Partners in Health Lesotho (PIHL) comenzé a trabajar en Lesotho en 2006 por invitacién del
Ministerio de Salud (MOH) para apoyar la respuesta nacional a la epidemia del VIH en las zonas
rurales de dificil acceso. Fundada en la experiencia de Haiti y Ruanda, PIH se dio cuenta de que
la epidemia del VIH no podia abordarse sin fortalecer todo el Sistema de Atencion Primaria de
Salud (APS) y brindar un acceso constante a la atencion clinica para hacer frente a la carga de
la enfermedad. En consecuencia, la atencién y el tratamiento del VIH se integraron en los
servicios generales de atencion primaria de la salud, incluida la atencion de la salud materna, la
deteccion y el tratamiento de casos de tuberculosis, las enfermedades no transmisibles y otros
servicios para pacientes hospitalizados y ambulatorios en siete centros de salud rurales en las
tierras altas que atienden a una poblacion de 120.000 personas. PIHL renovo y equipé las
instalaciones de salud y desarroll6 sistemas para garantizar un mejor seguimiento del programa
y una calidad constante de la atencion. Ademas, mediante la implementacion de un programa
integral de atencion primaria de la salud (que fusiona la capacitacion, la prestacion directa de
servicios de salud y la investigacion) y el aprovechamiento de su amplia red de mas de 1,000
trabajadores de la salud de las aldeas, docenas de enfermeras, médicos y personal de apoyo,
PIH ha podido mejorar significativamente los resultados de salud. en las zonas rurales de dificil
acceso.

En 2007, PIHL apoyd al Ministerio de Salud para establecer un programa de tuberculosis
resistente a multiples farmacos (MDR-TB). PIHL ha renovado un antiguo hospital de lepray lo ha
equipado para que sea un hospital nacional de referencia para el hospital de TB MDR / TB XDR.
Desde entonces, PIHL también ha brindado tratamiento y atencién a pacientes con TB MDR /
XDR. a través del pais. Los pacientes estables estan siendo seguidos por el equipo de PIH en la
comunidad, mientras que los pacientes criticos son admitidos en el hospital de TB-MDR para un
seguimiento estrecho y atencion hospitalaria. Ademas, PIHL esta4 investigando nuevos
regimenes de TB-DR. Cada afo, PIHL inscribe a mas de 200 pacientes con TB DR en
tratamiento, brindando tratamiento y apoyo social a todos los pacientes. Debido al enfoque
holistico de PIHL, la tasa de éxito del tratamiento en 2020 fue del 77%, una tasa que esta muy
por encima del promedio mundial del 57% segun el informe de la OMS.

Basado en el éxito del programa de iniciativa de salud rural, se pidié6 nuevamente a PIHL que
brindara apoyo técnico y financiero al programa nacional de reforma de salud del Ministerio de
Salud. Esto comenzé en 2014 en cuatro distritos: Butha-Buthe, Leribe, Berea y Mohale’s Hoek.
El apoyo se centré en desarrollar un conjunto de puntos de referencia para lograr la cobertura
universal de salud en el VIH, la tuberculosis y la atenciébn maternoinfantil y luego asegurar que
las comunidades, clinicas y distritos recibieron apoyo para lograr estos objetivos. La reforma de
salud busca desarrollar la resiliencia y la sostenibilidad del sistema de salud a través del
empoderamiento de los Equipos de Gestion de Salud de Distrito (DHMT) a través de la
financiacibn y la toma de decisiones descentralizadas, instituyendo el modelo de



acompafiamiento de PIH utilizando el modelo de trabajador de salud de la aldea para aumentar
la cobertura de servicios, reforzar la capacidad del centro de salud para brindar atencion primaria
de salud de alta calidad, fortalecer la gestién de la cadena de suministro, el seguimiento y la
evaluacién, y el desarrollo de capacidades a través de tutorias continuas. A través de esta
reforma de salud, se mejoraron los sistemas de derivacion de madres embarazadas y la
supervisién de apoyo de los TSM y los Centros de Salud. La reforma ha demostrado un éxito
significativo con respecto a la prestacion de servicios y los resultados de salud. Parte del éxito
de la reforma de salud incluye un incremento del 85% en las visitas prenatales, un incremento
de 15 veces en los partos en centros y un incremento de 2,9 veces de los nifios menores de un
afio completamente inmunizados.



