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Esta segunda edicion del Memorandum sobre el Impacto del VIH en el Mercado, realizado por la Iniciativa Clinton para el Acceso a la
Salud (CHAI por sus siglas en inglés), se centra en el impacto humano debido a las deficiencias de los servicios de VIH que se estan
produciendo en los paises de ingresos bajos y medios (PIBM). Mientras que nuestra primera edicion de abril destacaba los riesgos
que plantea la falta de oferta, este informe se centra en el creciente impacto sobre las personasy las comunidades, especificamente,
la disminucion del acceso a los servicios de prevencion, deteccion, tratamiento, cuidados avanzados y seguimiento del VIH. La
financiacion mundial del VIH se enfrenta a riesgos crecientes: Los recursos de PEPFAR se estan reduciendo y su capacidad operativa
se ha visto destruida, ademas, el Fondo Mundial esta recortando los presupuestos nacionales. Esto significa que los paises se
enfrentan ahora a dificiles decisiones de asignacion de recursos en un entorno de financiacion cada vez mas restringido. Es necesario
actuar con urgencia para preservar la continuidad y el alcance de los servicios contra el VIH, y por tanto, continuar salvando vidas.
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SAVE LIVES FASTER

Acceso a servicios y productos basicos

Enfermedad Tratamiento

avanzada por VIH

Prevencion Deteccion Seguimiento

Interrupciones
graves

Reduccion
del 28-65 %
en el inicio de la PrEP oral
(T4 2024 -T12025)

Interrupciones
moderadas a graves

Reduccion

del 6-39 %
en las pruebas
diagnosticas realizadas
(T4 2024 - T12025)

Interrupciones
graves

Reduccion
del 3-64 %

(T4 2024 -T12025)

en las pruebas de CD4 realizadas

Interrupciones
graves

Reduccion
del 2-22 %
en el inicio del tratamiento
(T4 2024 - T12025)

Interrupciones
graves

Reduccion
del 16-68 %
en las pruebas de carga
viral ejecutadas
(T4 2024 -T12025)

Historias con impacto
Estas interrupciones amenazan la salud y la supervivencia de las personas viviendo con VIH o que estan en riesgo de contraerlo.
Otras historias con impacto
Para Night, una mujer viviendo con VIH en Uganda, el impacto

fue inmediato y devastador. Al no poder pagar el transporte al hospital y -. Esuatini v Lesoto

sin reposicion de antirretrovirales en la comunidad, se quedo en casa. A

medida que su tratamiento se interrumpia, su salud se deterioro y quedo E Kenia

postrada en cama sin poder acceder a atencion médica. -
>‘— Sudafrica
- Zambia

Incertldumbre en la financiacion

Fondo Mundial PEPFAR

+ Reduccion media de aproximadamente 9-15 % en los presupuestos + Se han reanudado las operaciones aunque de forma
del Ciclo de Subvenciones 7 (CS7) en todos los paises limitaday asi como la mayoria de pedidos suspendidos
- Se prevé que varios paises no dispondran de fondos suficientes para - Se han cancelado todos los pedidos de PrEP oral y las
sufragar los gastos en productos basicos existencias disponibles solo se destinaran a las mujeres
- Afinales de Junio de 2025, los paises recibieron la notificacion oficial del embarazadas y lactantes
Fondo Mundial sobre las reducciones en sus asignaciones del CS7, basada « |ncertidumbre sobre los niveles de financiacion futuros
en notificaciones previas en las que se les pedia la reordenacion de y la capacidad operativa debido a la limitacién o cambio de los

priorjdades o socios ejecutores y a la terminacion de las operaciones de
* Se preve una reduccion significativa de los presupuestos del CS8 USAID

(2027-2029) » Reduccion del 38 % de la financiacion de PEPFAR en

- Se prevé que al menos 15 paises no dispongan de fondos suficientes para  g| presupuesto propuesto por el Gobierno de los Estados
sufragar los gastos en productos basicos, ademas de un déficit del 50-100  j 24 0¢

% para gastos no relacionados con productos basicos, con una reduccion » Lo
presupuestaria global del 50 % - Reduccion total_del 55 % si se recortan las ayudas
del Fondo Mundial

- Elciclo CS8 también depende de que se logre la reposicion . . 3 .
. . . - El presupuesto del Gobierno de los Estados Unidos aln requiere
* Los paises estan revisando actualmente sus presupuestos para la aprobacion del Congreso

comprender el impacto, identificar ineficiencias y priorizar las
necesidades

Escuche su historia y otras aqui.



https://www.pbs.org/newshour/show/how-usaid-cuts-are-impacting-the-fight-against-hiv-in-kenya
https://www.science.org/content/article/u-s-aid-helped-two-african-countries-rein-hiv-then-came-trump
https://www.science.org/content/article/u-s-aid-helped-two-african-countries-rein-hiv-then-came-trump
https://www.science.org/content/article/u-s-aid-helped-two-african-countries-rein-hiv-then-came-trump
https://www.theguardian.com/global-development/2025/jun/16/i-dont-want-my-boy-to-be-positive-pregnant-women-face-sky-high-viral-loads-as-cuts-hit-hiv-care-in-africa
https://www.unaids.org/en/resources/presscentre/featurestories/2025/may/20250521_zambia
https://www.thriveinfo.org/post/a-knock-at-the-door-thrive-s-life-saving-impact
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Prevencion

PEPFAR ha sido el principal impulsor de los programas de prevencion del VIH en la mayoria de los paises de ingresos bajos y medios,
financiando mas que el Fondo Mundial y las fuentes nacionales juntas. Las restricciones y los recortes de financiacion actuales amenazan
con reducir drasticamente el acceso, lo que pone en riesgo a millones de personas y fomenta nuevas infecciones.

Distribucion de los fondos para la prevencion (COP 20237) PEPFAR canceld todos los pedidos
RDC B 50% existentes de PrEP oral.
m PEPFAR Actualmente, no se estan realizando
Nigeria 73% 24% 3% Fondo Mundial nuevos pedidos.

Malaui 79% 2% Doméstica Las existencias actuales de Prep
Zimbabue 77% 7% 16% de PEPFA_R solo estan aprobadas
para mujeres embarazadasy en
10M 20M 30M 40M 50M 60M periodo de lactancia.
usD

Se estima que en los proximos cinco anos se produciran hasta 850.000 nuevas infecciones por el VIH si
se producen las reducciones previstas en la ayuda internacional, seglin un reciente

Profilaxis preexposicion oral (PrEP)

La implementacion y ampliacion de la PrEP oral en curso, una pildora oral diaria de gran eficacia que previene la transmision del VIH,
se ha visto significativamente afectada por los recortes de la financiacion mundial y las interrupciones en la prestacion de servicios.

. Inicios trimestrales de PrEP oral T4 2024 T12025
S 100K -65% -35%
S 80K j -28% -48%
25 60K l -35%
£E 40k )
g™ 20K 9% -29%
£ .
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+140.000 + nuevos inicios perdidos en este subconjunto de paises debido a la escasez de productos basicos y a las
limitaciones en la prestacion de servicios que han socavado directamente el acceso.

Productos basicos de accion prolongada

A pesar de las importantes reducciones en el acceso a la PrEP oral y otros productos de prevencion, los gobiernos, proveedores y
donantes siguen avanzando en la planificacion de la introduccion de lenacapavir (LEN) y en la preparacion del mercado.

LEN recibio la aprobacion de la FDA de EE. UU. para su uso como PrEP el 18 de Junio de 2025. Se espera que en Julio de 2025
se publique una recomendacion de la OMS sobre el uso de LEN para la PrEP. Actualmente, seis licenciatarios estan
desarrollando medicamentos genéricos.

Acelerar el acceso a LEN

+ Varios proyectos de implementacion, incluidos dos proyectos financiados por Unitaid en Sudafrica y Brasil, asi como un
proyecto fthanciado por la Fundacion Gates en Sudafrica deberian comenzar en el T4 de 2025.
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1

1
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I - Lasintervenciones que configuran el mercado con el fin de acelerar la entrada de medicamentos genéricos asequibles estan
: avanzando, financiadas por Unitaid, la Fundacion Gates y el CIFF.
1

1

1

1
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* Los paises elegibles para la primera fase de introduccion seran anunciados por el Fondo Mundial para el Ciclo de
Subvenciones 7 (CS7) tras la participacion directa de los gobiernos nacionales. A la espera de la toma de decisiones y la
priorizacion de los paises, y en medio de los recortes en la financiacion de la ayuda exterior, LEN podria implementarse ya en el
T4 2025.

1) COP 2023 son los datos mds recientes disponibles.


https://www.thelancet.com/journals/lanhiv/article/PIIS2352-3018(25)00074-8/abstract
https://www.thelancet.com/journals/lanhiv/article/PIIS2352-3018(25)00074-8/abstract
https://www.thelancet.com/journals/lanhiv/article/PIIS2352-3018(25)00074-8/abstract
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Tratamiento pediatrico
El acceso a los antirretrovirales para los ninos que viven con VIH es vital para su supervivencia, su desarrollo saludable y la supresion

viral a largo plazo.

7 Deteccion de casos pediatricos :
! Las poblaciones pediatricas son especialmente vulnerables a las interrupciones de los serviciosy deben |
seguir siendo una prioridad en todos los esfuerzos de mitigacion y reordenacion de prioridades. I
La deteccion de casos entre ninos sigue siendo un reto persistente, incluso en programas totalmente 1
|

|

I

|

[

financiados. En Uganda, un niio no fue diagnosticado hasta los dos anos. Cuando ingreso en el programa
de cuidados, se encontraba en estado critico con afecciones potencialmente mortales que podrian
haberse evitado con un diagnaostico precoz y un inicio del tratamiento a tiempo.

Escuche mas sobre su historia

Nuevos tratamientos pediatricos iniciados trimestralmente

g ol -5%

S 2K 1 1%
Ig o -6% -13% 1
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9.000 nifos no fueron atendidos en estos paises incluidos en el analisis debido al acceso limitado a los productos basicos,
las interrupciones en la prestacion de servicios y las crecientes tasas de pérdida de seguimiento.

Variacion del niamero total de nifios en TAR (T4 2024 - T12025)"

-7% 9 -8%
: 4% 4% e e -5%
A B C D E F G
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: 2 ok Ninos perdidos durante el seguimiento T4 2024 : Disminucion o estancamiento
o o » o~ .
o 1t 12% 112025 1 del nimero de nifios en terapia
13 : antirretroviral en todos los
: 9 1K 3 1 | paises encuestados. La deteccion
= 1 9% 38% 19% 42% : de casosy el inicio del
| : tratamiento siguen siendo
I fundamentales para esta
|
I A B ¢ D F I poblacion prioritaria.
o] Pals _ _ o _____ |
Diagndstico precoz en lactantes (DPL)
El acceso al diagnostico precoz en lactantes Pruebas DPL realizadas trimestralmente
(DPL), una herramienta vital para la deteccion 50K
temprana del VIH en recién nacidos expuestos, 0 -6% T4 2024 T12025
esta en peligro, lo que pone a una de las " 40K —
poblaciones mas vulnerables en riesgo de no %
ser identificada y de aumentar la mortalidad. @ 30K
& -39%
o 20K —
£ o 2%
9.000 lactantes perdidos en los dos 3 0% 9%
paises con volumenes decrecientes de e
pruebas de DPL. B C D E F
Pais

1) Para algunos paises, se utilizo una media de tres meses
3 para la cifra trimestral.


https://www.thriveinfo.org/post/preventing-deaths-in-the-shadows-pediatric-hiv-care-on-the-frontlines-of-thrive
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..... Tratamiento para adultos

Elinicio inmediato del tratamiento antirretroviral (TAR) contra el VIH y la adherencia constante son esenciales para romper el ciclo

de transmision, mejorar los resultados de salud y lograr el control de la epidemia. Historicamente, el acceso a la terapia
antirretoviral ha sido financiado en su mayor parte por PEPFAR y el Fondo Mundial.

Distribucion de los fondos para el tratamiento (COP 2023") e . ..
La finalizacion del programa de seguimiento

Zambia 20% @ comunitario ha reducido la disponibilidad de
. . 5 . ‘\ datos criticos sobre el desabastecimiento en los
Raizans B 3% centros de salud.

RDC 84% 16%

. m PEPFAR Y
Costa de Marfil 2% Fondo Mundial “==  PEPFAR hareanudado la adquisicion de
. . " productos basicos, que probablemente sera
Camerun §I&4 26% Domestica "Q

prioritaria para los donantes mundiales ante la

L J L J .o
10M 20M 30M 4OM 50M 60M reduccion de los recursos.
usD
g Nuevos inicios trimestrales en adultos -2%
2 30K 1% 2 |
8 20K
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=
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Elinicio de tratamiento antirretroviarl en personas viviendo con VIH esta disminuyendo rapidamente, debido a la reduccion de las
pruebas diagnosticas de VIH y a las interrupciones en los recursos humanos.

Variacion del total de adultos en TAR (T4 2024 - T1 2025)>

4%
0% 1% 1%
-2% -1% -1%
A B C D E F G
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ottt TEs s mETm oo T T === ._. ___________ 1 i
. Adultos perdidos durante el seguimiento 1 R Iis]
" o 40K | il
1 'ql) t -10% : La creciente incertidumbre esta
: S 30K 39 " contribuyendo a aumentar las tasas
| 09) t 1 de pérdida de seguimiento (PS)
1 E 20K t 1 y a reducir la aceptacion de la terapia
I 2 10K 21% ! antirretroviral (TAR).
I 2% -13% - -20% |
I — I .
| I Disminucion del acceso al tratamiento y
| A B C ) D E F : de la retencion en el mismo tendra
1 Pails | graves repercusiones en la morbilidad, la
: T42024 mT12025 | mortalidad y la transmision posterior.

1) COP 2023 son los datos mas recientes disponibles. 2) Para algunos paises, se utilizé una media de tres meses para la cifra trimestral.
4



Enfermedad avanzada por VIH
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La deteccion tempranayy el tratamiento de la enfermedad avanzada por VIH marcan la diferencia entre la vida y la muerte.
En 2025, las interrupciones en la financiacion y el suministro de medicamentos han puesto en peligro esta cascada de atencion,

amenazando anos de progreso.

Se estima que en los proximos cinco anos se produciran hasta 30.000 muertes adicionales relacionadas con el VIH

si se producen las reducciones previstas en la ayuda internacional, segiin un reciente

Prueba de CD4

modelaje.

Se recomienda realizar pruebas de CD4 al inicio del tratamiento, al reiniciarlo y a las personas que no responden al tratamiento para
identificar la enfermedad avanzada por VIH. La identificacion precoz de la enfermedad avanzada por VIH permite la vinculacion a

servicios clave que salvan vidas.

<

[an]

S A
Las interrupciones continuas, L S
agravadas por la reciente salida o.M
y el cese de proveedores, han 3 §

=
provocado un descenso =
significativo de las pruebas de CD4.

Pruebas de CD4 realizadas trimestralmente

T4 2024
-3%
0K —; -8% T12025
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Se debe dar prioridad a las pruebas de CD4 para evitar que los casos de enfermedad avanzada por VIH
no detectados progresen, y los pacientes contraigan infecciones oportunistas potencialmente mortales.

Infecciones oportunistas

Porcentaje de paises encuestados con
riesgo de desabastecimiento en 6 meses

Meningitis criptococica (MC)

CrAg LFA (ensayo de flujo
lateral de antigeno
criptocécico) utilizado para el
diagnostico de MC
5FC (flucitosina) y L-AmB
(anfotericina B liposomal)
utilizadas para el tratamiento
de laMC

El diagnostico tardio o el uso de un tratamiento
suboptimo estan estrechamente relacionados con
un aumento de la mortalidad.

50% (n=8)
33% (n=6)

20% (n=5)

Tuberculosis (TB)
TB LAM es una prueba de
. lipoarabinomanano en orina
0 % (n=6) para la tuberculosis

INH (isoniacida) y RPT
(rifapentina) son un tratamiento
preventivo de corta duracion
para la tuberculosis

29 % (n=7)

Sin acceso a tratamiento preventivo o pruebas de
diagnostico, mas personas desarrollaran tuberculosis.

Existe un riesgo significativo de desabastecimiento de
productos basicos para la enfermedad avanzada por

Intervenciones apoyadas por la comunidad

Las intervenciones apoyadas por la comunidad, como las empleadas a
través del , financiado por Unitaid y liderado por CHAI,
estan disenadas para fortalecer los vinculos entre las comunidades y los
centros de salud locales con el fin de mejorar los resultados y aumentar

el acceso a los servicios para las poblaciones de dificil acceso.

Desempenan un papel fundamental para evitar las muertes relacionadas
con el sida y garantizar el acceso a los servicios relacionados con el VIH.

«Incluso cuando se interrumpio
la prestacion de servicios, los
defensores, los facilitadores y

los voluntarios se mantuvieron

activos y preparados para
garantizar que se salvara la
distancia»,

afirma un miembro de AFROCAB

Aunque las intervenciones apoyadas por la comunidad en el contexto
de THRIVE han continuado con el apoyo de Unitaid, las interrupciones
de la financiacion han obligado a muchos otros programas de
seguimiento dirigidos por la comunidad a reducirse o eliminarse por
completo, poniendo en peligro estas importantes funciones.

Funciones clave de la comunidad en riesgo

N s

&

: ilﬁ((

VIH, lo que, si no se aborda, conducira casi
inevitablemente a resultados fatales.

\
Identificacion y Grupos de apoyo Educacion y
deteccion de casos comunitario promocion


https://www.thelancet.com/journals/lanhiv/article/PIIS2352-3018(25)00074-8/abstract
https://www.thelancet.com/journals/lanhiv/article/PIIS2352-3018(25)00074-8/abstract
https://www.thriveinfo.org/
https://www.thriveinfo.org/
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Deteccion

Los servicios de diagnostico del VIH corren un riesgo considerable debido a los recortes de financiacion del Gobierno de los Estados
Unidos y las interrupciones generalizadas en la prestacion de los servicios. PEPFAR es la piedra angular de los servicios de
diagnostico del VIH en muchos paises de ingresos bajos y medios. Sin un apoyo urgente para cubrir esta brecha, estos recortes
reduciran drasticamente el acceso a las pruebas, retrasaran el diagnostico y el tratamiento asi como la vinculacion con los servicios

de prevenciony frenaran los avances en la lucha contra la epidemia del VIH.
1
1
1
. 1
Camerin A 26% E%?T?gs’t\?cundlal ! PRI iento d
I Reduccion de los Agotamiento de
RDC 16% : recursos humanos o las existencias
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Distribucion de los fondos para la deteccion (COP 20237)

Costa de Marfil 2% (FM) m PEPFAR

Suspension de las pruebas basicos
Tanzania 72% 25% 3% comunitarias y de los centros

centrados en poblaciones clave

10M 20M 30M 40M 50M
usD
Servicios de pruebas diagnésticas del VIH (SPV)

Los servicios de pruebas del VIH, que son fundamentales para la deteccion del VIH y la vinculacion con los servicios de tratamiento
0 prevencion, se enfrentan a importantes contratiempos debido al cese del personal sanitarioy a las interrupciones en la

prestacion de servicios. . .
Pruebas RDT realizadas trimestralmente

-29% T4 2024 T12025
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Las pruebas del VIH para uso profesional disminuyeron en febrero de 2025 debido al grave impacto de la orden
de suspension de las actividades del Gobierno de los Estados Unidos en los servicios de pruebas de deteccion
del VIH y las cadenas de suministro.

\/ Sin embargo, hay informes de que el volumen de pruebas esta repuntando a medida que los paises redistribuyeny
reasignan personal para proporcionar pruebas de deteccion del VIH. Los paises también estan estudiando como se
puede aprovechar el autodiagnostico del VIH para salvar esta distancia.

Seguimiento

Los servicios de seguimiento se enfrentan a importantes interrupciones, lo que socava los esfuerzos para garantizar la supresion
viraly prevenir la transmision del VIH y la resistencia a los medicamentos.

Pruebas de carga viral realizadas trimestralmente

= 600K
= 0 15%

S ., 400K S% -16%

5 "=
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1) COP 2023 son los datos mds recientes disponibles. Incluye datos clasificados como HTS, HTS (no
6 desglosados), pruebas comunitarias y pruebas en centros sanitarios.
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Perspectivas

El rediseno de sistemas eficientesy dirigidos por los paises es fundamental para dar una respuesta sostenible a las interrupciones
actuales de los programas contra el VIH. En esta seccion se destacan las oportunidades actuales y futuras para el desarrollo de
capacidades y el fortalecimiento de los sistemas con el fin de garantizar la continuidad de los servicios en un panorama mundial de
financiacion de la lucha contra el VIH en constante evolucion y cada vez mas limitado.

Mitigacion de las deficiencias y reordenacion de prioridades

Los ministerios, los socios comunitarios y CHAI estan llevando a cabo varias evaluaciones y ejercicios de redefinicion de prioridades.
Esto incluye la evaluacion de los productos basicos y los componentes del sistema que corren mayor riesgo, asi como la elaboracion
de recomendaciones eficientes, eficaces y de titularidad gubernamental para mitigar las deficiencias y apoyar la reconstruccion,
liderada por los paises, de la arquitectura mundial de lucha contra el VIH. A corto plazo, CHAI y sus socios estan supervisando
activamente los riesgos, incluido el riesgo de desabastecimiento, mediante un apoyo intensivo a los ministeriosy la colaboracion
mundial con socios como el Fondo Mundial, USAID/PEPFAR y el Grupo de Trabajo sobre Adquisicion de Antirretrovirales (APWG).

Objetivos clave
Detectar y abordar los riesgos en Cuantificar los recortes de la ayuda y Identificar las areas prioritarias
§ laentrega de productosy elaborar estrategias de mitigacion de @ del programa en respuesta a los
[ ] . . . .« e
servicios riesgos y planes de transicion recortes de recursos

Coordinacion de los mecanismos de mercado

Las vulnerabilidades de la cadena de suministro han puesto en riesgo millones de vidas. Partiendo de foros de adquisicion de
productos para el VIH que han tenido éxito, como el APWG, y aprendiendo de los esfuerzos realizados con éxito en otros espacios,
como la , un mecanismo de coordinacion del mercado, como un
«Centro Neuralgico de Productos Basicos para el VIH», podria proporcionar a los Ministerios de Sanidad visibilidad en tiempo realy
conocimientos practicos sobre los flujos de productos basicos, y crear una via para coordinar la adquisicion en los paises de
ingresos bajos y medios y el mercado mundial del VIH. Estamos explorando de forma activa este concepto con gobiernos,
comunidades, socios y donantes, y agradecemos sus aportaciones.

Planificacion de la transicion

La necesidad de realizar una transicion hacia una financiacion mas sostenible en la lucha contra el VIH nunca ha sido tan urgente.
Los paises deben establecer una hoja de ruta claray estratégica para este cambio, dando prioridad a la sostenibilidad a largo plazoy
reduciendo gradualmente la dependencia de la ayuda externa. Las partes interesadas estan desarrollando recursos para ayudar a
los paises a disenary ejecutar esta transicion.

o

| |

|
: Un nuevo informe de Friends of the Global Fight esboza los principios para una transicion exitosa de PEPFAR, que introduciria 1
| reformas en el diseno de PEPFAR para acelerar la transicion y mantener el progreso, reduciendo y reasignando de manera 1
1 responsable la ayuda de PEPFAR a lo largo del tiempo. :
: 5 principios clave para la transicion 1
! Impulsar el aumento de la Realizar una inversion estratégica para :
: Elaborar pactos de transicion n inversion nacional en programas n aprovechar los avances en la prevencion dej
| n claros, aplicables y con relacionados con el VIH VIH con el fin de reducir la carga de la 1
I plazos definidos con los Integrar plenamente los servicios infeccion por el VIH I
1 paises socios relacionados con el VIH en los sistemas Proteger a los niios y a los mas vulnerables:
! nacionales de salud inclusivos |

Referencias y metodologia

Este memorandum fue posible gracias al apoyo de Unitaid, con el apoyo complementario de la Fundacion Gates y la Fundacion del
Fondo de Inversion para la Infancia. Los datos presentados en el memorandum proceden de una solicitud de CHAI a 13 paises del
Africa subsaharianay el sudeste asiatico y son validos a fecha de junio de 2025. Hemos realizado esfuerzos para validar todos los
datos, pero la exactitud puede verse afectada por los desafios actuales en la presentacion de informes precipitados por las
limitaciones de financiacion. A efectos de la anonimizacion de los datos, los identificadores de los paises varian en las diferentes
secciones del memorandum, pero se han mantenido coherentes dentro de cada seccion. Se realizaran actualizaciones de forma
continua, dada la rapida evolucion del panorama de la financiacion y la adquisicion.

Si tiene preguntas o comentarios, pongase en contacto con Carolyn Amole (camole@clintonhealthaccess.org).

.
- -

CLINTON y
{:ﬁ%‘ﬁ‘x}?ﬁi” Unitaid

SAVE LIVES FASTER
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