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Los anÄos 1996-1997 representan el
primer bienio del Programa Conjunto de las
Nac iones Unidas sobre e l VIH/SIDA
(ONUSIDA), lanzado en enero de 1996. El
Programa, innovadora iniciativa en el sistema
de las Naciones Unidas y pionero en la reforma
de las Naciones Unidas, trabaja por conducto y
en nombre de sus seis organizaciones copatro-
cinadoras: el Fondo de las Naciones Unidas para
la Infancia (UNICEF), el Programa de las
Naciones Unidas para el Desarrollo (PNUD), el
Fondo de PoblacioÂn de las Naciones Unidas
(FNUAP), la OrganizacioÂn de las Naciones
Unidas para la EducacioÂn, la Ciencia y la
Cultura (UNESCO), la OrganizacioÂn Mundial de
la Salud (OMS) y el Banco Mundial, que aportan
conocimientos praÂcticos y teÂcnicos complemen-
tarios que van desde la educacioÂn hasta la
plani®cacioÂn familiar y desde el desarrollo
econoÂmico hasta la salud. El objetivo del
ONUSIDA es aumentar la sensibilizacioÂn y el
compromiso respecto del SIDA en todo el mundo
y hacer que el sistema de las Naciones Unidas,
en su gran diversidad, sea un asociado fuerte y
unido para los maÂs de 150 paõÂses que luchan por
poner coto a la epidemia y afrontar sus repercu-
siones en el desarrollo.

El informe destaca las actividades, los logros y
las di®cultades del ONUSIDA durante sus
primeros dos anÄos de funcionamiento.
Describe el enfoque estrateÂgico elaborado por
el ONUSIDA basaÂndose en lo aprendido sobre
coÂmo se propaga la epidemia de VIH, el modo de
controlarla, la forma en que puede prestarse
apoyo a las personas infectadas o afectadas, y
las maneras de canalizar los recursos colectivos
del sistema de las Naciones Unidas para ayudar
a los paõÂses a hacer frente al SIDA. Muestra la
considerable mejora de la coordinacioÂn en el

sistema de las Naciones Unidas respecto del
SIDA en apoyo a los gobiernos de los paõÂses, asõÂ
como la colaboracioÂn creciente con la sociedad
civil. Describe la labor realizada por la SecretarõÂa
del ONUSIDA y sus copatrocinadores para
recopilar y facilitar el acceso a «praÂcticas
oÂptimas», el conjunto de conocimientos e
instrumentos teÂcnicos que los paõÂses necesitan
para contener la propagacioÂn del VIH y paliar sus
repercusiones. El informe documenta la forma
en que el Programa hizo frente al exceso de
optimismo ante una epidemia de proporciones
cada vez mayores, la paradoÂjica impresioÂn de
muchas personas de que la«crisis del SIDA» ya
habõÂa pasado, a pesar de que los datos del
ONUSIDA demostraban que en muchos lugares
la epidemia era incluso maÂs grave de lo que se
pensaba.

SituacioÂn actual de la epidemia

y de la respuesta

A ®nales de 1997, gracias a la elaboracioÂn de un
sistema amplio de vigilancia por la SecretarõÂa del
ONUSIDA y la OMS que se describe maÂs
adelante, el mundo contaba con un panorama
mucho maÂs preciso de lo que estaba sucediendo
en relacioÂn con el VIH y el SIDA. Se calculaba
que maÂs de 30 millones de adultos y ninÄos vivõÂan
con el VIH. Las tasas de infeccioÂn por el VIH se
habõÂan estabilizado o habõÂan disminuido en los
paõÂses industrializados y en un punÄado de
paõÂses en desarrollo, pero en la mayor parte del
mundo la epidemia seguõÂa extendieÂndose, a
menudo a una velocidad abrumadora.

Los nuevos datos demostraban que durante
1997 aproximadamente 2,3 millones de perso-
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nas fallecieron por causa del SIDA, alrededor del
mismo nuÂmero que el de võÂctimas del paludismo.
A pesar de los recientes avances en un
tratamiento antirretrovõÂrico sumamente activo y
la consiguiente reduccioÂn del nuÂmero de defun-
ciones por SIDA en el mundo industrializado, la
inmensa mayorõÂa de las personas infectadas por
el VIH viven en los paõÂses en desarrollo, donde el
acceso a los medicamentos antirretrovõÂricos es
difõÂcil, si no imposible. Por consiguiente, la
mortalidad en esos paõÂses sigue aumentando,
especialmente entre los adultos joÂvenes, ten-
dencia que hasta ahora soÂlo se habõÂa observado
en tiempos de guerra. AdemaÂs, en los paõÂses
maÂs afectados, donde la tasa de transmisioÂn del
VIH de la madre al ninÄo es elevada, las tasas de
mortalidad de lactantes y ninÄos estaÂn en camino
de aumentar en un 100% o maÂs en relacioÂn con
las cifras de 1990 a causa del SIDA.

En conjunto, las consecuencias de la epidemia
para el desarrollo han sido mucho maÂs graves de
lo que en general se piensa, ya sea en relacioÂn
con la esperanza de vida (en algunos paõÂses ha
disminuido hasta niveles que no se conocõÂan
desde los anÄos sesenta), con la supervivencia
infantil o con los costos econoÂmicos, tanto
directos como indirectos. Millones de personas
contraen la infeccioÂn y pasan a sumarse a los
maÂs de 30 millones de personas que hoy viven
con el VIH. Es evidente que auÂn no hemos
llegado a lo peor en lo que se re®ere a las
consecuencias para el desarrollo econoÂmico.

UÂltimos adelantos en 1996-1997

Durante el bienio se produjeron impor-
tantes novedades en la respuesta a la epidemia
de VIH. Las pruebas cientõÂ®cas de que la
prevencioÂn resulta e®caz se vieron apoyadas
por las investigaciones que ®nancioÂel ONUSIDA
en paõÂses como Tailandia y Uganda, que
demostraron que los programas de prevencioÂn
bien disenÄados habõÂan llevado a grandes reduc-
ciones en la tasa de transmisioÂn del VIH. Un
estudio realizado con apoyo de la OMS, el
ONUSIDA y la USAID de los Estados Unidos
entre 1995 y 1997 en Kenya, TanzanõÂa y Trinidad
y Tabago con®rmoÂque el asesoramiento y las

pruebas voluntarias de deteccioÂn del VIH pue-
den contribuir a impedir nuevas infecciones.
Para la prevencioÂn de la infeccioÂn por el VIH
entre los usuarios de drogas intravenosas, en
1996-1997 se observoÂuna aceptacioÂn creciente
de los criterios de reduccioÂn del danÄo. Las
investigaciones apoyadas por el ONUSIDA
demostraron que el preservativo femenino
prevenõÂa e®cazmente la propagacioÂn del VIH y
de otras enfermedades de transmisioÂn sexual,
ademaÂs de aumentar las opciones de proteccioÂn
al alcance de la mujer. Para las mujeres ya
infectadas por el VIH que deseaban aumentar al
maÂximo sus posibilidades de dar a luz a un hijo
sano, se realizoÂun ensayo en Tailandia, cuyas
conclusiones se anunciaron en febrero de 1998,
que demostroÂ que la administracioÂn a las
embarazadas de un tratamiento relativamente
breve con el medicamento antirretrovõÂrico zido-
vudina (tambieÂn denominado AZT) reducõÂa a la
mitad el riesgo de transmisioÂn del VIH de la
madre al ninÄo en los lactantes no alimentados al
pecho. Junto con el UNICEF y la OMS, la
SecretarõÂa del ONUSIDA comenzoÂ a traducir
esas conclusiones en directrices e iniciativas
praÂcticas para los paõÂses en desarrollo.

La epidemia contribuyoÂ en gran medida al
importante aumento de los casos nuevos de
tuberculosis durante el uÂltimo decenio, con lo
que la prevencioÂn de la tuberculosis mediante la
pro®laxis medicamentosa administrada a perso-
nas infectadas por el VIH adquirioÂ mayor
urgencia. En colaboracioÂn con la SecretarõÂa del
ONUSIDA, la OMS revisoÂ su lista de medica-
mentos esenciales para incluir varios faÂrmacos
de intereÂs especial para las personas que viven
con el VIH. Para esas personas, especialmente
en el mundo industrializado, el recieÂn obtenido
«tratamiento antirretrovõÂrico de alta potencia»
(HAART) contribuyoÂ a aplazar la aparicioÂn del
SIDA y a prolongar la vida. Sin embargo, la
utilidad del HAART se vio limitada por diversos
factores, entre ellos el costo del tratamiento, que
resulta prohibitivo en la mayorõÂa de los paõÂses. El
ONUSIDA y sus copatrocinadores, particular-
mente la OMS, contribuyeron a combatir esas
restricciones en varios frentes, trabajando al
mismo tiempo por mejorar el acceso a la
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atencioÂn sanitaria baÂsica y el apoyo a las
personas que viven con el VIH y el SIDA.

Muchas personas in¯uyentes y autoridades
siguen negando las muÂltiples consecuencias
de la epidemia y la necesidad de hacer frente a
eÂsta como prioridad maÂxima. Sin embargo,
durante los dos uÂltimos anÄos el ONUSIDA y
sus copatrocinadores han defendido eneÂrgica-
mente la idea de que el SIDA debe recibir mayor
atencioÂn en el maÂs alto nivel polõÂtico.

AmpliacioÂn de la respuesta al SIDA:

el enfoque estrateÂgico

Aunque cada dõÂa se producen 16 000
nuevas infecciones por el VIH, la epidemia no
estaÂfuera de control en todas partes. BasaÂndose
en el anaÂlisis de las caracterõÂsticas de la
respuesta al SIDA en los paõÂses que han
estabilizado o incluso reducido sus tasas de
VIH, el ONUSIDA de®ende un enfoque estrateÂ-
gico de la epidemia. Ese enfoque se basa en
programas de prevencioÂn centrados en los
individuos y los grupos maÂs expuestos a la
infeccioÂn, para alentar un comportamiento me-
nos peligroso; la accioÂn de la sociedad para
reducir la vulnerabilidad de las personas que
carecen de control sobre su riesgo en relacioÂn
con el VIH, y por tanto paliar el efecto de la
epidemia en los hueÂrfanos y otros; la atencioÂn a
los infectados, y la incorporacioÂn activa de
medidas relacionadas con el SIDA a las tareas
maÂs amplias de desarrollo.

El ONUSIDA promueve un proceso de elabora-
cioÂn de estrategias nacionales para adaptar el
enfoque del paõÂs a las caracterõÂsticas
especõÂ®cas de su situacioÂn. SeguÂn las directri-
ces publicadas por el ONUSIDA, la elaboracioÂn
de una estrategia contra el SIDA en un paõÂs debe
comenzar por un anaÂlisis serio de las
estadõÂsticas locales en materia de VIH/SIDA,
de los comportamientos de riesgo y de los
factores de vulnerabilidad. La estrategia se
apoya en las praÂcticas oÂptimas, es decir, en
meÂtodos ensayados y probados de prevencioÂn,
atencioÂn y alivio del impacto del SIDA. Debe

buscar un equilibrio apropiado entre las necesi-
dades de prevencioÂn de las personas maÂs
expuestas y las que estaÂn en riesgo potencial o
futuro, como los joÂvenes. Igualmente importante
es que la estrategia debe establecer asociacio-
nes ampliadas entre los gobiernos y la sociedad
civil en todos los niveles a ®n de lograr que la
respuesta sea maÂs ®rme y sostenible a largo
plazo.

La respuesta del sistema

de las Naciones Unidas al SIDA

Uno de los objetivos crõÂticos del
ONUSIDA durante el bienio 1996-1997, y una
de las grandes razones de ser de su creacioÂn,
fue la elaboracioÂn de una respuesta coherente
del sistema de las Naciones Unidas a la
epidemia. El reto consistioÂen llevar a la praÂctica
el enfoque comuÂn expuesto en los documentos
que se prepararon en la creacioÂn del Programa,
como el Plan EstrateÂgico del ONUSIDA para
1996-2000.

La vigilancia y el control adquirieron maÂxima
prioridad en 1996-1997, pues la lucha e®caz
contra el VIH debe basarse en la comprensioÂn de
la dinaÂmica de la epidemia y de los factores
sociales, culturales y econoÂmicos que estimulan
o frenan la propagacioÂn del virus. La SecretarõÂa
del ONUSIDA y la OMS colaboraron con los
gobiernos y otros asociados para establecer un
sistema mundial que facilitase el acopio de datos
de una fuente comuÂn y ®able. Utilizando instru-
mentos nuevos, como los per®les de paõÂs y las
hojas de datos epidemioloÂgicos por paõÂses, el
ONUSIDA y la OMS calcularon nuevas cifras del
nuÂmero de personas que vivõÂan con el VIH a
®nales de 1997 (las uÂltimas estimaciones por
paõÂses databan de 1994) y reunieron informacioÂn
actualizada sobre los factores que determinan el
comportamiento y otros aspectos de la propa-
gacioÂn del virus. Esta labor constituyoÂel primer
anaÂlisis de la epidemia por paõÂses, y contribuyoÂ
considerablemente a un reconocimiento comuÂn
de su gravedad.
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La promocioÂn es otra gran prioridad del
ONUSIDA: hablar sin ambages acerca de la
epidemia y conseguir que se reconozca la
urgente necesidad de hacerle frente sin peÂrdida
de tiempo

Uno de los principales canales de promocioÂn es
el DõÂa Mundial del SIDA, que se celebra todos los
anÄos el 1o de diciembre. En 1997, por primera
vez, el ONUSIDA amplioÂ el marco temporal
trabajando con los copatrocinadores y otros
asociados en el lanzamiento de una CampanÄa
Mundial contra el SIDA que duroÂvarios meses y
culminoÂel 1o de diciembre. En la CampanÄa de
1997, cuyo lema fue «Los ninÄos en un mundo
con SIDA», la SecretarõÂa del ONUSIDA colaboroÂ
estrechamente a nivel regional y de paõÂs con sus
copatrocinadores y otros asociados, particular-
mente el UNICEF y la OMS. La continuacioÂn
loÂgica en 1998 fue «La fuerza del cambio ± Con
los joÂvenes en campanÄa contra el SIDA», cuyo
tema central es elaborar enfoques estrateÂgicos
para atender las necesidades de los joÂvenes en
relacioÂn con el VIH, promoviendo su participa-
cioÂn en la respuesta.

AdemaÂs, el ONUSIDA dedicoÂ considerables
esfuerzos a persuadir al sector empresarial para
que participase en la respuesta al SIDA. La
creacioÂn del Consejo Empresarial Mundial sobre
el VIH/SIDA, la gran cobertura de las cuestiones
referidas al VIH en las reuniones anuales del
Foro EconoÂmico Mundial y la asociacioÂn del
ONUSIDA con la Asoc iac ioÂn Rotar ia
Internacional son ejemplos del recurso del
Programa a fuentes no tradicionales de promo-
cioÂn y accioÂn.

Mientras que la SecretarõÂa trabaja en nombre de
sus seis copatrocinadores en esferas como la
promocioÂn mundial, el Programa trabaja por
conducto de ellos en lo que atanÄe a la accioÂn en
los paõÂses. El eÂxito de la respuesta de las
Naciones Unidas en los paõÂses depende, pues,
de su empenÄo en el fortalecimiento, el apoyo y la
coordinacioÂn de la labor relacionada con el SIDA
que hace su personal sobre el terreno. Con la
creacioÂn de 127 Grupos TemaÂticos de las
Naciones Unidas sobre el VIH/SIDA, a menudo

con la ayuda de los asesores del Programa en el
paõÂs o de los puntos focales (funcionarios
designados por el copatrocinador), se observoÂ
una notable mejora en la coordinacioÂn y el
compromiso de las Naciones Unidas durante el
primer bienio del ONUSIDA.

En muchos paõÂses, los Grupos TemaÂticos
compuestos por los directores locales de los
seis organismos copatrocinadores, con repre-
sentacioÂn del gobierno nacional, contribuyeron a
prestar apoyo al paõÂs respectivo en la elabora-
cioÂn de su plan estrateÂgico sobre el VIH/SIDA,
reforzaron la movilizacioÂn nacional de recursos
teÂcnicos y ®nancieros, apoyaron la promocioÂn en
relacioÂn con el VIH con dirigentes polõÂticos y el
puÂblico, y armonizaron las iniciativas del sistema
de las Naciones Unidas en relacioÂn con el SIDA.
A ®nales de 1997, las organizaciones copatroci-
nadoras habõÂan establecido Grupos TemaÂticos
que abarcaban a 152 paõÂses y muchos de ellos
habõÂan progresado desde el intercambio de
informacioÂn a la plani®cacioÂn coordinada, a
menudo con aportaciones de personas infec-
tadas o afectadas por el SIDA y otros segmentos
de la sociedad civil.

TambieÂn se avanzoÂ en la elaboracioÂn y la
mediacioÂn de mecanismos de cooperacioÂn
teÂcnica, un objetivo importante para el
ONUSIDA. En el nivel mundial, se sentoÂ una
buena base para la distribucioÂn de tareas entre
los copatrocinadores y la SecretarõÂa, que llevaraÂ
a un plan de trabajo integrado del ONUSIDA a
nivel mundial y regional. A escala mundial, varios
grupos de trabajo interinstitucionales en esferas
fundamentales relacionadas con la epidemia
(como la educacioÂn sobre el SIDA en las
escuelas) contribuyeron a llegar a un consenso
en materia de polõÂtica, asõÂcomo a coordinar y
estimular las actividades de los copatrocinado-
res y la SecretarõÂa del ONUSIDA. El Programa
trabajoÂ estrechamente con organizaciones no
gubernamentales, establecioÂnuevas asociacio-
nes con organizaciones empresariales y
polõÂticas, y actuoÂ como intermediario y prestoÂ
apoyo a redes de recursos teÂcnicos de muchos
tipos, como medio para aumentar la capacidad
institucional para la accioÂn contra el SIDA en las
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regiones y entre los paõÂses. Para todo ello ha
sido de gran ayuda la designacioÂn de centros
colaboradores en muchas partes del mundo, la
prestacioÂn de apoyo a importantes redes mun-
diales y regionales (incluidas redes de personas
que viven con el VIH/SIDA y de organizaciones
de servicios contra el SIDA), y el establecimiento
de tres Equipos InterpaõÂses del ONUSIDA en
Asia y AÂfrica.

Una de las misiones fundamentales de esas
redes es ayudar a los paõÂses a aplicar las
praÂcticas oÂptimas cuando se enfrentan al SIDA.
Se trata de principios, polõÂticas, estrategias o
actividades que, de acuerdo con la experiencia
colectiva, han demostrado ser formas acertadas
de hacer frente a la epidemia.

A lo largo de 1996-1997, el ONUSIDA contribuyoÂ
a identi®car las praÂcticas oÂptimas existentes y a
elaborar otras nuevas (por ejemplo, apoyando
investigaciones o in¯uyendo en el plan de
investigaciones mundiales), ademaÂs de promo-
ver su uso. Para difundir las praÂcticas oÂptimas y
otras lecciones aprendidas en la lucha contra el
SIDA, la SecretarõÂa publicoÂdirectrices, actuali-
zaciones teÂcnicas, declaraciones de polõÂtica y
otros documentos en la coleccioÂn «PraÂcticas
OÂptimas», que llegoÂa 50 publicaciones durante
el bienio y dio a los paõÂses orientacioÂn praÂctica en
su labor de promocioÂn y plani®cacioÂn de pro-
gramas en relacioÂn con el SIDA. El ONUSIDA
tambieÂn produjo importantes publicaciones junto
con los copatrocinadores y otros organismos de
las Naciones Unidas, por ejemplo sobre inter-
venciones contra el VIH en situaciones de
emergencia y sobre la doble epidemia de
tuberculosis y VIH.

Algunas de las herramientas y praÂcticas conse-
guidas gracias a las investigaciones, como la
AZT para la prevencioÂn de la transmisioÂn del VIH
de la madre al ninÄo, y el asesoramiento, las
pruebas de deteccioÂn y el apoyo voluntarios en la
prevencioÂn y la atencioÂn del SIDA, ya se han
mencionado bajo el tõÂtulo «UÂltimos adelantos en
1996-1997». Para impulsar los esfuerzos de
proteccioÂn de la mujer, el ONUSIDA actuoÂcomo
secretarõÂa de un grupo de trabajo internacional

encargado de coordinar las actividades encami-
nadas a obtener microbicidas vaginales. El
Programa promovioÂcon eÂxito el uso del preser-
vativo femenino y negocioÂun precio maÂs bajo en
el sector puÂblico para los paõÂses en desarrollo, lo
que llevoÂa un gran aumento de las ventas. De
modo maÂs amplio, se elaboroÂ una estrategia
para incluir las cuestiones de geÂnero en las
tareas de la SecretarõÂa y de los copatrocinadores
del ONUSIDA y se dieron con eÂxito los primeros
pasos en la aplicacioÂn.

Puesto que la presencia de una enfermedad
sexual sin tratar aumenta hasta 10 veces el
riesgo de transmisioÂn del VIH, el ONUSIDA ha
participado en intensas actividades de promo-
cioÂn y de elaboracioÂn de praÂcticas oÂptimas al
respecto. El Programa tambieÂn ayudoÂ a esta-
blecer un grupo de trabajo regional sobre
atencioÂn y prevencioÂn de ETS en Europa
oriental.

En colaboracioÂn con el UNICEF, la OMS y la
UNESCO, la SecretarõÂa sigue promoviendo la
educacioÂn sobre salud sexual en las escuelas,
insistiendo en que se ha demostrado que reduce
la probabilidad de que se adopten comporta-
mientos de riesgo. En la esfera de las comuni-
caciones y en colaboracioÂn con la UNESCO, el
UNICEF y el Banco Mundial, el Programa estaÂ
ayudando a crear estrategias de comunicacioÂn y
a establecer redes mundiales para contribuir a la
elaboracioÂn de praÂcticas oÂptimas.

Para intensi®car la participacioÂn del sector
religioso, el ONUSIDA y sus asociados promo-
vieron la capacitacioÂn y el intercambio de ideas
para los programas de prevencioÂn y atencioÂn
basados en la comunidad, por ejemplo prestan-
do apoyo fundamental a la primera Conferencia
Internacional sobre la ReligioÂn y el SIDA (Dakar,
1997). Al mismo tiempo, el Programa alentoÂa las
instituciones religiosas a que reforzaran las
actividades de capacitacioÂn en aptitudes para
la vida en relacioÂn con el VIH/SIDA en las
escuelas que dirigen sus congregaciones.

Los esfuerzos del Programa por reducir el riesgo
y la vulnerabilidad en entornos institucionales
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como las caÂrceles y los lugares de trabajo
consistieron en fortalecer las redes nacionales
y facilitar el intercambio de informacioÂn sobre
praÂcticas oÂptimas. Una iniciativa conjunta con la
Alianza Civil y Militar para combatir el VIH/SIDA
ha sido particularmente activa en la movilizacioÂn
de una respuesta en los cõÂrculos militares en
AÂfrica, Asia y AmeÂrica Latina; una de sus
actividades fue un seminario para los paõÂses de
la OTAN y de «AsociacioÂn para la Paz».

En colaboracioÂn con los copatrocinadores y
otros asociados, como la OrganizacioÂn
Internacional para las Migraciones (OIM), el
ONUSIDA ha procurado aumentar la compren-
sioÂn de los võÂnculos entre la migracioÂn/movilidad
y el VIH, y ha propuesto estrategias para reducir
la vulnerabilidad y el riesgo que acompanÄan a
ese fenoÂmeno. En AÂfrica, por ejemplo, ese doble
objetivo se estaÂpersiguiendo mediante proyec-
tos y estudios de la Iniciativa de AÂfrica Occidental
sobre el VIH/SIDA, con apoyo del Equipo
InterpaõÂses del ONUSIDA basado en AbidjaÂn.

Dada la importante contribucioÂn del uso de
drogas por võÂa intravenosa a la propagacioÂn del
VIH, en 1996 se formalizoÂla colaboracioÂn con el
Programa de las Naciones Unidas para la
Fiscal izacioÂn Internacional de Drogas
(UNDCP) con la ®rma de un Memorando de
Entendimiento. En paõÂses como Bangladesh, la
India, Myanmar, Nepal y Viet Nam, el UNDCP
forma parte del Grupo TemaÂtico de las Naciones
Unidas sobre el VIH/SIDA. Junto con el UNDCP
y el Programa de la OMS sobre Abuso de
Sustancias, el ONUSIDA contribuyoÂa fortalecer
las redes regionales de reduccioÂn del danÄo,
apoyar proyectos en paõÂses de todos los
continentes y elaborar directrices y manuales
de capacitacioÂn. En las esferas del comercio
sexual y de los hombres que tienen relaciones
sexuales con otros hombres, el ONUSIDA se
centroÂen la identi®cacioÂn y difusioÂn de praÂcticas
oÂptimas de prevencioÂn y atencioÂn del VIH, en el
fortalecimiento de las redes regionales y en la
elaboracioÂn de instrumentos y directrices para
facilitar la elaboracioÂn de proyectos.

Una esfera crõÂtica de las praÂcticas oÂptimas es
mejorar la atencioÂn y el apoyo a las personas que
viven con el VIH y el SIDA. A ese respecto, el
ONUSIDA elaboroÂ una estrategia basada en
asociaciones para mejorar el acceso a medica-
mentos relacionados con el VIH como punto de
entrada para mejorar el acceso a la atencioÂn
paliativa, la prevencioÂn y el tratamiento de las
infecciones oportunistas, y el tratamiento
antirretrovõÂrico. Entre otras iniciativas particula-
res, el Programa ha contribuido a lanzar proyec-
tos piloto en Chile, CoÃte d'Ivoire, Uganda y Viet
Nam en colaboracioÂn con los ministerios de
salud y un nuÂmero creciente de empresas
farmaceÂuticas. Los proyectos entranÄan el esta-
blecimiento de un mecanismo ®nanciero para
reducir el precio de los medicamentos, fortalecer
la infraestructura y los recursos humanos en los
centros piloto y ayudar a elaborar polõÂticas
nacionales sobre la atencioÂn y el tratamiento de
las personas que viven con el VIH.

Mientras que por de®nicioÂn su alcance es
limitado, los proyectos piloto estaÂn siendo
evaluados para obtener enfoques y criterios
que puedan adaptarse a otros lugares. Para
ayudar en la atencioÂn del SIDA y mejorar la
sensibilizacioÂn y la respuesta, el ONUSIDA ha
promovido la participacioÂn de organizaciones
comunitarias, lo que ha incluido la prestacioÂn de
apoyo teÂcnico y ®nanciero a proyectos piloto en
Malawi y Zambia para capacitar, asignar y
apoyar a las personas que viven con el VIH en
diversos niveles de la respuesta nacional en
varios paõÂses, en colaboracioÂn con el PNUD y los
Voluntarios de las Naciones Unidas (VNU).
Junto con la OMS, la SecretarõÂa del ONUSIDA
inicioÂestudios de caso para evaluar las atribu-
ciones y la capacidad de los distritos y otras
estructuras de gobierno local para tomar medi-
das en relacioÂn con el SIDA y preparoÂ una
actualizacioÂn teÂcnica sobre la e®cacia en rela-
cioÂn con el costo de los programas contra el VIH/
SIDA para las autoridades del sector sanitario.
La SecretarõÂa y los copatrocinadores del
ONUSIDA estaÂn sufragando tambieÂn una amplia
gama de estudios y publicaciones para facilitar el
intercambio de experiencias entre diversas
regiones, distritos y paõÂses, con el ®n de aliviar
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las repercusiones de la epidemia prestando
particular atencioÂn a los joÂvenes y sus familias.

Los derechos humanos, la eÂtica y la legislacioÂn
constituyen una cuestioÂn interdisciplinaria para
el ONUSIDA en sus actividades. Durante el
bienio 1996-1997, el Programa ayudoÂ a los
paõÂses a elaborar su legislacioÂn en el contexto
del SIDA y preparoÂ instrumentos para acopiar
datos sobre la discriminacioÂn y la marginacioÂn en
relacioÂn con el VIH. En 1996, la Segunda
ReunioÂn Consultiva Internacional sobre el VIH/
SIDA y los Derechos Humanos, organizada con
la O®cina del Alto Comisionado de las Naciones
Unidas para los Derechos Humanos (ACNUDH),
produjo una serie de directrices internacionales
sobre las medidas concretas que los gobiernos
pueden adoptar para corregir la discriminacioÂn y
los abusos de los derechos humanos en relacioÂn
con el VIH. Desde entonces, esas directrices han
sido publicadas conjuntamente por el ONUSIDA
y el ACNUDH.

El ONUSIDA ha promovido la obtencioÂn de una
vacuna inocua, e®caz y asequible contra el VIH
como gran prioridad en la respuesta mundial a la
epidemia. En ese contexto, parte del papel del
Programa es aumentar la capacidad de los
paõÂses para velar por que se respeten las maÂs
altas normas cientõÂ®cas y eÂticas en los ensayos
de vacunas contra el VIH. Durante el bienio
1996-1997, bajo la orientacioÂn de su ComiteÂ
Consultivo sobre Vacunas, el ONUSIDA prestoÂ
apoyo teÂcnico y ®nanciero a las actividades
incluidas en los planes nacionales para la
obtencioÂn de vacunas contra el VIH en el
Brasil, Tailandia y Uganda. La SecretarõÂa del
ONUSIDA estaÂ colaborando con el Programa
Mundial de la OMS de Vacunas e InmunizacioÂn
en un proyecto para promover la elaboracioÂn de
nuevos criterios en relacioÂn con las vacunas,
especialmente los que sean maÂs apropiados
para los paõÂses en desarrollo. TambieÂn en
colaboracioÂn con la OMS, asõÂ como con el
Consejo de Organizaciones Internacionales de
las Ciencias MeÂdicas (CIOMS), el Programa
inicioÂuna serie de reuniones consultivas inter-
nacionales encaminadas a elaborar directrices

eÂticas para la realizacioÂn de ensayos de la
e®cacia de la vacuna contra el VIH.

Desarrollo estructural

de la SecretarõÂa del ONUSIDA

Durante su primer bienio, el ONUSIDA
hubo de ocuparse necesariamente de su orga-
nizacioÂn y estructura con caraÂcter prioritario.
Cada departamento de la SecretarõÂa participa en
actividades encaminadas a fortalecer la gestioÂn
y la organizacioÂn internas, incluidos la plani®ca-
cioÂn estrateÂgica, el fortalecimiento de los equi-
pos de gestioÂn y la formacioÂn de equipos para
cada uno de los servicios.

Un plan de vigilancia y evaluacioÂn establece un
marco conceptual con tres componentes prima-
rios: impacto, resultados y rendimiento. El marco
recomienda que las funciones, las responsabili-
dades y la rendicioÂn de cuentas de los asociados
pertinentes queden bien claras y se incorporan
instrumentos cualitativos para velar por que la
vigilancia y la evaluacioÂn midan tanto los
progresos realizados por el ONUSIDA en el
estõÂmulo de una respuesta ampliada al VIH en
los paõÂses como su eÂxito en calidad de oÂrgano
coordinador y consultivo en la respuesta del
sistema de Naciones Unidas. Desde 1996 se
han celebrado tambieÂn dos encuestas de satis-
faccioÂn de los usuarios de los Grupos TemaÂticos.

A ®n de aprovechar las estructuras administra-
tivas de sus copatrocinadores y eliminar la
necesidad de una o®cina administrativa com-
pleta, el Programa concluyoÂ acuerdos con la
OMS y el PNUD para el apoyo al Programa.
Aunque debido a recortes presupuestarios los
copatrocinadores del ONUSIDA no pudieron
absorber una parte considerable de los costos
del ONUSIDA sobre el terreno, muchos Grupos
TemaÂticos y o®cinas en los paõÂses pudieron
facilitar material y servicios para ayudar a los
asesores del Programa en los paõÂses.

El Programa tambieÂn emprendioÂvarias iniciati-
vas para mejorar la e®ciencia administrativa y
apoyar los sistemas de informacioÂn suministra-
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dos por la OMS, inclusive la mejora de las redes
de aÂrea local y los sistemas de tratamiento de
documentos.

En la movilizacioÂn de recursos, el ONUSIDA se
propone ®nanciar el presupuesto baÂsico de la
SecretarõÂa y el Llamamiento Coordinado para la
®nanciacioÂn extrapresupuestaria de las activida-
des de los copatrocinadores, garantizar la
®nanciacioÂn de la respuesta a la epidemia en
los paõÂses, y movilizar la experiencia praÂctica y
los recursos en especie ampliando la respuesta
desde el sector de las ONG a nivel mundial y de
paõÂs. Veinticinco paõÂses hicieron aportaciones
®nancieras al presupuesto baÂsico del ONUSIDA.
Los paõÂses donaron US$14 millones maÂs para
proyectos concretos adicionales ejecutados en
colaboracioÂn con donantes bilaterales y para el
Llamamiento Coordinado.

El ONUSIDA ayudoÂ a ampliar la capacidad
nacional de movilizacioÂn de recursos mediante
talleres de capacitacioÂn celebrados en distintas
regiones del mundo. La movilizacioÂn de recursos
del sector privado para las respuestas naciona-
les a la epidemia forma tambieÂn parte importante
de los esfuerzos del ONUSIDA al respecto.

AdemaÂs de las reuniones de la Junta
Coordinadora del Programa (PCB) y el ComiteÂ
de Organizaciones Copatrocinadoras, la alta
gestioÂn se reforzoÂmediante el establecimiento
por la Junta de un grupo de trabajo sobre
indicadores y evaluacioÂn y un grupo de trabajo
sobre movilizacioÂn de recursos. Los grupos de
trabajo han contribuido a la prestacioÂn de
orientacioÂn especializada al ONUSIDA en esas
dos esferas.

Retos, oportunidades

y opciones estrateÂgicas

Como ha demostrado el anaÂlisis mundial del VIH/
SIDA realizado por el ONUSIDA, la epidemia
sigue propagaÂndose en gran parte del mundo y
estaÂ fuera de control en muchos paõÂses. Es
indispensable mantener el impulso adquirido
hacia una respuesta raÂpida y e®caz. Si las

consecuencias de la epidemia han sido devas-
tadoras hasta el momento, sus repercusiones en
el futuro seraÂn auÂn maÂs graves si esperamos a
que surjan soluciones mejores en lugar de
aprovechar al maÂximo los meÂtodos acertados
de que disponemos hoy dõÂa. En conjunto,
estamos bien situados para pasar del anaÂlisis a
la accioÂn, trasladando las experiencias acer-
tadas y las praÂcticas oÂptimas de un lugar a otro.

Para alentar una respuesta auteÂnticamente
ampliada al VIH, uno de los retos estrateÂgicos
del ONUSIDA es seguir fortaleciendo las alian-
zas y favoreciendo las asociaciones, particular-
mente con las comunidades cientõÂ®ca, polõÂtica,
empresarial, laboral, religiosa, deportiva y del
espectaÂculo. En el nivel conceptual y programaÂ-
tico, debe seguir establecieÂndose una asocia-
cioÂn funcional entre las tareas de prevencioÂn y de
atencioÂn. El Programa seguiraÂalentando a los
paõÂses a que se centren en reducir los comporta-
mientos individuales de riesgo y a la vez
introducir cambios de polõÂtica para modi®car el
entorno social que favorece la transmisioÂn del
VIH y contribuye a la desatencioÂn de los
afectados por el virus. La obtencioÂn de una
vacuna contra la infeccioÂn por el VIH deberaÂ
tambieÂn seguir siendo una prioridad mundial de
primer orden.

Sin embargo, la e®cacia del ONUSIDA en la
movilizacioÂn del sistema de las Naciones Unidas
para responder a la epidemia no puede consi-
derarse por separado de los esfuerzos maÂs
amplios y sisteÂmicos que estaÂn en marcha
dentro de las Naciones Unidas. Pionero de la
reforma del sistema, el ONUSIDA seguiraÂ
instando a sus seis organizaciones copatrocina-
doras y a su SecretarõÂa a que hagan que los
Grupos TemaÂticos de las Naciones Unidas sobre
el VIH/SIDA sean verdaderamente funcionales.
Se trata de una gran responsabilidad, que exigiraÂ
un compromiso polõÂtico, de gestioÂn y ®nanciero a
largo plazo, inclusive por parte de la comunidad
de donantes.
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