial es una inversién modesta.




CERRAR LAS BRECHAS

TUBERCULOSIS

En 2018, los gobiernos se comprometieron
a aumentar las inversiones mundiales en
tuberculosis hasta por 13.000 millones de
délares/ano para 2022. En los afos trans-
curridos, no se han acercado a cumplir es-
tos objetivos.?* En 2020, se disponiade un
total de 6.500 millones de dolares para la
TB, menos de la mitad de las necesidades
previstas.?> Alrededor del 85% de esos re-
cursos procedian de fuentes nacionales.?
Desde entonces, la necesidad de recur-
sos ha crecido significativamente ante el
aumento de la carga de TB-MDR Yy el im-
pacto de COVID-19. Ahora, la necesidad
estimadapara 2022 esde 22.000 millones
de ddlares, de los cuales 16.300 millones
anuales se necesitan enlos paises elegibles
para el Fondo Mundial.?” Se esperaqueen
los préximos meses se revisen las estima-
ciones de las necesidades de tuberculosis.

‘ MALARIA

Con el retroceso de la tuberculosis provo-
cado por COVID-19, se espera que estas
necesidades derecursosaumenten. El Fon-
do Mundial es la fuente mas importante
de financiacion de la tuberculosis para los
paises deingresos bajosymedios. En 2020,
proporcioné el 77% de los menos de 1.000
millones de ddlares del total de la ayuda
oficial al desarrollo disponible parala TB.%8

Amenos que aumentemos rapidamentelas
inversionesenlaprevenciényeltratamien-
todelaTB,lanecesidad seguira creciendo.
El Fondo Mundial necesitaal menos 2.400
millones de ddlares alano paraapoyaralos
paises con mayor carga paraqueinviertan
masy mas eficazmente enlasrespuestasa
la tuberculosis.

Labrechaentrelanecesidad de financiacion
y los recursos disponibles para preveniry
tratar la malaria se ha duplicado con creces
desde 2017, pasando de 1.300 millones a
2.600millonesen 2019. Los 3.000 millones
de délares invertidos en malaria en 2019
guedaron muy por debajo de lo necesario
para avanzar hacia los objetivos mundia-
les.?! Lafinanciacion sanitariainternacional
represento alrededor del 70% de toda la
financiacion disponible para la malaria en
2019; 1.200 millones de délares de esos
fondos se canalizaron a través del Fondo
Mundial.?? Las fuentes nacionales represen-
taron el resto, y los gobiernos de los paises
endémicos aportaron unos 900 millones
de dodlares.?®

Para 2025, la Estrategia Técnica Mundial
contra la Malaria estima que la necesidad

anual de financiacién aumentara a 9.300
millones de délares. Lamalariasigue siendo
endémica en los paises mas pobres, y las
poblaciones mas pobres y marginadas se
ven afectadas de forma desproporciona-
da. Laresistenciaalaartemisinina, el trata-
miento mas utilizado, esuna preocupacion
creciente, al igual que la creciente resis-
tencia a los insecticidas y la adaptaciéon de
los comportamientos de los mosquitos. La
necesidad de una ayuda internacional sig-
nificativa sigue siendo alta. EI Fondo Mun-
dial necesita al menos 2.600 millones de
dolares al afio para ayudar a colmar las to-
daviaimportanteslagunasenlacobertura
delasintervenciones clave de prevencion
ytratamiento, especialmente entrelas co-
munidades pobres y marginadas.
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COFINANCIACION PARA LASEPTIMA REPOSICION

MOVILIZACION DE RECURSOS INTERNOS Y COFINANCIACION
PARA LA SEPTIMA REPOSICION

Nuestras estimaciones sobre la
necesidad de recursos para el Fondo
Mundial se basan en el supuesto de
que los paises mas afectados por las
enfermedades seguiran financiando
una proporcion significativa de sus
propias respuestas, reconociendo
que esos niveles variaran consider-
ablemente seguin el nivel deingresos
y la capacidad. Histéricamente, los
gobiernos de los paises de ingresos
bajosymedioshanaportadouname-
diadel 50% de todo el financiamiento
disponible para el VIH, el 85% para
la tuberculosis y el 30% para la ma-
laria.??

La realidad es que eso podria no ser
posible. Ya estamos viendo indicios
de que los paises podrian no ser ca-
paces de mantener los aumentos de
cofinanciacion que se preveian en el
Ultimo caso de inversién del Fondo
Mundial.*®

Los paises que estan sufriendo los
peores reveses en la respuesta a las
tres enfermedades también se en-
frentan a una grave crisis econémi-
ca. Segun el Fondo Monetario Inter-
nacional, en 2020 la pandemia de
COVID-19 provocé undescenso del
7,0% del PIB en América Latina, de
mas del 6% enelsurdeAsia,del 1,8%
en el Africa subsaharianay del 3% o
mas en muchos paises de ingresos
bajos y medios de Asia oriental y el

Pacifico (excluida China).?! Ademas,
es probable que la recuperacién
sea lenta. Aunque el crecimiento
econdmico mundial se reanudé en
2021, el FMI prevé que las repercu-
siones econdmicas de la pandemia
persistiran al menos hasta 2025.32
Ademas, anticipa que la pandemia
probablemente provocardunaumen-
to de la pobreza para unos 80 mil-
lonesde personas.®* Como respuesta
al colapso econémico causado por
la pandemia, la carga de la deuda de
los paises en desarrollo también se
disparé en 2020.

EnestaeradelaCOVID-19,enlaque
losrecursos parala salud se han esti-
rado pararesponderalasnecesidades
urgentes, en la que las economias se
hanvisto profundamente afectadasy
enlaqueesprobable quelacreciente
carga de la deuda restrinja aiin mas
el espacio fiscal para la inversién en
bienes publicos, la brecha entre lo
gue los paises son capaces de pro-
porcionary sus necesidades puede
seguir creciendo. El proximo caso de
inversion del Fondo Mundial tendra
que haceruso de proyeccionesrealis-
tas para la movilizacion de recursos
nacionales, y los requisitos de cofi-
nanciamiento tendran queserrevisa-
dosteniendoencuentaelimpactode
COVID-19yel potencial de progreso
continuo en las tres enfermedades.
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REFORZAR LAS RESPUESTAS DIRIGIDAS POR LA COMUNIDAD

LA BASE DE UNOS SISTEMAS SANITARIOS FUERTES,

UNIVERSALES Y RESISTENTES

RES
co

UESTAS DIRIGIDAS POR LA
UNIDAD

AR,

La COVID-19 puso de manifiesto laimportancia
fundamental de contar con sistemas sanitariosy
comunitarios sélidos. No sélo constituyenlabase
del éxito de nuestro trabajo para hacer frente al
VIH, latuberculosisylamalaria, sino que también
aumentan la resiliencia, la capacidad de prevenir
y responder a pandemias nuevas y emergentes
como lade COVID-19,y la capacidad de prestar
servicios sanitarios de calidad y basados en los
derechos atodas las personas que los necesitan.
Através de la financiacion especifica para cada
enfermedad, lasasignacionesdirectasalos paises
para el fortalecimiento de los sistemas de salud
ylasinversiones catalizadoras, el Fondo Mundial
proporcionaanualmente alrededorde 1.000 mil-
lones de délares en financiacién especifica para
los sistemas de salud y comunitarios.3

Desde 2019, el Fondo Mundial hainvertido unos
827 millones de ddlares en programas especificos
para fortalecerlos sistemas comunitarios. Casi el
90% de este financiamiento se ha invertido en
serviciosy programas dependientes ovinculados
a los sistemas de salud formales, como las inver-
siones entrabajadores sanitarios comunitarios, la
gestion de casosy la educacion sanitaria.®> Estos
programas son fundamentales: amplian el alca-
nce del sectorsanitario formal, al crear confianza
con las comunidades rurales y de dificil acceso
y conectarlas con la atencién. En la respuesta al
COVID-19, los trabajadores sanitarios de la co-
munidad han vuelto a desempenar un papel es-
pecialmente importante,a menudo combinando
su trabajo para abordar el VIH, la tuberculosis y
la malaria con la deteccién del COVID-19, la ed-
ucacion, el apoyo a las personas en cuarentenay
la prestacidon de atencion.

El Fondo Mundial también invierte en oportuni-
dades catalizadoras paraavanzarenlaluchacon-
tra las tres enfermedades llegando a las comuni-
dades mas marginadas, excluidas y vulnerables.
Las organizaciones lideradas y gestionadas por
comunidades que viven con las tres enferme-
dades o estan afectadas por ellas desempefian
un papel especialmente crucial: su trabajo para
conectar con las mujeres, los consumidores de
drogas, losylas profesionales del sexo, las perso-
nas transexuales, loshombres que mantienenrel-
aciones sexuales conotros hombres, los jovenes,
los refugiados, los migrantes, los presos y otras
personas que a menudo quedan al margen de
las respuestas formales del sector de la salud y
prestarles apoyo ha transformado la eficacia de
los programas de prevencién y tratamiento. Su
defensadeloscambiosenlasleyes,laspoliticasy

10

los programas para satisfacer mejorlas necesidades
delas personasy centrarlaequidadylos derechos
humanos, garantizar que las comunidades clave
afectadasyvulnerablesformen parte delatomade
decisiones en materia de salud entodoslos niveles,
y hacer que los sistemas sanitarios rindan cuentas,
hanaumentado la eficacia delos esfuerzos de pre-
venciénytratamiento.*¢ Y durante la pandemiade
COVID-19, han proporcionado salvavidas criticos
a comunidades que de otro modo estarian aisla-
das de los servicios esenciales. Sin embargo, las
organizaciones dirigidas por la comunidad suelen
ser las que menos acceso tienen a la financiacién
que necesitan. Sélo hanrecibido el 10% de todala
financiacion para el fortalecimiento delos sistemas
comunitarios en el ciclo de financiacién actual y
menos del 1% de toda la financiaciéon desembol-
sada desde 2019.

Como uno de los mayores financiadores multi-
laterales de la salud (alrededor del 8% del finan-
ciamiento total)®” y siendo la Gnica organizaciéon
multilateral de la salud cuya fuerza principal es el
despliegue de intervenciones de lucha contra la
enfermedad a escala, el Fondo Mundialestdenuna
posicion Unica para aumentar sus inversiones en
el fortalecimiento de los sistemas dirigidos por la
comunidad y garantizar sistemas eficaces y resis-
tentes paralasalud. Estoestanesencial parael VIH,
latuberculosisylamalariacomo paralaCOVID-19.
La Red de Abogados del Fondo Mundial (GFAN) y
sus miembros piden regularmente mas al Fondo
Mundial en esta area, mas recientemente a través
del proceso de Desarrollo de la Estrategia, precis-
amente porque es el mejor situado para hacereste
trabajo. Su gobernanza inclusiva, su compromiso
conlosderechos humanos, suapoyoalasinterven-
ciones basadas en pruebas, su apropiacion local y
sus décadas de experiencia en la participaciény
el trabajo con las comunidades mas marginadas
y excluidas revitalizaran las respuestas al VIH, la
tuberculosis y la malaria, y garantizaran que las
respuestasalasnuevasyfuturas pandemias,como
ladel COVID-19, estén preparadas. Como escribio
elexdirectordelos CDC, Tom Frieden, “unaleccion
crucial del trabajo de preparacién de los ultimos
20 anos ha sido que los sistemas de respuesta a
emergencias mas eficaces se basan en sistemas
robustos y escalables que responden a eventos
cotidianos.”®® Aunque la necesidad es mayor, el
Fondo Mundial necesita al menos 1.500 millones
de dodlares al afio para inversiones estratégicas
destinadas a reforzar los sistemas comunitarios
y sanitarios.
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LA COVID-19

LA COVID-19

LaCOVID-19 hadevastadolasre-
spuestas a nivel nacional, ya que
los gobiernos y otros actores han
tenido que enfrentarseaduras de-
cisiones sobre donde invertir los
limitadosrecursosydesplegaralos
yaescasos trabajadores sanitarios.
Demasiados paiseshantenido que
reasignar los fondos reservados
para las tres enfermedades a los
esfuerzos de emergencia para
apuntalar los fragiles sistemas
de salud y responder a las necesi-
dadesurgentes. Los primeros ges-
tos de solidaridad condujeron a la
creacionde COVAX,ydel ACT-ac-
celerator (Acelerador de Acceso
a Herramientas para Covid-19),y
al uso de mecanismos eficaces ya
existentes, como el Fondo Mun-
dial, para dirigir los recursos hacia
donde mas se necesitan.Ahoralos
gobiernos debendarprioridadala
realizacidon delos cambios sistémi-
cos necesarios para hacer frente a
las pandemias actuales -como la
revision de las normas de propie-
dad intelectual para garantizar un
acceso equitativo a las vacunas y
otros productos sanitarios-y re-
forzar los esfuerzos existentes,
incluso financiandolos en su to-
talidad.

A pesar de ello, COVID-19 dem-
ostré que el Fondo Mundial esta

ala altura de la tarea de distribuir
mas recursos de forma eficaz. Sus
sélidas relaciones con los paises
y su capacidad para adaptarse a
las circunstancias cambiantes le
permitieron movilizarse rapida-
mente para mitigar el impacto de
COVID-19 en los programas de
VIH, tuberculosis y malaria. En los
ultimos 18 meses, ha distribuido
mas de 2.430 millones de doélares
alos paises para garantizarla con-
tinuidad de los servicios esencia-
les, proteger a los trabajadores
sanitariosyproporcionarapoyode
emergenciaalossistemas desalud
y a las comunidades que estan en
primera linea de las respuestas a
COVID-19 vy a las tres enferme-
dades.®” Su capacidad para refor-
zarlossistemas sanitariosy comu-
nitarios para una respuesta sélida
al VIH, la tuberculosis y la malaria
ya se haampliado a COVID-19.

LaGFAN quiere que el Fondo Mun-
dial amplie los tipos de respues-
tas que tuvieron éxito a través del
C19RMyseasegure de que cuen-
ta con la financiacién necesariay
aumentada en los préximos anos.



28.500 millones de doélares para el Fondo
Mundial pueden significar la diferencia
entre lograr un avance significativo en los
préoximos cinco anos o perder terreno. Si
los lideres mundiales cubrieran totalmente
las necesidades de financiacién, podriamos
lograr la transiciéon de la epidemia del VIH,
donde elnimero de nuevasinfecciones por
el VIH esinferiora 3 por cada 100 personas
gue viven con el virus, rompiendo el ciclo
de transmision.*® Podriamos tratar a mas
de 40 millones de personas contrala tuber-
culosisy salvar 1,5 millones de vidas mas.*
Podriamos eliminar la malariaen mas de 20
paises.*> Podriamos acabar con las leyes
discriminatorias y punitivas que socavan
nuestra capacidad de llegar a las pobla-
ciones clave afectadas con una prevencion
yuntratamiento eficaces.Y podriamos crear
sistemas sanitarios y comunitarios fuertes
gue apuntalen respuestas eficaces al VIH,
la tuberculosis y la malaria, acelerar el pro-
greso hacia la cobertura sanitaria universal
y aumentar su capacidad para prestar ser-
vicios sanitarios de calidad y basados en
los derechos a todas las personas que los
necesitan.Y al hacerlo, podemos fortalecer
los mismos sistemas que se necesitan para
la actual respuesta ala COVID-19 y para

(QUE PUEDEN HACER 28.500
MILLONES DEDOLARES?

hacer frente a futuras pandemias. Estaesla
inversiéon que cosechard avances tangibles
en lalucha contra las tres enfermedades y
mas alla.

La eleccién para los donantes esta clara.
Comprometer los recursos que permitiran
unaacciondecisiva parahacerfrenteal VIH,
latuberculosisy la malaria, y unos sistemas
sanitariosycomunitarios masfuertes que se
basen en procesos conenfoque enlosdere-
choshumanosydirigidos porlacomunidad,
gue lleguen efectivamente a las personas
mas afectadas porlastres enfermedades. O
veran como crece lanecesidad, mientraslas
comunidades que viven y estan afectadas
porlastres enfermedades siguen quedando
rezagadas.

Los paises tienen que tomar muchas deci-
siones dificiles en los préximos afos. En la
Séptima Reposicion, los donantes deben
tomarladecision que marcarala diferencia:
28.500 millones de ddlares para el Fondo
Mundial.
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