PUNTOS DE VISTA DE LAS NACIONES UNIDAS: LAS MUJERES

LAS MUJERES: VICTIMAS VULNERABLES DEL SIDA

NACIONES UNIDAS

El Dia Mundial de la Lucha contra el SIDA, 1° de
diciembre, fue establecido en 1988 por la Organi-
zacién Mundial de la Salud {OMS) como parte de
fas actividades mundiales para responder al desafio
del SIDA. Este dia especial de conmemoracién tiene
por objetivo “abrir cauces de comunicacién, fortale-
cer el intercambio de informacién y experimentar y
forjar un espiritu de tolerancia social”.

ALGUNAS ESTADISTICAS
QUE LLAMAN A LA REFLEXION

El SIDA —sindrome de inmunodeficiencia adquiri-
da— es una enfermedad pandémica para la cual
todavia no hay cura. El SIDA es la Oltima etapa de
la infeccién causada por el virus de inmunodeficien-
cia humana, o VIH. Si bien la mayoria de las
personas infectadas con el virus de inmunodeficien-
cia humana, o todas ellos, en algin momento
contraerén el SIDA, este proceso dura un promedio
de 10 afios. El SIDA estd afectando a una cantidad
cada vez mayor de mujeres y las estadisticas, que
laman a la reflexién, no dejan duda de que es
imprescindible evitar un desastre tanto médico como
social.

Las estadisticas proporcionan un panorama
sombrio:
» Fnoctubre de 1991, la OMS estim6 que habia
por lo menos entre nueve y once millones de
personas infectadas con el VIH; de ese total, mas
de tres millones eran mujeres;
» Dado que el nimero de mujeres que padecen
de SIDA esté aumentando con mayor rapidez que
el de los hombres, la OMS pronostica que, para el
afio 2000, el nimero de casos de SIDA que se
declaren anualmente se compondrd de igual can-
tidad de hombres que de mujeres;
» Segin las estimaciones, a comienzos de 1991
alrededor del 70% de las personas infectadas con
el VIH en todo el mundo habian coniraido el virus
después de haber mantenido relaciones hetero-
sexuales; para fines del decenio, se pronostica que

mas del 80% del total de casos de infeccién con el
VIH estard vinculado o ese tipo de relaciones;

» La cifra de 200.000 mujeres que enfermaran
durante el periodo 1990-1991 superaré el fotal de
casos de SIDA comunicados a la OMS durante el
primer decenio de la epidemia;

» En algunos lugares tan disimiles como el Africa
subsahariana y las ciudades de los Estados Unidos
de América, entre el 10% y el 25% de la totalidad
de mujeres en edad de procrear estan infectadas
con el VIH;

» La OMS estima que hacia el afio 2000 habran
nacido 10 millones de nifios cuya reaccion VIH sera
positiva por haber recibido el virus en el Utero de
sus madres, enfermas de SIDA;

» Otros 10 millones de nifios no infectados que-
daran huérfanos debido al fallecimiento de sus

padres a causa del SIDA.

EL SIDA: A LA CAZA DE LOS MAS DEBILES
“Recién al acercarnos al decenio de 1990 el mundo
ha comenzado a percatarse de lo amenaza espe-
cial que representa el SIDA para la mujer”. Esta
afirmacién ha sido extraida de un articulo titulado
“La amenaza especial a las mujeres”, escrito por
la Dra. Rosmarie Erben, de la OMS, que trasunta
una gran cantidad de barreras psicosociales, cul-
turales y juridicas que limitan la capacidad de las
mujeres para tomar y elegir sus propias decisiones
y opciones, con lo cual afectan también la capaci-
dad para protegerse a si mismas del SIDA o
proteger a las personas con las que mantienen
relaciones sexuales.

La amenaza especial que representa el SIDA
para las mujeres estd relacionada con los siguientes
factores:
> El popel de la mujer como portadora del nifo
antes del nacimiento y como la principal encargada
de su atencién una vez nacido;

» La inferior condicién cultural de la mujer y las
actitudes relacionadas con la sexualidad que im-



peran en muchos lugares del munde donde se
registra la mayor cantidad de casos de SIDA,;

» las tasas generalmente mas bajas de alfabe-
tizacién de la mujer, la limitacién de movilidad y
de acceso a la informacién;

» La relativa falta de alternativas economicas e
independencia de la mujer.

En esas condiciones, los adelantos realizados en
materia de prevencion y atencién de las mujeres que
padecen el SIDA han sido desalentadores, tanto en
los paises mas pobres como en los mas ricos.

LAS MUJERES QUE PADECEN EL SIDA:
UNA DOBLE DISCRIMINACION

Un decenio después del estallido de la epidemia
todavia se discrimina a las victimas del SIDA. Las
mujeres se encuentran en una situacion de especial
desventaja, tanto en lo que respecta a las politicas
juridicas como alas sociales. Por ejemplo, en varios
paises se ha comenzado a recluir en la cércel a las
prostitutas infectadas con el VIH, aun cuando nunca
se propuso un castigo semejante para ningin grupo
de hombres infectados con el VIH, ni siquiera para
violadores u hombres que habian donado a sabien-
das sangre VIH positiva

También sigue habiendo discriminacion dentro
de la comunidad cientifica y médica que se ocupa
del SIDA, que, por ejemplo, en general no incluye
mujeres en las pruebas de medicamentos que ofrecen
probabilidades de ser eficaces para el ratamiento
del SIDA. Ademas, el programa mundial de investi-
gaciones, por un importe de varios miles de millones
de délares, ha dejodo de lado en gran medida el
desarrollo de métodos de prevencion, como los esper-
micidas-viricidas (substancias antivirus), que podrian
ser utilizados por las propias mujeres.

Por (ltimo, hay discriminacion en la percepcién
que tiene la gente en general de las victimas del
SIDA. Desde que el virus se detectd por primera
vez, en 1981, la enfermedad se ha percibido como
una afliccion asociada primordialmente con los
toxicdmanos que se inyectan drogas por via endo-
venosa, los homosexuales y las prostitutas. La mayo-
ria de la gente ha tardado mucho en darse cuenta
de que el espectro de victimas “inocentes” prove-

nientes de todos los sectores de la sociedad es cada
vez mayor y, en consecuencia, se ha considerado
erréneamente a la mujer como transmisora y no
como victima.

En respuesta a la creciente preocupocion al
respecto, en 1989 las Naciones Unidas patro-
cinaron una Conferencia Internacional sobre los
Efectos del SIDA en la Madre y el Nifio. En la
“Declaracion de Paris sobre la mujer, el nifio y el
SIDA” formulada por la Conferencia, se exhorté
a los gobiernos a que “aseguren la plena parti-
cipacién de la mujer en los programas sobre el
SIDA a todos los niveles”. No obstante, varias
conferencias internacionales sobre el SIDA cele-
bradas posteriormente han sido criticadas por
grupos femeninos debido a la escasez de ponen-
cias sobre mujeres victimas del SIDA. En por lo
menos dos de esas conferencias no hubo ninguna
representacion femenina en sus comités directivos
o de organizacién.

Sin lugar a dudas el relegar a la mujer a la
categoria de “Ultima de los desposeidos” refleja,
en parfe al menos, el hecho de que la mayoria de
las mujeres afectadas son pobres. Sin embargo,
ademds de las evidentes desventajas socioecond-
micas de muchas mujeres victimas del SIDA, hay
ofra amenaza sociopsicologica menos visible,
que es la percepcion que tiene la gente de que
las mujeres que padecen el SIDA, al otorgarle la
vida a un nino, también le estan “otorgando” la
muerte. A menudo esto causa que las reacciones
contra las mujeres sean especialmente brutales e
irracionales.

Segin una frase utilizada corrientemente en los
medios de difusion, las mujeres son “los puentes que
fransportan el SIDA a la sociedad en general”; la
inferencia desembozada es que las propias mujeres
quedan excluidas de esa “sociedad en general”.

LOS DERECHOS HUMANOS

DE LA MUJER SON ESENCIALES

PARA LA PREVENCION DEL SIDA

En una reunion de un grupo de expertos sobre la
mujer y el SIDA, organizada en Viena en septiem-
bre de 1990 por la Divisién de las Naciones Unidas



para el Adelanto de la Mujer y copatrocinada por
la OMS y el Gobierno de Suecia, se llegd a la
conclusion de que las mujeres que carecian de
derechos humanos bésicos eran de hecho particu-
larmente vulnerables al SIDA.

En teoria al menos, hay algunas soluciones
directas para contrarrestar la epidemia del SIDA.
Para lograrlas seria necesario, por una parte,
eliminar el uso compartido de agujas hipodérmicas
entre personas que se inyectan drogas por via
endovenosa y, por el ofro, ya sea abstenerse de
mantener relaciones sexuales o tenerlas “en condi-
ciones de menor riesgo” utilizando profilacticos
sistematicamente y notificandolo a la persona con
quien se mantiene ese tipo de relaciones.

Lamentablemente, raras veces el comporta-
miento humano es tan considerado y, en verdad,
este enfoque tedrico del comportamiento sexual
resulla casi imposible de aplicar en la practica
debido a la situacion de relativa impotencia de las
mujeres en lo que respecta a las cuestiones
sexuales.

Segin la documentacion, “la inferior condicién
de las mujeres en la familia y en la sociedad, la
falta de un ingreso independiente y la depen-
dencia social y econémica respecto de los hom-
bres” agravan la vulnerabilidad femenina a la
infeccion del VIH debido a que las mujeres estan
en peores condiciones de controlar “las circun-
stancias personales y socioeconémicas que las
colocan en situacion de riesgo y crean una
sensacion de impotencia, tanto en las relaciones
personales como en la sociedad”.

Los expertos criticaron reiteradamente las cam-
pafias de educacion sobre el SIDA porque se
basaban en la ingenua falsa hipétesis de que las
mujeres podian ejercer mas influencia en las prac-
ticas sexuales que la que en efecto ejercian. En
realidad, los expertos ofirmaron que las mujeres
que forman parte de los estratos inferiores de la
sociedad a menudo hasta carecen de los derechos
humanos mas basicos.

incluso en los llamados paises “desarrollados”
las mujeres estaban en situacién de peligro porque
no se reconocia socialmente su derecho a mantener
relaciones sexuales en condiciones de menor ries-

go, y por lo tanto tampoco se los ponia en practica.
Por ejemplo, simplemente sugerir a la persona con
que mantienen relaciones sexuales que utilice un
profilactico genera a menudo un rechazo personal
o hasta violencia. Los expertos llegaron a la conclu-
sion de que para posibilitar un adelanto real es
preciso remediar esa situacion.

LAS ESTRATEGIAS DE NAIROBI
ORIENTADAS HACIA EL FUTURO

En el ¢ltimo decenio se hicieron reiterados llama-
mientos para que las mujeres llegaran a una
situacion de paridad con los hombres en la
sociedad.

Las Estrategias de Nairobi orientadas hacia el
futuro pora el adelanto de la mujer hasta el ano
2000, preparadas en 1985 como la materializo-
cién de un decenio de trabajo sobre los derechos
de la mujer, abordaron este tema y pusieron de
relieve que “la estrategia para el adelanto de la
mujer se orienta ante todo a corregir la actual
desigualdad de condiciones y estructuras, como
resullado de las cudles se sigue asignando a la
mujer un lugar de segundo orden y se sigue restan-
do prioridad a las cuestiones que le conciernen. El
desarrollo deberia orientarse ahora de otro medo,
a fin de que se reconozca y se dé su verdadero
valor al papel central que la mujer desempefia en
la sociedad... lo que se necesita ahora es la
voluntad politica...”.

Si bien las Estrategias de Nairobi fueron apro-
badas por consenso por 157 paises, la experiencia
indica que “modificar las estructuras que definen o’
la mujer como persona secundaria” no ha sido en
verdad una prioridad de muchos gobiernos. Pero
en la actualidad, frente a la amenaza del SIDA,
prestar atencién a la condicion de la mujer se ha
transformado en una cuestion de importancia vital.
Si continuaran las mismas précticas de cons-
frefiimiento social que dejan de lado incluso los
derechos mas bésicos y personales de la mujer con
respecto @ sus propios cuerpos, equivaldria a
condenar amillones de mujeres inocentes, asi como
a sus hijos, a una muerte adelantada. Es preciso
gue la sociedad misma desempefie un papel mayor,



proporcione mds apoyo y cree condiciones que
permitan a las mujeres decir “no” a los comporta-
mientos sexuales de alto riesgo.

EL PROGRAMA MUNDIAL DE LUCHA
CONTRA EL SIDA DE LA ORGANIZACION
MUNDIAL DE LA SALUD

Lla Organizacién Mundial de la Salud, con sede
en Ginebra, es uno de los 16 organismos espe-
cializados del sistema de las Naciones Unidas.
Con el Programa Mundial de lucha contra el
SIDA, establecido en 1987, dirige y coordina las
actividades mundiales que se realizan para lu-
char contra la pandemia del SIDA. Para la reali-
zacién de sus tareas se rige por las seis priori-
dades siguientes:

1. Fortalecer los programas nacionales de lu-
cha contra el SIDA con miras a planificar y coor-
dinar la prevencién del SIDA a través de cambios
en la conducta de los individuos (incluido el uso de
profilacticos) y la atencién alas personas infectadas
con el VIH/SIDA;

2, Planificar, a fin de estar preparados para
las consecuencias sociales y econémicas del
SIDA, que representan una amenaza para las
familias y comunidades, asi como para la estabili-
dad econémica de muchos paises en desarrollo;
3. Elaborar medidas mas eficaces para inferrum-
pir la transmision del VIH y poder brindar atencion
a las personas infectadas;

4. Acelerar la investigacién biomédica dirigida
a producir vacunas y medicamentos inocuos, prac-
ticos, eficaces y disponibles y universalmente acep-
tables;

5. Oponerse a la discriminacion y a la estigma-
tizacion de las personas infectadas con el VIH
como respuestas irracionales y carentes de ética
que ponen en peligro la salud piblica por contribuir
a que las personas afectadas no puedan contar con
la atencién debida, v

6. Luchar contra la complacencia y la negacion,
de modo que los paises de todo el mundo hagan
frente al SIDA y luchen contra la enfermedad con
realismo y solidaridad.
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“VALE MAS PREVENIR...”

Notificaciéon a la persona

Un elemento importante en la prevencion del SIDA
en la mujer es la practica de la llamada “notifica-
cién a la persona con que se mantienen relaciones
sexuales”. Sin embargo, en muchos lugares donde
los casos de SIDA han aumentado a un ritmo muy
acelerado, esta costumbre no sélo puede llegar a
ser embarazosa para los hombres, sino que tam-
bién pareceria entrar en contradiccién con los
derechos tradicionales de los hombres respecto de
sus mujeres.

En los paises occidentales algunos grupos cri-
fican la notificacién a esa persona como una
infraccion de los “derechos civiles” individuales.
Pero es muy frecuente que, como resultado de ello,
el derecho esencial de la mujer ¢ la vida se haya
supeditado a los presuntos “derechos” de los hom-
bres a comportarse de una forma que entrane un
alto riesgo, independientemente de las consecuen-
cias que ello tenga para las mujeres con quienes
mantienen relaciones sexuales.

Ahora, sinembargo, a causa de las consecuen-
cias letales de un comportamiento sexual tan irres-
ponsable, se estdn realizando varios proyectos
pioneros en sociedades tan diversas como las de
Africay los Estados Unidos. Con esos proyectos se
ha demostrade que el 75% de las parejas, o mas,
ha modificado realmente sus costumbres sexuales
después de la notificacién. Ello ha contribuido a su
vez a evitar la transmision del VIH a la persona no
infectada, que en la mayoria de los casos es aon
la mujer.

Educaciéon entre iguales

Obviamente, la educacién entre iguales es un
método de prevencién importante y particular-
mente eficaz, dado que las victimas se transforman
en educadores. En los paises industrializados, por
ejemplo, numerosos grupos de hombres homo-
sexuales de buen nivel cultural y con buena posicién
han logrado un éxito notable en la prevencién del
SIDA mediante reuniones de orientacién entre
iguales y campanas de educacion. No obstante,
esas iniciativas por lo general estan patrocinadas



por enfidades privadas, y por lo tanto requieren
recursos tanto educativos como financieros que a
las mujeres o a las sociedades menos desarrolladas
no les es facil conseguir.

Investigacién “accesible a las mujeres”
Del limitado nimero de proyectos de investigacion
dedicados a las mujeres que padecen el SIDA, la
mayorio se centra excesivamente en la mujer como
"elemento de transmision”. En la bibliografia mé-
dica pueden encontrarse literalmente miles de es-
tudios financiados sobre la frecuencia y modalidad
de las relaciones sexuales de las mujeres, la inci-
dencia de casos de enfermedades venéreas e
incluso los movimientos que acompanan a las
relaciones sexuales. Pero este enfoque estd erré-
neamente orientado.

Lo que las mujeres necesitan es una investi-
gacion “accesible” que les proporcione medios
practicos para protegerse de futuras relaciones
sexuales no deseadas con hombres infectados. Es
decir, las mujeres necesitan investigaciones proac-
tivas, y no reactivas, que las faculten para actuar
de manera mas practica. De otro modo, lamen-
tablemente se verificard tarde que “mas vale pre
venir...”

*”...QUE CURAR"
Si, como dice el refran, "mas vale prevenir que
curar” y esa prevencion se omite, scuanto costarg
“curar” a las victimas del SIDA?2

Hasta este momento sélo hemos visto emerger
la cresta del iceberg. Dado que el SIDA estuvo entre
nosofros y pasd inadvertido durante mds de un
decenio, su efecto acumulativo esté por verse, pero,
a menos que se lo detenga, prolongard su trampa
letal durante muchos afios en el futuro. Las sumas
que insumiran las medidas de salud publica para
contrarrestar el flogelo ascenderan a miles de
millones de délares, sin que pueda establecerse un
limite maximo. No obstante, tal vez el legado mas
cruel del SIDA es la devostacion social cada vez
mayor que deja a su paso. la magnitud de la
perturbacion social debido a los muertes prematu-
ras, la disolucién de las fomilias y el creciente

nimero de nifios huérfanos es altamente preocu-
pante.

Sin embargo, los gobiernos no parecen estar
decididos a enfrentar la dura reclidod de esta
enfermedad pandémica, especialmente en lo que
concierne a la mujer. Tal vez esta falta de voluntad
de los gobiernos dominados por hombres, tanto en
los paises "adelantados ” como en desarrollo, para
patrocinar proyectos de lucha contra el SIDA que
mejoren la situacion de la mujer refleja de manera
sostenida los prejuicios patriarcales que afectan la
percepcion de los hombres respecto de los “dere-
chos” de la mujer.

En consecuencia, muchas de las iniciativas mas
eficaces siguen siendo las que provienen de grupos
populares del sector privado, de donde han surgido
algunos proyectos extraordinarios de atencién y
prevencion del SIDA dirigidos por mujeres. Uno de
ellos, que recibié amplia publicidad, fue iniciado
por un grupo de prostitutas de Kenya que colabo-
raron para alentar a sus clientes a que usaran
profilacticos, y con ello salvaron incontables vidas.
Tombién cabe mencionar el “Proyecto Fortaleci
miento” en Bangkok, organizado por las emplea-
das de bares que alternan con los clientes. “Positi-
vamente Mujeres”, proyecto iniciado por drogadic
tas en el Reino Unido, ofrece atencién y apoyo a
mujeres con reaccion VIH positiva. Y en Brooklyn,
Nueva York, un proyecto titulado “Amor de Madre”,
iniciado por una mujer de raza negra, madre
soltera y animada de una firme voluntad, brinda
asistencia a cientos de mujeres que han perdido a
hijos adultos victimas del SIDA.

Lo que hace que esos proyectos sean “extraor-
dinarios” es la caracterfstica comin de haber sido
iniciados précticamente sin financiacion por las
“victimas”: es decir, mujeres pobres o en situacién
marginal como, por ejemplo, drogadictas, prostitu-
tas y mujeres que forman parte de minorias. Si bien
son liderados por mujeres, no restringen su centro
de atencién a una estrecha perspectiva puramente
feminista, sino que amplian su alcance para brindar
un enfoque integral de la prevencion del SIDA. Por
ultimo, hacen hincapié en la importancia crucial de
la comprensién, la compasion y el apoyo de una
persona a ofra.



MAS ALLA DE LAS FRONTERAS:

LAS DE LOS SEXOS Y LAS GEOGRAFICAS
Nuestra época es singular en el sentido de que se
estd presenciando una cantidad cada vez mayor
de fendmenos que trascienden las fronteras nacio-
nales y obligan asi a los paises a actuar de forma
concertada para resolver los problemas que sur-
gen. Dos ejemplos son el calentamiento de la
atmésfera y la contaminacién ambiental.

El SIDA es otro de los fenémenos de alto riesgo
que representa un desafic mundial. Desde el punto
de vista médico y social, es evidente que ningin
pais por separado, sean cuales fueren sus recursos,
puede hacer frente con eficacia a las consecuencias
de una enfermedad pandémica de las proporciones
que pronostica la Organizacién Mundial de la Salud.

Para poder luchar contra el SIDA habré gque
modificar no sélo los enfoques, sino también las
actitudes, especialmente hacia las victimas feme-
ninas. El SIDA tiene un efecto profundo en las
mujeres, como enfermedad y como reto econémico
y social. El estigma adscrito al SIDA ha magnificado
ain maés la discriminacién sexual preexistente.

Ahora es preciso enfrentar esos problemas. Pues,
como manifesté el Director General de la OMS,
Dr. Hiroshi Nakajima, “las mujeres representan la

clave de la salud pora todos”.

COMPARTIENDO EL DESAFIO
“Compartiendo el desafio” ha sido el lema del Dia
Mundial de Lucha contra el SIDA de 1991 Se eligié
ese lema para subrayor la importancia vital de
aunor los esfuerzos, los recursos y la imaginacién
para triunfar sobre esa omenaza comin a todos.
La conmemoracion del DiaMundial de Lucha contra
el SIDA en la Sede de las Naciones Unidas de
Nueva York destaca las consecuencias econémicas
del SIDA, no sélo los costos directos para las
personas, sino también el costo social mucho mayor
que representa para los comunidodes, los paises y
el mundo una enfermedad que en un solo afo
extinguirad prematuramente la vida de millones de
personas.

2Como combatir este flugelo? Para poder ha-
cer frente ol desafio del SIDA seré preciso que haya
colaboracién no sélo entre individuos por separa-
do, sino también entre grupos, instituciones y na-
ciones. SegUn el Dr. Nakajima: “Para evitar la
transmision del VIH, atender a las personas afecto-
das y minimizar las repercusiones sociales y eco-
némicas de la pandemia del SIDA se precisa la
fuerza que se encuentra en la colaboracién”.



DIA MUNDIAL DE LUCHA CONTRA EL SIDA

1° de diciembre de 1991 - “Compartiendo el desafio”

DIEZ TEMAS SOBRE EL SIDA PARA EL DIA MUNDIAL DE LA LUCHA CONTRA EL SIDA

1. El SIDA es un problema mundial

La pandemia del SIDA ha afectado a todos y cada
uno de los continentes. A mediados de 1991, la
OMS estimd que en todo el munde habia de 8 a
10 millones de hombres, mujeres y nifios infectados
con el VIH y que, de esa cifra, mas de 1,5 millones
habian centraido el SIDA. Todos los dias, alrededor
de 5.000 personas se contagian el VIH.

2. El ViH y el SIDA

E! SIDA (sindrome de inmunodeficiencia adquiridal)
es la Oltima etapa de la infeccién causada por el
virus de inmunodeficiencia humana, VIH. En los
adultos, el SIDA tarda un promedio de 10 afios en
manifestarse. Una persona infectada con el VIH,
por lo tanto, puede tener aspecto saludable y
sentirse bien durante muchos anos, pero, sin em-
bargo, puede transmitir el virus a otra persona.
Sabemos que el VIH se tronsmite Gnicomente de
fres maneras:

» Mediante relaciones sexuales sin proteccion
con una persona infectada

» Mediante la sangre infectada o los productos
derivados de ésta

» De una madre infectada a su feto antes, durante,
o poco después del parto [transmisién perinatal).

3. La transmision sexuval del VIH puede evitarse

La manera mas efectiva de evitar la transmisién
sexual del virus es abstenerse de mantener rela-
ciones sexuales, o que dos personas gue mantienen
relaciones y no estan infectadas sean fieles la una
a la ofra. Otro modo de reducir en gran medida el
riesgo de transmitir el VIH a través de las relaciones
sexuales es utilizando correctamente profilacticos.

4. La infeccién a través de la sangre puede ser
impedida

la sangre para transfusiones puede someterse a

ensayos para deferminar si estd infectada con el
VIH, y descartarse en caso de un resultado positivo.
Los agujas hipodérmicas, las jeringas y ofros ins-
trumentos que afraviesan la piel deben esterilizarse
o ser desechados después de utilizados y no com-
partirse bajo ninguna circunstancia.

5. Es importante saber como el VIH NO se transmite
El VIH es un virus que no sobrevive facilmente fuera
del cuerpo. NO se transmite a través de los contac-
tos normales en el trabajo o en la escuela, por darle
la mano @ alguien, tocar a una persona o abrazar-
la. NO se transmite a través de la comida o del
agua, por compartir tazas o vasos, por toser o
estornudar, en las piscinas o en los inodoros. NO
se fransmite o través de la picadura de mosquitos
v otros insectos. Esto quiere decir que no hay peligro
de infeccidn a través del contacto social ordinario.

6. Aislar a las personas infectadas con ef VIH o que
padecen el SIDA no es la respuesta

Ademas de constituir una violacién de sus derechos
humanos, la discriminacion de la gente con VIH o
SIDA —o de aquellos de quienes se cree que corren
el peligro de infectarse— también es una amenaza
para la salud poblica:

» Da a los personas que se encuentran fuera del
grupo marcado la sensacién de que ya no existe
el peligro de infectarse y, por lo tanto, tampoco la
necesidad de tomar precauciones personales;

» Hace que el problema del SIDA sea una cues-
tion marginal, con lo cual todos los esfuerzos
dirigidos a la prevencién y la atencién resultan
mucho mas dificiles.

7. La informacion y la educacion son elementos
vitales

Hasta que la medicina encuentre una cura para el
SIDA o una vacuna para prevenir la infeccién,



debemos atenerncs a los cambios en el compor-
tamiento individual para evitar la transmision del
VIH. Por consiguiente, la educacién y la informa-
cion son elementos vitales en la lucha contra el

SIDA.

8. El SIDA nos afecta a todos

El SIDA no conoce diferencias de raza, sexo,
clase o edad. Nadie es inmune. Y nadie dejara
de verse afectado en los anos que vendran,
pues el SIDA amenaza a comunidades enteras
y cambia las costumbres de la vida cotidiana
de todos.

9. Compartiendo el desafio

Dado que el SIDA es un problema mundial, la dnica
manera de contrarrestarlo en un pais seré atacarlo
en todos los paises. Haciendo las cosas juntos
—aunando los esfuerzos, los recursos y la imagi-
nacion— serd la mejor manera de controlor la
enfermedad.

10. (Qué puede hacer USTED?

Puede contribuir a contrarrestar el SIDA verificando
que entiende la informacién sobre el SIDA y ayu-
dando a ofras personas a que la entiendan. Todos
los aros, el Dia Mundial de Lucha contra el SIDA
constituye una oportunidad para centrar la aten-
cion en este problema urgente que nos afecta o
todos, asi como para unir las fuerzas para hacer
frente ol desatio. Se lo conmemora en todo el
mundo con miles de eventos diferentes cuyo obje-
tivo es aumentar el conocimiento de la gente res-
pecto de esta cuestion y expresar solidaridad y
comprension. Este Dia de Lucha contra el SIDA —y
cada dia— simese a las actividades que se reali-
zan en fodo el mundo para contrarrestar el SIDA.

Para mayor informacion péngase en contacto con:
Programa Mundial de Lucha contra el SIDA
Organizacién Mundial de la Salud

1211 Ginebra 27, Suiza

Fax: (4] 22) 791 07 46

Teléfono: (41 22) 791 21 11
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