SALU L SRR e AR

I. De Telsida a Lesbitel,
metemorfosis tapatia.

Relato de Laura *.

Maria Elena la conoci en el Con-
Ag;reso de Lesbiana y Homosexuales
que se llev a cabo en Acapulco. ELLA
ES UNA MUJER LESBIANA Y
TIENE SIDA; por el momento esta
trabajando en Ciudad Juarez,
Chihuahua. La cosa empieza a
preocuparme porque con toda esa
simpatia y encanto, ya ha sido
hospitalizada algunas ocasiones, al
borde de la muerte.

Me propongo investigar. Miro los
anuncios oficiales en la TV, que por
cierto generalmente los transmiten ya
muy tarde, y encuentro s6lo una imagen
que muestra un rostro con una venda en
los ojos pero sin mayor informacion.
Tampoco la encuentro en la calle, en la
casa, en la universidad. NADIE DICE
NADA. Lei en un periédico local que
la enfermedad del SIDA tendr4 en un
futuro no lejano ROSTRO DE
MUIJER.

Lo finico que encuentro es un folleto
que me repartieron en la calle, afuera
de un cine. Habla acerca de como se
puede contraer el SIDA, del peligro de
tener relaciones sexuales sin
proteccion. ME ATERRORIZO, pues
{ltimamente he tenido relaciones con
algunas mujeres pero, COMO
FORMA DE PROTECCION SOLO
MENCIONAN AL CONDON. Y si,
todavia tengo el condén que me dieron
junto al folleto, AUNQUE NO EN-
TIENDO LA FORMA EN QUE
PUEDO USARLO CON OTRA
MUIJER.

Me sugieren que hable a TELSIDA.
Esto es mucho mejor, asi puedo
preguntar directamente. Llamo, me
contesta un hombre -Francisco_, muy
amable. Le digo mi preocupacion pero
no le menciono que soy mujer gay, les-
biana. Me habla del famoso condén; no
me queda mas remedio que comentarle

mi preferencia sexo-afectiva pues EL
DA POR HECHO QUE SOY UNA

MUJER HETEROSEXUAL (en tal
caso, no me imagino a mis padres por

ejemplo, 0 a cualquier pareja, utilizan-

do condones en sus relaciones sexuales
si ni siquiera he escuchado en
Guadalajara alguna campana para con-
vencer a mi papa de usar condén, o para

que mi mama u otras mujeres lo exijan).
El me contesta iQUE ENTONCES NO

TENGO RIESGO!, pues "no conoce
ningin caso de mujeres lesbianas a
quienes se les haya detectado SIDA”".

Pero, sme puedes explicar mas
claramente por que nosotras
no tenemos riesgo?

Me dice que en las relaciones entre
mujeres solamente "se rozan los cuer-
pos", y por lo tanto no hay intercambio
de fluidos sexuales. Como son
"relaciones incompletas”, como no son
"normales" pues... NO HAY
POSIBILIDAD DE CONTAGIO.
Para que estés mas tranquila, me dijo,
cuando termines el contacto sexual,
puedes lavarte muy bien las manos y
ponerte cloro (¢qué habré tocado?,
pensé yo). Pero, ila forma en que dos
mujeres hacemos el amor no es sola-

Mujeres lesbianas y SIDA

mente rozando nuestros cuerpos!,
TENEMOS MIL FORMAS DE
HACERLO. Por ejemplo: ¢qué me
dices del sexo oral, del sexo anal, de la
penetracion con los dedos, del contacto
vulva-vulva, vulva-ano, de los besos in-
terminables, las mordidas, etc., etc. Me
sorprendo de que él s6lo piense en la
ternura y el apapacho-entre mujeres,
como fnica posibilidad.

El hombre de TELSIDA me hace
entonces una y otra y otra pregunta,
muy interesado, y CONFIESA QUE
NUNCA SE HABIA PUESTO A
PENSAR EN TODO ESTO. Eso si,
menciona que en todas las
posibilidades -QUE YO LE HE
DICHO- si hay alguna herida en mi
cuerpo y tiene contacto con sangre O

~ fluidos sexuales, EXISTE EL RIESGO

DE CONTAGIO.

LE PREGUNTO SOBRE ¢COMO
PUEDO PROTEGERME? Me men-
ciona dos formas: teniendo una sola
pareja sexual, ésto significa "fidelidad"
dijo y, haciéndome la prueba (ahi en
COESIDA podrian hacérmela sin
costo alguno). Me parece muy dificil
que la gente pueda ser "fiel" le digo.
Para mi, en este momento es imposible
tener una sola pareja sexual, supongo
que para muchos heterosexuales y
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bisexuales también lo es. Tengo que
afirmarle entonces a Francisco que YO
QUIERO CONOCER TECNICAS
DE PREVENCION, NO ALTER-
NATIVAS SEXUALES DE VIDA. Le
hablo de las relaciones ocasionales, de
las parejas que nunca se comentan sus
"Infidelidades", de la pareja llamada
"abierta", etc. El se muestra ain mas
interesado, me propone vernos
posteriormente para platicar; me
pregunta algunas cosas més acerca de
la relacién entre dos mujeres... YO TE
LLAMO, LE DIJE.

DESPUES DE ESTA CONVER-
SACION CREO QUE PODRIA
ECHAR A ANDAR MI LES-
BITEL.

Observaciones acerca de esta
platica:

e Amabilidad y respeto, aunque
también, falta de informacién
acerca de las relaciones mujer-
mujer.

e Supuesto de que las mujeres que
[laman son todas heterosexuales
(la relacién obligada es con un
hombre).

e Considerar TELSIDA-
COESIDA "incompleta", "anor-
mal", "sin riesgo" a la relaci6n
sexual mujer-mujer (recuento de
mitos).

® Ignorar lorelacionado con el sexo
protegido entre mujeres les-
bianas asi como, desconocer las
relaciones lésbicas ocasionales de
muchas mujeres heterosexuales,
mismas que requieren también de
proteccion.

® Desconocer las distintas opciones
sexo-afectivas, como posibilida-
des de toda mujer, de todo ser
humano. No mencionarlas dentro
del contexto de la prevencion.

e Al hablar de relaciones sexuales
heterosexuales, reducir el sexo
protegido al "coito", a la
penetracion (por pene claro), al
condon.

® No mencionar técnicas y material
de prevencion” cuadros de latex,
guantes, imaginacioén, com-
unicarte antes de empezar el con-
tacto, preservativo en los dedos,
calzoncitos de plastico adherible,
crear un chima de comunicacion

s

erética, dar tu opinidn y escuchar
otras, el uso de lubricante, etc.

® Insistir en la abstinencia afn
cuando no fue una opcién plan-
teada por quién solicitd
informacién.

e Olwidar que el ejercer cualquiera
de las preferencias sexuales:

bisexualidad, lesbianismo,
heterosexualidad, no cancela las
otras dos.

AUN CUANDO LA DIS-
CRIMINACION HACIA LAS
MUJERES LESBIANAS DE-
BIESE SER COMBATIDA
PRIORITARIAMENTE POR
QUIENES NOS DISCRI-
MINAN, HACEMOS DESDE
ESTE FORO UNA EXHOR-
TACION (ESPECIALMENTE A
COESIDA JALISCO) PARA
QUE, EN ACCIONES ESPE-
CIFICAS, VISIBILICE NUES-
TRA OPCION, NUESTRO
DERECHO A LA SALUD, SU
PROPIA SEXUALIDAD Y LA
DE LAS Y LOS DEMAS.

II. Ejemplo de la vida real:

Invisibilidad de la opcion
Iésbica en la encuesta sobre en-
fermedades de transmision
sexual y VIH -SIDA para

mujeres.

En el Sistema Nacional de Salud la
difusion, la prevencion, la investigacion,
la deteccidn, la atencion en relacion al
VIH y SIDA NO CONTEMPLA
TODAVIA CON SERIEDAD A LAS
MUIJERES, que no somos un grupo ni
un sector sino mas bien, la mitad de la
poblacién en el pais y en Jalisco.

En este contexto, si saber la realidad
de las cifras es ya de por si dificil en
nuestro pais, en el caso de nosotras, las
mujeres lesbianas, estd siendo im-
posible -por el momento- conocer, in-
cluso las propias cifras. No hay un solo
caso registrado de lesbianas viviendo
con VIH y/o SIDA (?). Creemos que
esto obedece, no a que seamos el
"pueblo elegido”, sino a que hemos sido
la especificidad no atendida.

De continuarse con las actuales he-
rramientas de investigacion, 1éase: EN-
CUESTAS SOBRE VIH Y SIDA
PARA MUIJERES en las que se omite
como punto a investigar lo relativo a la
denominacién ya de por si ajena a
nosotras de "homosexual femenina" ° y
se deja Unicamente la palabra
"homosexual", omitiendo
sisteméatica- mente también preguntar
todo lo relacionado con nuestra opcién
sexo- afectiva, de continuarse en esta
posicion, SEGUIREMOS APARE-
CIENDO COMO INMUNES, O SEA:
CERO CASOS REGISTRADOS °.
Cabe aclarar que ésto no sucede en la
encuesta para hombres.

Para el caso de todas las mujeres:
al punto 7 de esta Encuesta se le
denomina "RECLUSOS", NO
RECLUSAS, denominacion ya de
por si discriminatoria.

ES UN DERECHO Y ADEMAS,
ES NECESARIO REVISAR Y
MODIFICAR CON LA PAR-
TICIPACION DE LAS MU-
JERES, DE LAS ONG’S (OR-
GANIZACIONES NO GUBER-
NAMENTALES) LAS ENCUES-
TAS MENCIONADAS, A FIN
DE NOMBRAR, IDENTIFICAR

M
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Y RECONOCER EN SU
DISENO Y APLICACION A LA
RELACION MUJER-MUJER.

111. Las mujeres que amamos
a otra mujeres tenemos
globulos rojos y blancos y
también, derechos.

Las mujeres lesbianas no estamos in-
clmdas en las politicas y programas
gubernamentales relacionados con el
VIH y SIDA, reforzandose una vez mas
la visibn discriminatoria/violatoria en
los planes oficiales de salud. El tnico
"'reconocimiento” lo recibimos del DIF
Veracruz, quienes omitiendo la
informacidén sobre el Grupo Patlatona-
Ili, reprodujeron un tripctico editado
por nosotras dejando en diptico este
material que si incluia por cierto, la
relacion mujer-mujer dentro de la
informacién que dirigiamos a mujeres
de todas las opciones.

Las lesbianas somos mujeres que
amamos a otras mujeres. Las lesbianas
del Grupo Patlatonalli -como muchas
otras- no lo somos nada méas en la cama,
como muchas mentes desinformadas
creen, contribuyendo con tal actitud al
estereotipamiento de nuestra realidad
o en el otro extremo pretendiendo
hacernos invisibles. Nosotras también
tenemos globulos rojos y blancos, no

somos inmunes. Nuestra opcién puede
ser la de cualquier mujer, como la suya
(heterosexual o bisexual) puede ser en
un momento dado la nuestra si asi lo
decidimos. Como ciudadanas, las
mujeres lesbianas también tenemos
derechos: a la informacion, a la salud, al
trabajo, a la seguridad personal.

El quehacer de Patlatonalli * en

~relacién a la lucha contra el VIH y

SIDA, lo consideramos muy impor-
tante, alternativo, aunque reconocemos
que la responsabilidad mayor es del Sis-
tema Nacional de Salud. Queremos ser
tomadas en cuenta como parte de la
sociedad civil organizada, en nuestra
exigencia de respeto al derecho a la
salud de las y los mexicanos.

A pesar de que no hemos contado
con apoyo gubernamentel real, enten-
diendo éste como un derecho mis que
nos pertenece, si hemos recibido de su
parte: amabilidad, alguna invitacién
cercana al 1 de diciembre, general-
mente a través de otra ONG, condones
previa solicitud y si es que cuentan con
ellos, y alguna estadistica. Queremos
ahora hablar seriamente con
COESIDA Jalisco: del destino de los
financiamientos, del funcionamiento
del Centro de Informacion, del
reconocimiento y apoyo a nuestro
trabajo -en los hechos-, de los mitos y
prejuicios que obstaculizan el
cumplimiento puntual del respeto a
nuestro derecho a la salud.

Volviendo un poco a Patlatonalli,
nuestro Grupo tiene cinco anos y medio
de trabajo voluntario ininterrumpido;
éste se dirige prioritariamente hacia las
mujeres lesbianas, aunque la difusion,
la documentacién, la capacitacion, los

talleres en relaci6

SIDA incluyen a mujeres de todas las
opciones sexo- afectivas y de distintos
sectores sociales. Hemos recibido
como nico apoyo un pequeno aunque
importante financiamiento a través de
Mexicanos Contra el SIDA,
Confederacion de ONG’s, instancia de
la cual formamos parte, de nueve mil-
lones de pesos aproximdadmente.

El esfuerzo ha tenido resultados
aunque ha sido agotador. AHORA
HABEMOS MAS MUJERES EN
ESTA LUCHA. Patlatonalli quiere
rebasar el limite de la ausencia de finan-
ciamientos, de la falta de apoyo oficial,
de la invisibilidad de las mujeres les-
bianas, del aislamiento entre nosotras y
entre las mujeres y los hombres en esta
lucha que nos involucra a todos. POR
ESO ESTAMOS AQUI. @~

AL II CONGRESO
NACIONAL SOBRE SIDA.
D.F. 21, 22, 23 de octubre, ’91.

POR PATLATONALLI A.C.

Martha Nualart y Guadalupe Lopez.
Desde Guadalajara, Jal.

(1) Tomado de llamadas telefénicas que in-
tegrantes, colaboradoras y simpatizantes de
PATLATONALLLI hicieron a TELSIDA.

(2) Como nos llama SSA, CONASIDA-
COESIDA.

(3) Relatos de mujeres que acudieron a
COESIDA Jalisco para hacerse la prueba del
VIH.

(4) Ejes de trabajo de Patlatonalli: Servicios,
Centro de Documentacién, VIH y SIDA,
Derechos Humanos y Lucha Contra la Violencia
hacia las Mujeres. Desde 1988 hemos desarrol-
lado trabajo en el eje de VIH/SIDA.
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