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Resumen ejecutivo

Introduccion

En el marco de la Cobertura Sanitaria Universal y
con el fin de lograr el Objetivo 3 de los Objetivos
de Desarrollo Sostenible: Garantizar una vida
sanay promover el bienestar para todos en todas
las edades, este estudio cualitativo pretende
analizar la cobertura para el VIH y el sida de los
seguros médicos privados de las compaiiias de
seguros multinacionales de Malasia y su impacto.

El tratamiento antirretroviral ha conseguido que
el VIH pase de ser una enfermedad mortal a una
condicidn crénica controlable. No solo mejora el
prondéstico de las personas que viven con el VIH,
sino que también mejora su longevidad y calidad
de vida y las mantiene productivas. En Malasia,
el Ministerio de Salud proporciona el tratamiento
antirretroviral para el VIH. Sin embargo, los
seguros médicos privados no cubren el VIH.

Este estudio, dirigido por la Fundacion contra el
sida de Malasia (MAF, por sus siglas en inglés) con
el apoyo de la OIT, investiga por qué la cobertura



del VIH no esta incluida en las pélizas y regimenes
de seguro. Aunque se centra en Malasia, hay una
gran cantidad de datos que prueban que ocurre
lo mismo en otros lugares y, por lo tanto, los
hallazgos del estudio y sus recomendaciones se
pueden aplicar en otros paises, para mejorar el
acceso de las personas que viven con el VIH a los
seguros publicos y privados.

Antecedentes

EIVIHy las enfermedades relacionadas con el VIH
estan excluidas de los seguros médicos privados
en Malasia. A las personas que viven con el VIH
se les niega la cobertura del seguro debido a
su enfermedad preexistente y no hay poélizas
de seguro que cubran especificamente el VIH
y el sida en Malasia. Esto ocurre a pesar de que
las empresas matrices de algunas compafiias
de seguros en Malasia brindan cobertura a las
personas que viven con el VIH en otros paises.

Esta situacion afecta de diferentes maneras a las
personas que viven con el VIH. No solo no pueden
contratar un seguro privado, sino que aquellas
personas que hayan contratado uno antes de su
diagnéstico se encuentran muchas trabas cuando
intentan reclamar su seguro, incluso aunque
hayan pagado las primas.

Metodologia

Este estudio exploratorio utilizé métodos
cualitativos para lograr los siguientes objetivos
de investigacion:

1. Determinar los factores relacionados con la
prestacién de cobertura (o la falta de ella) de
los seguros médicos privados de compafiias
de seguros privadas de Malasia.

2. Identificar buenas practicas con respecto a la
cobertura de los seguros médicos privados
para las personas que viven con el VIH en
paises en desarrollo, particularmente en Asia
Sudoriental.

3. Analizar los obstaculos para contratar un
seguro médico privado y sus efectos en
los planes de financiacién de los sistemas
sanitarios para las personas que viven con el
VIH en Malasia.
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4. Elaborar recomendaciones de politicas
relacionadas con la cobertura del seguro
meédico privado para las personas que viven
con el VIH en Malasia.

Ademas de un estudio exploratorio de la
bibliografia, se hicieron analisis documentales;
entrevistas exhaustivas con personas que viven
con el VIH, aseguradoras y miembros del sector
empresarial de Malasia y del extranjero; grupos
de discusidn con personas que viven con el VIH;
una encuesta cualitativa con once compafiias
de seguros de vida de Malasia y entrevistas por
correo electrénico con diversas compafiias de
seguros. En el estudio se adopté la técnica de
la triangulacién mediante el uso de multiples
fuentes de datos y métodos de investigacion.

Con un enfoque interdisciplinario, este estudio
analizo los datos de varios campos relacionados
con las cuestiones que se pretendian examinar:
(i) La epidemiologia del VIH a nivel mundial
y en Malasia; (ii) Los protocolos actuales de
tratamiento del VIH y los datos de los resultados
de los tratamientos actuales en las personas que
viven con el VIH a nivel mundial y en Malasia;
(iii) Los beneficios econémicos para la sociedad
y para los paises derivados de la expansién de
los tratamientos contra el VIH; (iv) La cobertura
del seguro médico de las personas que viven con
el VIH en Malasia; y (v) Ejemplos por paises de
seguros médicos privados que ofrecen cobertura
para las personas que viven con el VIH en el
contexto de los sistemas sanitarios y los acuerdos
de financiacién para luchar contra el VIH en estos
paises.

Resultados

La revision de la bibliografia y de las
investigaciones primarias reveld lo siguiente:

Epidemiologia del VIH

Salvo en el Africa Subsahariana, los grupos de
poblacion clave que representan la mayoria de
las nuevas infecciones comprenden hombres
homosexuales y otros hombres que tienen sexo
con hombres, trabajadoras sexuales, personas
transgénero, personas que consumen drogas
intravenosas y personas en prisiones y otros
entornos cerrados que son particularmente
vulnerables al VIH y que, con frecuencia, carecen
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de acceso adecuado a servicios. Esta tendencia
también se refleja en Malasia, aunque la epidemia
en este pais esta mostrando actualmente un
cambio de tendencia: cada vez estd menos
presente en las personas que consumen drogas
intravenosas y mas relacionada con la transmisién
sexual, especialmente en los hombres que tienen
relaciones sexuales con otros hombres. Casi
el 90 % de las personas que viven con el VIH se
encuentran en edad de trabajar (de 20 a 49 afios)
y la mayoria de las personas diagnosticadas
con el VIH son hombres. Uno de los objetivos
mundiales establecidos para 2020, que el 90 %
de las personas que conozcan su estado puedan
acceder a tratamiento, en Malasia apenas
alcanzaba el 55 % en 2018.

Protocolos actuales de tratamiento
del VIH y su eficacia

Los esquemas de tratamiento actuales, a
diferencia de los primeros esquemas de
tratamiento, han demostrado una eficacia
probada en el control de la replicacién del VIH con
una esperanza de vida cercana a la esperanza de
vida media de la poblacién general, mejorando
los resultados inmunolégicos, facilitando el
tratamiento de enfermedades concomitantes
e infecciones oportunistas y reduciendo la
mortalidad por cualquier causa de las personas
que viven con el VIH.

El conjunto de los nuevos datos derivados de
los resultados asistenciales en Malasia, cuando
los participantes del estudio tenian acceso a
tratamiento antirretroviral, era similar a los
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El proyecto de colaboracion de cohortes
Antiretroviral Therapy Cohort Collaboration

estim6 que la esperanza de vida de una persona

de veinte afos que empieza el tratamiento

antirretroviral es similar a la esperanza de vida
de la poblacion general (Antiretroviral Therapy

Cohort Collaboration, 2017).

datos mundiales. Estos datos demuestran que
las personas que viven con el VIH que reciben
tratamiento antirretroviral tienen una vida media
mas prolongada, una tasa de mortalidad general
menor y sufren menos manifestaciones clinicas
del sida. Estos datos también corroboran los
resultados del tratamiento experimentados por
las personas que viven con el VIH que fueron
entrevistadas para el estudio. En el grupo de
discusidn, trece de las catorce personas que
vivenian con el VIH tenian cantidades del virus
imperceptibles; la decimocuarta persona habia
sido diagnosticada recientemente y aiin no habia
recibido el resultado de la prueba que mide la
concentracion virica. Ademas, muchos de los
entrevistados indicaron que se encontraban
mucho mejor de salud que antes; y algunos de
ellos sefialaron que las revisiones y pruebas
periodicas del tratamiento contra el VIH y la
atencién que recibian habian sido factores que
les habian ayudado de manera significativa a
mantenerles con buena salud.

La aparicidon del tratamiento antirretroviral
combinado ha supuesto un cambio en la epidemia



del VIH, que ha pasado de ser una enfermedad
mortal a una enfermedad crénica que puede
tratarse con la medicacién adecuada.

En Malasia, los costos del tratamiento del VIH son
en general gratuitos y estan subvencionados por
el gobierno, que lo ofrece en sus instalaciones del
Ministerio de Salud y del Ministerio de Educacion,
con algunas excepciones. Si se acude a una clinica
u hospital privado, el paciente paga la totalidad
de los gastos, segun la tarifa que establezca el
centro privado.

Beneficios econdmicos de ampliar el
tratamiento contra el VIH

Los datos de varios paises indican que, si se
aumenta el nimero de personas con acceso al
tratamiento contra el VIH, mejora la economia
a nivel individual, doméstico, empresarial y
nacional. A nivel individual, comenzary continuar
un tratamiento antirretroviral supone mayores
niveles de empleo estable para las personas
que viven con el VIH y evita gastos de salud
ruinosos. A nivel doméstico, se ahorra en gastos
en materia de cuidados paliativos y gastos
funerarios, los hijos de personas que viven con
VIH pueden dedicar mas tiempo a la escuela
y menos tiempo al trabajo y se reducen los
casos de orfandad. Entre los beneficios para las
empresas se identificaron los siguientes: mejoria
en la conservacién de la memoria institucional,
reduccién de los problemas e interrupciones en
los procesos de produccién y ahorro en gastos
derivados de la contratacién y la readaptacién de
nuevos empleados. Se ha descubierto que lasuma
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de estos beneficios para las personas que viven
con el VIH, su hogar y las empresas en las que
trabajan se traduce en un incremento del empleo
y de la productividad laboral a nivel nacional, asi
como en el ahorro en cuidados y atencién a nifios
huérfanos, en tratamiento médico de infecciones
oportunistas y en cuidados paliativos.

La cobertura del seguro médico para
las personas que viven con el VIH en
Malasia

Los seguros privados suponen un porcentaje
significativo y creciente del gasto sanitario privado
total del pais. Sin embargo, el VIH generalmente
se considera un criterio de exclusién, con algunas
excepciones. Las entrevistas con personas que
viven con el VIH giraron en torno al impacto
negativo que tienen en sus vidas los criterios de
exclusién del VIH de la cobertura de los seguros.
Dadas las circunstancias, junto con los buenos
resultados de tratamiento que tenian en general,
afirmaron inequivocamente que la cladusula de
exclusién que les prohibe adquirir un seguro
médico o seguros de amortizacién de hipotecas
(MRTA, por sus siglas en inglés) no estaba
justificada.

Aunque la mayoria de las compafiias de
seguros no estaban al tanto de los avances en
el tratamiento contra el VIH y sus resultados,
algunas si expresaron su disposicion a considerar
proporcionar cobertura para el VIH a condicién
de poder requerir mas informacién para la
evaluacion de riesgos y cuantificacién de precios
y otros servicios como los reaseguros.



p»  Estudio dela cobertura del seguro médico de determinadas companias de seguros multinacionales de Malasia para las personas que

viven con el VIH

Ejemplos de paises que ofrecen
cobertura a las personas que viven
con el VIH en sus seguros médicos

Para analizar los factores que facilitan en muchos
paises la ampliacién de la cobertura de los seguros
médicos privados para incluir a las personas que
viven con el VIH, se revisé la bibliografia y se
condujeron entrevistas con informantes clave
que revelaron los siguientes motivos:

1. Elreconocimiento del VIH como una condicién
cronica por parte de las compaiias de
seguros.

2. La importancia de la legislaciéon y las
politicas (ya sea a través de disposiciones
constitucionales, legislacién relacionada
con la gestion del VIH, legislacion general
contra la discriminacién o especificamente
contra la discriminacién de personas que
viven con el VIH, o politicas o leyes nacionales
relacionadas con los seguros médicos
privados) para alentar a las aseguradoras de
los paises en desarrollo a poner en marcha
nuevos productos de seguro privados para
las personas que viven con el VIH, incluidos
seguros médicos o de enfermedad.

3. Los avances en el tratamiento y la mejora
de los resultados de salud de las personas
que viven con el VIH gracias a los nuevos
protocolos de tratamiento, que, mediante la
mejora de la esperanza de vida y una mejor
capacidad para controlar las infecciones
oportunistas, han ayudado a mitigar la
percepcién de riesgo de las compafiias de
seguros privadas.

4. El tratamiento antirretroviral gratis o
financiado por el estado, que también ha
contribuido a cambiar la percepcién del riesgo
asociado con el VIH una vez que el tratamiento
empezé a estar ampliamente disponible de
manera gratuita o a un precio asequible.

5. Laincorporacidn de los seguros sociales de
salud incluidos en la nédmina a los seguros
privados.

6. Laasistencia de organizaciones internacionales
como el Fondo Mundial para la lucha contra el
sida, la tuberculosis y la malaria y el PEPFAR,

que han ayudado a ampliar la accesibilidad
gratuita al tratamiento antirretroviral.

7. Una mayor capacidad de las aseguradoras
para evaluar los riesgos gracias a los factores
anteriores, en particular, la capacidad de
evaluar de manera objetiva el pronéstico del
paciente con respecto al VIH.

Si de un modo enérgico y dindmico avanzamos
en el debate sobre la necesidad de eliminar los
criterios de exclusién relacionados con el VIH

en el sector de los seqguros, podrian hallarse
oportunidades sin explotar para todos: las

personas que viven con el VIH, las compafias de

seqguros y el gobierno.

Argumentos a favor para
ampliar la cobertura del seguro
para las paersonas que viven
con el VIH en Malasia

Aunque un andlisis actuarial que evalle la
viabilidad de ampliar la cobertura del seguro
privado a las personas que viven con el VIH es
un ejercicio diferente que requiere otros datos,
este estudio ha identificado varios factores que
justifican plantear un analisis de este tipo en
Malasia basandose en los siguientes motivos:

1. El importante papel desempefiado por el
Gobierno, de conformidad con las normas
internacionales, en la puesta en marcha de
una serie de iniciativas para subvencionary
facilitar el acceso a tratamiento antirretroviral
gratuito para las personas que viven con
el VIH. La integracién de este servicio en la
atencién primaria mejora la accesibilidad a los
servicios relacionados con el tratamiento del
VIH.

2. Elhecho de que las personas que viven con el
VIH que empezaron pronto con el tratamiento
y lo han seguido sin interrupciones muestran
una cifra normal de linfocitos CD4' y una

1 Los linfocitos CD4 son glébulos blancos, también conocidos como células T, que desempefian un papel importante en el
sistema inmunitario. La cifra de linfocitos CD4 es la cantidad de linfocitos CD4 en un mililitro cibico de sangre. El virus de la
inmunodeficiencia humana reduce el total de linfocitos CD4. Con un tratamiento eficaz, la cifra de linfocitos CD4 recupera sus

niveles normales.



reduccion de la carga viral? lo que se suma a
varios estudios que reconocen un aumento
significativo en la esperanza de vida y una
disminucién de la tasa de mortalidad general
y de las manifestaciones clinicas del sida.

La apertura de algunas compafiias de seguros
a considerar la posibilidad de ofrecer seguros
privados para las personas que viven con el
VIH siempre que reciban apoyo del gobiernoy
de las reaseguradoras para distribuir y mitigar
el riesgo.

En un sentido similar, durante el estudio
se identificé una cuestion clave: que las
compafiias de seguros pueden estar
perdiendo una oportunidad empresarial. Esto
incluye la brecha de conocimientos sobre el
estado del tratamiento y los resultados del
tratamiento que disfrutan las personas que
viven con el VIH y el cambio en la transmision
en la poblacién de personas que viven con
el VIH, con la transmision sexual superando
el consumo de drogas intravenosas como la
principal via de transmisién.

En la actualidad, las personas que viven con
el VIH cubren sus necesidades en materia
de atencién sanitaria en el sector privado
mediante pagos directos. Dado que los pagos
directos para la atencién sanitaria constituyen
un sustancial 77 % de los gastos sanitarios del
sector privado, los seguros médicos privados
ofrecen un sustituto para convertir estos
pagos directos en un sistema de prepago
para financiar la atencién de la salud a través
de seguros médicos privados.

En resumen, hay ventajas tanto humanas como
empresariales para que las companiias de seguros
cubran el VIH. La inclusién de las personas que
viven con el VIH en los seguros médicos ex-
istentes es beneficiosa por las siguientes razones:

a) El gobierno proporciona gratis el
tratamiento antirretroviral. Por lo tanto,
las compafiias de seguros no han de
cubrir un tratamiento de por vida que
ha demostrado mantener a las personas
sanasy productivas.
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b) El enfoque actual de la respuesta al VIH
es ayudar a las personas que viven con
el VIH a conocer su estado y comenzar
el tratamiento antirretroviral pronto,
reduciendo la incidencia de infecciones
oportunistas y hospitalizaciones.

c) Los avances en las pruebas de deteccién
del VIH y la introduccién de las pruebas
de autodiagnéstico del VIH son otras
formas de ayudar a las personas a hacer
una primera prueba de deteccién en
sus propios entornos privados; en este
sentido, las empresas deberian cubrir
también las pruebas de diagnéstico y
autodiagnéstico del VIH.

d) La cobertura del VIH demostrara que las
companiias de seguros no discriminan y
que estan contribuyendo a la Agenda 2030
para el Desarrollo Sostenible, siguiendo el
principio de no dejar a nadie atras.

Recomendaciones clave

» El Ministerio de Salud, en consulta con

las personas que viven con el VIH y otras
partes interesadas relevantes, debe liderar
el desarrollo de legislacién y politicas que
prohiban la discriminacion contra las personas
que viven con el VIH en todos los sectores
por motivos de su estado seroldgico, real o
supuesto, respecto del VIH.

El Ministerio de Salud también debe asumir la
responsabilidad de facilitar un debate entre las
partes interesadas en consonancia con el com-
promiso del Gobierno con la Agenda 2030 para
el Desarrollo Sostenible, Objetivo 3: Garantizar
una vida sana y promover el bienestar para
todos en todas las edades, y la promesa de no
dejar a nadie atras (Naciones Unidas, 2015) 3.

» Incluir a las personas que viven con el VIH en

todas las discusiones y prestar atencion a las
voces y perspectivas de las personas que viven
con el VIH profundizaria en la comprension de
las necesidades de la comunidad y agudizaria
el enfoquey la direccién de los debates sobre la
inclusion del VIH en la cobertura de los seguros
médicos privados.

2 Lacarga serefiere al nimero de particulas viricas del VIH que se encuentran en cada mililitro de plasma. Con un tratamiento
eficaz, el virus no se puede detectar en la sangre y esto se conoce como supresién de la carga viral. Cuando se suprime la carga
viral, es poco probable que la infeccién por VIH evolucione a sida y la probabilidad de transmitir el virus a las parejas es muy baja.
3 Naciones Unidas, Asamblea General. 2015. Transformar nuestro mundo: la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible

VII


https://www.ilo.org/global/topics/hiv-aids/WCMS_142708/lang--es/index.htm

VIII

>

viven con el VIH

» El gobierno, las compafiias de seguros, la
comunidad médica y cientifica y la Fundacién
contra el sida de Malasia deben entablar un
dialogo e intercambiar informacién para
fomentar una mayor cooperacién en el desar-
rollo y la aplicacion de un marco legislativo y
politico no discriminatorio.

» El mundo del trabajo puede desempeniar
un papel clave en la ampliacién de la cob-
ertura de los seguros para incluir el VIH. La
Recomendacién de la OIT sobre el VIH y el sida
y el mundo del trabajo, 2010 (n4m. 200) insta
a los Estados Miembro a «garantizar que los
trabajadores que viven con el VIH y las per-
sonas a su cargo gocen de pleno acceso a la
atencién de salud, ya sea en el marco de sis-
temas de salud publica, de seguridad social, de
regimenes de seguro privados o de regimenes
de otro tipo. Los Miembros también deberian

Estudio de la cobertura del seguro médico de determinadas compafiias de seguros multinacionales de Malasia para las personas que

Si bien es importante abogar por la cobertura
del VIH en los seguros privados, es fundamental
trabajar con el gobierno para garantizar que se
amplien los programas de proteccién social
que tengan en cuenta las consideraciones
sobre el VIH. Es deseable una combinacién de
enfoques de los sectores publico y privado.

Dado que los factores para evaluar el riesgo
relacionados con las personas que viven con
el VIH parecen ser comunes a los seguros
médicos y otros tipos de seguros, incluidos los
seguros de vida y los seguros hipotecarios,
este estudio recomienda que el sector de los
seguros considere en futuras deliberaciones la
eliminacién de la exclusion relacionada con el
VIH de todos los productos de seguros.

velar por educar y sensibilizar a los traba-
jadores para facilitar su acceso a la atencién de
salud» (OIT, 2010) “.

La Recomendacion de la OIT nimero 202 -
Recomendacién sobre los pisos de proteccion

- insta a los Estados miembro a aseqgurar como
minimo que, durante el ciclo de vida, todas las
personas necesitadas tengan acceso a una
atencion de salud esencial y a una sequridad
béasica del ingreso que aseguren conjuntamente un
VIH. acceso efectivo a los bienes y servicios definidos
como necesarios a nivel nacional (OIT, 2012).5

» Las empresas, tanto publicas como privadas,
y las empresas multinacionales deben revisar
sus politicas en materia de seguros médicos y
negociar con los proveedores la cobertura del

» Dado el impacto positivo de los tratamientos

antirretrovirales en la salud y la longevidad
de las personas que viven con el VIH, el VIH
debe incluirse en la cobertura de los seguros.
Esto requiere un dialogo continuo con las
compafias de seguros.

4 OIT 2010, Recomendacién sobre el VIH y el siday el mundo del trabajo (nim. 200)

5 OIT 2012, Recomendacién sobre los pisos de proteccion social, 2012 (hum. 202)
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