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Dr. Paul Farmer

Fue un destacado médico y antropdlogo
estadounidense. Fundé Socios En Salud en
1996 y ejercid, hasta su fallecimiento en
2023, la direccién del Departamento de Salud
Global y Medicina Social de la Universidad de
Harvard. Su legado continua inspirando a
miles de personas en todo el mundo que
trabajan para que la salud sea un derecho
verdaderamente universal.

“Siel acceso ala
atencion de salud se
considera un derecho
humano, ;quién es
considerado lo
suficientemente humano
para tener ese derecho?”
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Queridos amigos,

Los recortes presupuestarios anunciados por la
administracion estadounidense representan, sin
duda, un desafio importante para organizaciones
como la nuestra. Sin embargo, en Socios En Salud
elegimos ver este momento como una oportunidad
para diversificar nuestras fuentes de ingresos y
fortalecer alianzas estratégicas que nos permitan
sostener —y ampliar— nuestro compromiso con
las comunidades mas vulnerables del Peru.

Porque lo cierto es que, incluso en un contexto de
incertidumbre, este afio hemos demostrado que es
posible construir sistemas de salud mas
equitativos. Y lo hemos hecho desde el territorio,
con aliados publicos y privados, y con una
conviccion profunda: el cuidado no puede
detenerse.

En salud materno-infantil, acompafiamos a 450
familias y logramos que 228 nifios mejoraran su
situacién de riesgo en desarrollo psicomotor. Estas
cifras representan biografias transformadas,
familias que recuperaron la esperanza 'y
comunidades que hoy confian en el sistema de
salud.

En salud mental, validamos en el Pert el manual
EQUIP de la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) para gestantes con depresion, una
intervencion que avanza hacia su escalamiento
dentro de la Estrategia Nacional de Salud Mental.
Ademas, brindamos mas de 121,000 visitas
domiciliarias y 9,744 atenciones psicoldgicas.
Cada visita fue un recordatorio de que la
recuperacion es posible.



En tuberculosis, tamizamos a mas de 72,000
personas e identificamos 1,442 casos nuevos
gracias al respaldo del Fondo Mundial. Nuestro
trabajo en poblaciones histéricamente excluidas
—como la comunidad de mujeres transgénero y
centros de rehabilitacion— demostré que la
deteccion temprana puede llegar donde las
barreras estructurales parecen infranqueables.

En VIH e ITS, tamizamos a mas de 209,000
personas y logramos que 1,176 retomaran su
tratamiento antirretroviral, incluyendo también a
poblaciones excluidas como las comunidades
indigenas dispersas de la selva del Peru. El
proyecto PASEO avanzoé hacia su fase |l, aportando
evidencia para politicas publicas dirigidas a
jévenes con VIH.

En enfermedades no transmisibles, transferimos
nuestro modelo de acompafamiento al sistema
publico: el Centro de Salud Materno Infantil
Progreso, en Carabayllo, asumio el manejo de
mujeres para descarte de cancer de mama. En San
Martin de Porres, consolidamos un médulo
diferenciado de atencidn para personas con
diabetes e hipertensidn, con equipamiento técnico
y un equipo multidisciplinario que antes no existia.

Nuestro Policlinico se consolidé como el primer
centro privado del pais autorizado para brindar
tratamiento contra tuberculosis sensible y como
centro de terapia antirretroviral, ofreciendo 14,694
servicios médicos. En la Unidad de Ensayos
Clinicos, avanzamos en estudios que buscan

nuevas estrategias para la TB. En el Programa de
Proteccién Social, brindamos 1,951 apoyos a 819
personas.

Cada logro fue posible gracias a alianzas
sostenidas con el Ministerio de Salud, el Fondo
Mundial, Boston Scientific, Help Perti y muchas
otras organizaciones. Y fue posible, sobre todo,
gracias al compromiso de nuestros equipos:
agentes comunitarios, profesionales de la salud,
investigadores y voluntarios que apostaron por
una forma de cuidado que no se agota en la
consulta.

Mirando hacia adelante, sabemos que el camino
no sera sencillo. Pero también sabemos que la
salud es un derecho que no puede esperar tiempos
mejores para hacerse efectivo. Por eso seguiremos
trabajando, adaptandonos y construyendo alianzas
que nos permitan sostener este compromiso.

Gracias por acompafiarnos en esta mision.

En solidaridad,

Dr. Leonid Lecca

Director general de Socios En Salud,
Instructor del Departamento de Salud Global y
Medicina Social de la Universidad de Harvard
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Nuestro impacto

En los ultimos cinco aiios:

+ USD 100 Millones movilizados y gestionados para la ejecucién de programas y servicios en salud integral

+ 2 M I LLO N Es DE PERSONAS TAMIZADAS PARA LA DETECCION
OPORTUNA DE ENFERMEDADES, QUIENES

RECIBIERON ACOMPANAMIENTO COMUNITARIO.

»
+ 1 M I LLO N DE PERSONAS BENEFICIADAS CON SOPORTE SOCIAL
Y ACCESO A PROGRAMAS Y SERVICIOS EN SALUD

INTEGRAL.
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El ultimo periodo dejulio
del 2024 ajunio del 2025:

PERSONAS TAMIZADAS EN
3 O 3 7 O 5 COMUNIDAD PARA LA DETECCION
' OPORTUNA DE ENFERMEDADES.
PERSONAS DIAGNOSTICADAS CON
3 3 0 0 9 ALGUNA ENFERMEDAD O CONDICION
' DE SALUD.
PERSONAS DERIVADAS AL SISTEMA DE
1 4 7 9 3 SALUD PARA RECIBIR ATENCION.

PERSONAS RECIBIERON
1 0 7 4 7 ACOMPANAMIENTO POR UN AGENTE
' COMUNITARIO DE SALUD DE SES.
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* Linea de tiempo

-
1994

El sacerdote Jack Roussin,
colaborador de Partners In Health
(PIH), seleccioné a jévenes
voluntarios de Carabayllo a fin de
trabajar para la mejora de las
condiciones de vida de su
comunidad.
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Socios En Salud (SES) inicia el
tratamiento al primer grupo de once
pacientes con tuberculosis
multidrogorresistente (TB-MDR), bajo
un modelo de terapia de observacion
directa (DOT, por sus siglas en inglés),
basado en la comunidad.

SES alcanzé la tasa mas alta
de curacion (85%) en una
cohorte de 75 pacientes con v

TB-MDR, demostrando al
mundo que era posible
tratar esta enfermedad en
sitios pobres.

SES implementé el primer proyecto
de VIH y Salud Sexual con el apoyo de
108 beneficiados. En 2008, junto con

UNICEF amplié la terapia
antirretroviral en nifios, logrando
identificar a cerca de 1,000 afectados
en zonas vulnerables de Lima no
captados por el sistema de salud.

El Gobierno del Pert
prioriza el abordaje del
problema de la TB- MDR y
coordina con Socios En
Salud la expansion del
programa.

Nuestro equipo, liderado por el Dr.
Paul Farmer y otros investigadores de
la Universidad de Harvard, publicé
nuevos articulos de investigacion
sobre el impacto de la primera
estrategia comunitaria de tratamiento
de TB-MDR en el mundo.

Inicia el proyecto “Botiquines
Comunitarios”, actualmente
“Casas de Salud"”, para brindar
atencioén en el nivel primario a
las comunidades de
Carabayllo.

El Instituto Carso de la Salud, de
la Fundacién Carlos Slim,
reconocié a SES con el ‘Premio
Carso a la Institucién
Excepcional’, por nuestra labor en
la salud publica a nivel global.

SES inaugurd el SES Lab, un
laboratorio de investigacion y
desarrollo en tuberculosis en el
distrito de Carabayllo, ubicado en
Lima Norte. Este contribuye al
desarrollo de nuevos y mejores
métodos de diagndstico de
enfermedades.
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SES creé el primer Hogar Protegido de

Lima para mujeres con esquizofrenia,
con el apoyo de la Municipalidad de
Carabayllo y el soporte técnico del
Instituto Nacional de Salud Mental

"Honorio Delgado - Hideyo Noguchi".

Inicia el programa de Salud
Materna para fortalecer la
salud clinica, nutricional y
emocional en el binomio
madre-nifio a través de una
intervenciéon comunitaria.

Buenas Practicas en Gestion
Publica, organizado por
Ciudadanos al Dia, brindé un
reconocimiento al Hogar
Protegido en la categoria
Cooperacién Publico-Privada.

) 4

El Centro Médico Oscar Romero
(actual Policlinico SES) es incluido en
la lista de establecimientos como
nuevo centro de TAR (Tratamiento
Antirretroviral) especializado para
brindar atencién a afectados con TB,
personas viviendo con VIH/SIDA y
COVID-19 en Lima Este.

Socios En Salud, a través de la
herramienta virtual CASITA BOT,
gand el segundo puesto del
concurso Ideatén por el Desarrollo
Infantil Temprano (DIT), organizado
por el Ministerio de Desarrollo e
Inclusién Social (MIDIS), Bernard
Van Leer y Campus Party.

SES encabeza la lista como la
principal organizacién no
gubernamental (ONG) internacional
en el Perl que ejecuta proyectos en
beneficio de las comunidades pobres
y poblaciones vulnerables
establecida por la Agencia Peruana
de Cooperacion Internacional.

El Dr. Paul Farmer, cofundador de Socios
En Salud, recibe el Premio a la Excelencia
2022 otorgado por la Organizacién
Mundial de la Salud en la 75.2 Asamblea
Mundial de la Salud centrada en "salud
para la paz, paz para la salud".

El Policlinico SES se convierte en
la primera institucién privada del
Peri autorizada por el Ministerio
de Salud (MINSA) para brindar
tratamiento para la tuberculosis.

La Organizacién Mundial de la Salud
(OMS) recomendd tres nuevos
regimenes para la tuberculosis

multirresistente a farmacos o a la
rifampicina (TB-MDR/RR) que fueron
estudiados en el ensayo clinico
endTB, en el que SES participd.



Construimos
un Peru mas
saludable,
dia a dia.



Teoria del cambio

Nuestra teoria del cambio se sostiene sobre
cuatro pilares inseparables: influencia a
través de la evidencia y replicacion.

No funcionan por separado; se entrelazan
como una red cuyo propdsito es llevar la cura
contra la injusticia a las comunidades mas
vulnerables.

N .
N

REPLICACION

Este ciclo virtuoso comienza en el cuidado
directo. Cada encuentro con una persona
afectada se convierte en un espacio de
aprendizaje para nuevas generaciones de
profesionales de la salud, que no solo
acompafian, sino que investigan, innovan y
abren camino a mejores respuestas clinicas.

De ese trabajo brota evidencia sélida, capaz
de transformar decisiones. Esa evidencia
impulsa financiamiento, guias politicas
publicas y permite replicar modelos que
fortalecen sistemas de salud completos. Es
asi como se inspiran cambios duraderos,
aquellos que permiten a los gobiernos
garantizar un verdadero acceso universal a

Al final, de eso se trata la labor de Socios En
Salud: generar un impacto que pueda escalar,
atender a quienes hoy lo necesitan y, al mismo
tiempo, ayudar a construir un futuro donde el
sufrimiento deje de ser la norma.

la atencion.



En el Peru, los desafios que amenazan la
salud publica se vuelven obstaculos para
construir un pais mas equitativo y justo.
No solo frenan el desarrollo humano y
econoémico, sino que también erosionan
la estabilidad social de toda la poblacion.

Por ello, en Socios En Salud trabajamos
con una vision integral que situa a la
persona en el centro, desplegando
estrategias que articulan lo clinico con lo
comunitario.

f\\\\f }‘

Nuestro propésito es garantizar que
todas las personas accedan a una
atencién médica digna, con un énfasis
especial en las comunidades vulnerables,
que son siempre nuestra prioridad.

Una agente comunitaria de salud brinda acompafiamiento
a una madre en su hogar, fortaleciendo habilidades de
apoyo en salud mental como parte de intervenciones
basadas en el manual validado por Socios En Salud junto a
la OMS y UNICEF. Foto: Julio Lépez / Socios En Salud



Modelo de atencion COMURItaria

Familia

Persona vulnerable

A LAS COMUNIDADES PARA BRINDAR ATENCION
MEDICA OPORTUNA EQUITATIVA Y DE CALIDAD.
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CASA DE SALUD

LLEVAMOS LOS BENEFICIOS DE LA CIENCIA MODERNA
COMUNIDAD

TECNOLOGIA E INNOVACION AGENTE COMUNITARIA DE

PROFESIONAL DE LA
SALUD (ACS) SES

SALUD SES

ACERCAMOS A LAS PERSONAS VULNERABLES* 6 g
A LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD. 1‘ "
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EQUIPO SES Y PERSONA VULNERABLE*
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ATENCION DE SALUD ATENCION MEDICA GENERAL ATENCION MEDICA ESPECIALIZADA
INICIAL EXAMENES AUXILIARES
CUIDADO

A lo largo de estos afios, Socios En Salud, ha trabajado hombro a hombro junto a la
cooperacioén internacional, el gobierno peruano y los miembros de las comunidades mas
afectadas para asegurar que la atencién de salud oportuna y de calidad llegue a todos.




Programa

Salud Materno
- Infantil
Adolescentes
(SAMIA)

En el Perq, el desarrollo temprano
sigue teniendo una brecha profunda:
el Censo Nacional de Desarrollo
Infantil Temprano —publicado en
2023— reporta que 38% de nifias y
niflos menores de cinco aios
presenta algiin riesgo en su
desarrollo. Esta cifra es atin mas alta
en distritos urbanos vulnerables,
donde el acceso al seguimiento
adecuado suele depender de la
persistencia de las familias mas que
de la capacidad del sistema.

Muchas familias en entornos
vulnerables reconocen senales
tempranas de alerta en el desarrollo
de sus hijos, pero no encuentran rutas
claras para buscar ayuda. En zonas
como Ventanilla, es comun que las
cuidadoras expresen confusion ante
hitos que sus nifios no alcanzan y
frustracion por no recibir orientacion
0 seguimiento oportuno.

Esa falta de acompafiamiento no solo limita el progreso
infantil: erosiona la confianza en el sistema de salud.

Esa brecha es justamente la que el programa Salud
Materno-Infantil y Adolescente (SAMIA) de SES busca
cerrar. Con un modelo centrado en visitas domiciliarias,
tamizaje temprano y acompafiamiento continuo, el
programa ha construido una red de cuidado que llega
donde no llegan otros servicios. Cada puerta tocada por
una agente comunitaria de salud es un recordatorio de
que el desarrollo infantil temprano no es un lujo, sino un
derecho.

Durante este periodo, SAMIA consolidé su alianza con
Help Per, organizacién filantrépica que financia
proyectos de salud y desarrollo infantil en comunidades
vulnerables. Gracias a ello, el programa sostuvo y amplié
su trabajo en Ventanilla, fortaleciendo su presencia
territorial y extendiendo el acompafamiento a infantes
con riesgo en su desarrollo. La conviccidn es clara: si la
deteccién temprana es esencial, el acompafiamiento
constante lo es todavia mas.

El programa tamizé a 471 nifias y nifos, identificando
305 menores de diez afios con alguna condicién de salud
que requeria atencion. Esta deteccion precoz permitié
derivar a 145 al sistema de salud y asegurar que 86
accedieran efectivamente a una consulta. La brecha
entre sospecha y atencion, una de las mas criticas para el
pais, se acortd gracias a un seguimiento cercano.



El acompafiamiento no se limita a identificar riesgos; también crea vinculos. Un total de recibio
consejeria y visitas domiciliarias de agentes comunitarias, construyendo un puente entre el hogar y el
establecimiento de salud. En contextos donde la experiencia del sistema suele sentirse distante, este gesto

adquiere un peso emocional innegable.

Dina Bustilles sostiene a su hija en su hogar, en una zona vulnerable de la costa peruana. A través del acompafiamiento de Socios En Salud,
accede a soporte integral que fortalece su bienestar y el desarrollo de su familia. Foto: Diego Diaz Catire / Socios En Salud

Resultados de
acompanamiento

recibieron
cuidado y acompafiamiento por
parte de SES.

fueron
identificados con un riesgo o
retraso en su desarrollo.

recibieron
atenciones psicoldgicas por
parte de SES.



El programa SAMIA continué el desarrollo del
proyecto CASITA Help, orientado a mejorar el
desarrollo psicomotor de nifios con riesgo.
Durante este periodo, el proyecto amplié sus
cohortes y avanzo hacia una fase de Ventanilla
escalamiento en el El
objetivo fue claro: demostrar la efectividad del
modelo y facilitar su futura adopcién por el
Ministerio de Salud (MINSA).

Callao —:
Lima

Metropaolitana

El trabajo territorial no seria posible sin alianzas
solidas. Ademas de Help Pert, SAMIA articulé
esfuerzos este afio con

Estas alianzas permitieron coordinar estrategias
comunes en un territorio donde convergen
multiples actores y donde la gestién local suele
ser dispersa.

\ El esfuerzo por cerrar brechas también se refleja
228 niios VALGES en el fortalecimiento de la red de servicios.

e plEre L ' Durante este periodo, el programa trabajé con
situacion de riesgo o

déficit en desarrollo

psicomotor al articulando derivaciones, seguimiento y
finalizar el proyecto retroalimentacién en tiempo real. Ademas, a
CASITA. ' través del Programa de Proteccién Social (PPS)
E brindd 32 apoyos sociales —vales de alimentos,
movilidad, entre otros— a 24 personas,
La agente comunitaria Kensy Pérez, del programa SAMIA, realiza garantizando que las decisiones clinicas no

terapias de estimulacién a nifios con riesgo de retraso en su dependieran Unicamente de la capacidad
desarrolo en el distrito de Ventanilla. Foto: Diego Diaz/ Socios En ;. ..
Salud. Foto: Diego Diaz Catire / Socios En Salud econémica de cada familia.




Si bien el enfoque principal del programa es el
desarrollo infantil temprano, SAMIA integra un
componente crucial para combatir la anemia: la
promocion de la lactancia materna exclusiva. Las
agentes comunitarias trabajan con rotafolios
adaptados y lenguaje claro, siempre acompafadas de
un nutricionista para brindar recomendaciones
basadas en evidencia y en la realidad cotidiana de
cada familia.

Las visitas comienzan con preguntas simples pero

reveladoras: si la lactancia se mantiene, si hubo Ophelia Dahl, cofundadora de Partners In Health, participa en una
. . L . ’ . sesion del proyecto CASITA, del programa SAMIA; en:Ventanilla.
interrupciones, si existe uso de férmula, si la madre cuenta Foto: Diego Diaz Catire / Socios En Salud

con apoyo. Esta escucha activa permite ajustar el
consejo a cada hogar, evitando que la orientacién sea
un discurso unico e inflexible.

Gracias a esta labor,

recibieron consejeria
nutricional personalizada durante el
ultimo afio. En total, se completaron

fortaleciendo practicas de alimentacion
que impactan directamente en el
desarrollo del nifio y en la construccion
de un vinculo seguro en los primeros
meses de vida.

El pequefio Marvin y la nutricionista Andrea Flores, quien es pieza
esencial en el monitoreo y seguimiento del tratamiento contra la
anemia en el programa. Foto: Diego Diaz Catire / Socios En Salud



Programa

Salud Mental
(SAME)

La depresion y la ansiedad siguen
marcando la rutina de miles de personas.
Aungue el Ministerio de Salud (MINSA)
ha ampliado la red de Centros de Salud
Mental Comunitaria, acceder a un
tratamiento continuo aun requiere un
puente fundamental: el
acomparfiamiento. Alli es donde el
programa Salud Mental (SAME) de

SES ha dirigido su esfuerzo mas
decisivo este afio.

En ese recorrido, SAME identificé a
y a un numero similar —un

total de
también detecto

Desde madres gestantes que cargan sintomas no
atendidos hasta personas que viven con esquizofrenia 'y
enfrentan recaidas por falta de apoyo, el programa ha
buscado sostener vinculos donde el sistema publico
necesita refuerzos. La intervencion no solo acompana
trayectorias clinicas: devuelve continuidad, dignidad y
una sensacion concreta de que la recuperacion es
posible.

Este afio, el programa también consolidé un trabajo
inédito con tres direcciones del MINSA —TB, VIH y
Salud Mental— para ofrecer apoyo comunitario en 13

regiones del pais. Y, como eje transversal, amplio el uso
de tecnologia para llegar a mas personas con riesgo de
abandonar su tratamiento.

Delia Bruno fue una
de las participantes en
la iniciativa PENSA del
programa de Salud
Mental. Foto: Diego
Diaz Catire / Socios
En Salud

El Fondo Mundial, a través del Proyecto Pais TB-VIH,
incorporé la salud mental como un eje clave de la
atencidn integral para las personas afectadas por TB y
VIH. Asi, junto con Socios En Salud y durante el periodo
2024-2025, se realizaron 46,924 tamizajes,
identificando a 26,661 personas con necesidades de
salud mental.



Maria tuvo a su primer hijo a los 16 afios. Llegé al séptimo
embarazo cargando una depresién que nunca habia sido
nombrada. El equipo de SAME, desde la estrategia
Pensamiento Saludable (PENSA), la evalué como parte del
trabajo que permitié diagnosticar a 164 gestantes con
alguna condicidn de salud mental. Alli, por primera vez,
alguien le pregunté como estaba realmente.

Una agente comunitaria de salud empez6 a visitarla cada
semana. Juntas revisaban pensamientos que afectaban su
bienestar y trabajaban en reemplazarlos por ideas mas
realistas y menos daiiinas. El proceso no fue inmediato,
pero por primera vez Maria tenia un espacio estable para
comprender lo que atravesaba y avanzar con apoyo

consistente.

Con el seguimiento de SAME, fue derivada al Centro de
Salud Mental Comunitaria de Carabayllo, donde inicié
tratamiento psiquiatrico. Al igual que otras 60 mujeres
gestantes enroladas en la intervencidn, la continuidad del
acompafiamiento le permitié sostener su terapia, retomar
estudios y organizar su rutina sin interrumpir el cuidado de
sus hijos.

Hoy, tras completar 16 sesiones, Maria contribuye a
expandir la estrategia a mas gestantes con depresién. Su
experiencia refleja un logro mayor para el pais: PENSA fue
parte del trabajo que permitié validar en el Pert el manual
EQUIP elaborado por la OMS, UNICEF y George Washington
University, fortaleciendo la formacidn en habilidades
fundamentales de apoyo. Esta intervencion avanza hacia su
escalamiento dentro de la Estrategia Nacional de Salud
Mental del MINSA.

Acompaiamiento y
atencion en cifras

Durante el periodo 2024-2025:

realizaron
agentes comunitarias de salud de
SES a personas identificadas con
problemas de salud mental.

fueron realizadas por parte de SES.

recibieron
acompafiamiento por agentes
comunitarios de salud de SES.

fueron
derivadas por el programa SAME al
sistema de salud para recibir
atencion.




Apoyo comunitario para personas
con esquizofrenia

Cuando Maria volvié a la casa de su madre, lo hizo
en medio de una situacion dificil. Tenia 29 afios y
acababa de salir de una relaciéon marcada por la
violencia fisica y verbal. Poco después comenzaron
a aparecer conductas desorganizadas y sintomas
psicdticos que requerian atencidn especializada.
En el Instituto Nacional de Salud Mental Honorio
Delgado Hideyo-Noguchi recibié el diagnéstico de
esquizofrenia e inicié tratamiento farmacoldgico.

Hoy continta su atencién en el Centro de Salud
Mental Comunitaria de Carabayllo, donde
participa en terapias psicoldgicas y ocupacionales
que han contribuido a estabilizar su salud. Gracias
al acompafiamiento comunitario brindado por
SAME, Maria se integro al Curriculo de
Rehabilitacién Psicosocial y al taller ocupacional
de mandalas, espacios que fortalecieron su
proceso de recuperacion.

Ese impulso también abrié nuevas posibilidades.
Maria estudia corte y confeccién en un Centro de
Educacion Técnico-Productiva (CETPRO), donde
confecciona prendas que comercializa y ha
comenzado a generar ingresos propios. Asi como
ella, 189 personas viviendo con esquizofrenia
llevaron talleres ocupacionales en el Programa de
Capacitacién en Rehabilitacion Psicosocial Basado
en la Comunidad, organizado por SES, para
fortalecer su autonomia, habilidades practicas y
oportunidades de inclusidn social.

Su historia refleja un esfuerzo mas amplio: hoy
SAME trabaja junto a 12 Centros de Salud Mental
Comunitaria aliados, ademas de 182
establecimientos del primer nivel de atencion.
Esto permite que mas personas con trastornos de
salud mental reciban seguimiento, tratamiento
continuo y apoyo comunitario cercano.

Durante el periodo 2024-2025, SAME puso en
marcha la estrategia *Haga Mas, Siéntase Mejor",
basada en la activacion conductual para reducir
sintomas de depresién en personas adultas
mayores. El modelo propone nueve sesiones en el
domicilio, centradas en retomar actividades
significativas y fortalecer la rutina diaria.

En su fase piloto,

diagnosticadas con depresion participaron en estas
sesiones, facilitadas por una agente comunitaria de
salud especialmente capacitada. Su
acompafiamiento permitié que cada participante
avanzara de manera sostenida en la recuperaciéon
de su bienestar emocional.

Olga ljuma, de 80 afos,
recibe acompafamiento
en salud mental para
enfrentar la depresion y
fortalecer su bienestar
emocional. Foto: Diego
Diaz Catire / Socios En
Salud




Sanar también
es sentirse
acompanado.



Programa de
Tuberculosis

En el Peru, la tuberculosis (TB) es una
sombra persistente sobre las
desigualdades que marcan el acceso a la
salud. Seguin el MINSA, cada afio se
detectan alrededor de

Para muchas personas,
vivir con esta enfermedad significa
enfrentarse también a barreras

geograficas, estructurales y sociales.

SES parte de una conviccidn intima: para
cambiar esas dindamicas, no basta con
tratar la enfermedad, sino con acercar la
atencion alli donde la vulnerabilidad es
mas intensa. Por eso, el programa de
Tuberculosis combina tecnologias
modernas, como la radiografia asistida
por inteligencia artificial, con el trabajo
estrecho en comunidades, asegurando
que una deteccién oportuna no quede
solo en una estadistica.

Este enfoque resulta profundamente
transformador. Al llevar campanias de
tamizaje y acompafiamiento comunitario,
SES no solo busca diagnosticar y tratar,
sino también construir confianza, reducir
el estigma y fortalecer la red social que
sostiene el cuidado.

En sociedades fragmentadas, esa construccién es tan
importante como la intervencién médica.

Uno de los hitos del programa este afio fue ampliar la
busqueda activa hacia grupos histéricamente relegados.
En coordinacidén con la Estrategia Nacional del MINSA,
Socios En Salud llegé a espacios congregados como
clubes del adulto mayor, centros de rehabilitacion y la
comunidad Konibo Shipibo en Lima.

Se realizaron seis campafias con radiografia digital
asistida por inteligencia artificial y pruebas moleculares.
En total, se tamizé a 401 personas y se diagnosticé
tuberculosis en siete. Aunque la cifra parezca pequefia,
su relevancia es clara: sin estas acciones, esas personas

probablemente habrian permanecido sin diagndstico
temprano debido a las barreras estructurales que
enfrentan.

Pobladores de la comunidad de Rio Seco acceden a atencién
médica integral gracias a una intervencién de Socios En Salud,
que acerca servicios de calidad a zonas con limitado acceso.
Foto: Diego Diaz / Socios En Salud.




Cada campanfia se desarroll6 junto al personal de La estrategia BATB —Busqueda Activa de

los establecimientos locales, asegurando que los Tuberculosis—, implementada con apoyo del Fondo

diagnésticos fueran acomparfiados de acciones Mundial en el marco del Proyecto Pais TB-VIH,

inmediatas. El trabajo también permitié iniciar continué ampliando la deteccién temprana en

terapias preventivas en poblaciones que suelen coordinacion con las redes locales.

postergar o evitar la atencién médica, como las

personas en procesos de rehabilitacion. Con el respaldo del Proyecto Pais TB-VIH, la
busqueda activa de SES se desarrollé en 12 regiones

Asimismo, SES mantuvo su énfasis en fortalecer sanitarias. Desde agosto de 2024, la estrategia

la capacidad del sistema de salud mediante amplié su alcance hacia zonas de alta transmision.

intervenciones articuladas con el MINSA.

Deteccion temprana de
TB en cifras

Socios En Salud, con apoyo del
Fondo Mundial a través del marco
del Proyecto Pais TB-VIH, realizé un

total
y diagnosticé a

entre julio de 2024 y
junio de 2025.

Socios En Salud fortalece la deteccién y diagndstico de tuberculosis en
el primer nivel de atencién mediante el uso de tecnologia, reduciendo
tiempos y mejorando el acceso a un diagndstico oportuno.

Foto: Julio Lépez / Socios En Salud.




A lo largo del afio, Socios En Salud brindé
acompafiamiento directo a 51 personas
diagnosticadas con TB, un grupo significativo en

contextos donde el acceso suele romperse temprano.

En paralelo, 56 personas lograron adherirse a su
tratamiento gracias al apoyo de SES, una cifra que
refleja el impacto combinado del seguimiento
comunitario y de los servicios de salud locales.

El programa de TB también asegurd que 58
personas recibieran atencion dentro del sistema, un
paso fundamental para sostener diagndsticos y
tratamientos en zonas donde la continuidad se
pierde con facilidad. De ellas, 14 iniciaron terapia o
control sin demoras, y 7 fueron derivadas a servicios
especializados capaces de responder a sus
necesidades.

Para sostener este trabajo, SES articulé con 88
establecimientos del primer nivel de atencién, 2
Centros de Salud Mental Comunitaria y 5
hospitales. Estas alianzas permitieron fortalecer
el seguimiento clinico, facilitar referencias y
coordinar respuestas rapidas frente a
necesidades emergentes, integrando la mirada
comunitaria con la capacidad resolutiva del
sistema sanitario.

El trabajo en centros de rehabilitacion
complement este despliegue. Alli, el equipo
brindo evaluaciones médicas y terapia preventiva
acortada a residentes que, por su situacion, rara
vez acuden a un establecimiento de salud. Bajo
supervisién comunitaria, estas acciones
aseguraron que personas usualmente excluidas
accedieran a servicios esenciales y pudieran
iniciar o continuar su tratamiento con
acompafiamiento sostenido.

Esther Pilco, beneficiaria del programa de
Tuberculosis (TB) de Socios En Salud, recibe
junto a sus hijos a una agente comunitaria de
salud en su hogar en el distrito de Carabayllo.
Foto: Julio Lépez / Socios En Salud.



Prevencion de TB en
poblaciones clave

Como parte del Proyecto Pais TB-VIH,
financiado por el Fondo Mundial, se
brindé terapia preventiva de tuberculosis
(TPT) a menores de O a 18 arfios
que tuvieron contacto con personas con
TB. También ofrecié TPT a
personas privadas de libertad en los
penales de Huacho, Cariete, Ancén,
Lurigancho y Castro Castro.

La agente comunitaria Mary Liz Guillén acompafia a Jorge, una persona con tuberculosis multirresistente (TB-MDR) de 47 afios, en el
Centro de Salud Raul Porras Barrenechea, en Carabayllo. Foto: Diego Diaz/ Socios En Salud. Foto: Julio Lépez / Socios En Salud.

A pesar de los avances, el programa de TB enfrentd un golpe inesperado: la paralizacion de proyectos
financiados por el NIH —la agencia estadounidense que impulsa gran parte de la investigacion biomédica en el
mundo— debido a recortes presupuestarios. La interrupcion frend intervenciones previstas en conglomerados
de alto riesgo y redujo espacios de investigacion que habian permitido innovar en deteccion temprana.

Ante ese escenario, el equipo reorganizé prioridades para no retroceder. Se reforzé el trabajo comunitario: se
brindé consejeria a 58 personas afectadas con TB y los agentes comunitarios de salud realizaron 251 visitas
domiciliarias, sosteniendo el puente entre centros de salud y poblacidn. Estos gestos cotidianos evitaron que la
pausa en la investigacion se convirtiera en una pausa en la atencién.



La injusticia
fiene cura

Socios
En Salud

Partners In Health

El programa también aseguré el acceso a
diagnésticos que, de otro modo, habrian sido
inaccesibles. Se realizaron

—un recurso decisivo para confirmar o descartar
tuberculosis— y se entregaron

en insumos, suministros sanitarios y materiales
médicos, aliviando la carga de establecimientos
con recursos limitados. Cada apoyo fue una forma
de mantener el sistema funcionando en un afio
incierto.

Kioshi enfrentd la tuberculosis resistente
con el acompafiamiento de Socios En
Salud, accediendo a un tratamiento
integral que incluye atencién médica,
soporte emocional y seguimiento
cercano para lograr su recuperacion.
Foto: Diego Diaz Catire / Socios En Salud.

El trabajo en centros de rehabilitacion
complemento este despliegue. Alli, el equipo
brindé evaluaciones médicas y terapia preventiva
acortada a residentes que, por su situacidn, rara
vez acuden a un establecimiento de salud. Bajo
supervisiéon comunitaria, estas acciones
aseguraron que personas usualmente excluidas
accedieran a servicios esenciales y pudieran iniciar
o continuar su tratamiento con acompafiamiento
sostenido.



Cada diagnostico
atiempo
abre camino ala
cura.



Programa de

VIH e ITS

En el Peru, el virus de
inmunodeficiencia humana (VIH) y las
infecciones de transmisidn sexual
(ITS) contindan siendo desafios
centrales de salud publica, con un
impacto desproporcionado en
poblaciones histéricamente excluidas.
Seglin el MINSA, alrededor de

y muchas de ellas
enfrentando barreras para acceder a
diagndstico oportuno y tratamiento

continuo.

Aunque el tratamiento antirretroviral
ha transformado el pronédstico de la
enfermedad, persisten brechas
importantes en diagndstico,
prevencion y continuidad del cuidado,
especialmente entre personas
jévenes, mujeres trans y otras
poblaciones clave. Se trata de un
escenario epidemiolégico compartido
con las ITS, que exige respuestas
integrales, sensibles a las
desigualdades sociales y basadas en
evidencia.

En este contexto, SES se consolida como un actor clave
para cerrar brechas aun vigentes. Su modelo articula
acompafiamiento comunitario, soporte psicolégico,
deteccidn oportuna y reinsercién al tratamiento. Durante
2024-2025, este enfoque —con el apoyo del Proyecto
Pais TB-VIH, financiado por el Fondo Mundial— permitié
tamizar a 209,542 personas, identificandose
4,809 resultados reactivos para VIH.

Azul dejé su hogar a los doce afios, expulsada por el
rechazo a su identidad trans. Desde entonces, su vida ha
transcurrido entre desplazamientos, trabajos precarios y
suefios postergados, como el de convertirse en estilista.
Hoy vive en el Centro de Limay, a través del programa de
VIH e ITS de Socios En Salud, encontré un espacio donde
aprender, cuidarse y volver a imaginar un futuro posible.

Mediante la intervencion Juntrans —que este periodo
alcanzé su tercera edicion— Azul accedi6 a talleres
laborales, acompafiamiento psicoldgico y soporte para
retomar su atencion en salud. Como ella, otras 33
mujeres trans encontraron en estos espacios una
alternativa concreta frente a la exclusién social y
econdémica que atraviesa sus trayectorias de vida.



En paralelo, durante 2025 el programa de VIH e ITS
puso en marcha un proceso de reinsercion al sistema
de salud dirigido a diversas poblaciones clave, bajo un
modelo integral que articula dimensiones biomédicas,
sociales y de salud mental. La estrategia fue liderada
por educadores pares —miembros de la comunidad
LGBTIQ+ que, desde su experiencia vivida,
acompanian y facilitan el vinculo con los servicios
publicos— junto a agentes comunitarios de salud con
presencia territorial sostenida.

El acompafamiento fue constante y diverso. A lo largo
del afio, el equipo de SES realizd
beneficiando a
recibieron soporte especializado para afrontar el
impacto emocional del diagnéstico y del tratamiento.

personas que

Ademas, 71 personas contaron con el
seguimiento cercano de agentes comunitarios de
salud y 1,588 recibieron consejeria y orientacion,
fortaleciendo su permanencia en el cuidado
continuo.

Este enfoque permitio que personas que
habian interrumpido su atencion retomaran su
tratamiento con el apoyo del Proyecto Pais
TB-VIH. De manera complementaria, Socios En
Salud fortaleci6 la de

personas y facilité que iniciaran por
primera vez terapia, tratamiento o controles
dentro del sistema de salud.

Como parte de sus
intervenciones, el Programa
VIH e ITS, a través de su
proyecto Juntrans, acude a
eventos de la comunidad

transgénero (como los
campeonatos de véley) para
aprovechar en realizar
tamizajes de VIH y
tuberculosis.

Foto: Esteban Cerén/para
Socios En Salud.
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Servicios de VIH e ITS fortalecidos

Con el soporte del Proyecto Pais VIH-TB, Socios En Salud brindé terapia antirretroviral (TAR) a

personas y atencion en ITS a Ademas, se distribuyeron pruebas de
autodiagndstico de VIH y 1,621 personas accedieron a PrEP, medicamento preventivo de esta
infeccion.

En el ambito del fortalecimiento de servicios, se acondicionaron dos centros TAR —Wichanzao y
San José—, ubicados en la jurisdiccidn de DIRIS Lima Centro, con lo que se completé el
acondicionamiento de los 29 centros TAR contemplados en la subvencion 2022-2025.

A través de la sensibilizacién,
Socios En Salud busca romper
el estigma en torno el VIH
entre la poblaciéon adolescente.
Hablar sobre prevencién de
VIH en adolescentes es clave
para educar, reducir riesgos y
construir un futuro mas

saludable.
Foto: Julio Lépez / Socios En
Salud.




El contexto internacional presenté desafios
importantes. Los cambios en la administracion de
Estados Unidos redujeron oportunidades de
financiamiento para poblaciones vulnerables,
afectando proyectos estratégicos. Sin embargo,
Socios En Salud respondié diversificando fuentes y

gestionando becas clave de los Institutos Nacionales

de Salud de EE. UU. y de su casa matriz, Partners In
Health.

En ese escenario, el proyecto PASEQ, realizado en
alianza con la Escuela de Medicina de Harvard,
avanzé hacia su fase Il, mejorando la transicién a la
vida adulta para jovenes con VIH. Sus resultados
ofrecen evidencia para futuras politicas nacionales
sobre ITS, aportando un modelo replicable basado
en soporte emocional, educacién para la salud y
acompafiamiento comunitario.

Ademas, las comunidades locales sostuvieron un
involucramiento activo a lo largo del afio. Su
participacion fue clave en campanias, actividades
educativas y procesos de seguimiento comunitario,
y respondid, en gran medida, a la relacién de
confianza que SES ha construido de manera
constante en los lugares donde trabaja.

Ese vinculo se tradujo en acciones concretas.
Durante el afio se realizaron 138 campaiias de
salud, ferias y brigadas comunitarias, que
permitieron que 1,482 personas accedieran a
informacion, tamizajes y orientacion, muchas de
ellas por primera vez. En articulacién con seis
establecimientos del primer nivel de atencion,
estas intervenciones contribuyeron a fortalecer la
presencia del sistema de salud en espacios donde
su alcance aun puede ampliarse.

Las brigadas méviles de Socios
En Salud recorren Lima Norte
realizando pruebas rapidas de
VIH y facilitando la identificacion
oportuna de casos, acercando el
diagndstico y la vinculacién a
tratamiento en la comunidad.
Foto: Julio Lépez / Socios En
Salud.



Programa de

Enfermedades
No Transmisibles
(ENT)

Durante este periodo, el programa de
Enfermedades No Transmisibles
(ENT) y Cancer de SES avanzo sobre
una premisa sencilla y exigente a la
vez: la atencion de condiciones
cronicas no puede sostenerse solo en
la consulta médica, sino en una red de
decisiones, saberes y
acompafiamientos que comienzan —y
muchas veces se juegan— fuera del
consultorio.

Esa conviccidn se tradujo en un
trabajo que combiné fortalecimiento
del sistema publico, presencia
comunitaria y un esfuerzo sostenido
por devolver continuidad donde la
atencion suele fragmentarse. En un
contexto donde la diabetes, el cancer
y la hipertensién imponen trayectorias
largas y desgastantes, el programa
aposté por una forma de cuidado que
no se agota en el diagndstico ni se
retira tras la primera intervencion.

para cancer o

enfermedades no transmisibles.
fueron derivadas al

sistema de salud para que reciban atencion.
iniciaron tratamiento o

control a través del sistema de salud.

Jesus Flores, beneficiario del programa de Enfermedades No
Transmisibles, vuelve a ponerse de pie para caminar hacia
su préxima cita médica. Foto: Julio Lépez / Socios En Salud.




El primer eje de trabajo fue el cancer, donde el
programa alcanzé un punto de inflexion. En su
quinto afio de implementacion, el modelo de
acompafiamiento comunitario de SES se convirtié
en una practica transferida al propio sistema
publico. El Centro de Salud Materno Infantil
Progreso, ubicado en el distrito de Carabayllo,
asumio el manejo de mujeres mayores de 40 afios
captadas desde la comunidad y derivadas para
descarte de cancer de mama mediante
mamografia.

Deteccion y atencion en
cancer

para
descarte de cancer.
y
acompanamiento por parte de SES.
u
orientacion en salud.

En paralelo, se implementé un curso de lectura e
interpretacion de imagenes mamarias dirigido a
médicos del primer nivel de atencidn, una
herramienta concreta para agilizar decisiones
clinicas y priorizar rutas de atencion frente a
resultados sospechosos.

Ese transito obligd también a revisar el propio
alcance del acompafiamiento: donde antes la
navegacién comunitaria se detenia en el diagndstico o
el inicio del tratamiento, hoy el programa se replantea
cémo acompafiar a las mujeres a lo largo de todo el
proceso de la enfermedad. Asi, en el ultimo afio,
agentes comunitarios de salud de SES realizaron
116 visitas domiciliarias a mas de 370 personas
afectadas por el cancer.

Maria Rosas, agente comunitaria de salud, brindando una charla
informativa sobre la prevencion y el diagndstico temprano de cancer
de mama en el Centro de Salud Materno Infantil - Santa Luzmila I,
ubicado en Comas. Foto: Diego Diaz Catire / Socios En Salud.




El segundo eje fue la diabetes y otras enfermedades
no transmisibles. En el Centro de Salud Materno
Infantil (CSMI) México, situado en el distrito

de San Martin de Porres, el programa consolidé
un moédulo diferenciado de atencién que continta
funcionando en 2025, ofreciendo un espacio
especifico para personas que viven con diabetes
mellitus tipo 2 e hipertension arterial.

El fortalecimiento del equipamiento —con la
donacién de equipos de electrocardiogramay
doppler— permitié mejorar el tamizaje de
complicaciones como la enfermedad arterial
periférica, cuyo impacto comenzara a medirse con
mayor claridad en el siguiente afio fiscal.

Ese cambio se percibe con nitidez en el territorio. Las
familias que viven en la jurisdiccién del CSMI México
cuentan hoy con un espacio de atencién diferenciada
que no existia antes. A ello se suma la decision de la
DIRIS Lima Norte de implementar un equipo integral
—endocrindlogo, nutricionista, enfermera y
psicologa— que trabaja de manera articulada en este
espacio, ofreciendo una atencion que, sin esta
infraestructura y este modelo, simplemente no
estaria disponible.

Valga destacar, ademas, que a lo largo de este afio el
programa ENT y Cancer de SES consolidé un trabajo
sostenido con cuatro establecimientos del primer
nivel de atencidn, articulando esfuerzos también con
servicios del segundo y tercer nivel, asi como con el
Instituto Nacional de Oftalmologia (INO).

Gracias al esfuerzo conjunto de DIRIS Lima Norte y Socios
En Salud, el equipo médico del CMI México cuenta ahora
con una infraestructura adecuada para atender a personas
con enfermedades crénicas como diabetes e hipertension.
Foto: Julio Lépez / Socios En Salud.

personas tamizadas para ENT.
personas diagnosticadas con diabetes
mellitus o hipertension.
personas con diabetes recibieron
cuidados continuos desde SES.



Las agentes comunitarias Aurita
Meneses y Corita Chisquipama
rodean a Fabiola Mautino,
enfermera y profesional de proyecto.
Ellas forman parte de la intervencion
de Socios En Salud que brinda
seguimiento a 160 personas con
diabetes en el distrito limefo de

San Martin de Porres.

Foto: Julio Lépez / Socios En Salud.

Ninguna de estas intervenciones se sostuvo por si sola. El trabajo articulado con Boston Scientific, que aporté
financiamiento, y con las estrategias sanitarias de Cancer y de Enfermedades No Transmisibles de la DIRIS Lima
Norte fue decisivo para dar continuidad a las actividades. A ello se sumé la coordinaciéon con la Red Integrada de
Salud de San Martin de Porres, que permitio inscribir las acciones del programa en una logica de red y
corresponsabilidad institucional.

En un contexto donde las enfermedades crdnicas suelen gestionarse desde la urgencia o el desgaste, el
programa ENT propone otra cosa: una forma de cuidado que no se agota en la consulta ni se repliega tras el
diagndstico, y que entiende que fortalecer el sistema de salud implica acompaniar a las personas hasta que la
atencidn se vuelve continua, integrada y sostenible.



Programa de

De tal modo, en este periodo, 819 personas recibieron

Protecciorn algun tipo de soporte social, a través de 1,951 apoyos
orientados a resolver obstaculos concretos que, de no
° atenderse, habrian interrumpido tratamientos o
SOClal postergado diagndsticos. Cada intervencién respondio a
una necesidad especifica, sin perder de vista el proceso

fle: ~ de atencién en su conjunto.
Durante el dltimo afio, el Programa de

Proteccion Social (PPS) de SES se
consolidé como un pilar del soporte
integral que la organizacion brinda a

personas y familias en situacion de

vulnerabilidad, acompafiando de / ' \
manera transversal el trabajo de los

programas y unidades de la

organizacion.

Su labor se desplegd, sobre todo, en

contextos donde la atencion médica, que incluyeron
por si sola, resulta insuficiente. En alimentos y suplementos vitaminicos.
estos espacios, el diagndstico suele destinados a
convivir con la falta de alimentos, medicamentos, analisis de laboratorio, pago
documentos, vivienda o redes de de consultas, movilidades, pasajes y otros
apoyo. Frente a esa realidad, el gastos asociados a la atencion.
cuidado se vuelve gestidn cotidiana, orientados a
acompafiamiento persistente y reducir situaciones de inestabilidad
capacidad de respuesta frente a la habitacional que afectan la continuidad del
precariedad. cuidado.

N /




En una zona del distrito de Carabayllo donde la
precariedad es una rutina diaria, una olla comun
puede ser muchas cosas a la vez: cocina, refugio,
punto de encuentro, termdmetro de la desigualdad.
En Rio Seco, la olla comun OSB 4 de diciembre dejo
de depender de la intermitencia —del agua que
llega tarde, de la luz que falla— para convertirse en
una infraestructura minima, pero decisiva, de
estabilidad comunitaria.

La intervencioén, impulsada por el PPS tras ganar el
premio del LG Ambassador Challenge 2025
—convocado por la empresa LG Perii— se centré en
dotar a la olla comun de Rio Seco de infraestructura
clave para su sostenibilidad, mediante la instalacién
de paneles solares, tanques de agua, equipos de
refrigeracion y médulos de cocina.

El impacto es concreto: mas de 70 personas,
pertenecientes a unas 35 familias, acceden
diariamente a alimentos preparados en un espacio
que ya no opera al borde del colapso. Pero el efecto
mas significativo ocurre fuera de la estadistica. La
olla —gestionada por mujeres del barrio— dejé de
ser una respuesta de emergencia para convertirse
en una institucién comunitaria con futuro.

Nuestro equipo del Programa de Proteccién Social, ha brindado
acceso a vivienda, alimentos y movilidad, sumando ademas un
componente clave: empleabilidad, para impulsar su autonomia
y calidad de vida. Foto: Diego Diaz Catire / Socios En Salud

"Este aiio elegimos a Socios En Salud
porque vimos que su propuesta era
sostenible en el tiempo y que la
comunidad estaba organizada, con
una presidenta y funciones claras.
Eso garantiza que el cambio
perdure”.

Laura Soplin, subgerente de brand
marketing en LG Perti




En el Pery, el acceso a la atencién médica —incluso
cuando es gratuita— suele depender de un
requisito previo que no es clinico: contar con
documentacion valida. El Documento Nacional de
Identidad (DNI) y, en el caso de personas con
discapacidad, el carné del Consejo Nacional para la
Integracion de la Persona con Discapacidad
(CONADIS) definen quién puede afiliarse al Seguro
Integral de Salud (SIS) y acceder a programas
sociales vinculados al cuidado y la proteccion.

Sin estos registros, el derecho a la salud queda
suspendido. Frente a esta barrera, el PPS acompafié
durante el periodo a 152 personas en su insercion
en programas sociales del Estado o en la
regularizacién de su situacién administrativa,

Gracias al apoyo de PepsiCo Perd,
Socios En Salud llevé viveres a familias
de Lima Norte y Lima Este,
fortaleciendo el trabajo conjunto para
responder a las necesidades de
comunidades en situacion de
vulnerabilidad. Foto: Diego Diaz Catire
/ Socios En Salud

mediante la actualizacién del SISFOH, la obtencidn
del carné de CONADIS o el ingreso a iniciativas
como CONTIGO y Pensién 65. A ello se sumaron 65
tramites documentarios, orientados a la obtencidn
o regularizacion del DNI.

Este trabajo se complementé con 190 apoyos
socioeconémicos destinados a sostener procesos
de atencidn que, sin una intervencion oportuna,
habrian quedado truncos. En paralelo, el PPS
impulsé rutas de mediano plazo: 34 personas
accedieron a soportes para continuar su educacién
basica en CEBA; 27 iniciaron formacion técnica en
CETPRO; y 164 cursaron estudios técnicos a través
de la Beca SES. Ademas, se brindaron 40 apoyos
para la generacién de negocios, orientados a
fortalecer la autonomia econémica de las personas
acompafiadas.



Proteccion que
permite
continuar el
cuidado.



Entrenamiento

Socios En Salud participé por segundo afio consecutivo en el programa “Social Change
Champions” junto a Boston Scientific, integrando a profesionales que fortalecen los objetivos
estratégicos del Programa de Proteccidn Social y la Unidad de Recursos Humanos.

Foto: Valia Ayola/ Socios En Salud

Garantizar el derecho a la salud requiere de entre las comunidades desatendidas y la

un trabajo de alianzas. Por eso, nos unimos atencidn efectiva y de calidad. Asi,

a las instituciones médicas y académicas fortalecemos las capacidades de todos los

mas prestigiosas del mundo para cerrar las actores en salud: desde especialistas y

brechas en el acceso al conocimiento y agentes comunitarios hasta voluntarios,

formar una nueva generacion de lideres en jévenes profesionales y estudiantes.

salud global. Juntos, forjamos un futuro donde el acceso
a la salud sea una realidad para todos y

Nuestro objetivo es construir sistemas todas, sin excepcion.

solidos y equitativos que sean un puente




Hacia una educacion global
equitativa y de calidad

En su nucleo, el Centro de Salud Global (CSG) de
Socios En Salud no solo transmite conocimiento; lo
hace circular, expandiendo fronteras y derribando
barreras que histéricamente han limitado la
formacion de profesionales de la salud. Por eso,
apuesta por construir un ecosistema que potencia
habilidades, inspira liderazgo y siembra compromiso
social en cada participante.

Hasta la fecha, mas de 38,000 personas han
pasado por sus programas, experimentando una
educacién que combina teoria rigurosa con talleres
practicos intensivos. Estas experiencias, que retinen
distintas nacionalidades y especialidades, no solo

A

transmiten saberes; construyen una red de
profesionales interconectados, dedicados a
transformar la salud publica desde sus contextos
locales y globales.

Durante este periodo, el CSG impartié 289
capacitaciones a 6,246 personas. De ese total,
37 se realizaron directamente en los programas de
salud de SES, 238 a través de sus distintas unidades
—desde Ensayos Clinicos hasta Entrenamiento— y
14 en colaboracidén con entidades aliadas.

Socios En Salud, junto a Brigham and
Women's Hospital, Beth Israel Lahey
Health, University of Washington,
Massachusetts General Hospital y Boston
Medical Center, realizé el Bootcamp de
Salud Global, donde profesionales de la
salud participaron en experiencias de
campo para fortalecer su enfoque en
equidad y atencién de calidad en
comunidades vulnerables.

Foto: Valia Ayola/ Socios En Salud




En alianza con organizaciones como Boston
Scientific, Universidad Nacional Mayor de San
Marcos, Instituto Nacional de Oftalmologia,
DIRIS Lima Norte, Universidad Continental,
Sociedad Peruana de Neumologia, la Sociedad
Peruana de Enfermedades Infecciosas y
Tropicales y el MINSA, el Centro de Salud
Global (CSG) desarrollé seis cursos
especializados en salud mental, ocular,
enfermedades no transmisibles y tuberculosis,
con mas de diez horas de duracion, impactando
a 1,461 participantes.

Ademas, 21 webinars convocaron a

ampliando aiin mas el alcance
del conocimiento a través de medios virtuales.
Cada curso, cada taller y cada sesion en linea
refuerzan un principio rector: la educacién en
salud es un derecho, y su acceso debe ser
equitativo, global y sostenible.

Con cada paso, el CSG reafirma su compromiso
de formar no solo profesionales competentes,
sino agentes de cambio capaces de
transformar la salud publica desde la
comunidad hasta el ambito internacional.

Los bootcamps del Centro de Salud Global
(CSG) no se conciben como instancias de
capacitacion acelerada. Su légica es otra:
proponen una inmersién sostenida en el trabajo
cotidiano de la salud global, donde la formacién
ocurre al mismo tiempo que la practica.
Durante varios dias, los participantes se

cémo las decisiones sanitarias toman forma en
el territorio.

Las jornadas combinan discusion académica
con visitas diarias a comunidades, seguimiento
de intervenciones en curso y conversaciones
directas con profesionales que lideran
programas de salud. El aprendizaje no se limita
a contenidos técnicos, sino que se construye en
la observacion de procesos, en la exposicion a
dilemas concretos y en el contacto con
realidades que suelen quedar fuera del aula.

Entre 2024 y 2025 se desarrollaron tres
experiencias de este tipo. Del 11 al 16 de agosto
de 2024 se realizé el Brigham and Women's
Global Health Residency Bootcamp, de perfil
cientifico y con participacién externa. El
programa reuni6 a asistentes de Estados
Unidos, Canada e India, y se desarrollé en
sesiones bilinglies, en inglés y espafiol.

b, Socos

Socios En Salud, junto la Universidad de Alabama (EE.UU.), la Sociedad

Peruana de Neumologia y el Ministerio de Salud, impulsé el taller

nacional para fortalecer el manejo clinico de la enfermedad pulmonar

post-tuberculosa y actualizar protocolos de atencién en el pais.
Foto: Valia Ayola/ Socios En Salud




Del 9 al 13 de septiembre de 2024 tuvo lugar el
bootcamp de salud comunitaria del Atlantic
Fellowship for Health Equity y de la Universidad
de Washington. La composicion fue
marcadamente internacional: Egipto, México,
Estados Unidos, Islas Mauricio, Filipinas e India.
El intercambio se dio en inglés y espanol, con
énfasis en equidad en salud y liderazgo en
contextos diversos.

La tercera experiencia fue la tercera edicién del
Congreso Nacional de SES Engage, realizado los
dias 6 y 7 de junio de 2025. Dirigido a la red SES
Engage, el encuentro se desarrollé integramente
en espafiol y conté con participacion de Perll y
México, consolidando un espacio de articulacion
regional y reflexion colectiva sobre practicas de
acompafamiento y gestion en salud.

En los dos primeros programas participaron

as de distintas nacionalidades:
universitarios, personal de salud y miembros de
OnePIH. A lo largo de las jornadas compartieron
marcos de trabajo, contrastaron experiencias y
fortalecieron capacidades técnicas. Gran parte
de ese intercambio ocurrid fuera del aula, en el
contacto directo con el terreno y sus desafios
persistentes.




Durante su estancia en Lima, Brittany R. Suann, estudiante de maestria en la Universidad de Harvard, se
incorporoé al Programa de Salud Materno Infantil y Adolescente de Socios En Salud no como observadora, sino
como alguien dispuesta a aprender desde el terreno.

Junto a dos compainieras de la misma casa de estudios, llevé adelante un estudio, liderado por la Dra. Sonya Shin,
sobre los efectos vulnerabilidades del cambio climatico en dos distritos que rara vez comparten pagina, pero si :
Carabayllo, al norte de la ciudad, y Huaycan, en su extremo este.

Su experiencia refleja una dindmica mas amplia. Durante el tltimo afio, 50 voluntarios de distintas
nacionalidades —estudiantes, traductores y profesionales de la salud— se integraron a los programas y
unidades de Socios En Salud. Mas que una colaboracidon puntual, su paso por la organizacién fue un aprendizaje
compartido que fortalecié su vocacidén de servicio y su compromiso con la salud global.

“Creo firmemente que la
salud es una misién global.
Una misién que debe incluir
bienestar emocional, social,

prevencion en salud, cuidado
del medioambiente y
animales. Estoy feliz de estar
aqui, trabajando con Socios
En Salud".

Brittany R. Suann
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Influencia con evidencia

La evidencia cientifica y nuestra
experiencia comunitaria son los pilares de
las estrategias sanitarias desarrolladas
por Socios En Salud. A partir de un
enfoque en la medicina social y la
investigacion buscamos influir en politicas
publicas que prioricen a las comunidades
mas vulnerables.

II

Asi es como desarrollamos estudios de
alto impacto al servicio de la equidad en
salud para hacerle frente a los desafios
que enfrentan las poblaciones
marginadas, mejorando su acceso a
servicios esenciales y promoviendo un
sistema de salud mas justo e inclusivo.
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A través de tecnologia avanzada, el Laboratorio de Socios En Salud fortalece la deteccién y monitoreo de
enfermedades, mejorando el acceso a pruebas de calidad para la comunidad. Foto: Diego Diaz/ Socios En Salud.



Investigacion en ciencia biomédica

En Socios En Salud, la investigacidn no opera como un
ejercicio distante ni abstracto. Surge del contacto
cotidiano con personas y comunidades para las que la
enfermedad no es una estadistica, sino una
experiencia que condiciona la vida diaria. Esa cercania
define una agenda cientifica orientada menos a la
acumulacién de datos que a la produccidn de
respuestas utiles.

Durante el ultimo afio fiscal, la organizacion
desarrollé 19 investigaciones en ciencias
biomédicas, muchas de ellas ancladas en escenarios

donde los vacios del sistema de salud se hacen mas

N W

evidentes. Cada estudio busco traducir evidencia
en decisiones clinicas, programaticas o de politica
publica con potencial de escalar mas alla de su
punto de origen.

Algunas investigaciones destacaron por su
capacidad de incidir directamente en modelos de

atencion. Un estudio, publicado en la Revista Peruana
de Medicina Experimental y Salud Publica, sobre
busqueda activa de tuberculosis en centros juveniles
demostré que el uso sistematico de radiografias y
pruebas moleculares permite detectar casos que no
llegan espontaneamente al sistema, interrumpiendo
cadenas de transmisién en entornos de alto riesgo.

La agente comunitaria Mary Liz Guillén acompafa a Jorge, una persona con tuberculosis multirresistente (TB-MDR) de 47
anos, en el Centro de Salud Ralil Porras Barrenechea, en Carabayllo.Foto: Diego Diaz / Socios En Salud.




Otro trabajo, publicado en la Global Journal of Health
Science, evalué una intervencion breve de
rehabilitaciéon pulmonar para personas que, pese a
haber culminado con éxito el tratamiento contra la
tuberculosis, continuaban con secuelas respiratorias.
Aunque los cambios funcionales fueron modestos, los
participantes reportaron mejoras sostenidas en su
calidad de vida, subrayando la necesidad de atender el
“después” de la TB.

Una investigacion cualitativa sobre mpox en Lima,
publicado en AIDS Annual Meeting 2024, examind
como el estigma se filtra en la atencidn sanitaria, a
través de prejuicios y practicas desiguales. Sus
hallazgos apuntan a la formacién del personal de salud
y a la comunicacién publica como herramientas clave
para evitar que una emergencia epidemiolégica derive
también en exclusion.

Finalmente, un estudio centrado en mujeres
transgénero, publicado en la Acta Médica Peruana,
evidencié una carga desproporcionada de
tuberculosis y un subdiagndstico persistente. La
implementacion de estrategias de blisqueda activa
permitid identificar casos invisibilizados y reforzé la
urgencia de intervenciones disefiadas para
poblaciones histéricamente marginadas.

En conjunto, estas investigaciones confirman una
premisa central para SES: la innovacion cientifica
cobra sentido cuando amplia el acceso, corrige
inequidades y devuelve al sistema de salud su
capacidad de respondet, con rigor y humanidad, a
quienes mas lo necesitan.

Durante el ultimo periodo, SES distribuyé sus investigaciones entre sus programas y unidades. La produccién se
concentrd principalmente en tuberculosis, reflejando el peso histérico y programatico de este eje.

Programa TB: (58%)
Programa VIH: (21%)
UNEC (Unidad de Ensayos Clinicos):
Policlinico Socios En Salud:

(16%)
(5%)

Mas alla de los nimeros, esta distribucion muestra cémo la investigacion en SES acompana de manera directa el

trabajo clinico y comunitario.




El laboratorio de Socios En Salud (SES)

se ha consolidado como un actor técnico

clave para el diagndstico, seguimiento clinico e

investigacion de la tuberculosis (TB) en el Perd,
contribuyendo de manera directa a la respuesta
nacional frente a la enfermedad.

Durante el dltimo periodo, el laboratorio mantuvo
por un aflo mas su rol como laboratorio de
derivacion del Instituto Nacional de Salud (INS)
para pruebas de susceptibilidad a drogas (DST) y
pruebas moleculares, una funcion estratégica
para el diagndstico oportuno de tuberculosis
resistente y el fortalecimiento de la red nacional
de mico bacteriologia.

Este posicionamiento se sustenta en una gestién
continua de la calidad: la Unidad de Laboratorio
SES alcanzé su séptimo afio consecutivo de
certificacion ISO 9001:2015 y mantiene un
desempefio sostenido en los programas de
Evaluacién Externa de la Calidad (EQA),

asegurando la trazabilidad y confiabilidad de los
resultados.

En el ambito de los ensayos clinicos, el laboratorio se
encuentra en proceso de validacién de pruebas de
hematologia, electrolitos y trece pruebas de
bioquimica, con miras a su aprobacién por el AIDS
Clinical Trials Group (ACTG), una de las principales
redes de investigacion clinica del mundo.. Este avance
amplia su capacidad para acompafiar estudios
clinicos y fortalecer la generacién de evidencia en
tuberculosis y otras enfermedades infecciosas.

Con una proyeccion de mediano plazo, la Unidad de
Laboratorio SES continua fortaleciendo sus
capacidades técnicas y su aporte a la salud publica,
integrando diagndstico, investigacion y calidad en un
mismo marco de trabajo.

Laboratorio SES en cifras

pruebas diagndsticas realizadas.

alicuotas de muestras bioldgicas en repositorio.

consecutivos con certificacion ISO 9001:2015.




Durante el tltimo afio, la Unidad de Ensayos
Clinicos (UNEC) consolidé y amplié su actividad
en investigacidn clinica, combinando el inicio de
nuevos estudios, la continuidad rigurosa de
ensayos en curso y el fortalecimiento de alianzas
estratégicas. Este proceso no solo afianzé su
posicionamiento en el campo de la tuberculosis,
sino que también abrié la puerta a su
participacion en investigaciones en otras areas
clinicas.

La UNEC avanzé en la fase de start-up de los
estudios RAD-TB (nuevo tratamiento de TB
sensible), PRISM-TB (nuevo tratamiento de TB
resistente) y BREACH-TB (nuevo tratamiento
preventivo de TB resistente) orientados al
desarrollo y evaluacion de nuevas estrategias
para el tratamiento de tuberculosis sensible,
tuberculosis multidrogorresistente (TB MDR) y
la prevencién de la enfermedad,
respectivamente. Se proyecta el inicio de estos
ensayos durante el primer trimestre de 2026, lo
que ampliara de manera significativa el
portafolio activo de la unidad.

En paralelo, el estudio PHOENIx (nuevo
tratamiento preventivo de TB resistente)
continud su ejecucion conforme al cronograma
establecido, asegurando un seguimiento
adecuado de las personas participantes y el
cumplimiento de los estandares regulatorios y de
calidad. Asimismo, durante el mismo periodo se
completo el cierre del estudio STRIVE (nuevo
tratamiento de COVID-19) culminando

satisfactoriamente los procesos operativos y
regulatorios correspondientes.

Un hito particularmente relevante fue la
obtencidn de la autorizacién regulatoria del
ensayo clinico PARADIGMA4TB en una de sus
sedes, paso indispensable para su
implementacion en el pais. Este avance refuerza
la participacion de la UNEC en el consorcio
internacional UNITE4TB, red europea de
ensayos clinicos, consolidando su rol dentro de
una red global orientada a acelerar el desarrollo
de nuevos esquemas terapéuticos para
tuberculosis.

De manera complementaria, la unidad viene
impulsando la ampliacién de su participacion
en otras areas clinicas, asi como la incorpora-
cion progresiva de nuevas sedes de investiga-
cion fuera de Lima, con el objetivo de descen-
tralizar capacidades y fortalecer la infraestruc-
tura nacional para investigacion clinica.

Un avance institucional significativo fue la
activacion de los primeros ensayos clinicos en el
Policlinico de Socios En Salud (POLSES). Este hito
marcé el inicio de actividades de investigacién en
este nuevo espacio y permitié expandir la
capacidad operativa y técnica de la organizacién.

En conjunto, estos logros reflejan un afio de
trabajo sostenido para la UNEC, caracterizado
por la expansion estratégica de su portafolio de
estudios, el cumplimiento riguroso de
estandares regulatorios y la consolidacién de su
posicionamiento como actor relevante en la
investigacion clinica nacional e internacional.



Durante el periodo 2024-2025, el Policlinico de Socios En Salud (POLSES) se afirmé como una pieza clave
dentro del entramado de atencidn primaria en la zona este de Lima. Lo hizo resolviendo ausencias concretas
del sistema: diagnosticar a tiempo, sostener tratamientos complejos y ofrecer continuidad donde la
fragmentacion suele imponerse.

Su consolidacién estuvo marcada por una particularidad poco frecuente en el contexto peruano. Gracias a
convenios con el MINSA, el POLSES se convirtié en el primer centro privado del pais autorizado para brindar
tratamiento contra la tuberculosis sensible y en un centro de terapia antirretroviral. Esta condicién permitio
articular la atencién especializada con las rutas publicas de cuidado.

En ese marco, el Policlinico desplegé una oferta clinica que combiné especializacién y volumen. A lo largo del
periodo se realizaron 6,561 atenciones y se brindaron 14,694 servicios médicos, de laboratorio,
diagnostico por imagenes y farmacia, cubriendo una gama de necesidades que rara vez encuentra respuesta
integral en un solo establecimiento.

Las atenciones del
POLSES

atenciones brindadas a
proyectos de Socios En Salud.
atenciones a personas
migrantes.
atenciones a personas
afectadas por tuberculosis.




354 atenciones de
terapias antirretrovirales
(Q7:1))

247 atenciones de
feminizacion personas
personas

transgénero

El POLSES sale de la clinica y acerca salud y diagndsticos

esenciales directamente a las comunidades.
Foto: Diego Diaz / Socios En Salud.

El trabajo articulado con organizaciones aliadas
como la Organizacidn Internacional para las
Migraciones y Aldeas Infantiles SOS permitio

Mas alla de su rol clinico, el Policlinico se extender la atencion a poblacién migrante y a
consolidé como un espacio seguro para nifas, nifos y adolescentes en situacion de
poblaciones histéricamente excluidas. Ofrece abandono, grupos que suelen quedar al margen de
atencidn integral a la comunidad LGBTIQ+, los circuitos regulares de atencion.

incluyendo programas de feminizacion y

tratamiento antirretroviral, en un entorno que Este compromiso se proyect6 también fuera de sus
prioriza el respeto, la confidencialidad y un muros. A través del proyecto Casas de la Salud, el
enfoque de derechos. POLSES llevo servicios médicos gratuitos a zonas

de alta vulnerabilidad como Carabayllo (Lima Norte)
y Manchay (Lima Este), donde la demanda por atencion
preventivay curativa sigue siendo urgente.



El Comité de Etica en Investigacion de Socios
En Salud (CIEI-SES) garantiza que toda
investigacion desarrollada bajo el ambito
institucional cumpla con las regulaciones
nacionales establecidas por el Instituto
Nacional de Salud (INS) para la proteccién de
personas participantes en investigacién, asi
como con estandares internacionales
promovidos por organismos como la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS) y el
National Institutes of Health (NIH) de Estados
Unidos.

En este marco, el CIEI-SES ejerce una revision
ética, cientifica y critica de los protocolos
sometidos a evaluacidn, asegurando que cada
estudio respete los principios de autonomia,
beneficencia, no maleficencia y justicia. Entre
enero y diciembre de 2025, el Comité llevo a
cabo 28 sesiones ordinarias, durante las cuales

reviso y aprobé 19 protocolos de
investigacion, tanto cuantitativos como
cualitativos, en areas como tuberculosis, VIH,
salud mental, salud comunitaria, enfermedades
crénicas y salud materno-infantil. Dentro de
este conjunto, se destaca la evaluacion de tres
ensayos clinicos y cinco protocolos externos.
Asimismo, se realizaron tres supervisiones de
protocolo para verificar el cumplimiento de los
compromisos éticos y regulatorios
establecidos.

El CIEI-SES esta conformado por 12 integrantes,
incluida la secretaria técnica. Ocho miembros
pertenecen a la institucion y cuatro son externos,
garantizando independencia y objetividad en el
proceso de revision. Sus integrantes cumplen con
los requisitos establecidos por el INS, que
incluyen experiencia profesional e investigativa,
formacidn acreditada en ética de la investigacidn
y buenas practicas clinicas, conocimiento de la
normativa peruana para ensayos clinicos, asf
como competencias en ciencias de la salud,
ciencias sociales y conductuales, aspectos
legales y bioética. El Comité también incorpora
representantes de la comunidad, fortaleciendo la
pluralidad de perspectivas en la toma de
decisiones.

Desde el 27 de mayo de 2024, el CIEI-SES forma
parte de la Red de Comités de Etica del Perd,
reafirmando su compromiso con el intercambio
técnico y el cumplimiento de estandares éticos
nacionales e internacionales.

De manera permanente, el Comité participa en
cursos, capacitaciones y espacios de
actualizaciéon que fortalecen la rigurosidad de sus
evaluaciones. Durante el afio, tanto la
presidencia como la secretaria técnica
participaron en actividades especializadas de
formacion en ética de la investigacidn,
contribuyendo a un desempeno cada vez mas
solido y alineado con las mejores practicas
internacionales.




M ds’ cercania,
mas acceso,
mas salud.




Replicacion

Asegurar que cada persona tenga acceso a una atencion de salud digna es uno de
nuestros mas firmes propositos. Lo logramos al compartir nuestro enfoque con los
gobiernos nacionales, inspirandolos a replicarlo en politicas publicas de salud que pongan
en el centro el cuidado de las poblaciones mas vulnerables.

En esta mision, trabajamos codo a codo con el MINSA, creando sistemas confiables de
prestacion médica y demostrando que una salud de calidad no es solo un derecho
universal, sino también una cuestién moral. Creemos firmemente que la justicia social y la
equidad son pilares fundamentales para alcanzar este objetivo esencial.

Socios En Salud, en alianza con el Ministerio de Salud, desarrollé un curso presencial sobre
tuberculosis y diabetes, fortaleciendo las capacidades del personal de salud para una atencién
integral y oportuna de ambas enfermedades. Foto: Diego Diaz / Socios En Salud.



Equipamiento e infraestructura

Durante el periodo julio 2024 - junio 2025, Socios

En Salud fortalecié de manera significativa la
infraestructura diagndstica y operativa del
sistema de salud en el marco del Proyecto Pais
TB-VIH, financiado por el Fondo Mundial,
complementando asi las acciones ya descritas en
el capitulo de PPS.

Con el objetivo de mejorar el diagnéstico,
tratamiento y seguimiento de tuberculosis (TB) y

VIH en el pais, el Proyecto Pais adquirié y entrego

un total de 395 equipos, distribuidos en Lima
Metropolitana y diversas regiones, tanto a
laboratorios referenciales como a hospitales y
establecimientos del primer nivel de atencidn.

En el ambito del diagndstico molecular, se
entregaron 178 equipos destinados a ampliar la
deteccién temprana de TB y la identificacion de
resistencia a rifampicina. Entre ellos se incluyen
31 GeneXpert, 27 Truelab, 10 cabinas de
bioseguridad, 3 centrifugas refrigeradas con
contenedor de aerosoles, 1 ultracongeladora, 1
refrigeradora de laboratorio y 105 equipos
periféricos (computadoras, UPS e impresoras).
Esta dotacién permitio fortalecer la
descentralizacion del diagnéstico molecular en el
primer nivel de atencidn.

En materia de diagndstico radioldgico, se

distribuyeron a nivel nacional,
entre ellos 20 equipos de rayos X portatiles,
8 ultraportatiles, 7 biombos emplomados, 2

impresoras de placas radiograficas y

(UPS y transformadores
de aislamiento eléctrico). Esta intervencién
amplia la capacidad de deteccion oportuna,
especialmente en contextos de dificil
acceso.

Asimismo, se fortalecid la atencién integral
mediante la entrega de 2 equipos de
ultrasonido para rehabilitacion respiratoria
en establecimientos de Piura y Loreto, y 61
equipos para el seguimiento de personas
con TB y diabetes mellitus (29 analizadores
de hemoglobina glicosilada y 32
electrocardidgrafos) en Lima y Loreto. Para
optimizar la atencién en Centros
Tratamiento Antirretroviral (TARV), se
entregaron 63 equipos de computo
destinados a mejorar el registro y
seguimiento de personas que viven con VIH.



En el ambito de la gestion de informacidn, se
incorporaron 19 equipos informaticos, incluidos 2
servidores bioinformaticos y el desarrollo de una
interfaz entre la plataforma multidiagnéstica v el
sistema NetlabV2, contribuyendo a una mayor
integracion y trazabilidad de datos clinicos.

El fortalecimiento del equipamiento fue
acompanado por adecuaciones fisicas
indispensables para garantizar su funcionamiento
seguro y eficiente. Asi, el tltimo afio se realizaron
trabajos de acondicionamiento en 38
establecimientos de salud de Lima Metropolitana y
Callao, que incluyeron la instalacién de sistemas de

de aire acondicionado para el control de
temperatura y humedad, asi como la
implementacion de pozos a tierra como medida de
seguridad eléctrica. Estas intervenciones
aseguraron la operatividad de los equipos de rayos
X, GeneXpert y Truelab instalados como parte del
proceso de descentralizacion del diagndstico de
TB.

En conjunto, las acciones desarrolladas durante el
periodo permitieron acondicionar 38
establecimientos de salud y entregar

fortaleciendo la capacidad
resolutiva del sistema en TB y VIH y consolidando
la infraestructura necesaria para una atenciéon mas
oportuna y de calidad.

Rapidez, alta precision, facilidad
de uso y automatizacion son las
ventajas de la tecnologia
GeneXpert en la deteccion de
enfermedades infecciosas.
Foto: Diego Diaz Catire /
Socios En Salud




Abogaciay Relacionamiento

Comunitario

Entre los objetivos de la Unidad de
Abogacia y Relacionamiento
Comunitario esta fortalecer el liderazgo
de los agentes comunitarios de salud
(ACS), acompafiar su desarrollo y
promover el reconocimiento
institucional y social de su labor. Su
trabajo parte de una conviccion central:
el modelo de acompafiamiento
comunitario solo es sostenible si
quienes lo sostienen cuentan con
respaldo, formacién y condiciones
dignas para ejercer su rol.

En ese marco, en septiembre de 2024, y
con el apoyo del programa de Salud
Mental, se puso en marcha una
Intervencién de Apoyo Psicoemocional
de ocho meses dirigida a todos los
agentes comunitarios de SES. La
iniciativa respondié a una realidad
concreta: acompanfar procesos de salud
implica, con frecuencia, enfrentarse a
situaciones de alta carga emocional.

La intervencidn incluyé evaluaciones
psicolégicas de inicio, seguimiento y
cierre, asi como sesiones individuales
y encuentros grupales mensuales
orientados al acompafiamiento
emocional. No se traté de una accion
complementaria, sino de una
afirmacion institucional: el bienestar
de quienes acompafan es parte
constitutiva del modelo. Cuidar a
quienes cuidan es también una forma
de garantizar la calidad y continuidad
del trabajo comunitario.

De manera paralela, entre octubre de
2024 y enero de 2025, se implementd
el Curso de Habilidad de Ayuda
Basica en modalidad virtual para
agentes comunitarios recientemente
incorporados. Esta formacion
fortalecié competencias clave para
brindar una atencidn efectiva y
empatica a personas, familias y
comunidades, complementando la
capacitacion técnica que reciben en
cada programa. El objetivo fue
consolidar un liderazgo que no solo
domina contenidos, sino que sabe
escuchar, orientar y sostener procesos
de cambio.



En alianza con la Community Health Impact
Coalition, la Unidad de Abogacia desarroll6 el
Curso para la Defensa de los Agentes
Comunitarios, disponible en modalidad virtual a
través de una aplicacién movil. Un total de 25 ACS
participaron voluntariamente entre febrero y abril
de 2025, dedicando tiempo adicional a su jornada
habitual para fortalecer sus capacidades en
incidenciay liderazgo.

El proceso culmind en mayo con un taller presencial
orientado a potenciar habilidades en liderazgo,
incidencia politica y empoderamiento ciudadano. El
encuentro convocé a representantes de la Direccidn
de Promocién de la Salud de Lima Norte, la
Municipalidad de Carabayllo, la Red de ACS de
Lima-Callao y el Colegio Médico del Peru. Mas que
una actividad formativa, fue un espacio de
reconocimiento y articulacidn interinstitucional.

En un contexto marcado por modificaciones
recientes a la Ley 30825 y por iniciativas
legislativas orientadas a establecer una
remuneracion minima y beneficios para los agentes
comunitarios, estas acciones adquieren especial
relevancia. La discusién dejé en evidencia que el
acompafiamiento comunitario no es un acto
voluntarista ni una labor marginal del sistema de
salud: es trabajo. Y como tal, requiere condiciones
dignas, proteccion y reconocimiento.

En junio, con motivo del Dia del Agente
Comunitario de Salud, la institucién organizé
un evento de reconocimiento para todos los
ACS vinculados a sus proyectos. Cada
programa destacé a un representante por su
desempefio y compromiso, como muestra de
gratitud institucional. El gesto fue simbdlico,
pero necesario: hacer visible lo que con
frecuencia permanece invisible y reafirmar que
el liderazgo comunitario es un pilar del modelo
de atencion.

En conjunto, estas acciones reflejan el enfoque
integral de la Unidad de Abogacia 'y
Relacionamiento Comunitario: acompaniar,
fortalecer y posicionar a los agentes
comunitarios como actores clave en la
construccion de comunidades mas saludables y
justas.

La agente comunitaria Susana Gamboa, del Programa SAME, se
prepara para atender a las beneficiarias de la estrategia Pensamiento
Saludable (PENSA) en el distrito de Carabayllo.

Foto: Diego Diaz Catire / Socios En Salud



Agentes comunitarias de salud de Socios En Salud se retinen en un encuentro que reconoce su labory
fortalece sus capacidades, en el marco de los avances hacia la nueva ley del ACS, destacando su rol clave
en el acceso y acompafiamiento en salud en las comunidades.

Foto: Diego Diaz Catire / Socios En Salud



A lo largo de su historia, Socios En Salud ha trazado un camino guiado por los valores de acompafiamiento
que tanto apreciamos. Por ello, sabemos que las enfermedades se combaten también con cuidado y apoyo
social a cada paciente, sus cuidadores y sus familias.

Y es que para convertir la salud en un derecho universal y estar siempre un paso adelante en la lucha
contra las enfermedades, se necesita algo mas que solo medicamentos. En la intervencién comunitaria es
donde radica la devolucidn de la esperanza a las comunidades.

b 1

La blsqueda actiVa del Programa de Tuberculosis, con iniciativas como Maochila TB, continué llevando esperanza
y diagndsticogemprano a las comunidades mas vulnerables.
Foto: Julio Lépez / Socios En Salud



Acompanamiento

Desde hace 29 afios, SES implementa un
modelo de atencién comunitaria que parte
de una premisa sencilla y radical a la vez: el
liderazgo ya existe en los territorios. Esta
encarnado en mujeres y hombres que
conocen las calles, las casas y las historias
que rara vez aparecen en los reportes
estadisticos.

Ese modelo no se limita a “acercar
servicios”. Propone algo mas complejo: el
acompafiamiento comunitario como
proceso participativo. Acompafiar implica
reconocer el saber previo, respetar la
experiencia acumulada y construir, en
corresponsabilidad, decisiones que
transformen la vida cotidiana.

En el centro de esta arquitectura estan los
agentes comunitarios de salud (ACS).
Lideres locales que, desde la cercania con
sus comunidades, identifican necesidades,
fortalecen practicas saludables y facilitan
el acceso a la atencidn sanitaria. Son el
punto de contacto entre el sistema y la vida
real.

Entre julio de 2024 y junio de 2025, 106
agentes comunitarios participaron
activamente en nueve proyectos
institucionales. Setenta y cinco de ellos
en el Programa de Salud Mental; seis en
Tuberculosis; veintitrés en
Enfermedades Crénicas No
Transmisibles y Salud Materna, Infantil
y Adolescente; y dos vinculados al
Policlinico de Socios En Salud.

La cifra mas elocuente, sin embargo, no
es programatica sino demografica: 104
de los 106 agentes —el 98,1%— son
mujeres. En barrios donde la
infraestructura sanitaria es fragil, ellas
sostienen una parte decisiva del
sistema.



Distribucion de agentes comunitarios de salud segtin programa y proyecto de Socios en Salud.

PROGRAMA PROYECTO ACS FY25 TOTAL ACS
TUBERCULOSIS | BATB-PV 06 06
CASITA 2025 02
CASITA VITAL 08
ALMA5.0 03 23
ENT-SAMIA
SIGA-ENT 08
DMB 02
POLSES CADSA 5.0 02 02
CONVATEC 65
SAME 75
SAME-PENSA MV 10

Fuente: Médulo ACS / Promotor. Sistema SEIS.



La injusticia '
Liene cura

Kioshi siendo acompafiado por Betsabé Roman,
coordinadora de proyecto en el Programa de TB de
Socios En Salud. Foto: Diego Diaz Catire / Socios En Salud



Beca SES

Desde 2020, Socios En Salud, en articulacién
con la Direccion de Promocién de la Salud
(DPROM) del MINSA, impulsa la Beca de
Excelencia Académica (Beca SES), una iniciativa
orientada a fortalecer las capacidades técnicas
de los agentes comunitarios de salud y ampliar
sus oportunidades de desarrollo profesional.

En 2024 se inicid la cuarta edicion del
programa. En esta ronda, cinco agentes
comunitarias de salud fueron seleccionadas
entre 120 postulantes —principalmente
provenientes de Ica, Junin y Piura— para
acceder a estudios técnicos en farmacia 'y
enfermeria. El proceso de seleccién priorizd
compromiso comunitario, desempefio y
proyeccién de liderazgo en sus territorios.

Durante el afio fiscal 2025, las becarias
recibieron acompafiamiento mensual
académico y psicosocial para asegurar la
continuidad de sus estudios. Asimismo, se
implementaron acciones de apoyo social que
incluyeron la entrega de insumos no médicos
para practicas formativas y equipos
electrénicos, de acuerdo con su evaluacion
socioecondémica. Estas medidas contribuyeron a
reducir barreras estructurales de acceso a la
educacion técnica y a fortalecer la
sostenibilidad de su proceso formativo.

A través de la Beca SES, la institucion reafirma
su apuesta por el desarrollo del liderazgo
comunitario, reconociendo que invertir en la
formacion de los agentes comunitarios es
también fortalecer el sistema de salud desde
su base.

r DOR EXCELENCIA &
Gcﬁﬂﬁm 2024 ‘, ACADEMICA

[

AGENTE
CoMUMITARIO

En el Dia del Agente Comunitario de Salud, cinco agentes
comunitarias de Socios En Salud de la cuarta ronda alzan la
Beca SES que les permitira cursar carreras técnicas.

Foto: Julio Lépez / Socios En Salud.




Transparencia

En Socios En Salud, transparencia es sinénimo de confianza y credibilidad con nuestros beneficiarios,
donantes, voluntarios y aliados. La claridad de nuestras operaciones y uso de fondos asegura una gestién
6ptima de los recursos, permitiendo que cada ingreso se utilice de manera efectiva y ética.

Nos permite, también, una evaluacién constante de estrategias y proyectos, y mantener informada a
nuestras audiencias sobre cémo se ejecuta el compromiso comunitario que nos guia.

Socios En Salud implementdé un médulo especializado para la atencién del pie diabético en San Martin de
Porres, fortaleciendo el diagndstico, tratamiento y prevencién de complicaciones en pacientes con diabetes.
Foto: Diego Diaz Catire / Socios En Salud




En 2025, Socios En Salud invirtio

7 S/79,020,385

para garantizar la atencion oportuna 'y
de calidad a las comunidades mas
vulnerables, asegurando su acceso
continuo a servicios de salud
esenciales.

Presupuesto segun areas

PROGRAMAS 90%
S/ 70,923,807

AREAS ADMINISTRATIVAS Y UNIDADES 9%
S/ 7,445,300

FUNDRAISING, MARKETING Y
COMUNICACIONES 1%
S/ 651,278

Este compromiso refuerza
nuestra mision de mejorar la
salud y el bienestar de quienes
mas lo necesitan.

Presupuesto expresado por
organizaciones

Otras
organizaciones
7%

Organismos
mutilaterales
National 58%
Institute
of Health
12%

PIH
23%

Presupuesto expresado por organizaciones

DESCRIPCION TOTAL(S/)
ORGANISMOS MULTILATERALES 46,177,765
PARTNERS IN HEALTH 18,255.666
NATIONAL INSTITUTE OF HEALTH 9,138,934
ORGANISMOS INTERNACIONALES 1,619,164
FUNDACIONES INTERNACIONALES 1,096,247
RECURSOS PROPIOS 863,165
SECTOR PRIVADO INTERNACIONAL 663,817
FONDOS LOCALES 638,318
DONACIONES INDIVIDUALES 358,601
UNIVERSIDAD DEL EXTERIOR 208,707

TOTAL GENERAL 79,020,385




Auditoria

Durante el ultimo ano fiscal, realizamos tres auditorias externas: una dirigida a los
estados financieros de la organizacién y otras dos enfocadas en el Proyecto Pais TB-VIH
2022-2025 y Monitorea TB. Rivera & Asociados Contadores Publicos fue la casa auditora
independiente que tras una verificacion de nuestros estados financieros dieron
conformidad a nuestra gestion y uso responsable de los recursos.

Auditoria externa a los estados financieros de la organizacion
Firma auditora Nombre del proyecto Periodo auditado
Rivera & Auditoria institucional Enero de 2024 a
Asociados diciembre de
Contadores 2024
Publicos S.C.R.L
Rivera & Reducir la carga del VIH y la Enero de 2024 a
Asogiaados tuberculosis en el Peru garanti- diciembre de
Contadores zando el acceso a servicios de 2024
Publicos S.CR.L salud integrales de calidad y
ubll TN oportunos 2022-2025
Rivera & Promoviendo el monitoreo
Asociados liderado por la comunidad en Enero de 2024 a
Contadores Latinoamérica y el Caribe mayo de 2025
Publicos S.C.R.L (Monitorea TB)




Alianzas

El trabajo conjunto con el Estado (MINSA y
gobiernos locales), la sociedad civil y las
comunidades que servimos es el pilar
fundamental de Socios En Salud para garantizar
igualdad de oportunidades. Nos enfocamos en
construir sistemas confiables, sélidos y
equitativos que respondan a las necesidades de
las personas.

Ademas, gracias a nuestras alianzas con
prestigiosas instituciones médicas y académicas
a nivel mundial, impulsamos el desarrollo de
estrategias innovadoras que promuevan la
investigacion, el conocimiento y la equidad en
salud. A continuacién, presentamos a quienes
forman parte de nuestra lucha por garantizar que
cada persona acceda a una atencion de salud de
calidad.

Adriana Sanchez, psicéloga del Programa de Salud Mental (SAME), durante una visita por el distrito de Carabayllo.
Foto: Julio Lépez / Socios En Salud



Aliados

Instituciones publicas

* Ministerio de Salud del Peru

* Ministerio de Desarrollo e Inclusién Social
del Peru

* Ministerio de Justicia del Peru

= Seguro Social del Pert - EsSalud

* Instituto Nacional de Salud - INS

* Direccién de Redes Integradas de Salud de
Lima Centro

= Direccidn de Redes Integradas de Salud de
Lima Este

= Direccidn de Redes Integradas de Salud de
Lima Norte

= Direccidén de Redes Integradas de Salud de
Lima Sur

= Direccidon Regional de Salud de Lima

= Direccién Regional de Salud del Callao

» Direccién Regional de Salud de Ancash

= Direccién Regional de Salud de Ucayali

= Direccidén Regional de Salud de Cusco

= Gerencia Regional de Salud de La Libertad

= Gobierno Regional de Ica

* Gobierno Regional de Amazonas

* Gobierno Regional de Cajamarca

* Gobierno Regional de La Libertad

= Gobierno Regional de Lambayeque

= Gobierno Regional de Loreto

= Gobierno Regional de Madre de Dios

* Gobierno Regional de Moquegua

Gobierno Regional de Piura

Gobierno Regional de San Martin
Gobierno Regional de Huanuco
Gobierno Regional de Huancavelica
Gobierno Regional de Tumbes

Gobierno Regional de Pasco

Gobierno Regional de Junin

Gobierno Regional de Arequipa
Gobierno Regional de Ayacucho
Gobierno Regional de Tacna
Municipalidad de Lima Metropolitana
Municipalidad distrital de Carabayllo
Municipalidad distrital de Truijillo
Municipalidad distrital de San Juan de
Lurigancho

Comando de Salud del Ejército

Registro Nacional de Identificacién y Estado
Civil - RENIEC

Instituto Nacional Penitenciario - INPE
Programa Nacional de Centros Juveniles
Centro Nacional de Estimacidn, Prevencion
y Reduccidn del Riesgo de Desastres
(CENEPRED)



Hospitales e institutos de salud

Hospital Nacional Cayetano Heredia
Hospital Belén de Trujillo

Hospital de Apoyo Maria Auxiliadora
Hospital de Emergencias Villa El Salvador
Hospital Nacional Sergio E. Bernales
Hospital Nacional Hipélito Unanue

Hospital Nacional Docente Madre Nifio San
Bartolomé

Hospital Regional de Loreto Felipe Santiago
Arriola Iglesias

Hospital Santa Gema de Yurimaguas
Hospital de Santa Rosa de Puerto Maldonado
Hospital Regional Eleazar Guzman Barrén
Hospital Hermilio Valdizan

Hospital San Juan de Lurigancho

Instituto Nacional de Salud Mental “Honorio
Delgado - Hideyo Noguchi”

Instituto Nacional de Rehabilitacién “Dra.
Adrianza Rebaza Flores” Amistad Peru-Japon
Instituto Nacional de Salud del Nifio
Instituto Nacional de Oftalmologia

Universidades e instituciones de educacion
Harvard University

University of Global Health Equity

The University of South Florida

The George Washington University
University of Minnesota

Brown University

The University of California

Tulane University

The University of Alabama at Birmingham
Universidad Federal de Goias

Universidad Peruana Cayetano Heredia
Universidad Nacional Mayor de San Marcos
Universidad Continental SAC

Universidad Catdlica Sedes Sapientiae
Universidad Privada del Norte SAC
Universidad San Ignacio de Loyola
Universidad de los Andes

Universidad Nacional de la Amazonia
Peruana

Universidad Peruana Unidn

Universidad del Valle - Colombia

Instituto Daniel Alcides Carrion

Instituciones y empresas privadas
Prudence

Intercorp

Comfymed

Colectivo Marcha del Orgullo Lima
Help Peru

Boston Scientific

Peruanos por Peruanos

LG Peru

Instituciones de desarrollo y ciencias
Fondo Mundial para la lucha con el SIDA,
Tuberculosis y Malaria

US National Institutes of Health

Red Internacional de Iniciativas Estratégicas
en Estudios Globales de VIH



Sentinel Project on Pediatric Drug-Resistant
TB Equal Health

Meédicos sin Fronteras

Advance Access and Delivery (AAD)
Boston Children Hospital Brigham and
Women’s Hospital

Centers for Disease Control and Prevention
CDC

Stop TB Partnership

The One Body One Spirit Movement - OBOS
UNITAID US Agency for International
Development (USAID Peru)

Beth Israel Deaconess Medical Center, Inc
Harvard Medical School

Rhode Island Hospital

Office of Foreign Disaster Assistance
(OFDA)

Embajada Britanica

World Health Organization - WHO

Fundaciones y sociedad civil

Coalicién de TB de las Américas
Observatorio Social Regional de TB (para
Latinoamérica y el Caribe)

Observatorio Social de TB de Peru
Observatorio Social de TB de Argentina
Observatorio Social de TB de Bolivia
Observatorio Social de TB de Colombia
Observatorio Social de TB de El Salvador
Observatorio Social de TB de Guatemala
Observatorio Social de TB de México
Observatorio Social de TB de Panama
Observatorio Social de TB de Republica
Dominicana

Asociacién Alientos de Vida (Paraguay)

Asociacién Hondurefia contra la
Tuberculosis (Honduras)

Fundacién RIOS (Ecuador)

Fundacion ANCLA (Colombia)

Semillas para la Democracia (Paraguay)
Asociacién Nacional de Pacientes con
tuberculosis (ASPACONT Nacional Bolivia)
Asociacién de Personas Afectadas por
Tuberculosis del Pert - ASPAT PERU
Asociacién Civil Pro Salud Y Vida TBC-MDR
y SIDA-TBC (ACIPSAVI)

Asociacién de Enfermos de Tuberculosis
"Victoria Castillo de Canales" Aset - Comas
Asociacién de Personas Afectadas por la TB
- ADEPAT LORETO

Organizacién de Afectados por
Tuberculosis OAT Renacer con la Salud -
SIL

Asociacién de Personas Afectadas por
Tuberculosis APAT Construyendo
Esperanza - VMT

Asociacién de Personas Afectadas por
Tuberculosis ASAT LA VICTORIA
Asociacién de Afectados de Tuberculosis
Promoviendo Bienestar - ATE (ex- ASAT
HUAYCAN)

Organizacion de Afectados por
Tuberculosis OAT Comité Central Chimbote
Organizacion Distrital de Afectados por
Tuberculosis y VIH Sida - Villa El Salvador -
ODAT VES

Observatorio Social de VIH de Peru
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