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Resultados
• Atenciones

Entre enero de 2023 y octubre de 2025, se registraron 1134 atenciones en el servicio de pruebas rápidas de VIH/sífilis en
la sede Sevilla de la ONG Stop. El volumen de atenciones mostró un incremento promedio del 79% desde la apertura del
servicio, y un aumento anual del 49,8% entre 2023 y 2025 (gráfico 1). Adicionalmente, en el año 2024 el 22,6% de las
personas atendidas nunca se habían realizado la prueba, porcentaje que aumentó a 30,6% en 2025.

• Género e identidad sexual

La mayoría de las personas atendidas se identificó como cisgénero (97,8%), mientras que las personas transgénero
representaron el 2,2% del total. Los hombres cis disminuyeron aproximadamente 10 puntos porcentuales entre 2023 y
2025, mientras que las mujeres cis aumentaron del 10,4% (32) al 20,35% (88). La proporción de personas trans (≤2,6%)
se mantuvo estable (gráfico 2).

• Procedencia geográfica

Del total de atenciones, la mayor proporción correspondió a personas nacidas en España (32%, 364), seguida de Colombia
(23%, 256), Nicaragua (10%, 118), Venezuela (8%, 93) y Perú (4%, 51), entre otros países. La distribución continental
mostró un cambio notable entre 2023 y 2025: en 2023, las personas procedentes de Europa representaron 46,8%, mientras
que las de América fueron 49,8% y las de África 2,97%. En 2025, Europa disminuyó a 25,1%, América aumentó a 71,5% y
África a 3,44%, reflejando un incremento del peso relativo de la población migrante latinoamericana (gráfico 3).

• Resultados de pruebas

Se identificaron 13 casos positivos de VIH, todos hombres cis que en su mayoría se realizaban la prueba por primera
vez. Por país de origen, los casos corresponden a Colombia (4), España (3), Honduras (2), Bolivia (1), Paraguay (1),
Senegal (1) y Venezuela (1), con edades entre 21 y 55 años. Entre los casos con información disponible, el 80% (4) de los
positivos de 2024 y el 100% (3) en 2025 corresponden a primeras pruebas.

Se detectaron 37 casos positivos de sífilis, predominando en hombres cis latinoamericanos jóvenes. La distribución
por país fue: Colombia (10), España (7), Nicaragua (5, incluye 1 mujer trans), Venezuela (4), Paraguay (3), Cuba (2),
Argelia (1), Bolivia (1), Brasil (1), Filipinas (1 mujer trans), Guatemala (1) y Rumanía (1 mujer cis).

• Trabajo sexual

Entre las 90 atenciones a personas trabajadoras sexuales, el 5,6% (5) resultaron positivas para VIH, mientras que entre
las 1.045 atenciones de personas no trabajadoras sexuales se registró el 0,8% de positivos (8). La mayoría de las
personas trabajadoras sexuales eran migrantes latinoamericanos: Colombia (29), Venezuela (26), Paraguay (6),
República Dominicana (6), Marruecos (5) y España (3).
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Introducción/Antecedentes

Según la OMS, los servicios comunitarios de pruebas rápidas deben reforzarse, especialmente
para poblaciones clave como personas migrantes, jóvenes y personas trabajadoras sexuales [1].
Estudios en la UE y España muestran que estos programas comunitarios mejoran el acceso al
diagnóstico y facilitan la detección temprana en colectivos vulnerables [2,3]. Organismos
internacionales como OPS y ONUSIDA destacan el liderazgo comunitario como elemento central
para ampliar el testeo y la atención en poblaciones desfavorecidas [4].

En este contexto, la ONG Stop, fundada en 1986 para dar respuesta al impacto del VIH en la
comunidad homosexual, promueve la participación de la propia comunidad en la salud sexual del
colectivo LGTBIQ+. El voluntariado, formado como agentes de salud, identifica necesidades,
propone, implementa y evalúa estrategias para darles respuesta, tanto en espacios presenciales
como digitales [5].

Conclusiones

● El servicio de pruebas rápidas de la ONG Stop en Sevilla mostró un crecimiento sostenido, con un aumento de

atenciones del 49,8% entre 2023 y 2025.

● La mayoría de las personas atendidas se identifica como cisgénero, aunque destaca el incremento de mujeres cis y la

captación de personas migrantes, especialmente latinoamericanas.

● La proporción de quienes realizan la prueba por primera vez ha aumentado, alcanzando a individuos no previamente

testeados.

● Los casos positivos de VIH y sífilis se concentran principalmente en personas jóvenes y migrantes, y además se

evidencia una detección relevante en personas trabajadoras sexuales, subrayando la importancia de la detección

temprana en colectivos vulnerabilizados.

● En conjunto, los hallazgos justifican la continuidad y fortalecimiento del servicio como herramienta clave de

prevención y abordaje comunitario en poblaciones clave.
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Mensajes clave
● Pruebas rápidas como herramienta accesible: facilitan el acceso a la salud para población migrante y grupos vulnerables, superando barreras sanitarias, sociales y administrativas.

● Enfoque en poblaciones clave: personas jóvenes, migrantes latinoamericanos y personas trabajadoras sexuales se encuentran en mayor vulnerabilidad y riesgo, resaltando la necesidad de atención
dirigida.

● Valor de los programas de abordaje comunitario: la intervención de ONG y agentes de salud comunitarios demuestra eficacia en la captación y seguimiento de personas no previamente testeadas.

● Detección temprana y prevención: el servicio permite identificar VIH y sífilis en fases iniciales, fortaleciendo la salud pública y promoviendo equidad en el acceso al diagnóstico precoz y al linkage to 
care

Gráfico 3: Distribución de las atenciones según continente de procedencia (enero 2023–octubre 2025)
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Métodos
Se realizó un análisis descriptivo de todas las atenciones registradas en el servicio de pruebas

rápidas de VIH y sífilis en la sede de Sevilla de la ONG Stop entre enero de 2023 y octubre de 

2025. Se incluyeron variables de identidad de género, sexo, procedencia geográfica, recurrencia

de prueba, resultados de VIH y sífilis, y trabajo sexual. Los datos se analizaron de forma 

descriptiva, calculando frecuencias, proporciones y cambios entre años. Los resultados se 

presentan con gráficos de línea y torta para mostrar evolución temporal y distribución por género, 

identidad y procedencia. 
• Datos de La Barzola, Distrito Macarena, Sevilla.

Gráfico 1: Evolución mensual de las atenciones en el servicio de pruebas rápidas de VIH/sífilis en
ONG Stop sede Sevilla (enero 2023-octubre 2025)

Gráfico 2: Distribución por identidad de género de las personas atendidas en ONG Stop sede Sevilla 
(enero 2023-octubre 2025)
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