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	HUGO LÓPEZ-GATELL RAMÍREZ, Subsecretario de Prevención y Promoción de la Salud y Presidente del Comité Consultivo Nacional de Normalización de Salud Pública, con fundamento en lo dispuesto por los artículos 39 de la Ley Orgánica de la Administración Pública Federal; 4 de la Ley Federal de Procedimiento Administrativo; 3o, fracciones XV y XV Bis, 13, apartado A, fracción I, 61, fracción I Bis, 133, fracción I, 134, fracciones VIII y XIII, 135, 136, párrafo último, 139, 140, 142, 145 y 157 Bis de la Ley General de Salud; 38, fracción II, 40, fracciones lll y Xl, 43 y 47, fracción IV de la Ley Federal sobre Metrología y Normalización en relación con el Transitorio Cuarto del Decreto por el que se expide la Ley de Infraestructura de la Calidad y se abroga la Ley Federal sobre Metrología y Normalización, publicado en el Diario Oficial de la Federación el 1 de julio de 2020; 28 y 33 del Reglamento de la Ley Federal sobre Metrología y Normalización; 1, 8, fracción V y 10, fracción VII del Reglamento Interior de la Secretaría de Salud, y 5, fracción I del Acuerdo por el que se emiten las Reglas de Operación del Comité Consultivo Nacional de Normalización de Salud Pública, publicado en el Diario Oficial de la Federación el 31 de octubre de 2022, y
	HUGO LÓPEZ-GATELL RAMÍREZ, Undersecretary of Prevention and Health Promotion and President of the National Consultative Committee for the Standardization of Public Health, based on the provisions of Article 39 of the Organic Law of the Federal Public Administration; 4 of the Federal Law of Administrative Procedure; 3, sections XV and XV Bis, 13, section A, section I, 61, section I Bis, 133, section I, 134, sections VIII and XIII, 135, 136, last paragraph, 139, 140, 142, 145 and 157 Bis of the General Law of Health; 38, section II, 40, sections lll and Xl, 43 and 47, section IV of the Federal Law on Metrology and Standardization with regard to the Fourth Transitional Article of the Decree by which the Law on Quality Infrastructure is issued and the Federal Law on Metrology and Standardization is repealed, published in the Official Daily of the Federation on July 1, 2020; 28 and 33 of the Regulation of the Federal Law on Metrology and Standardization; 1, 8, section V and 10, section VII of the Internal Regulation of the Secretary of Health, and 5, section I of the Agreement by which the Operating Rules of the National Consultative Committee for Public Health Standardization are issued, published in the Official Daily of the Federation (DOF) on October 31, 2022, and

	CONSIDERANDO
	CONSIDERING

	Que el 10 de noviembre del año 2010, se publicó en el Diario Oficial de la Federación la Norma Oficial Mexicana NOM-010-SSA2-2010, Para la prevención y control de la infección por Virus de la Inmunodeficiencia Humana y entró en vigor al día siguiente de su publicación;
	That on November 10, 2010, the Official Mexican Standard NOM-010-SSA2-2010, for the prevention and control of Human Immunodeficiency Virus infection, was published in the Official Daily of the Federation and entered into force on the day following its publication;

	Que aun cuando la mortalidad asociada al VIH ha disminuido, y se ha observado una importante mejoría en la sobrevida de las personas con VIH como producto de la expansión acelerada del acceso al tratamiento antirretroviral, lo cual implica un aumento en el número de personas que viven con VIH en México y el mundo, por lo que la infección por el VIH sigue constituyendo una emergencia mundial y un problema de salud pública en México;
	That even though HIV-associated mortality has decreased, and a significant improvement in the survival of people with HIV has been observed as a result of the accelerated expansion of access to antiretroviral treatment, which implies an increase in the number of people living with HIV in Mexico and the world, therefore HIV infection continues to constitute a global emergency and a public health problem in Mexico;

	Que la epidemia de VIH en México es de tipo concentrada en poblaciones clave más afectadas, como son los hombres que tienen sexo con hombres, mujeres trans, personas que ejercen el trabajo sexual, personas que utilizan drogas inyectables y personas privadas de la libertad;
	That the HIV epidemic in Mexico is concentrated in the most affected key populations, such as men who have sex with men, transgender women, sex workers, people who use injectable drugs, and people deprived of their liberty;

	Que aun cuando son necesarias estrategias focalizadas a estas poblaciones clave, se ha demostrado que hay otros grupos en situación de desigualdad y vulnerabilidad que también son susceptibles de sufrir transgresiones a sus derechos humanos, independientemente de su edad, identidad de género, orientación sexual, nivel socioeconómico, educativo, ideológico u otros determinantes sociales de la salud;
	That even though strategies focused on these key populations are necessary, it has been shown that there are other groups in situations of inequality and vulnerability that are also susceptible to suffering violations of their human rights, regardless of their age, gender identity, sexual orientation, level of socioeconomic, educational, ideological, or other social determinants of health;

	Que poner fin a la epidemia del sida para el año 2030 es parte integral de los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS), los cuales fueron aprobados por los Estados Miembros de las Naciones Unidas por unanimidad en el año 2015; para lo cual es necesario acelerar e intensificar las inversiones y esfuerzos de la respuesta nacional y mundial durante los próximos cuatro años y, posteriormente, sostener los esfuerzos hasta el año 2030 y en los años posteriores;
	That ending the AIDS epidemic by 2030 is an integral part of the Sustainable Development Goals (SDGs), which were unanimously approved by the Member States of the United Nations in 2015; for which it is necessary to accelerate and intensify the investments and efforts of the national and global response during the next four years and, subsequently, sustain the efforts until the year 2030 and in the subsequent years;

	Que la respuesta nacional al VIH requiere de la participación de las personas con VIH, sociedad civil y poblaciones clave más afectadas, desde un enfoque centrado en las personas, basado en los principios de los derechos humanos, la igualdad de género y la equidad sanitaria;
	That the national response to HIV requires the participation of people with HIV, civil society, and the most affected key populations, from a people-centered approach, based on the principles of human rights, gender equality and health equity;

	Que los grandes avances científicos en el tratamiento y prevención de la infección por el VIH han demostrado que los principales mecanismos para limitar la extensión de la epidemia son la prevención, la expansión del diagnóstico y tratamiento temprano del VIH, como estrategias que combinan los beneficios clínicos individuales del tratamiento temprano con los beneficios de prevención de la transmisión a nivel poblacional;
	That the great scientific advances in the treatment and prevention of HIV infection have shown that the main mechanisms to limit the spread of the epidemic are prevention, the expansion of early diagnosis and treatment of HIV, as strategies that combine individual clinical benefits of early treatment with the benefits of the prevention of transmission at the population level;

	Que con fecha 17 de abril de 2018 en cumplimiento a lo previsto en el artículo 46, fracción I de la Ley Federal sobre Metrología y Normalización, se presentó al Comité Consultivo Nacional de Normalización de Salud Pública, el anteproyecto de Norma, con la finalidad de actualizar los métodos, principios y criterios de operación de los componentes del Sistema Nacional de Salud, respecto de las actividades relacionadas con la prestación de servicios de atención integral para la prevención y control de las infecciones por el VIH y el cuidado de las personas que se encuentran en los diferentes estadios de la infección, que abarcan la promoción de la salud, prevención, consejería, detección, diagnóstico oportuno, atención y tratamiento;
	That on April 17, 2018, in compliance with the provisions of article 46, section I of the Federal Law on Metrology and Standardization, the Project of Standard was presented to the National Consultative Committee for the Standardization of Public Health, for the purpose of updating the methods, principles and operating criteria of the components of the National Health System, regarding activities related to the provision of comprehensive care services for the prevention and control of HIV infections and the care of people who are found in the different stages of the infection, which include health promotion, prevention, counseling, detection, timely diagnosis, care and treatment;

	Que con fecha 2 de mayo de 2018, se publicó en el Diario Oficial de la Federación el Proyecto de Norma Oficial Mexicana NOM-010-SSA2-2018, Para la prevención y el control de la infección por Virus de la Inmunodeficiencia Humana, para consulta pública, en términos de lo previsto por el artículo 47, fracción I de la Ley Federal sobre Metrología y Normalización;
	That on May 2, 2018, the Project of Official Mexican Standard NOM-010-SSA2-2018, For the prevention and control of Human Immunodeficiency Virus infection, was published in the Official Daily of the Federation, for consultation from the public, in terms of the provisions of article 47, section I of the Federal Law on Metrology and Standardization;

	Que con fecha previa fueron publicadas en el Diario Oficial de la Federación las respuestas a los comentarios recibidos al Proyecto de la Norma antes mencionado, en términos de lo previsto por el artículo 47, fracción III, de la Ley Federal sobre Metrología y Normalización, y
	That the responses to the comments received on the aforementioned Project of Standard were published in the Official Daily of the Federation, under the terms of the provisions of article 47, section III, of the Federal Law on Metrology and Standardization, and

	Que en atención a las anteriores consideraciones, contando con la aprobación del Comité Consultivo Nacional de Normalización de Salud Pública, me permito expedir y ordenar la publicación en el Diario Oficial de la Federación de la
	That in view of the foregoing considerations, with the approval of the National Consultative Committee for the Standardization of Public Health, I issue and order the publication in the Official Daily of the Federation of the
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	En el año de 2015, el Programa Conjunto de Naciones Unidas sobre el VIH/sida, estimó que 36.7 millones de personas vivían con el VIH en el mundo y alrededor de 2.1 millones de personas adquirieron el virus ese año.
	In 2015, the Joint United Nations Program on HIV/AIDS estimated that 36.7 million people were living with HIV in the world and around 2.1 million people acquired the virus that year.

	Gracias a los avances científicos y tecnológicos, el VIH puede considerarse una condición crónica. No obstante, la reducción de la mortalidad y de las nuevas infecciones, éste continúa siendo un reto en el mundo y en nuestro país, situándose como un importante problema de salud pública global y nacional.
	Thanks to scientific and technological advances, HIV can be considered a chronic condition. However, the reduction of mortality and new infections continues to be a challenge in the world and in our country, becoming a major global and national public health problem.

	México se clasifica como un país con una epidemia estable y concentrada, es decir, la prevalencia estimada de la infección por el VIH en población de 15 a 49 años es de 0.23%; y por encima del 5% en algunos subgrupos poblacionales, conocidos como poblaciones clave: mujeres trans, hombres que tiene sexo con hombres, personas que ejercen el trabajo sexual y personas que se inyectan drogas (Secretaría de Salud, 2013).
	Mexico is classified as a country with a stable and concentrated epidemic, that is, the estimated prevalence of HIV infection in the 15 to 49-year-old population is 0.23%; and above 5% in some population subgroups, known as key populations: trans women, men who have sex with men, people who do sex work, and people who inject drugs (Secretary of Health, 2013).

	Si bien la epidemia del VIH en México está concentrada en poblaciones clave, existen grupos en situación de vulnerabilidad a la infección por el VIH, que deben ser incorporados a la política nacional, como son la población infantil (particularmente los recién nacidos de madre con VIH), adolescentes y mujeres, personas víctimas de trata de personas o de violencia sexual, personas adultas mayores, indígenas, afrodescendientes, poblaciones móviles y migrantes, personas en situación de calle, personas con discapacidad, personas privadas de su libertad, grupos de la diversidad sexual y de género.
	Although the HIV epidemic in Mexico is concentrated in key populations, there are groups in a situation of vulnerability to HIV infection, which must be incorporated into national policy, such as the child population (particularly newborns of mothers with HIV), adolescents and women, victims of human trafficking or sexual violence, older adults, indigenous people, Afro-Mexican descendants, mobile and migrant populations, people living on the streets, people with disabilities, people deprived of their liberty, sexual diversity groups and gender.

	En este momento, tenemos la oportunidad, sin precedentes, de poner fin a la epidemia del sida para el año 2030. Existen ya las herramientas necesarias para alcanzar esta meta, y los próximos años son cruciales, durante los cuales es necesario acelerar los esfuerzos, movilizar recursos para reducir rápidamente el número de nuevas infecciones por el VIH, y poner fin a las muertes relacionadas con el sida para el año 2030.
	At this moment, we have an unprecedented opportunity to end the AIDS epidemic by 2030. The tools to achieve this goal already exist, and the next few years are crucial, during which efforts need to be accelerated, mobilize resources to rapidly reduce the number of new HIV infections, and end AIDS-related deaths by 2030.

	Lo anterior, hace indispensable unificar y establecer criterios de atención integral del VIH.  La evidencia disponible sugiere que la respuesta a la epidemia del sida requiere la integración estratégica de los servicios de prevención, detección, atención, monitoreo, vigilancia epidemiológica e investigación. Ninguna estrategia por sí misma, será suficiente para controlar la epidemia del sida; sin embargo, la prevención combinada del VIH ha demostrado obtener el máximo impacto, a través de la combinación de estrategias de comportamiento, biomédicas y estructurales basadas en los derechos humanos, que incluyen:
	This makes it essential to unify and establish comprehensive HIV care criteria. The available evidence suggests that the response to the AIDS epidemic requires the strategic integration of prevention, detection, care, monitoring, epidemiological surveillance, and research services. No single strategy will be enough to control the AIDS epidemic; however, combination HIV prevention has been shown to have maximum impact, through the combination of behavioral, biomedical, and structural strategies based on human rights, including:

	Conocimiento del estado serológico de la persona;
	Knowledge of the serological status of the person;

	Reducción de los comportamientos de riesgo;
	Reduction of risk behaviors;

	Cambios de comportamiento asociado al uso correcto y consistente del condón;
	Behavior changes associated with correct and consistent condom use;

	Prestar servicios de atención integral de calidad;
	Provide quality comprehensive care services;

	Desarrollo de capacidad y competencia en salud;
	Development of capacity and competence in health;

	Participación social para la acción comunitaria;
	Social participation for community action;

	Abogacía intra e intersectorial;
	Intra and inter-sectoral advocacy;

	Desarrollo de acciones que combatan el estigma y la discriminación relacionada al VIH, y
	Development of actions that combat stigma and discrimination related to HIV, and

	Comunicación educativa.
	Educational communication.

	El Sistema Nacional de Salud, conforme a los derechos fundamentales consagrados en el orden jurídico mexicano, incluidos los tratados y convenciones internacionales en la materia suscritos por el Estado Mexicano, está obligado a proporcionar protección a la salud en materia de la infección por el VIH. Desde el punto de vista epidemiológico y con base en los consensos internacionales, la respuesta nacional a la epidemia del sida requiere la focalización de las intervenciones y servicios a los grupos de población claves en la respuesta a la epidemia nacional, así como a las poblaciones en situación de vulnerabilidad a las infecciones por el VIH, realizando acciones de prevención en el resto de la población, y asegurando el acceso a medidas de prevención para estas poblaciones, garantizando la calidad de la educación sexual basada en evidencia.
	The National Health System, in accordance with the fundamental rights enshrined in the Mexican legal order, including international treaties and conventions on the matter signed by the Mexican State, is obligated to provide health protection in terms of HIV infection. From the epidemiological point of view and based on international consensus, the national response to the AIDS epidemic requires targeting interventions and services to key population groups in the response to the national epidemic, as well as populations in situation of vulnerability to HIV infections, carrying out prevention actions in the rest of the population, and ensuring access to prevention measures for these populations, guaranteeing the quality of evidence-based sexual education.

	1. Objetivo y campo de aplicación
	1. Objective and field of application

	1.1 Esta Norma tiene como objetivo establecer los métodos, principios y criterios de operación de los componentes del SNS, respecto de las actividades relacionadas con la prestación de servicios de atención integral para la prevención y control de las infecciones por el VIH y el cuidado de las personas que se encuentran en los diferentes estadios de la infección, que abarcan la promoción de la salud, prevención, consejería, detección, diagnóstico oportuno, atención y tratamiento.
	1.1 The purpose of this Standard is to establish the methods, principles, and operating criteria of the components of the SNS (National Health System), with respect to activities related to the provision of comprehensive care services for the prevention and control of HIV infections and the care of people who are in the different stages of the infection, which include health promotion, prevention, counseling, detection, timely diagnosis, care and treatment.

	1.2 Las disposiciones de esta Norma son de orden público e interés social y, por tanto, de observancia obligatoria en todo el territorio nacional para todas las instituciones, dependencias y personas que integran el Sistema Nacional de Salud, incluyendo al personal que labore en unidades de salud y laboratorios públicos y privados.
	1.2 The provisions of this Standard are of public order and social interest and, therefore, obligatory observance throughout the national territory for all institutions, departments and people that make up the National Health System, including personnel working in health care units, and public and private laboratories.

	2. Referencias normativas
	2. Legislative references

	Para la correcta aplicación de esta Norma es necesario consultar las siguientes Normas Oficiales Mexicanas o las que las sustituyan:
	For the correct application of this Standard, it is necessary to consult the following Official Mexican Standards or those that replace them:

	2.1 Norma Oficial Mexicana NOM-003-SSA3-2010, Para la práctica de la hemodiálisis.
	2.1 Official Mexican Standard NOM-003-SSA3-2010, For the practice of hemodialysis.

	2.2 Norma Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-2012, Del expediente clínico.
	2.2 Official Mexican Standard NOM-004-SSA3-2012, The clinical file.

	2.3 Resolución por la que se modifica la Norma Oficial Mexicana NOM-005-SSA2-1993, De los servicios de planificación familiar.
	2.3 Resolution modifying the Official Mexican Standard NOM-005-SSA2-1993, Regarding family planning services.

	2.4 Norma Oficial Mexicana NOM-006-SSA2-2013, Para la prevención y control de la tuberculosis.
	2.4 Official Mexican Standard NOM-006-SSA2-2013, For the prevention and control of tuberculosis.

	2.5 Norma Oficial Mexicana NOM-007-SSA2-2016, Para la atención de la mujer durante el embarazo, parto y puerperio, y de la persona recién nacida.
	2.5 Official Mexican Standard NOM-007-SSA2-2016, For the care of women during pregnancy, childbirth, and the puerperium, and of the newborn person.

	2.6 Norma Oficial Mexicana NOM-009-SSA2-2013, Promoción de la salud escolar.
	2.6 Official Mexican Standard NOM-009-SSA2-2013, Promotion of school health.

	2.7 Norma Oficial Mexicana NOM-013-SSA2-2015, Para la prevención y control de enfermedades bucales.
	2.7 Official Mexican Standard NOM-013-SSA2-2015, For the prevention and control of oral diseases.

	2.8 Modificación a la Norma Oficial Mexicana NOM-014-SSA2-1994, Para la prevención, detección, diagnóstico, tratamiento, control y vigilancia epidemiológica del cáncer cérvico uterino.
	2.8 Modification to the Official Mexican Standard NOM-014-SSA2-1994, For the prevention, detection, diagnosis, treatment, control and epidemiological surveillance of cervical cancer.

	2.9 Norma Oficial Mexicana NOM-017-SSA2-2012, Para la vigilancia epidemiológica.
	2.9 Official Mexican Standard NOM-017-SSA2-2012, For epidemiological surveillance.

	2.10 Norma Oficial Mexicana NOM-025-SSA2-2014, Para la prestación de servicios de salud en unidades de atención integral hospitalaria médico-psiquiátrica.
	2.10 Official Mexican Standard NOM-025-SSA2-2014, For the provision of health services in comprehensive medical-psychiatric hospital care units.

	2.11 Norma Oficial Mexicana NOM-028-SSA2-2009, Para la prevención, tratamiento y control de las adicciones.
	2.11 Official Mexican Standard NOM-028-SSA2-2009, For the prevention, treatment, and control of addictions.

	2.12 Norma Oficial Mexicana NOM-031-SSA2-1999, Para la atención de la salud del niño.
	2.12 Official Mexican Standard NOM-031-SSA2-1999, For child health care.

	2.13 Norma Oficial Mexicana NOM-035-SSA3-2012, En materia de información en salud.
	2.13 Official Mexican Standard NOM-035-SSA3-2012, Regarding health information.

	2.14 Norma Oficial Mexicana NOM-036-SSA2-2012, Prevención y control de enfermedades. Aplicación de vacunas, toxoides, faboterápicos (sueros) e inmunoglobulinas en el humano.
	2.14 Official Mexican Standard NOM-036-SSA2-2012, Prevention and control of diseases. Application of vaccines, toxoids, fabotherapics (sera) and immunoglobulins in humans.

	2.15 Norma Oficial Mexicana NOM-039-SSA2-2014, Para la prevención y control de las infecciones de transmisión sexual.
	2.15 Official Mexican Standard NOM-039-SSA2-2014, For the prevention and control of sexually transmitted infections.

	2.16 Norma Oficial Mexicana NOM-043-SSA2-2012, Servicios básicos de salud. Promoción y educación para la salud en materia alimentaria. Criterios para brindar orientación.
	2.16 Official Mexican Standard NOM-043-SSA2-2012, Basic health services. Promotion and education for health in alimentary matters. Criteria to provide guidance.

	2.17 Norma Oficial Mexicana NOM-046-SSA2-2005, Violencia familiar, sexual y contra las mujeres. Criterios para la prevención y atención.
	2.17 Official Mexican Standard NOM-046-SSA2-2005, Family and sexual violence and violence against women. Criteria for prevention and care.

	2.18 Norma Oficial Mexicana NOM-047-SSA2-2015, Para la atención a la salud del Grupo Etario de 10 a 19 años de edad.
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	3. Términos y definiciones
	3. Terms and definitions

	Para los efectos de esta Norma, se aplican los términos y definiciones siguientes:
	For the purposes of this Standard, the following terms and definitions apply:

	3.1 Auto prueba para detección del Virus de Inmunodeficiencia Humana, al proceso específico en el que una persona toma su propia muestra (fluido oral, punción en el dedo/sangre total) y luego realiza una prueba e interpreta el resultado, a menudo en privado o en compañía de alguien de su confianza (ver 11.16).
	3.1 Human Immunodeficiency Virus self-test, the specific process in which a person takes their own sample (oral fluid, fingerstick/whole blood) and then performs a test and interprets the result, often in private or in the company of someone they trust (see 11.16).

	3.2 Auto prueba directamente asistida para detección del Virus de Inmunodeficiencia Humana, cuando una persona que se está haciendo una auto -prueba para el VIH, recibe una demostración por personal proveedor capacitado, antes o durante la auto prueba, así como instrucciones de cómo utilizarla y de cómo interpretar los resultados de la misma. La asistencia es adicional a las instrucciones provistas por el fabricante para su uso u otros materiales encontrados en los estuches comerciales (ver 8.1 y 11.16).
	3.2 Directly assisted self-test for the detection of the Human Immunodeficiency Virus, when a person who is undergoing a self-test for HIV receives a demonstration by trained provider personnel, before or during the self-test, as well as instructions on how to use it and how to interpret its results. The assistance is in addition to the instructions provided by the manufacturer for its use or other materials found in commercial kits (see 8.1 and 11.16).

	3.3 Comorbilidad, cuando una persona tiene dos o más enfermedades o trastornos al mismo tiempo.
	3.3 Comorbidity, when a person has two or more diseases or disorders at the same time.

	3.4 Comunicación educativa, al proceso basado en el desarrollo de esquemas novedosos y creativos de comunicación que se sustenta en técnicas de mercadotecnia social, que permite la producción y difusión de mensajes gráficos y audiovisuales de alto impacto, con el fin de reforzar los conocimientos en salud y promover conductas saludables en la población.
	3.4 Educational communication, the process based on the development of innovative and creative communication schemes that is based on social marketing techniques, which allows the production and dissemination of high-impact graphic and audiovisual messages, in order to reinforce knowledge in health and promote healthy behaviors in the population.

	3.5 Consejería, al proceso de comunicación, otorgado de manera personal, telefónica o tecnológica, entre el personal de salud (comprometido, de acuerdo con un código ético y de buenas prácticas) y la persona que recibe ayuda para identificar y resolver sus dudas y necesidades en materia de salud sexual y reproductiva. La consejería se caracteriza por un intercambio de información de ideas, análisis y deliberación. Ésta se debe brindar desde las perspectivas de género y de derechos humanos, considerando la edad, desarrollo evolutivo, cognoscitivo y madurez de la persona.
	3.5 Counseling,  the communication process, granted in person, by telephone or technologically, between health personnel (committed, in accordance with a code of ethics and good practices) and the person who receives help to identify and resolve their doubts and needs in matter of sexual and reproductive health. Counseling is characterized by an exchange of ideas, analysis, and deliberation. This must be provided from the gender and human rights perspectives, considering the person's age, evolutionary and cognitive development, and maturity.

	3.6 Consentimiento informado, al proceso continuo y gradual de información-consejería que se da entre el personal de salud y el paciente y que se consolida en un documento escrito signado por ésta o su representante legal o familiar más cercano en vínculo, mediante el cual se acepta un procedimiento médico o quirúrgico con fines diagnósticos, de tratamiento, rehabilitatorios, paliativos o de investigación una vez que sea recibida la información de los riesgos y beneficios esperados para el paciente.
	3.6 Informed consent, the continuous and gradual process of information-counseling that occurs between the health personnel and the patient and that is consolidated in a written document signed by the latter or their legal representative or closest relative in connection, through which they accept a medical or surgical procedure for diagnostic, treatment, rehabilitative, palliative or research purposes once information is received on the risks and expected benefits for the patient.

	3.7 Consumo de sustancias psicoactivas, al rubro genérico que agrupa diversos patrones de uso y abuso de estas sustancias, ya sean medicamentos o tóxicos naturales, químicos o sintéticos que actúan sobre el Sistema Nervioso Central.
	3.7 Consumption of psychoactive substances, the generic item that groups various patterns of use and abuse of these substances, whether they are medicines or natural, chemical, or synthetic toxins that act on the Central Nervous System.

	3.8 Derechos Humanos, al conjunto de prerrogativas sustentadas en la dignidad humana, cuya realización efectiva resulta indispensable para el desarrollo integral de la persona. Este conjunto de prerrogativas se encuentra establecido dentro del orden jurídico nacional, en nuestra Constitución Política, tratados internacionales y las leyes. El respeto hacia los derechos humanos de cada persona es un deber de todos. Todas las autoridades en el ámbito de sus competencias tienen la obligación de promover, respetar, proteger y garantizar los Derechos Humanos consignados en favor del individuo. De igual manera, la aplicación de los Derechos Humanos a la que se encuentran obligadas todas las autoridades se rige por los principios de universalidad, interdependencia, indivisibilidad y progresividad.
	3.8 Human Rights, the set of prerogatives based on human dignity, whose effective realization is essential for the integral development of the person. This set of prerogatives is established within the national legal order, in our Political Constitution, international treaties and laws. Respect for the human rights of each person is a duty of all. All authorities within the scope of their powers have the obligation to promote, respect, protect and guarantee the Human Rights enshrined in favor of the individual. Similarly, the application of Human Rights to which all authorities are bound is governed by the principles of universality, interdependence, indivisibility, and progressivity.

	3.9 Detección, a la identificación de personas con infección por VIH, a través del uso de pruebas que reconocen marcadores específicos del virus. Los servicios de detección de VIH incluyen información previa a la prueba, detección y diagnóstico de VIH, consejería posterior a la prueba cuando sea necesario, referencia o vinculación a servicios de prevención, atención y tratamiento. Son la puerta de entrada al continuo de atención del VIH.
	3.9 Detection, the identification of people with HIV infection, through the use of tests that recognize specific markers of the virus. HIV screening services include pre-testing information, HIV screening and diagnosis, post-test counseling when needed, referral or linkage to prevention, care and treatment services. These are the gateway to the HIV care continuum.

	3.10 Determinantes sociales de la salud, son las circunstancias en que las personas nacen, crecen, viven, trabajan y envejecen, incluido el sistema de salud. Esas circunstancias son el resultado de la distribución del dinero, el poder y los recursos a nivel mundial, nacional y local, que depende a su vez de las políticas adoptadas. Los determinantes sociales de la salud explican la mayor parte de las inequidades sanitarias; esto es, de las diferencias injustas y evitables observadas en y entre los países en lo que respecta a la situación sanitaria.
	3.10 Social determinants of health are the circumstances in which people are born, grow, live, work and age, including the health system. These circumstances are the result of the distribution of money, power, and resources at the global, national and local levels, which in turn depends on the policies adopted. The social determinants of health explain most of the health inequities; that is, of the unfair and avoidable differences observed in and between countries with regard to the health situation.

	3.11 Diagnóstico de la infección por el VIH, al proceso para determinar que una persona ha adquirido el VIH; inicia con la detección y termina con la confirmación, independientemente de la etapa de la infección en el momento del diagnóstico, esto es, la infección por el VIH estadio desconocido, 0, 1, 2 y 3 (sida).
	3.11 Diagnosis of HIV infection, the process to determine that a person has acquired HIV; it begins with detection and ends with confirmation, regardless of the stage of infection at the time of diagnosis, that is, unknown stage HIV infection, 0, 1, 2 and 3 (AIDS).

	3.12 Discriminación, a toda distinción, exclusión, restricción o preferencia que, por acción u omisión, con intención o sin ella, no sea objetiva, racional ni proporcional y tenga por objeto o resultado obstaculizar, restringir, impedir, menoscabar o anular el reconocimiento, goce o ejercicio de los derechos humanos y libertades, cuando se base en uno o más de los siguientes motivos: el origen étnico o nacional, el color de piel, la cultura, el sexo, el género, la edad, las discapacidades, la condición social, económica, de salud o jurídica, la religión, la apariencia física, las características genéticas, la situación migratoria, el embarazo, la lengua, las opiniones, las preferencias sexuales, la identidad o filiación política, el estado civil, la situación familiar, las responsabilidades familiares, el idioma, los antecedentes penales o cualquier otro motivo.
	3.12 Discrimination, to any distinction, exclusion, restriction or preference that, by action or omission, with or without intention, is not objective, rational or proportional and has the purpose or result of hindering, restricting, impeding, impairing or nullifying the recognition, enjoyment or exercise of human rights and freedoms, when based on one or more of the following reasons: ethnic or national origin, skin color, culture, sex, gender, age, disabilities, social condition, economic, health or legal status, religion, physical appearance, genetic characteristics, immigration status, pregnancy, language, opinions, sexual preferences, political identity or affiliation, marital status, family situation, family responsibilities, language, criminal record or any other reason.

	También se entenderá como discriminación la homofobia, misoginia, cualquier manifestación de xenofobia, segregación racial, antisemitismo, así como la discriminación racial y otras formas conexas de intolerancia.
	Homophobia, misogyny, any manifestation of xenophobia, racial segregation, anti-Semitism, as well as racial discrimination and other related forms of intolerance will also be understood as discrimination.

	3.13 Establecimientos especializados en adicciones, a los espacios de carácter público, privado o social, fijos o móviles, cualquiera que sea su denominación, que proporcionan servicios para la atención específica de personas con consumo perjudicial o adicción a sustancias psicoactivas, y que, en cualquier caso, operan bajo un modelo de atención profesional, de ayuda mutua o mixto.
	3.13 Establishments specialized in addictions, the public, private or social spaces, stationary or mobile, whatever their name, that provide services for the specific care of people with harmful consumption or addiction to psychoactive substances, and that, in any case, operate under a professional care model, mutual aid or mixed.

	3.14 Estigma, a la característica que desprestigia a una persona ante los ojos de otros. El estigma relacionado al VIH deriva de la valoración de que las personas con VIH han hecho algo malo.
	3.14 Stigma, the characteristic that discredits a person in the eyes of others. HIV-related stigma stems from the assessment that people with HIV have done something wrong.

	3.15 Expresión de género, al modo en que una persona comunica su identidad de género a otras a través de conductas, su manera de vestir, peinados, voz o características corporales.
	3.15 Gender expression, the way a person communicates their gender identity to others through behavior, dress, hairstyle, voice, or physical characteristics.

	3.16 Grupos de población clave, se refiere a aquella parte de la población que tiene más probabilidades de estar expuesta al VIH o de trasmitirlo, por lo que su participación es fundamental de cara a obtener una respuesta de éxito frente al VIH, es decir, es clave en la epidemia y en la búsqueda de una respuesta para la misma. En todos los países, la población clave engloba a las personas que viven con el VIH, además a las personas gay y otros hombres que tienen relaciones sexuales con hombres, personas trabajadoras sexuales y sus clientes, mujeres trans, personas que se inyectan drogas, personas privadas de su libertad y otras personas en centros de internamiento. Estos grupos de población suelen ser víctimas de leyes punitivas o políticas estigmatizadoras, y tienen una mayor probabilidad de estar expuestos a la infección por el VIH. Contar con su participación en los lugares de toma de decisión es fundamental para conseguir una respuesta al VIH eficaz: son claves para la epidemia y para la respuesta.
	3.16 Key population groups, refers to that part of the population that is most likely to be exposed to HIV or transmit it, so their participation is essential in order to obtain a successful response to HIV, that is, it is key in the epidemic and in the search for an answer to it. In all countries, the key population includes people living with HIV, as well as gay people and other men who have sex with men, sex workers and their clients, trans women, people who inject drugs, people deprived of their freedom and other people in detention centers. These population groups are often victims of punitive laws or stigmatizing policies and are more likely to be exposed to HIV infection. Having their participation in decision-making places is essential for an effective response to HIV: they are key to the epidemic and to the response.

	3.17 Grupos en situación de desigualdad y vulnerabilidad, como aquellos grupos que por sus condiciones psicológicas, sociales, económicas o culturales son susceptibles de sufrir transgresiones contra sus derechos humanos. Dentro de estos grupos vulnerables a causa de la infección por el VIH se encuentran: la población infantil (particularmente los recién nacidos de madre con VIH), adolescentes, mujeres, personas víctimas de trata de personas o de violencia sexual, mujeres con VIH, embarazadas, personas adultas mayores, indígenas, afrodescendientes, poblaciones en situaciones de movilidad y migración, personas en situación de calle, personas que no tengan documentos de identidad, personas con discapacidad, personas privadas de su libertad y otras personas en centros de internamiento, grupos de la diversidad sexual y de género.
	3.17 Groups in a situation of inequality and vulnerability, such as those groups that due to their psychological, social, economic, or cultural conditions are susceptible to suffering violations against their human rights. Among these vulnerable groups due to HIV infection are: the infant population (particularly newborns of mothers with HIV), adolescents, women, victims of human trafficking or sexual violence, women with HIV, pregnant women, older adults, indigenous people, Afro-Mexican descendants, populations in situations of mobility and migration, people living on the streets, people who do not have identity documents, people with disabilities, people deprived of their liberty and other people in detention centers, groups of sexual and gender diversity.

	3.18 Identidad de género, a la experiencia interna e individual que cada persona ha sentido con respecto al género, el cual puede o no corresponderse con el género de nacimiento. El término hace referencia tanto al sentimiento que la persona experimenta con respecto a su cuerpo (sentimiento que, si así lo decidiera esa persona, podría implicar la modificación de su apariencia o funciones a través intervenciones médicas o quirúrgicas), como a cualquier otra expresión del género: vestimenta, habla o empleo de gestos específicos.
	3.18 Gender identity, the internal and individual experience that each person has felt regarding gender, which may or may not correspond to the gender at birth. The term refers both to the feeling that the person experiences with respect to their body (feeling that, if that person so decided, could imply the modification of their appearance or functions through medical or surgical interventions), as well as to any other expression of the gender: clothing, speech, or use of specific gestures.

	3.19 Notificación asistida, a la ayuda proporcionada por el personal de salud capacitado a las personas diagnosticadas con VIH que consienten en revelar su estado o notificar de forma anónima a uno o varios compañeros de inyección de drogas o parejas sexuales sobre el riesgo de exposición al VIH.
	3.19 Assisted notification, the assistance provided by trained health personnel to persons diagnosed with HIV who agree to disclose their status or anonymously notify one or more injecting drug partners or sexual partners of the risk of exposure to HIV.

	3.20 Orientación sexual, a la capacidad de cada persona de sentir una profunda atracción emocional, afectiva y sexual por personas de un género diferente al suyo, o de su mismo género, o de más de un género.
	3.20 Sexual orientation, the capacity of each person to feel a deep emotional, affective and sexual attraction for people of a different gender from their own, or of the same gender, or of more than one gender.

	3.21 Perspectiva de género, se refiere a la metodología y los mecanismos que permiten identificar, cuestionar y valorar la discriminación, desigualdad y exclusión de las mujeres, que se pretende justificar con base en las diferencias biológicas entre mujeres y hombres, así como las acciones que deben emprenderse para actuar sobre los factores de género y crear las condiciones de cambio que permitan avanzar en la construcción de la igualdad de género.
	3.21 Gender perspective, refers to the methodology and mechanisms that make it possible to identify, question, and value discrimination, inequality, and exclusion of women, which is intended to be justified based on the biological differences between women and men, as well as the actions that should be taken. be undertaken to act on gender factors and create the conditions for change that allow progress in the construction of gender equality.

	3.22 Prevención basada en el uso de antirretrovirales (ARV), a la administración oral, inyectable y tópica de medicamentos ARV, con el fin de prevenir que las personas seronegativas contraigan la infección por el VIH (como el uso de profilaxis pre-exposición o post-exposición) o de reducir el riesgo de transmisión a través de las personas con el VIH (tratamiento como prevención).
	3.22 Prevention based on the use of antiretrovirals (ARVs), the oral, injectable, and topical administration of ARV drugs, in order to prevent HIV-negative people from contracting HIV infection (such as the use of pre- exposure or post-exposure prophylaxis) or to reduce the risk of transmission from people with HIV (treatment as prevention).

	3.23 Prevención combinada, la combinación de estrategias de comportamiento, biomédicas y estructurales basadas en los derechos humanos y fundamentadas en pruebas, en el contexto de una epidemia local bien entendida y estudiada.
	3.23 Combination prevention, the combination of human rights-based and evidence-informed behavioral, biomedical, and structural strategies, in the context of a well-understood and well-studied local epidemic.

	3.24 Proveedores comunitarios de salud, a cualquier persona que ejerce funciones relacionadas con la provisión de servicios sanitarios y que ha sido capacitada para proveer servicios específicos, pero que no tiene una titulación profesional o para-profesional, ni un grado de educación universitario.
	3.24 Community health providers, any person who performs functions related to the provision of health services and who has been trained to provide specific services, but who does not have a professional or para-professional degree, or a university education degree.

	3.25 Pruebas de detección, a las que se realizan para identificar condiciones médicas en individuos y grupos de población que no experimentan ningún signo o síntoma de una enfermedad. Las pruebas de detección constituyen una estrategia clave de la medicina preventiva y no deben confundirse con otros conceptos como el de diagnóstico o la búsqueda activa de casos.
	3.25 Screening tests, which are performed to identify medical conditions in individuals and population groups who do not experience any signs or symptoms of a disease. Screening tests are a key preventive medicine strategy and should not be confused with other concepts such as diagnosis or active case finding.

	3.26 Reducción de daño, al paquete completo de políticas, programas y planteamientos que pretende reducir las consecuencias perjudiciales de carácter sanitario, social y económico asociadas al consumo de sustancias psicoactivas. Los elementos que integran el paquete son los siguientes: programas de agujas y jeringas; terapia de sustitución de opiáceos; asesoramiento y pruebas del VIH; tratamiento del VIH y terapia antirretroviral para las personas que se inyectan drogas; prevención de la transmisión sexual; divulgación (información, educación y comunicación para las personas que se inyectan drogas y sus parejas sexuales); diagnóstico, tratamiento y vacunación de la hepatitis; así como prevención, diagnóstico y tratamiento de la tuberculosis.
	3.26 Harm reduction, the complete package of policies, programs and approaches that aims to reduce the harmful consequences of a health, social and economic nature associated with the consumption of psychoactive substances. The elements that make up the package are the following: needle and syringe programs; opioid substitution therapy; HIV counseling and testing; HIV treatment and antiretroviral therapy for people who inject drugs; prevention of sexual transmission; outreach (information, education and communication for people who inject drugs and their sexual partners); diagnosis, treatment, and vaccination of hepatitis; as well as prevention, diagnosis and treatment of tuberculosis.

	3.27 Referencia-contrarreferencia, al procedimiento médico-administrativo que articula los servicios de salud entre establecimientos para la atención médica de los tres niveles de atención, para facilitar los procesos de envío-recepción-regreso de personas usuarias del servicio, con el propósito de brindar atención médica oportuna, integral y de calidad.
	3.27 Referral-counter-referral, the medical-administrative procedure that articulates health services between establishments for medical care of the three levels of care, to facilitate the processes of sending-receiving-returning of service users, for the purpose of providing care timely, comprehensive and quality medical care.

	3.28 Servicio amigable, al espacio o lugar donde se proporciona atención con calidad, considerando edad, desarrollo evolutivo, cognoscitivo y madurez y con estricto apego a lo previsto en la Norma Oficial Mexicana NOM-047-SSA2-2015, Para la atención a la salud del Grupo Etario de 10 a 19 años de edad y en las demás disposiciones aplicables, a las personas del Grupo Etario que corresponda, para contribuir a que tomen decisiones libres, responsables e informadas en materia de salud sexual y reproductiva. Se caracteriza porque la atención se proporciona por personal empático, sensibilizado y capacitado; en un clima de confidencialidad y privacidad, con trato digno, equitativo y respetuoso, sin discriminación de ningún tipo, respetando los derechos humanos, particularmente los sexuales y reproductivos, con perspectiva de género y considerando su pertenencia cultural.
	3.28 Friendly service, to the space or place where quality care is provided, considering age, evolutionary development, cognitive and maturity and with strict adherence to the provisions of the Official Mexican Standard NOM-047-SSA2-2015, For the health care of the Age Group from 10 to 19 years of age and in the other applicable provisions, to the persons of the corresponding Age Group, to help them make free, responsible and informed decisions regarding sexual and reproductive health. It is characterized because care is provided by empathic, sensitized, and trained personnel; in a climate of confidentiality and privacy, with dignified, equitable and respectful treatment, without discrimination of any kind, respecting human rights, particularly sexual and reproductive rights, with a gender perspective and considering their the cultural group to which they belong. 

	3.29 Servicio integrado de promoción de la salud, a la estrategia mediante la cual se cumplen las funciones de promoción de la salud, a través de sus componentes: manejo de riesgos personales, desarrollo de competencias en salud, participación para la acción comunitaria, entornos favorables y evidencias para la salud; cuyas intervenciones van de lo individual a lo poblacional y tiene como finalidad la entrega de acciones de promoción de la salud en el nivel local con enfoque de interculturalidad, género y equidad.
	3.29 Integrated health promotion service, the strategy through which health promotion functions are fulfilled, through its components: personal risk management, development of health skills, participation for community action, favorable environments and evidence for health; whose interventions range from the individual to the population and its purpose is the delivery of health promotion actions at the local level with an intercultural, gender and equity approach.

	3.30 Sexo seguro, a todas aquellas prácticas eróticas y sexuales en las que se evita la penetración y la exposición a fluidos corporales potencialmente infectantes.
	3.30 Safe sex, all those erotic and sexual practices in which penetration and exposure to potentially infective body fluids are avoided.

	3.31 Sexo protegido, a la relación sexual (vaginal, anal y oro-genital) en la que se utilizan condones u otras barreras físicas.
	3.31 Protected sex, sexual intercourse (vaginal, anal and oro-genital) in which condoms or other physical barriers are used.

	3.32 Síndrome de Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA), a los estadios 3 y 4 de la infección por el VIH, de acuerdo con la clasificación de la Organización Mundial de la Salud (OMS).
	3.32 Acquired Immunodeficiency Syndrome (AIDS), the stages 3 and 4 of HIV infection, according to the classification of the World Health Organization (WHO).

	3.33 Sistema Nacional de Salud (SNS), está constituido por las dependencias y entidades de la Administración Pública, tanto federal como local, y las personas físicas o morales de los sectores social y privado, que presten servicios de salud, así como por los mecanismos de coordinación de acciones, y tiene por objeto dar cumplimiento al derecho a la protección de la salud.
	3.33 The National Health System (SNS) is made up of the departments and entities of the Public Administration, both federal and local, and individuals or legal entities from the social and private sectors that provide health services, as well as by the mechanisms of coordination of actions, and its purpose is to comply with the right to health protection.

	3.34 Virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH), al virus que debilita el sistema inmunitario y que, en última instancia, causa el sida.
	3.34 Human Immunodeficiency Virus (HIV), the virus that weakens the immune system and ultimately causes AIDS.

	3.35 Violencia basada en el género, a cualquier acción u omisión, basada en el género, que cause daño o sufrimiento psicológico, físico, patrimonial, económico, sexual o la muerte tanto en el ámbito privado como en el público: a) que tenga lugar al interior de la familia o en cualquier otra relación interpersonal, ya sea o no que el agresor comparta el mismo domicilio que la víctima, o b) que tenga lugar en la comunidad y sea perpetrada por cualquier persona.
	3.35 Gender-based violence, any action or omission, based on gender, that causes psychological, physical, patrimonial, economic, or sexual harm or suffering, or death, both in the private and public sphere: a) that takes place at within the family or in any other interpersonal relationship, whether or not the aggressor shares the same address as the victim, or b) that takes place in the community and is perpetrated by any person.

	3.36 Vulnerabilidad, a la desigualdad de oportunidades, la exclusión social, el desempleo o el empleo precario, así como a otros factores sociales, culturales, políticos o económicos que hacen que una persona sea más propensa frente a la infección por el VIH y que pueda desarrollar sida. Los factores subyacentes a la vulnerabilidad pueden reducir la capacidad de las personas y las comunidades para evitar el riesgo del VIH y pueden estar fuera del control de éstas. Entre estos factores se incluyen, entre otros, la falta de autonomía, conocimientos y destrezas requeridas para protegerse a sí misma y a las demás personas; las deficiencias en la accesibilidad, la calidad y la cobertura de los servicios; los factores sociales como la violación de los derechos humanos, las leyes punitivas o ciertas normas sociales y culturales. Estas normas pueden incluir prácticas, creencias y leyes que estigmatizan y desfavorecen a ciertas poblaciones. Todos estos factores, por sí solos o en combinación con otros, pueden motivar o exacerbar la vulnerabilidad individual o colectiva al VIH.
	3.36 Vulnerability to unequal opportunities, social exclusion, unemployment, or precarious employment, as well as other social, cultural, political or economic factors that make a person more prone to HIV infection and may develop AIDS. Factors underlying vulnerability may reduce the ability of individuals and communities to avoid HIV risk and may be beyond their control. These factors include, among others, the lack of autonomy, knowledge and skills required to protect themselves and others; deficiencies in the accessibility, quality, and coverage of services; social factors such as the violation of human rights, punitive laws or certain social and cultural norms. These norms can include practices, beliefs, and laws that stigmatize and disadvantage certain populations. All of these factors, alone or in combination with others, can motivate or exacerbate individual or collective vulnerability to HIV.

	4. Símbolos y términos abreviados
	4. Symbols and abbreviated terms

	Para los propósitos de esta Norma, se aplican los símbolos y términos abreviados siguientes:
	For the purposes of this Standard, the following symbols and abbreviated terms apply:

	4.1 ARV: Antirretrovirales.
	4.1 ARV: Antiretrovirals.

	4.2 BCG: Vacuna para Tuberculosis que utiliza el Bacilo Calmette y Guérin.
	4.2 BCG: Vaccine for Tuberculosis that uses Bacillus Calmette and Guérin.

	4.3 ITS: Infecciones de Transmisión Sexual.
	4.3 STIs: Sexually Transmitted Infections.

	4.4 SNS: Sistema Nacional de Salud.
	4.4 SNS: National Health System.

	4.5 TB: Tuberculosis.
	4.5 TB: Tuberculosis.

	4.6 VIH: Virus de la Inmunodeficiencia Humana.
	4.6 HIV: Human Immunodeficiency Virus.

	5. Disposiciones generales
	5. General provisions

	5.1 Los servicios de salud en materia de prevención, diagnóstico y atención del VIH deberán ofrecerse con los más altos estándares de calidad, tomando en consideración las necesidades específicas de mujeres y hombres, a lo largo del ciclo de vida y en todas sus diversidades, con énfasis en poblaciones clave, personas con VIH y grupos en situación de desigualdad y vulnerabilidad.
	5.1 Health services in terms of HIV prevention, diagnosis and care must be offered with the highest quality standards, taking into account the specific needs of women and men, throughout the life cycle and in all its diversities, with emphasis on key populations, people with HIV and groups in situations of inequality and vulnerability.

	5.2 Los servicios de salud en materia de prevención, diagnóstico y atención del VIH, deberán contribuir, para que las personas ejerzan una sexualidad plena en condiciones seguras, así como el derecho a tomar decisiones libres, informadas, voluntarias y corresponsables sobre la misma, con respeto a su orientación sexual, identidad de género, expresión de género y características sexuales, sin coerción, estigma, discriminación ni violencia, con énfasis en personas con VIH y con apego al derecho a la información, acceso a los avances científicos y a los medios necesarios para su salud sexual y reproductiva.
	5.2 Health services in the area of HIV prevention, diagnosis and care must contribute so that people can exercise full sexuality under safe conditions, as well as the right to make free, informed, voluntary and co-responsible decisions about it, with respect for their sexual orientation, gender identity, gender expression and sexual characteristics, without coercion, stigma, discrimination or violence, with emphasis on people with HIV and with adherence to the right to information, access to scientific advances and the necessary means for their sexual and reproductive health.

	[bookmark: N_heading=h.gjdgxs]5.3 El personal de salud deberá actuar, en todo momento, dentro del marco del respeto a los derechos humanos, con perspectiva de género, pertinencia cultural y de reconocimiento de las diferencias de atención según el rango de edad y deberá contribuir a evitar el estigma y la discriminación, guardando en todo momento la confidencialidad, de conformidad con las disposiciones aplicables en materia de transparencia, acceso a la información y protección de datos personales.
	5.3 Health personnel must act, at all times, within the framework of respect for human rights, with a gender perspective, cultural relevance and recognition of differences in care according to age range and must contribute to avoiding stigma and discrimination, keeping confidentiality at all times, in accordance with the applicable provisions on transparency, access to information and protection of personal data.

	5.4 La detección de la infección por VIH no debe ser considerada como causal médica para disminuir o afectar el goce y el ejercicio de los derechos humanos reconocidos en la Constitución Política de los Estados Unidos Mexicanos y los tratados internacionales de la materia, sino por el contrario, se debe brindar a las personas la protección más amplia, atendiendo al principio pro-persona.
	5.4 The detection of HIV infection should not be considered as a medical cause to diminish or affect the enjoyment and exercise of the human rights recognized in the Political Constitution of the United States of Mexico and international treaties on the matter, but on the contrary, people must be given the broadest protection, taking into account the pro-person principle.

	5.5 Las niñas, niños y adolescentes que acudan a la consulta de atención integral en materia de salud sexual y reproductiva y el control de las ITS, deberán recibir los servicios de promoción de la salud, prevención de ITS, detección del VIH, consejería, atención y tratamiento, de acuerdo con las Normas Oficiales Mexicanas citadas en los incisos 2.12 y 2.18 de esta Norma. Tratándose de personas menores de edad, se dará a la madre, al padre, el tutor, o quien lo represente legalmente, la participación que les corresponda conforme a las disposiciones aplicables.
	5.5 Girls, boys and adolescents who attend comprehensive care consultations on sexual and reproductive health and STI control must receive health promotion, STI prevention, HIV detection, counseling, care, and treatment, in accordance with the Official Mexican Standards cited in subsections 2.12 and 2.18 of this Standard. In the case of minors, the participation that corresponds to them will be given to the mother, father, guardian, or whoever legally represents them, in accordance with the applicable provisions.

	5.6 Los servicios de salud deberán proporcionarse con una estructura flexible y oportuna, con respeto a los derechos humanos, sin discriminación, con confidencialidad y privacidad, en un ambiente amigable, incluyente y de confianza, conforme a la edad, desarrollo evolutivo, cognoscitivo y madurez de la persona que los recibe.
	5.6 Health services must be provided with a flexible and timely structure, with respect for human rights, without discrimination, with confidentiality and privacy, in a friendly, inclusive, and trusting environment, according to age, evolutionary, cognitive development and maturity of the person who receives them.

	5.7 Los servicios de salud tomarán las medidas necesarias para lograr el mayor involucramiento de las personas con VIH, poblaciones clave y en grupos en situación de desigualdad y vulnerabilidad al VIH, en materia de diseño, instrumentación, monitoreo y evaluación de las acciones de prevención, diagnóstico y atención integral del VIH.
	5.7 The health services will take the necessary measures to achieve greater involvement of people with HIV, key populations, and groups in situations of inequality and vulnerability to HIV, in terms of design, implementation, monitoring and evaluation of prevention actions, diagnosis and comprehensive care of HIV.

	5.8 Las personas con VIH deberán recibir, en todo momento, servicios de atención integral por la infección del VIH y de todas las comorbilidades asociadas, de acuerdo con sus condiciones fisiológicas, patológicas y a las necesidades del grupo etario al que pertenezcan. Las instituciones de salud deberán contar con mecanismos para su referencia y/o vinculación adecuada a través de las redes integrales de servicios de salud.
	5.8 People with HIV must receive, at all times, comprehensive care services for HIV infection and all associated comorbidities, according to their physiological and pathological conditions and the needs of the age group to which they belong. Health institutions must have mechanisms for referral and/or adequate linkage through comprehensive health service networks.

	5.9 Los establecimientos que forman parte del SNS, deberán asegurar que el tratamiento de la persona con infección por el VIH se lleve a cabo por personal médico titulado, con cédula profesional, capacitado y con experiencia comprobable en el manejo de ARV y de las patologías asociadas al VIH, conforme a principios bioéticos y la Guía de manejo antirretroviral de las personas con VIH vigente (ver 11.23).
	5.9 The establishments that are part of the SNS must ensure that the treatment of the person with HIV infection is carried out by qualified medical personnel, with a professional license, trained and with verifiable experience in the management of ARVs and associated pathologies. to HIV, in accordance with bioethical principles and the antiretroviral management guide for people with HIV in force (see 11.23).

	5.10 Los establecimientos que forman parte del SNS, deberán incluir como parte de la atención integral, acciones preventivas y de diagnóstico oportuno del VIH y de las comorbilidades asociadas, para limitar la extensión de la epidemia.
	5.10 The establishments that are part of the SNS must include, as part of comprehensive care, preventive actions and timely diagnosis of HIV and associated comorbidities, to limit the spread of the epidemic.

	5.11 Los establecimientos que forman parte del SNS deberán contar con un mecanismo eficiente para prevenir la infección por el VIH, en caso de accidente ocupacional, de violación o exposición sexual, que garantice el acceso oportuno a la profilaxis post-exposición del VIH, con base en la Guía de Atención Médica a personas violadas vigente (ver 11.22), la Guía de manejo antirretroviral de las personas con VIH vigente  (ver 11.23) y, de acuerdo con la Norma Oficial Mexicana citada en el inciso 2.17 de esta Norma.
	5.11 The establishments that are part of the SNS must have an efficient mechanism to prevent HIV infection, in the event of an occupational accident, rape or sexual exposure, which guarantees timely access to HIV post-exposure prophylaxis, based on in the current Medical Care Guide for persons who have been raped (see 11.22), the current Antiretroviral Management Guide for people with HIV (see 11.23) and, in accordance with the Official Mexican Standard cited in subsection 2.17 of this Standard.

	5.12 La atención médica que reciban las mujeres en edad reproductiva deberá otorgarse con un enfoque preventivo, educativo, de orientación y consejería. Los establecimientos que forman parte del SNS, que proporcionen servicios a mujeres embarazadas, deberán tener un mecanismo eficiente y oportuno de acceso a pruebas de detección del VIH y sífilis. Asimismo, deberán mantener una coordinación y articulación permanente, para garantizar la atención integral del VIH durante el embarazo, parto, puerperio y el periodo de lactancia, a la madre y el recién nacido, de acuerdo con la Norma Oficial Mexicana citada en el inciso 2.5 de esta Norma.
	5.12 The medical care received by women of reproductive age must be provided with a preventive, educational, guidance, and counseling approach. Establishments that are part of the SNS, that provide services to pregnant women, must have an efficient and timely mechanism for access to HIV and syphilis detection tests. In addition, they must maintain permanent coordination and articulation, to guarantee comprehensive HIV care during pregnancy, childbirth, the puerperium and the lactation period, to the mother and the newborn, in accordance with the Official Mexican Standard cited in subsection 2.5. of this Standard.

	5.13 La detección de VIH y sífilis deberá ser ofertada sistemáticamente a la mujer embarazada y a su pareja por el personal de salud, proporcionando orientación clara, accesible y suficiente acerca de los beneficios de las pruebas para su diagnóstico oportuno y prevenir la transmisión vertical, respetando en todo momento los derechos humanos, la dignidad, autonomía de la mujer y la confidencialidad, de conformidad con las disposiciones aplicables en materia de transparencia, acceso a la información y protección de datos personales.
	5.13 HIV and syphilis detection must be systematically offered to pregnant women and their partners by health personnel, providing clear, accessible, and sufficient guidance on the benefits of the tests for timely diagnosis and prevention of vertical transmission, respecting in at all times the human rights, dignity, autonomy of women and confidentiality, in accordance with the applicable provisions on transparency, access to information and protection of personal data.

	5.14 Los servicios de salud deberán tener un mecanismo eficiente y oportuno de acceso a las pruebas para detección del VIH y sífilis, con énfasis en las poblaciones clave y grupos en situación de desigualdad y vulnerabilidad al VIH.
	5.14 Health services must have an efficient and timely mechanism for access to HIV and syphilis detection tests, with emphasis on key populations and groups in situations of inequality and vulnerability to HIV.

	6. Atención Integral
	6. Comprehensive Care

	6.1 Promoción de la salud.
	6.1 Health promotion.

	Las acciones de este componente están alineadas con el servicio integrado de promoción de la salud, para ello el personal de salud deberá:
	The actions of this component are aligned with the integrated health promotion service, for which the health personnel must:

	6.1.1 Promover el desarrollo de capacidades y competencias en salud que incluya la transmisión de conocimientos hacia la población, el fomento de actitudes y aptitudes personales para que la gente salvaguarde su salud, en el personal de salud y la población, en materia de prevención, detección oportuna, referencia y/o vinculación a los servicios de salud, desde la perspectiva de los determinantes sociales de la salud, de acuerdo con la Norma Oficial Mexicana citada en el inciso 2.6 de esta Norma.
	6.1.1 Promote the development of capacities and competencies in health that includes the transmission of knowledge to the population, the promotion of attitudes and personal aptitudes so that people safeguard their health, in health personnel and the population, in matters of prevention, timely detection, referral and/or connection to health services, from the perspective of the social determinants of health, in accordance with the Official Mexican Standard cited in section 2.6 of this Standard.

	6.1.2 Promover entre la población el manejo de riesgos personales, mediante el fomento de estilos de vida que protejan y favorezcan la salud física y mental, individual, familiar y comunitaria; impulsar el uso correcto y consistente del condón femenino y masculino y otras intervenciones preventivas, además de ofrecer constantemente las medidas de detección, con especial énfasis en las poblaciones clave, poblaciones en situación de desigualdad y de vulnerabilidad, y personas con VIH.
	6.1.2 Promote personal risk management among the population, through the promotion of lifestyles that protect and favor individual, family, and community physical and mental health; promote the correct and consistent use of the female and male condom and other preventive interventions, in addition to constantly offering screening measures, with special emphasis on key populations, populations in situations of inequality and vulnerability, and people with HIV.

	6.1.3 Promover que la comunidad organizada participe activamente en:
	6.1.3 Promote the organized community to actively participate in:

	6.1.3.1 La planeación, ejecución, monitoreo y evaluación de acciones para prevenir el estigma y la discriminación de las poblaciones clave, poblaciones en situación de desigualdad y vulnerabilidad, y personas con VIH.
	6.1.3.1 The planning, execution, monitoring, and evaluation of actions to prevent stigma and discrimination of key populations, populations in situations of inequality and vulnerability, and people with HIV.

	6.1.3.2 La planeación, ejecución, monitoreo y evaluación de acciones que promuevan la educación integral de la sexualidad, con pleno respeto a los derechos sexuales y reproductivos.
	6.1.3.2 The planning, execution, monitoring, and evaluation of actions that promote comprehensive sexuality education, with full respect for sexual and reproductive rights.

	6.1.3.3 La planeación, ejecución, monitoreo y evaluación de acciones que promuevan la detección oportuna y la referencia y/o vinculación a servicios de atención en VIH, como son la promoción de la salud, la prevención, la consejería, el diagnóstico, la atención y el tratamiento.
	6.1.3.3 The planning, execution, monitoring, and evaluation of actions that promote timely detection and referral and/or linkage to HIV care services, such as health promotion, prevention, counseling, diagnosis, care, and treatment.

	6.1.4 Propiciar la participación de autoridades comunitarias, municipales, estatales, educativas y otros sectores relacionados para que, en el ámbito de su competencia, ejecuten acciones de promoción de la salud y prevención del VIH.
	6.1.4 Promote the participation of community, municipal, state, educational authorities, and other related sectors so that, within the scope of their authority, they may carry out actions to promote health and HIV prevention.

	6.1.5 Impulsar medidas de comunicación educativa con especial énfasis en:
	6.1.5 Promote educational communication measures with special emphasis on:

	6.1.5.1 La reducción del estigma y la discriminación de las poblaciones clave, poblaciones en situación de desigualdad y vulnerabilidad, y personas con VIH.
	6.1.5.1 The reduction of stigma and discrimination of key populations, populations in situations of inequality and vulnerability, and people with HIV.

	6.1.5.2 La difusión de las vías y mecanismos de transmisión, medidas de prevención, servicios de información, detección oportuna, referencia y/o vinculación a los servicios, beneficios del tratamiento oportuno y atención integral.
	6.1.5.2 Dissemination of transmission routes and mechanisms, prevention measures, information services, timely detection, referral and/or connection to services, benefits of timely treatment and comprehensive care.

	6.1.5.3 La ejecución de acciones comunicativas que respondan, fundamentalmente, a las necesidades de información de las poblaciones clave, las poblaciones en situación de desigualdad y de vulnerabilidad, y personas con VIH.
	6.1.5.3 The execution of communication actions that respond, fundamentally, to the information needs of key populations, populations in situations of inequality and vulnerability, and people with HIV.

	6.1.5.4 La promoción de prácticas sexuales seguras y protegidas en un marco de educación integral de la sexualidad.
	6.1.5.4 The promotion of safe and protected sexual practices within a framework of comprehensive sexuality education.

	6.1.5.5 La oferta de las medidas de detección oportuna del VIH, con énfasis en las poblaciones clave y poblaciones en situación de desigualdad y vulnerabilidad.
	6.1.5.5 The offer of timely detection measures for HIV, with emphasis on key populations and populations in situations of inequality and vulnerability.

	6.2 Prevención
	6.2 Prevention

	Las acciones de prevención del VIH que lleve a cabo el personal de salud en los tres órdenes de gobierno nunca serán coercitivas y deberán ofrecerse atendiendo a las diferentes estrategias de prevención combinada, considerando las necesidades específicas y ser acordes con las diferencias socioculturales, riesgos y contextos de las poblaciones a las que van dirigidas. En dichas acciones el personal de salud deberá:
	The HIV prevention actions carried out by health personnel in the three levels of government will never be coercive and must be offered according to the different combined prevention strategies, considering specific needs and being consistent with sociocultural differences, risks and contexts. of the populations to which they are addressed. In these actions, health personnel must:

	6.2.1 Proveer, con énfasis en las poblaciones clave y poblaciones en situación de desigualdad y vulnerabilidad, de condones internos, externos y lubricantes, tomando en consideración las medidas de distribución que cada institución determine.
	6.2.1 Provide, with emphasis on key populations and populations in situations of inequality and vulnerability, internal and external condoms, and lubricants, taking into account the distribution measures determined by each institution.

	6.2.2 Ejecutar actividades para incentivar cambios en el comportamiento de la población en general, con énfasis en las poblaciones clave y poblaciones en situación de desigualdad y vulnerabilidad, que partan de la entrega de información, consejería, educación y desarrollo de habilidades para identificar y modificar las prácticas de riesgo.
	6.2.2 Execute activities to encourage changes in the behavior of the population in general, with emphasis on key populations and populations in situations of inequality and vulnerability, based on the delivery of information, counseling, education and development of skills to identify and modify risk practices.

	6.2.3 Desarrollar intervenciones para la reducción de daños entre personas que usan drogas, con énfasis en las drogas inyectables, en seguimiento a la Guía para el uso de metadona en usuarios adultos con VIH dependientes de la heroína intravenosa (ver 11.24) y al Manual para la prevención del VIH/SIDA en Usuarios de Drogas Inyectadas (ver 11.25).
	6.2.3 Develop harm reduction interventions among people who use drugs, with an emphasis on injectable drugs, following the Guide for the use of methadone in intravenous heroin-dependent adult users with HIV (see 11.24) and the Manual for the prevention of HIV/AIDS in Injection Drug Users (see 11.25).

	6.2.3.1 El paquete de intervenciones para la reducción de daños se integra por programas de agujas y jeringas; terapia de sustitución de opiáceos; asesoramiento y pruebas del VIH; tratamiento del VIH y terapia antirretroviral para las personas que se inyectan drogas; prevención de la transmisión sexual; divulgación (información, educación y comunicación para las personas que se inyectan droga y sus parejas sexuales); diagnóstico, tratamiento y vacunación de la tuberculosis y hepatitis, de acuerdo con las Normas Oficiales Mexicanas citadas en los incisos 2.4 y 2.14 de esta Norma.
	6.2.3.1 The package of interventions for harm reduction is made up of needle and syringe programs; opioid substitution therapy; HIV counseling and testing; HIV treatment and antiretroviral therapy for people who inject drugs; prevention of sexual transmission; outreach (information, education and communication for people who inject drugs and their sexual partners); diagnosis, treatment and vaccination of tuberculosis and hepatitis, in accordance with the Official Mexican Standards cited in subsections 2.4 and 2.14 of this Standard.

	6.2.4 Promover intervenciones de prevención basada en el uso de ARV, que incluye el uso de profilaxis pre y post exposición a poblaciones clave, sin distinción de derechohabiencia (ver 5.11).
	6.2.4 Promote prevention interventions based on the use of ARVs, which includes the use of pre- and post-exposure prophylaxis in key populations, regardless of entitlement (see 5.11).

	6.2.5 Llevar a cabo medidas de detección como estrategia de prevención en personas seronegativas  (ver 6.3).
	6.2.5 Carry out detection measures as a prevention strategy in seronegative people (see 6.3).

	6.2.6 Llevar a cabo medidas de detección como estrategia de prevención en mujeres embarazadas, de acuerdo con la Guía para la detección del VIH vigente (ver 11.4), la Norma Oficial Mexicana citada en el inciso 2.5 de esta Norma y demás disposiciones aplicables.
	6.2.6 Carry out detection measures as a prevention strategy in pregnant women, in accordance with the current Guide for HIV detection (see 11.4), the Official Mexican Standard cited in section 2.5 of this Standard and other applicable provisions.

	6.2.7 Implementar, de acuerdo con las disposiciones aplicables, las medidas de precauciones estándar o universal en los espacios de atención a la salud para evitar riesgos ocupacionales del personal de salud y garantizar la seguridad de todas las personas usuarias.
	6.2.7 Implement, in accordance with the applicable provisions, standard or universal precaution measures in health care spaces to avoid occupational risks for health personnel and guarantee the safety of all users.

	6.2.8 Implementar las medidas de seguridad de la transfusión sanguínea, de acuerdo con la Norma Oficial Mexicana citada en el inciso 2.20 de esta Norma.
	6.2.8 Implement blood transfusion safety measures, in accordance with the Official Mexican Standard cited in subsection 2.20 of this Standard.

	6.3 Detección y diagnóstico
	6.3 Detection and diagnosis

	La detección de la infección por el VIH deberá regirse por los principios básicos que aplican a todos los servicios de detección del sector público, social y privado, consistentes en:
	The detection of HIV infection must be governed by the basic principles that apply to all detection services in the public, social and private sectors, consisting of:

	6.3.1 Brindar información suficiente, accesible e incluyente sobre el procedimiento, el objetivo de la detección y los beneficios. Dicha información puede ser oral, escrita o audiovisual, presencial o remota, individual o grupal y todas las personas usuarias podrán hacer preguntas en privado o públicamente para aclarar dudas.
	6.3.1 Providing sufficient, accessible, and inclusive information about the procedure, the purpose of detection and the benefits. Said information can be oral, written, or audiovisual, face-to-face or remote, individual or group and all users may ask questions privately or publicly to clarify doubts.

	6.3.1.1 Solicitar el consentimiento informado por escrito antes de aplicar pruebas de detección del VIH, de acuerdo con las Normas Oficiales Mexicanas citadas en los incisos 2.2 y 2.18 de esta Norma.
	6.3.1.1 Request written informed consent before applying HIV detection tests, in accordance with the Official Mexican Standards cited in sections 2.2 and 2.18 of this Standard.

	6.3.1.1.1 En el contexto de la atención médica se deberá ofrecer en conjunto con otros estudios de rutina, en donde la prueba del VIH deberá quedar mencionada. Los procesos de consejería, la detección y la aplicación de pruebas rápidas, deberán apegarse a lo estipulado en la Guía para la detección del VIH vigente (ver 11.4).
	6.3.1.1.1 In the context of medical care, it must be offered in conjunction with other routine studies, where the HIV test must be mentioned. The counseling processes, the detection and the application of rapid tests must adhere to the provisions of the Guide for the detection of current HIV (see 11.4).

	6.3.1.1.2 En los casos de urgencia o cuando el paciente se encuentre en estado de incapacidad transitoria o permanente, se deberá actuar conforme a lo previsto en los artículos 51 Bis 2 de la Ley General de Salud y 81 del Reglamento de la Ley General de Salud en materia de prestación de servicios de atención médica.
	6.3.1.1.2 In cases of urgency or when the patient is in a state of temporary or permanent disability, action must be taken in accordance with the provisions of articles 51 Bis 2 of the General Law of Health and 81 of the Regulation of the General Law of Health regarding the provision of medical care services.

	6.3.1.2 Hacer saber en todo momento a la persona usuaria que se encuentra en libertad de decidir realizarse o no la prueba de detección, y que nadie puede obligar o condicionarle derecho alguno, ni imponer obligación, salvo que sea en acato a una orden judicial. Quienes presten el servicio deben abstenerse de emitir juicios de valor o calificativos hacia la persona, respetar la dignidad y los derechos humanos, así como de asegurarse que su consentimiento se encuentra libre de coacción o vicio alguno.
	6.3.1.2 Let the user know at all times that they are free to decide whether or not to undergo the screening test, and that no one can force or condition any right, or impose an obligation, unless it is in compliance with a court order. Those who provide the service must refrain from issuing value or qualifying judgments towards the person, respect dignity and human rights, as well as ensure that their consent is free of coercion or any vice.

	6.3.1.3 El proceso de detección deberá ser confidencial y privado o en compañía de alguien de confianza, en todo momento, con la garantía de que el servicio de salud institucional o comunitario es responsable de proteger los datos personales de la persona usuaria, incluido el diagnóstico, de conformidad con las disposiciones aplicables en materia de transparencia, acceso a la información y protección de datos personales.
	6.3.1.3 The detection process must be confidential and private or in the company of someone trusted, at all times, with the guarantee that the institutional or community health service is responsible for protecting the personal data of the user, including the diagnosis, in accordance with the applicable provisions on transparency, access to information and protection of personal data.

	6.3.1.4 Se deberá asegurar que todas las personas reciban el resultado confiable de la detección, lo cual se deberá garantizar a través de mecanismos que evalúen la calidad de los estuches comerciales (pruebas) y los procesos de aplicación.
	6.3.1.4 It must be ensured that all people receive the reliable result of the detection, which must be guaranteed through mechanisms that evaluate the quality of the commercial kits (tests) and the application processes.

	6.3.1.5 Se deberá referir y/o vincular a las personas con VIH a los servicios de atención integral de salud, para promover su seguimiento efectivo y apropiado, incluyendo el tratamiento ARV y las intervenciones de prevención a largo plazo.
	6.3.1.5 People with HIV should be referred and/or linked to comprehensive health care services, to promote their effective and appropriate follow-up, including ARV treatment and long-term prevention interventions.

	6.3.2 La detección de la infección por VIH no deberá utilizarse para fines ajenos a los de protección de la salud de la persona en cuestión. Ninguna autoridad puede exigir la aplicación de pruebas de detección del VIH a ninguna persona, o los resultados de éstas, excepto en los casos en que se presente una orden judicial.
	6.3.2 The detection of HIV infection must not be used for purposes other than those of protecting the health of the person concerned. No authority can require the application of HIV detection tests to any person, or the results thereof, except in cases in which a judicial order is presented.

	6.3.2.1 Tampoco se solicitará la prueba de detección del VIH como requisito para el acceso a bienes o servicios de cualquier tipo; contraer matrimonio; divorciarse; ingresar u obtener, permanecer o ascender en el empleo; formar parte de instituciones educativas o de salud; ejercer el trabajo sexual; o para recibir atención médica, y en cualquier otro caso que impida o anule el ejercicio de los derechos de la persona, salvo que sea en acato a una orden judicial, conforme a lo que establecen las disposiciones aplicables.
	6.3.2.1 Nor will the HIV detection test be requested as a requirement for access to goods or services of any kind; To get married; divorce; enter or obtain, remain in, or advance in employment; being part of educational or health institutions; practice sex work; or to receive medical attention, and in any other case that prevents or annuls the exercise of the rights of the person, unless it is in compliance with a court order, in accordance with what is established by the applicable provisions.

	6.3.3 Los establecimientos para la atención médica integrantes del SNS deberán ofrecer de forma rutinaria la prueba de detección y el diagnóstico del VIH a todas las personas, sin importar afiliación o derechohabiencia, de manera voluntaria, confidencial y gratuita, para el cuidado de su salud, con énfasis en poblaciones claves, grupos en situación de desigualdad y vulnerabilidad, víctimas de violencia basada en género, todas las mujeres embarazadas o que deseen embarazarse, para prevenir la transmisión vertical, y en servicios de violencia, urgencias, ITS, displasias, TB, adicciones, salud mental, salud sexual y reproductiva.
	6.3.3 Health care establishments that are members of the SNS must routinely offer HIV detection and diagnosis tests to all people, regardless of affiliation or rights, voluntarily, confidentially and free of charge, for the care of their health, with emphasis on key populations, groups in situations of inequality and vulnerability, victims of gender-based violence, all pregnant women or those who wish to become pregnant, to prevent vertical transmission, and in services for violence, emergencies, STIs, dysplasia, TB, addictions, mental health, sexual and reproductive health.

	6.3.4 El personal de salud y los proveedores comunitarios de salud utilizarán estrategias diferenciadas de detección de la infección por VIH, para incrementar el acceso de las personas a las pruebas de detección de la infección por el VIH, en concordancia con la Guía para la Detección del VIH vigente (ver 11.4), y haciendo énfasis en poblaciones clave, grupos en situación de desigualdad y vulnerabilidad, y tomando en consideración determinantes sociales, nivel de exposición y prevalencias.
	6.3.4 Health personnel and community health providers will use differentiated HIV infection detection strategies to increase people's access to HIV infection detection tests, in accordance with the Guide for the Current HIV detection (see 11.4), and emphasizing key populations, groups in situations of inequality and vulnerability, and taking into account social determinants, level of exposure and prevalence.

	6.3.4.1 El personal de salud y los proveedores comunitarios de salud que realicen detección deberán seguir los procedimientos para el manejo correcto de residuos biológicos contaminantes, de acuerdo con la Norma Oficial Mexicana citada en el inciso 2.19 de esta Norma; y con un servicio de referencia y/o vinculación a los servicios de salud para todas las personas con resultados reactivos a la prueba del VIH.
	6.3.4.1 Health personnel and community health providers who carry out detection must follow the procedures for the correct handling of contaminating biological waste, in accordance with the Official Mexican Standard cited in subsection 2.19 of this Standard; and with a referral and/or linkage service to health services for all people with reactive results to the HIV test.

	6.3.4.2 La detección del VIH y sífilis deberán ser ofrecidas sistemáticamente a todas las mujeres embarazadas, en al menos dos momentos durante el embarazo: una prueba inicial en las primeras 12 semanas de gestación o al momento de captarla, previa orientación y aceptación de la mujer embarazada, enfatizando la consejería y orientación acerca de los beneficios de una prueba en etapas tempranas del embarazo para evitar la transmisión vertical hacia el feto, del tratamiento ARV, y una segunda prueba antes del parto.
	6.3.4.2 The detection of HIV and syphilis must be offered systematically to all pregnant women, at least two times during the pregnancy: an initial test in the first 12 weeks of gestation or at the time of capture, prior orientation and acceptance of the pregnant woman, emphasizing counseling and orientation about the benefits of a test in early stages of pregnancy to avoid vertical transmission to the fetus, ARV treatment, and a second test before delivery.

	6.3.4.3 En aquellas mujeres que no se sometieron a la detección durante las etapas tempranas del embarazo deberá ofrecerse la realización de la misma, antes del parto o en el postparto inmediato, para las medidas profilácticas o terapéuticas que apliquen.
	6.3.4.3 In those women who did not undergo screening during the early stages of pregnancy, screening should be offered, before delivery or in the immediate postpartum period, for the prophylactic or therapeutic measures that apply.

	6.3.4.4 Toda mujer embarazada que resulte positiva a VIH o sífilis, deberá ser enviada inmediatamente al segundo nivel de atención, o establecimientos para la atención médica especializada, de acuerdo con la Norma Oficial Mexicana citada en el inciso 2.5 de esta Norma.
	6.3.4.4 All pregnant women who test positive for HIV or syphilis must be immediately sent to the second level of care, or establishments for specialized medical care, in accordance with the Official Mexican Standard cited in section 2.5 of this Standard.

	6.3.4.5 El SNS deberá impulsar el acceso a la población en general a realizarse auto pruebas para la detección del VIH, las cuales podrán ser directamente asistidas y estar aprobadas por las instancias regulatorias, de acuerdo con las disposiciones aplicables; así como brindar información que asegure el acceso a la referencia y/o vinculación de las personas a los servicios de salud libres de estigma y discriminación en caso de resultado reactivo (ver 6.3.1).
	6.3.4.5 The SNS must promote access to the general population to perform self-tests for the detection of HIV, which may be directly assisted and approved by the regulatory bodies, in accordance with the applicable provisions; as well as providing information that ensures access to referral and/or linking of people to health services free of stigma and discrimination in case of reactive result (see 6.3.1).

	6.3.5 El diagnóstico de la infección por VIH se realiza a través de algoritmos que incluyen pruebas de detección, confirmatorias y suplementarias. Estos algoritmos pueden involucrar el uso de pruebas secuenciales o simultáneas, dependiendo del escenario. Dicho diagnóstico se deberá realizar de acuerdo con la Guía para la detección del VIH vigente (ver 11.4).
	6.3.5 The diagnosis of HIV infection is carried out through algorithms that include screening, confirmatory and supplementary tests. These algorithms may involve the use of sequential or concurrent tests, depending on the scenario. Said diagnosis must be carried out in accordance with the current Guide for HIV detection (see 11.4).

	6.3.6 Estas disposiciones deberán observarse con especial énfasis en las poblaciones que se enlistan a continuación, de manera enunciativa, mas no limitativa:
	6.3.6 These provisions must be observed with special emphasis on the populations listed below, including but not limited to:

	6.3.6.1 Personas en centros de internamiento;
	6.3.6.1 People in detention centers;

	6.3.6.2 Personas en unidades de atención integral hospitalaria médico-psiquiátrica;
	6.3.6.2 People in comprehensive medical-psychiatric hospital care units;

	6.3.6.3 Personas que acuden a los establecimientos especializados en adicciones, y
	6.3.6.3 People who go to establishments specialized in addictions, and

	6.3.6.4 Personas en contextos de detección comunitaria.
	6.3.6.4 People in community screening contexts.

	6.4 Consejería
	6.4 Counseling

	En los establecimientos integrantes del SNS para la atención médica, se promoverá la entrega del resultado a la persona mediante consejería personalizada, orientada a la reducción de prácticas de riesgo para la salud desde las perspectivas de género y de derechos humanos, que incluya reforzar actitudes de autocuidado, para evitar futuras infecciones de cualquier ITS, informar a las personas de los beneficios de la detección oportuna y del tratamiento ARV, la atención de la violencia de género y la referencia y/o vinculación a los servicios de prevención.
	In establishments that are members of the SNS for medical care, the delivery of the result to the person will be promoted through personalized counseling, aimed at reducing risk practices for health from the perspective of gender and human rights, which includes reinforcing attitudes of self-care, to avoid future infections of any STI, inform people of the benefits of timely detection and ARV treatment, attention to gender violence and referral and/or linkage to prevention services.

	6.4.1 En caso de tener un resultado reactivo o positivo, la consejería deberá estar orientada a disminuir el impacto de la notificación y favorecer su adaptación a la nueva situación. El personal capacitado tiene la obligación de orientar sobre las opciones que tiene para recibir atención médica integral de calidad, incluyendo el acceso a los ARV, reforzar actitudes de autocuidado para evitar reinfecciones del VIH, promover el inicio del tratamiento y garantizar, en la medida de lo posible, su integración a los servicios especializados de prevención y atención del VIH e ITS en el menor tiempo.
	6.4.1 In the event of having a reactive or positive result, the counseling should be aimed at reducing the impact of the notification and favoring their adaptation to the new situation. The trained personnel have the obligation to guide them on the options they have to receive quality comprehensive medical care, including access to ARVs, reinforce self-care attitudes to avoid HIV reinfections, promote the initiation of treatment and guarantee, to the extent as possible, their integration into specialized HIV and STI prevention and care services in the shortest time.

	6.4.2 Los resultados reactivos, positivos, no reactivos o negativos deberán entregarse de forma personal a quien se realizó la prueba de detección, o en su defecto, a solicitud de la persona, a través de los medios que ésta señale. Sólo se podrán entregar resultados a terceros previa autorización expresa de la persona a quien se realizó la prueba de detección.
	6.4.2 The reactive, positive, non-reactive or negative results must be delivered personally to the person who performed the detection test, or failing that, at the person's request, through the means indicated by the person. Results may only be delivered to third parties with the express authorization of the person on whom the screening test was performed.

	6.4.2.1 En el caso de las niñas, niños y adolescentes los resultados les serán comunicados por personal debidamente capacitado en materia de derechos humanos, quienes deberán brindar la orientación necesaria, y de la forma más adecuada, sobre la infección y su tratamiento, de acuerdo con su grado de madurez y desarrollo, de conformidad con el Manual de Procedimientos Estandarizados para la Vigilancia Epidemiológica de VIH-SIDA, vigente (ver 11.27) y las Normas Oficiales Mexicanas citadas en los incisos 2.12 y 2.18 de esta Norma. Tratándose de menores de edad, se dará a la madre, al padre, el tutor, o quien les represente legalmente, la participación que les corresponda conforme a las disposiciones aplicables.
	6.4.2.1 In the case of children and adolescents, the results will be communicated to them by duly trained personnel in the field of human rights, who must provide the necessary guidance, and in the most appropriate way, on the infection and its treatment, in order to according to their degree of maturity and development, in accordance with the current Manual of Standardized Procedures for the Epidemiological Surveillance of HIV-AIDS, (see 11.27) and the Official Mexican Standards cited in subsections 2.12 and 2.18 of this Standard. In the case of minors, the participation that corresponds to them in accordance with the applicable provisions will be given to the mother, father, guardian, or whoever legally represents them.

	6.4.3 El personal capacitado sensibilizará a la persona con VIH sobre la conveniencia de informar a las personas con quienes pudo haber intercambiado prácticas de riesgo.  Los servicios de notificación asistida podrán ofrecerse como parte de un conjunto integral de servicios de detección (ver 3.19 y 7).
	6.4.3 The trained personnel will sensitize the person with HIV about the advisability of informing the people with whom they may have exchanged risky practices. Assisted notification services may be offered as part of a comprehensive set of screening services (see 3.19 and 7).

	6.5 Atención
	6.5 Attention

	Los lineamientos generales y normativos de acreditación de todos los servicios de atención especializados públicos que atiendan a personas con VIH, estarán a cargo de las instancias correspondientes a cada institución.
	The general and legislative guidelines for accreditation of all specialized public care services that care for people with HIV will be the responsibility of the authorities corresponding to each institution.

	6.5.1 Todas las instituciones y establecimientos públicos, sociales y privados que brinden servicios de atención médica para internamiento de personas enfermas, están obligados a prestar atención inmediata y de calidad idónea a toda persona con VIH, en caso de urgencia que ocurra en la cercanía de éstos, de conformidad con lo establecido en los artículos 48 y 71 del Reglamento de la Ley General de Salud en materia de prestación de servicios de atención médica.
	6.5.1 All public, social, and private institutions and establishments that provide medical care services for the hospitalization of sick people are obligated to provide immediate and suitable quality care to all people with HIV, in case of an emergency that occurs near them, in accordance with the provisions of articles 48 and 71 of the Regulation of the General Law of Health regarding the provision of medical care services.

	6.5.2 Todas las instituciones y establecimientos para la atención médica deberán referir y/o vincular a los pacientes para su atención especializada, cuando no cuenten con los recursos para brindarla, de acuerdo con los niveles de atención de las instituciones correspondientes (ver 6.7), de conformidad con las disposiciones aplicables.
	6.5.2 All institutions and establishments for medical care must refer and/or link patients for specialized care, when they do not have the resources to provide it, according to the levels of care of the corresponding institutions (see 6.7), in accordance with the applicable provisions.

	6.5.2.1 Ante la falta de capacidad resolutiva de las instituciones y establecimientos para la atención médica, la persona responsable del servicio de urgencias, o el personal médico tratante está obligado a tomar las medidas necesarias que aseguren la valoración médica de la persona usuaria y el tratamiento completo de la urgencia, la estabilización de sus condiciones generales o la evaluación de su estado general para que pueda ser transferida (ver 6.7), de conformidad con lo establecido en el artículo 73 del Reglamento de la Ley General de Salud en materia de prestación de servicios de atención médica.
	6.5.2.1 Given the lack of resolution capacity of the institutions and establishments for medical care, the person responsible for the emergency service, or the treating medical personnel is obligated to take the necessary measures to ensure the medical evaluation of the user and the complete treatment of the emergency, the stabilization of their general conditions or the evaluation of their general condition so that it can be transferred (see 6.7), in accordance with the provisions of article 73 of the Regulation of the General Law of Health in terms of provision of health care services.

	6.5.3 En todos los establecimientos del SNS donde se atiendan personas con VIH, el personal deberá:
	6.5.3 In all SNS establishments where people with HIV are cared for, the staff must:

	6.5.3.1 Fortalecer las capacidades de autocuidado y cuidado mutuo de la salud entre las personas con VIH, incluyendo medidas de atención integral y de prevención, como sexo seguro, sexo protegido y el tratamiento como prevención, para romper la cadena de infección y reinfección;
	6.5.3.1 Strengthen capacities for self-care and mutual health care among people with HIV, including comprehensive care and prevention measures, such as safe sex, protected sex, and treatment as prevention, to break the chain of infection and reinfection;

	6.5.3.2 Recomendar a las personas con VIH no donar sangre, tejidos, células, semen, leche materna, ni órganos para trasplante;
	6.5.3.2 Recommend to people with HIV not to donate blood, tissues, cells, semen, breast milk, or organs for transplantation;

	6.5.3.3 Recomendar a las personas con VIH no compartir objetos potencialmente contaminados (agujas, jeringas, cepillos de dientes, navajas) y en general, objetos punzocortantes de uso personal;
	6.5.3.3 Recommend people with HIV not to share potentially contaminated objects (needles, syringes, toothbrushes, razors) and, in general, sharp objects for personal use;

	6.5.3.4 Proveer información científica acerca de la prevención de la transmisión vertical y las opciones reproductivas disponibles para mujeres con VIH o parejas serodiscordantes, acorde a lo establecido en la Guía de manejo antirretroviral de las personas con VIH vigente (ver 11.23) para reconocer su derecho a decidir de manera libre, responsable e informada sobre el número y espaciamiento de sus hijos, de conformidad con el artículo 4o de la Constitución Política de los Estados Unidos Mexicanos y demás disposiciones aplicables;
	6.5.3.4 Provide scientific information about the prevention of vertical transmission and the reproductive options available for women with HIV or serodiscordant couples, in accordance with the provisions of the Antiretroviral Management Guide for people with HIV in force (see 11.23) to recognize their right to decide freely, responsibly and informed about the number and spacing of their children, in accordance with article 4 of the Political Constitution of the United Mexican States and other applicable provisions;

	6.5.3.4.1 En caso de desear el embarazo, realizar el seguimiento médico descrito en la Guía de manejo antirretroviral de las personas con VIH vigente (ver 11.23) con el fin de reducir la posibilidad de la transmisión vertical. Se deberá respetar el derecho de las mujeres a decidir sobre su vida reproductiva.
	6.5.3.4.1 If the pregnancy is desired, carry out the medical follow-up described in the current antiretroviral management guide for people with HIV (see 11.23) in order to reduce the possibility of vertical transmission. The right of women to decide about their reproductive lives must be respected.

	6.5.3.4.2 En caso de desear retrasar o evitar el embarazo se deberá brindar consejería de planificación familiar, informar sobre el acceso a los métodos de planificación familiar disponibles, así como las posibles interacciones de los anticonceptivos con los ARV descritas en la Guía de manejo antirretroviral de las personas con VIH vigente (ver 11.23), y proporcionar el método elegido por la usuaria o pareja, evitando cualquier coacción en la prestación de este servicio.
	6.5.3.4.2 In case of wishing to delay or avoid pregnancy, family planning counseling should be provided, information on access to available family planning methods, as well as the possible interactions of contraceptives with ARVs described in the Guidelines for antiretroviral management of people with current HIV (see 11.23), and provide the method chosen by the user or partner, avoiding any coercion in the provision of this service.

	6.5.3.4.3 Recomendar y brindar consejería a las mujeres embarazadas con VIH sobre la nutrición alternativa para el recién nacido, que puede incluir el uso de sucedáneos de la leche materna o leche heteróloga proveniente de bancos de leche humana, pasteurizada y segura, para evitar la transmisión del VIH al lactante, haciendo énfasis en la necesidad de mantener esta nutrición sustitutiva en forma adecuada, higiénica y sostenida, de acuerdo con la Norma Oficial Mexicana citada en el inciso 2.5 de esta Norma y la Guía de manejo antirretroviral de las personas con VIH vigente (ver 11.23).
	6.5.3.4.3 Recommend and counsel pregnant women with HIV on alternative nutrition for the newborn, which may include the use of breast milk substitutes or heterologous milk from safe, pasteurized human milk banks, to avoid the transmission of HIV to infants, emphasizing the need to maintain this substitute nutrition in an adequate, hygienic and sustained manner, in accordance with the Official Mexican Standard cited in section 2.5 of this Standard and the Antiretroviral Management Guide for people with current HIV (see 11.23).

	6.5.3.4.4 Proveer atención integral a la salud sexual y reproductiva en personas con VIH, incluyendo la detección y tratamiento de cáncer anal y cérvico uterino, de acuerdo con las disposiciones aplicables y con los mecanismos de referencia y/o vinculación que lo aseguren (ver 6.7).
	6.5.3.4.4 Provide comprehensive sexual and reproductive health care for people with HIV, including the detection and treatment of anal and cervical cancer, in accordance with the applicable provisions and with the referral and/or linkage mechanisms that ensure it. (see 6.7).

	6.5.3.4.5 Recomendar a las personas con VIH que eviten la automedicación.
	6.5.3.4.5 Recommend people with HIV to avoid self-medication.

	6.5.3.4.6 Brindar consejería para mejorar la adherencia al tratamiento integral, que incluye los ARV y las demás prescripciones para su atención, otorgada por el personal de salud capacitado.
	6.5.3.4.6 Provide counseling to improve adherence to comprehensive treatment, which includes ARVs and other prescriptions for care, given by trained health personnel.

	6.5.3.5 Recomendar a las personas con VIH que eviten el consumo de sustancias psicoactivas, alcohol y tabaco;
	6.5.3.5 Recommend people with HIV that they avoid the consumption of psychoactive substances, alcohol and tobacco;

	6.5.3.6 Promover los beneficios en la salud que tiene la supresión viral;
	6.5.3.6 Promote the health benefits of viral suppression;

	6.5.3.7 Recomendar a las personas con VIH que sustituyan el consumo de heroína intravenosa por metadona, conforme a lo recomendado en la Guía para el uso de metadona en usuarios adultos con VIH dependientes de la heroína intravenosa vigente (ver 11.24);
	6.5.3.7 Advise people with HIV to replace intravenous heroin use with methadone, as recommended in the current Guideline for Methadone Use in Adult HIV-Dependent Intravenous Heroin Users (see 11.24);

	6.5.3.8 Recomendar a las personas que se inyectan drogas, el uso de material estéril en cada inyección como método de reducción de la trasmisión del VIH;
	6.5.3.8 Recommend to people who inject drugs, the use of sterile material in each injection as a method of reducing the transmission of HIV;

	6.5.3.9 Realizar a las personas con VIH, la detección oportuna de sífilis, Hepatitis B, Hepatitis C, TB, neoplasias y otras comorbilidades;
	6.5.3.9 Perform timely detection of syphilis, Hepatitis B, Hepatitis C, TB, neoplasms and other comorbidities for people with HIV;

	6.5.3.10 Informar a las personas con VIH, sobre sus derechos, servicios y alternativas gubernamentales y no gubernamentales disponibles en su localidad que ofrezcan apoyo a personas con VIH o a sus familiares y, fomentar la cultura de exigibilidad mediante queja o denuncia cuando sus derechos sean transgredidos o se les someta a actos de discriminación, y
	6.5.3.10 Inform people with HIV about their rights, services, and governmental and non-governmental alternatives available in their locality that offer support to people with HIV or their relatives and promote the culture of demand through complaints or denunciations when their rights are transgressed or are subjected to acts of discrimination, and

	6.5.3.11 Orientar a las personas con VIH para que, en caso de transgresión de sus derechos humanos o sufrir discriminación, presenten su queja o denuncia ante las instancias correspondientes.
	6.5.3.11 Guide people with HIV so that, in case of violation of their human rights or suffering discrimination, they may present their complaint or criminal complaint before the corresponding entities.

	6.6 Tratamiento
	6.6 Treatment

	Para decidir el inicio o la continuación del tratamiento ARV, se deberán de seguir los lineamientos obligatorios establecidos en la Guía de manejo antirretroviral de las personas con VIH vigente (ver 11.23) que recomienda el inicio o la continuación del tratamiento ARV lo más pronto posible.
	To decide to start or continue ARV treatment, the mandatory guidelines established in the current antiretroviral management guide for people with HIV (see 11.23) should be followed, which recommends starting or continuing ARV treatment as soon as possible.

	6.6.1 Las instituciones del SNS observarán para la prescripción del tratamiento ARV, los lineamientos obligatorios establecidos en la Guía de manejo antirretroviral de las personas con VIH vigente (ver 11.23).
	6.6.1 The SNS institutions will observe the mandatory guidelines established in the antiretroviral management guide for people with HIV in force for the prescription of ARV treatment (see 11.23).

	6.6.2 Las personas con VIH deberán recibir tratamiento integral de calidad que incluyan manejo y prevención de eventos adversos, infecciones oportunistas, neoplasias y otras comorbilidades, de acuerdo con la Guía de manejo antirretroviral de las personas con VIH vigente (ver 11.23) y atención multidisciplinaria del personal especialista necesario.
	6.6.2 People with HIV must receive comprehensive quality treatment that includes management and prevention of adverse events, opportunistic infections, neoplasias and other comorbidities, in accordance with the antiretroviral management guide for people with HIV in force (see 11.23) and care multidisciplinary team of specialist personnel required.

	6.6.3 En las instituciones del SNS se deberá asegurar la provisión sin interrupciones de los insumos para el tratamiento ARV para evitar la aparición de resistencias y el riesgo de que el tratamiento pierda su efectividad, así como para el tratamiento de las infecciones oportunistas, neoplasias y otras comorbilidades, de acuerdo con lo establecido en la Guía de manejo antirretroviral de las personas con VIH vigente (ver 11.23).
	6.6.3 In SNS institutions, the uninterrupted supply of supplies for ARV treatment must be ensured to avoid the appearance of resistance and the risk that the treatment loses its effectiveness, as well as for the treatment of opportunistic infections, neoplasias and other comorbidities, in accordance with the provisions of the current Antiretroviral Management Guide for people with HIV (see 11.23).

	6.6.4 El tratamiento con ARV debe ofrecerse con sales originales o genéricas que conserven la biodisponibilidad y bioequivalencia de las sales originales, además de hacerse sin interrupciones, para evitar la aparición de resistencias y el riesgo de que el tratamiento pierda su efectividad.
	6.6.4 ARV treatment must be offered with original or generic salts that preserve the bioavailability and bioequivalence of the original salts, in addition to being done without interruptions, to avoid the appearance of resistance and the risk of the treatment losing its effectiveness.

	6.6.5 Las instituciones de salud deberán ofrecer tratamiento profiláctico primario y secundario de infecciones oportunistas y vacunación a todas las personas con VIH, de acuerdo con las recomendaciones de la Guía de manejo antirretroviral de las personas con VIH vigente (ver 11.23) y conforme a lo dispuesto en el Manual de Vacunación vigente (ver 11.26).
	6.6.5 Health institutions must offer primary and secondary prophylactic treatment of opportunistic infections and vaccination to all people with HIV, in accordance with the recommendations of the Antiretroviral Management Guide for people with HIV in force (see 11.23) and in accordance with the provisions of the current Vaccination Manual (see 11.26).

	6.6.6 Con relación a las inmunizaciones que se utilizan en personas con VIH, la aplicación de vacunas se deberá llevar a cabo de acuerdo con las recomendaciones para personas adultas, niñas, niños y adolescentes establecidas en la Guía de manejo antirretroviral de personas con VIH vigente (ver 11.23).
	6.6.6 In relation to immunizations used in people with HIV, the vaccine application should be carried out in accordance with the recommendations for adults, children and adolescents established in the Antiretroviral Management Guide for people with HIV current (see 11.23).

	6.6.7 Se deberá brindar atención integral a las mujeres embarazadas con VIH y, en caso de que lo llegara a requerir, a su recién nacido. Las instituciones de salud deberán respetar los derechos sexuales y reproductivos de las mujeres con VIH, y garantizar la adecuada atención de la madre y su hijo, de conformidad con lo establecido en la Norma Oficial Mexicana citada en el inciso 2.5 de esta Norma.
	6.6.7 Comprehensive care must be provided to pregnant women with HIV and, if required, to their newborn. Health institutions must respect the sexual and reproductive rights of women with HIV and guarantee adequate care for the mother and her child, in accordance with the provisions of the Official Mexican Standard cited in section 2.5 of this Standard.

	6.6.8 La atención integral de las mujeres embarazadas con VIH se deberá llevar a cabo de acuerdo con los procedimientos establecidos en las instituciones del SNS considerando tres aspectos fundamentales:
	6.6.8 Comprehensive care for pregnant women with HIV must be carried out in accordance with the procedures established in SNS institutions considering three fundamental aspects:

	6.6.8.1 Mantener la salud de la madre;
	6.6.8.1 Maintain the health of the mother;

	6.6.8.2 Disminuir el riesgo de transmisión vertical;
	6.6.8.2 Reduce the risk of vertical transmission;

	6.6.8.3 Basarse en los lineamientos establecidos en la Guía de manejo antirretroviral de personas con VIH vigente (11.23).
	6.6.8.3 Based on the guidelines established in the antiretroviral management guide for people with HIV in force (11.23).

	6.6.9 Se deberán establecer acciones encaminadas a prevenir, diagnosticar y proporcionar el tratamiento integral para la TB en personas con VIH, para disminuir las complicaciones secundarias a la asociación de estos dos padecimientos. A todo paciente diagnosticado con TB que ignore su diagnóstico de la infección por el VIH, se le deberá ofrecer una prueba de detección del VIH.
	6.6.9 Actions should be established aimed at preventing, diagnosing, and providing comprehensive treatment for TB in people with HIV, in order to reduce complications secondary to the association of these two conditions. Any patient diagnosed with TB who is unaware of their diagnosis of HIV infection should be offered an HIV test.

	6.6.10 En la prevención específica de la TB en personas con VIH se deberán observar las siguientes recomendaciones:
	6.6.10 In the specific prevention of TB in people with HIV, the following recommendations should be observed:

	6.6.10.1 No se recomienda aplicar la vacuna BCG en recién nacidos de madres con VIH hasta descartar infección por el virus;
	6.6.10.1 It is not recommended to apply the BCG vaccine in newborns of mothers with HIV until infection by the virus is ruled out;

	6.6.10.2 En toda persona con VIH deberá realizarse búsqueda intencionada de TB activa o latente;
	6.6.10.2 In all people with HIV, an intentional search for active or latent TB must be carried out;

	6.6.10.3 En aquel paciente a quien se descarte TB activa se deberá considerar el inicio de profilaxis, de acuerdo con lo establecido en la Guía de manejo antirretroviral de personas con VIH vigente (ver 11.23);
	6.6.10.3 In patients who are ruled out active TB, the start of prophylaxis should be considered, in accordance with the provisions of the antiretroviral management guide for people with HIV in force (see 11.23);

	6.6.10.4 El personal de salud que atiende a las personas con VIH deberá brindar la atención integral a las personas con TB y VIH, de acuerdo con lo establecido en la Guía de manejo antirretroviral de personas con VIH vigente (ver 11.23).
	6.6.10.4 Health personnel who care for people with HIV must provide comprehensive care to people with TB and HIV, in accordance with the provisions of the Antiretroviral Management Guide for people with HIV in force (see 11.23).

	6.6.11 Proveer servicios amigables de calidad para niñas, niños, adolescentes y jóvenes con VIH en un marco de respeto a sus derechos humanos y a su dignidad, que incluyan sus derechos sexuales y reproductivos, así como la prevención de ITS, embarazos no deseados y la cultura de paz y no violencia.
	6.6.11 Provide friendly, quality services for girls, boys, adolescents, and young people with HIV within a framework of respect for their human rights and dignity, including their sexual and reproductive rights, as well as the prevention of STIs, unwanted pregnancies, and the culture of peace and non-violence.

	6.7 Referencia y/o Vinculación
	6.7 Reference and/or Linking

	Cuando los recursos del establecimiento público, social o privado que brinden servicios de atención médica no permitan la resolución definitiva del problema, se deberá transferir a la persona usuaria a otra institución del sector que asegure el tratamiento y que estará obligada a recibirla, de conformidad con lo establecido en los artículos 74 y 75 del Reglamento de la Ley General de Salud en materia de prestación de servicios de atención médica y demás disposiciones aplicables.
	When the resources of the public, social or private establishment that provide health care services do not allow the definitive resolution of the problem, the user must be transferred to another institution in the sector that ensures the treatment and that will be obligated to receive that person, in accordance with the provisions of articles 74 and 75 of the Regulation of the General Law of Health regarding the provision of medical care services and other applicable provisions.

	6.7.1 De requerirse la referencia y/o vinculación, deberá elaborarla el personal médico del establecimiento, anexando copia del resumen clínico con que se envía al paciente, de acuerdo con la Norma Oficial Mexicana citada en el inciso 2.2 de esta Norma, el cual constará de:
	6.7.1 If the reference and/or link is required, it must be prepared by the medical staff of the establishment, attaching a copy of the clinical summary with which it is sent to the patient, in accordance with the Official Mexican Standard cited in section 2.2 of this Standard, which will consist of:

	6.7.1.1 Establecimiento que envía;
	6.7.1.1 Sending establishment;

	6.7.1.2 Establecimiento receptor;
	6.7.1.2 Receiving establishment;

	6.7.1.3 Resumen clínico, que incluirá como mínimo:
	6.7.1.3 Clinical summary, which will include at least:

	6.7.1.3.1 Motivo de envío; e
	6.7.1.3.1 Reason for shipment; and

	6.7.1.3.2 Impresión diagnóstica (incluida información sobre salud sexual y reproductiva, abuso y dependencia del tabaco, del alcohol y de otras sustancias psicoactivas) y pruebas o exámenes realizados y revisión de los mismos, en el caso de que se hayan realizado;
	6.7.1.3.2 Diagnostic impression (including information on sexual and reproductive health, abuse and dependence on tobacco, alcohol, and other psychoactive substances) and tests or examinations carried out and their review, if they have been carried out;

	6.7.1.3.3 Terapéutica empleada, si la hubo;
	6.7.1.3.3 Therapeutics used, if any;

	6.7.1.3.4 Nombre completo y firma de quien realiza la referencia y/o vinculación, y
	6.7.1.3.4 Full name and signature of the person making the reference and/or link, and

	6.7.1.3.5 Solicitud de contrarreferencia, a fin de dar seguimiento a la atención integral proporcionada.
	6.7.1.3.5 Counter-referral request, in order to follow up on the comprehensive care provided.

	7. Monitoreo, evaluación y vigilancia epidemiológica
	7. Monitoring, evaluation, and epidemiological surveillance

	7.1 Monitoreo
	7.1 Monitoring

	7.1.1 Los establecimientos que integran el SNS deberán registrar y notificar, en los formatos oficiales, la información relativa a las acciones de prevención, detección y atención integral del VIH, incluyendo la capacitación en la materia, que sean requeridas para el monitoreo y evaluación de la epidemia, incorporando a las poblaciones clave y grupos en situación de desigualdad y vulnerabilidad.
	7.1.1 The establishments that make up the SNS must register and notify, in the official formats, the information related to the actions of prevention, detection and comprehensive care of HIV, including training in the matter, which are required for monitoring and evaluation. of the epidemic, incorporating key populations and groups in situations of inequality and vulnerability.

	7.1.2 La información generada sobre prevención, detección y atención integral del VIH, deberá ser evaluada y validada desde los establecimientos que integran el SNS en donde se realizan dichas actividades.
	7.1.2 The information generated on HIV prevention, detection and comprehensive care must be evaluated and validated from the establishments that make up the SNS where such activities are carried out.

	7.2 Vigilancia epidemiológica
	7.2 Epidemiological surveillance

	7.2.1 La infección por el VIH es un padecimiento sujeto a vigilancia epidemiológica, por lo que todo diagnóstico confirmado es de notificación obligatoria e inmediata a la autoridad sanitaria, de acuerdo con la Norma Oficial Mexicana citada en el inciso 2.9 de esta Norma y el Manual de Procedimientos Estandarizados para la Vigilancia Epidemiológica de VIH-SIDA vigente (ver 11.27).
	7.2.1 HIV infection is a condition subject to epidemiological surveillance, therefore any confirmed diagnosis means mandatory and immediate notification to the health authority, in accordance with the Official Mexican Standard cited in section 2.9 of this Standard and the Manual of Standardized Procedures for the Epidemiological Surveillance of HIV-AIDS in force (see 11.27).

	En todos los casos se deberá referir y/o vincular a la persona con VIH a los servicios de salud correspondientes para su atención integral.
	In all cases, the person with HIV must be referred and/or linked to the corresponding health services for comprehensive care.

	7.2.2 Adicionalmente, para el caso de la transmisión de VIH por transfusión sanguínea y sus hemoderivados, se deberá atender lo estipulado en la Norma Oficial Mexicana citada en el inciso 2.20 de esta Norma.
	7.2.2 Additionally, in the case of HIV transmission by blood transfusion and its blood products, the provisions of the Official Mexican Standard cited in subsection 2.20 of this Standard must be met.

	7.2.3 La vigilancia epidemiológica de la infección por el VIH deberá realizarse considerando tanto las necesidades de prevención y protección de la salud, detección y atención integral, como el respeto a los derechos humanos, la dignidad y la autonomía de las personas; asimismo, deberá respetar y proteger la privacidad, la confidencialidad y los datos personales, en atención a las disposiciones aplicables en materia de protección de datos personales, por lo que bajo ninguna circunstancia debe comunicarse o hacerse del conocimiento de otras personas, autoridades o empresas, excepto a las directamente responsables de la vigilancia epidemiológica, de conformidad con las disposiciones aplicables.
	7.2.3 Epidemiological surveillance of HIV infection must be carried out considering both the needs for prevention and health protection, detection and comprehensive care, as well as respect for human rights, the dignity and autonomy of people; in addition, privacy must be respected and protected, confidentiality and personal data, in accordance with the applicable provisions on the protection of personal data, so under no circumstances should you communicate or become aware of other people, authorities or companies, except those directly responsible for epidemiological surveillance, in accordance with the applicable provisions.

	8. Formación y gestión de recursos humanos
	8. Training and management of human resources

	8.1 Las instituciones y establecimientos de salud brindarán capacitación a su personal de salud de manera continua, en materia de los avances científicos y tecnológicos alcanzados en el conocimiento de este padecimiento, para otorgar asistencia en las auto pruebas para la detección del VIH; así como en materia de comunicación médico-paciente, principios éticos, normativos, igualdad y no discriminación de género, interculturalidad, derechos humanos, diversidad humana, sexualidad y prevención del consumo de sustancias psicoactivas, principalmente.
	8.1 Health institutions and establishments will provide training to their health personnel on a continuous basis, in terms of scientific and technological advances achieved in the knowledge of this condition, to provide assistance in self-tests for the detection of HIV; as well as in matters of doctor-patient communication, ethical and regulatory principles, equality and non-discrimination of gender, interculturality, human rights, human diversity, sexuality and prevention of the consumption of psychoactive substances, mainly.

	9. Investigación
	9. Research

	9.1 Para mejorar el conocimiento de la epidemia del VIH en México, las instituciones del SNS estimularán el desarrollo de la investigación básica, clínica, epidemiológica, en ciencias del comportamiento, econométrica y operativa, en todas las áreas pertinentes, conforme a las disposiciones aplicables desde las perspectivas de género, de derechos humanos y principios bioéticos, con énfasis en los factores de riesgo, poblaciones clave, grupos en situación de desigualdad y vulnerabilidad, y personas con VIH.
	9.1 To improve knowledge of the HIV epidemic in Mexico, the SNS institutions will stimulate the development of basic, clinical, epidemiological, behavioral, econometric, and operational research in all relevant areas, in accordance with the provisions applicable from gender perspectives, human rights and bioethical principles, with emphasis on risk factors, key populations, groups in situations of inequality and vulnerability, and people with HIV.

	Las políticas públicas que se deriven del Programa de Acción Específico en materia del VIH y otras ITS vigente, deberán basarse en la evidencia disponible en materia de prevención, detección y atención del VIH.
	The public policies derived from the current Specific Action Program on HIV and other STIs must be based on the available evidence on HIV prevention, detection, and care.

	9.2 Las instituciones del SNS deberán estimular el desarrollo de la investigación en todas las áreas relacionadas con la epidemia del sida conforme a los principios bioéticos y de respeto a los derechos humanos.
	9.2 The SNS institutions must stimulate the development of research in all areas related to the AIDS epidemic in accordance with bioethical principles and respect for human rights.

	9.3. Los resultados de tales investigaciones podrán ser discutidos por las instancias correspondientes, de acuerdo con las disposiciones aplicables, con el objeto de evaluar y mejorar las funciones, competencias y actividades de prevención, detección y atención del VIH.
	9.3. The results of such investigations may be discussed by the corresponding instances, in accordance with the applicable provisions, in order to evaluate and improve the functions, competencies and activities of HIV prevention, detection and care.

	10. Concordancia con normas internacionales y mexicanas
	10. Agreement with international and Mexican standards

	Esta Norma Oficial Mexicana no es equivalente a ninguna norma internacional ni mexicana por no existir al momento de su elaboración.
	This Official Mexican Standard is not equivalent to any international or Mexican standard because it did not exist at the time of its preparation.
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	12. Observancia de la Norma
	12. Observance of the Standard

	La vigilancia de cumplimiento de esta Norma corresponde a la Secretaría de Salud y a los gobiernos de las entidades federativas, en sus respectivos ámbitos de competencia.
	The monitoring of compliance with this Standard corresponds to the Secretary of Health and the governments of the states, in their respective areas of jurisdiction.

	13. Evaluación de la conformidad
	13. Evaluation of Conformity

	Las instituciones de atención médica pertenecientes al SNS podrán solicitar, en cualquier momento, una evaluación de la conformidad, si así lo estimarán pertinente.
	Health care institutions belonging to the SNS may request, at any time, a evaluation of conformity, if they deem it appropriate.

	14. Vigencia
	14. Validity

	Esta Norma Oficial Mexicana entrará en vigor al día siguiente de su publicación en el Diario Oficial de la Federación.
	This Official Mexican Standard will take effect the day after its publication in the Official Daily of the Federation.

	TRANSITORIO
	TRANSITIONAL ARTICLE

	ÚNICO.- La entrada en vigor de esta Norma deja sin efectos a la Norma Oficial Mexicana NOM-010-SSA2-2010, Para la prevención y control de la infección por Virus de la Inmunodeficiencia Humana, publicada en el Diario Oficial de la Federación el 10 de noviembre de 2010.
	SOLE.- The entry into force of this Standard renders the Official Mexican Standard NOM-010-SSA2-2010, for the prevention and control of infection by Human Immunodeficiency Virus, published in the Official Daily of the Federation on November 10, 2010.

	Ciudad de México, a 24 de marzo de 2023.- El Subsecretario de Prevención y Promoción de la Salud y Presidente del Comité Consultivo Nacional de Normalización de Salud Pública, Dr. Hugo López-Gatell Ramírez.- Rúbrica.
	Mexico City, March 24, 2023.- The Undersecretary for Prevention and Health Promotion and President of the National Consultative Committee for Public Health Standardization, Dr. Hugo López - Gatell Ramírez.- Signed.
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