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Introduccion

Este apunte estratégico intfroduce el tema de la Campana Mundial contra el SIDA para 2004:
Mujeres, Muchachas, VIH y SIDA. Pretende proporcionar una panordmica general que
ayude a informar a quienes planifiguen una campana durante 2004. Describe coémo se
decidié el tema vy sugiere asociados, mensajes y subtemas fundamentales. Aparte de esta
revisién estratégica, el ONUSIDA producird ulteriores materiales de apoyo a lo largo del ano
que se publicardn en su sitio web, en www.unaids.org. También puede disponerse de una
guia sobre Desarrollo de una campana solicitédndola a la Secretaria o enviando un correo
electréonico a wac@unaids.org.

Antecedentes de la Campana Mundial contra el SIDA

En 1988, la Organizacién Mundial de la Salud establecid por primera vez el Dia Mundial del
SIDA. El dia 1 de diciembre se convirtid rdpidamente en una de las fechas conmemorativas
mds festejadas del mundo, y en la actualidad una amplia diversidad de simpatizantes la
reconocen y celebran cada ano en todo el planeta.

Posteriormente, en 1997, ante la necesidad de que la actividad de la campana contra el
VIH y el SIDA se prolongara a lo largo de todo el ano, el ONUSIDA emprendié la primera
Campana Mundial contra el SIDA de duracién anual.

Desde entonces, el ONUSIDA ha coordinado la Campana Mundial contra el SIDA como
asociado independiente de las organizaciones de las Naciones Unidas, los gobiernos y todos
los sectores de la sociedad civil que llevan a cabo campanas sobre temas particulares. Por
ejemplo, en 2002-2003, bagjo el lema Vive y deja vivir, la Campana se enfocd a subrayar los
danos colaterales que provocan el estigma y la discriminacién relacionados con el VIH y el
SIDA.

Con los afos, la informacién proporcionada por todas las partes implicadas ha sugerido que
la Campana Mundial contra el SIDA ha contribuido a influir en la agenda internacional sobre
el VIH y el SIDA, pero, debido a su naturaleza mundial y, en cierta medida, a su estrecha
asociacién con organizaciones de las Naciones Unidas, la Campana no ha sido capaz a
veces de alcanzar su pleno potencial a nivel nacional y local.

El ONUSIDA pretende ahora cambiar esta situacion a través de un mayor énfasis en el papel
de la sociedad civil; en concreto, a través de un mayor liderazgo y una mayor implicaciéon
de las ONG relacionadas con el VIH y el SIDA a nivel nacional.

Hasta ahora, la sociedad civil todavia no se ha organizado a nivel mundial en torno a un
proyecto integral para luchar contra el SIDA. La Campana Mundial contra el SIDA, al apoyar
una red de campanas nacionales complementarias, se encuentra en una posicién idénea
para convertirse en el mecanismo clave que ayude a la sociedad civil a comprender su
verdadero potencial mundial.

En junio de 2001, la Asamblea General de las Naciones Unidas celebré un periodo
extraordinario de sesiones en el que los gobiernos consensuaron una Declaracién de
compromiso que establecia una serie de metas y objetivos en la lucha contra el SIDA.
Después de este periodo de sesiones, las organizaciones de las Naciones Unidas y los
gobiernos empezaron a estructurarse en torno a las promesas esbozadas en la Declaracion.
En la actualidad, la sociedad civil también estd intentando asegurar que sus campanas y sus
esfuerzos de promocion se coordinen de forma similar por medio del reforzamiento de la
Campana Mundial contra el SIDA.

En 2004, la Campana entra en una fase de transicidn apasionante. Al tiempo que
proporciona un foco temdtico en las Mujeres, Muchachas, VIH y SIDA, avanza para
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fortalecer el papel de la sociedad civil al desplazar el gobierno de la Campana del
ONUSIDA a las ONG.

El reforzamiento del componente de la sociedad civil se manifiesta en la gestion de la
Campana a través de un nuevo Comité Directivo Mundial, compuesto por representantes
de ONG de cada regidn continental.

El ONUSIDA también estd apoyando la creacién de una Secretaria que coordine la
actividad de la Campana. Esta Secretaria se propone fomentar campanas nacionales,
cuando sea pertinente, que se enfoquen en movilizar recursos para la respuesta de acuerdo
con las metas establecidas en la Declaracion de compromiso del UNGASS. Cuando la
movilizacién de recursos no sea apropiada ni prioritaria, se insta a las campanas nacionales
a que persigan objetivos politicos y de sensibilizacién que contribuyan a avanzar las agendas
nacionales hacia las metas contenidas en la Declaracién de compromiso.

El periodo de transicién de 2004 pretende ser menos prescriptivo y mds flexible con el fin de
que la sociedad civil sienta como propias las campanas a nivel nacional, que es el dmbito
en el que éstas pueden resultar mds sensibles, pertinentes y eficaces.

La Campana Mundial contra el SIDA aspira a ser la Campana de las campanas contra el VIH
y el SIDA impulsadas a nivel nacional, conjuntdndolas bajo el marco unificador de la
Declaracion del UNGASS.



Mujeres, Muchachas, VIH y SIDA Apunte estratégico

El tema de la Campana

¢Por qué centrar el foco en las mujeres?

Las mujeres y las muchachas son particularmente vulnerables a la infeccién por el VIH y al
impacto del SIDA. Aproximadamente la mitad de todas las personas que viven con el VIH en
el mundo son mujeres.

A nivel mundial, la tasa de infeccidén por el VIH entre los jbvenes estd aumentando
rdpidamente: el 67% de los individuos infectados de novo en los paises en desarrollo son
jbvenes de 15 a 24 anos. Este riesgo creciente resulta especialmente manifiesto en las
mujeres jovenes y las muchachas, que constituyen el 64% de los jbvenes de los paises en
desarrollo que viven con el VIH o el SIDA.

En todo el mundo, las mujeres jévenes y las muchachas son mds susceptibles al VIH que los
hombres y los muchachos; asi, los estudios indican que pueden tener una probabilidad 2,5
veces mayor de infectarse por el VIH que sus homdlogos masculinos. En el Africa
subsahariana, las muchachas y las mujeres jbvenes tienen el doble de probabilidades de
contraer el VIH en comparacién con los varones jovenes, y esta cifra puede llegar hasta seis
veces en ciertas partes de la subregién. En determinadas zonas del Africa oriental y
meridional, mds de un tercio de las muchachas adolescentes estdn infectadas por el VIH.
Esta tendencia también estd emergiendo en algunos paises del Caribe.

Hasta ahora, 30 millones de personas han fallecido a causa del SIDA en las dos décadas de
existencia de la epidemia, y otros 40 millones estdn infectados actualmente por el VIH. En los
paises pobres, seis millones de personas con el VIH/SIDA requieren tratamiento antirretrovirico
de inmediato, y las mujeres y los ninos constituyen una gran proporcidon de quienes necesitan
asistencia, tratamiento y apoyo.

En comparacién con los varones, las mujeres tienen el doble de probabilidades de contraer
el VIH por un Unico acto sexual no protegido, pero siguen dependiendo de la cooperacién
masculina para protegerse de la infeccién. Ademds, en todo el mundo se espera que las
mujeres asuman la mayor parte de las tareas domésticas y cuiden a los miembros de la
familia. El VIH y el SIDA han aumentado significativamente la carga asistencial que deben
soportar muchas mujeres. La pobreza y la falta de servicios publicos también se han
combinado con el SIDA para convertir esta carga asistencial de las mujeres en una crisis con
consecuencias sociales, sanitarias y econdmicas de gran alcance.

El SIDA intensifica la feminizacion de la pobreza, especialmente en los paises mds afectados,
y discapacita a las mujeres. Familias enteras se ven afectadas a medida que aumenta la
vulnerabilidad, ya que el tiempo que dedican las mujeres a cuidar a los enfermos deben
escatimarlo de ofras tareas productivas dentro del hogar.

En los paises con un alta prevalencia, la escolarizacién de las ninas ha disminuido durante la
Ultima década. Las muchachas son las primeras a las que se saca de la escuela para que
atiendan a familiares enfermos o cuiden de hermanos mds pequenos. El VIH/SIDA estd
amenazando los recientes avances en educacidn bdsica, y afecta de forma
desproporcionada a la matriculacién de ninas en escuelas primarias.

Ir a la escuela protege. La educacion es una de las defensas fundamentales contra la
diseminacién del VIH y el impacto del SIDA, y cada vez hay mds pruebas al respecto.

La Campana Mundial contra el SIDA pretende sensibilizar a toda la sociedad y ayudar a
abordar los multiples problemas que afectan a las mujeres y las muchachas en relacién con
el VIH y el SIDA.
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¢Como se decidié el tema?

La Campana Mundial contra el SIDA tenia que asegurar que su tema para 2004 encajara
adecuadamente con las prioridades esbozadas en la Declaracién de compromiso de 2001,
ya que una de las finalidades de ésta es proporcionar el marco para la actividad de la
Campana Mundial contra el SIDA durante los anos venideros.

En el verano de 2003, el ONUSIDA consulté con mds de 2.500 ONG, representantes de sus
propias oficinas en los paises y personal de campo de sus organismos copatrocinadores con
el fin de obtener informacién para el proceso decisorio que deberia determinar el tema
correspondiente a 2004. Respondieron unos 100 grupos y organizaciones. Varios de ellos
sugirieron enfocar el tema en los usuarios de drogas infravenosas, mientras que ofros
preferian hacer hincapié en la familia. Una mayoria abrumadora de los encuestados pidid
que el foco se cenfrara en las mujeres y el VIH.

Aparte de este ejercicio de consulta, el tema también contd con el respaldo de un recién
creado comité provisional de direccién de la Campaina, compuesto por representantes de
la sociedad civil que estaban colaborando en la configuracién y reforzamiento de la
Campaina Mundial contra el SIDA. Este comité provisional acabd convirtiéndose finalmente
en el Comité Directivo Mundial de la Campana.

El foco en las mujeres también fue bien recibido por el ONUSIDA y otras organizaciones de las
Naciones Unidas porque entroncaba adecuadamente con las metas fundamentales de la
Declaraciéon de compromiso del UNGASS. Alcanzar dichas metas mejoraria de forma
sustancial la capacidad de las mujeres y muchachas para protegerse del VIH/SIDA y afrontar
SUS Consecuencias.

La opinidon de quienes respondieron a la consulta reflejaba lo que consideraban que era una
prioridad emergente y de mdxima urgencia:

Las mujeres y las muchachas representan una proporcidon creciente de las personas
infectadas por el VIH, y en algunas regiones, especialmente el Africa subsahariana, las
mujeres constituyen mds del 50% del total de infectados. Al mismo tiempo, las mujeres vy las
muchachas estdn afectadas de forma particular por las consecuencias sociales vy
econdmicas de la epidemia, y asumen una parte muy significativa de la carga asistencial
relacionada con el VIH y el SIDA. Las respuestas a la consulta también seialaban que:

Las mujeres desempenan un papel central en el desarrollo.

La dindmica de género tiene un papel esencial en la propagacion de la epidemia.

Las mujeres son mds vulnerables a la infeccién por el VIH que los varones.

En las regiones de mdxima prevalencia, mds del 50% de las infecciones corresponden a

mujeres y muchachas.

e El estigma y la discriminacién —-basados en las desigualdades existentes— siguen
impulsando la epidemia.

e Las mujeres son una fuente de inspiracion que proporcionan fuerza y esperanza a todos.

El impacto devastador de la epidemia sobre las mujeres y muchachas no es un fenédmeno
nuevo o que se haya reconocido Ultimamente.

. o7

La recién Coalicion Mundial sobre la Mujer y el SIDA, presentada por el ONUSIDA en febrero de
2004, también pretende conjuntar los esfuerzos locales y mundiales, identificar vacios de accién
y reforzar el trabajo que ya hay en curso. El ONUSIDA tiene el compromiso de apoyar las
actividades y tareas de promocidén que reduzcan la vulnerabilidad de las mujeres y muchachas
a la infeccién por el VIH y mejoren la calidad de vida de las que ya estdn infectadas.

El impacto de la epidemia sobre las mujeres y muchachas determina que el progreso a largo
plazo en otras dreas de la respuesta dependa de lo que se haga hoy para ellas.
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Meta

Estrategia de la Campana

Acelerar la respuesta mundial al VIH y al SIDA por medio de un foco en las mujeres y
muchachas, que ayude a prevenir nuevas infecciones, promueva un acceso equiparado a
fratamiento y mitigue el impacto del SIDA.

Objetivos

a

a

Tema

Capacidad de adaptacién y liderazgo

Promover el papel de las mujeres y muchachas en la lucha contra la epidemia.
Apoyo

Animar a las mujeres y muchachas que viven con el VIH a que cuenten su historia.
Sensibilizacion

Subrayar el impacto que el VIH y el SIDA tienen sobre las mujeres y muchachas a nivel
mundial, regional y nacional.

Cambio

Cuestionar las diferencias de género que hacen a las mujeres y muchachas mds
vulnerables al VIH.

Foco nacional

Asegurar que las politicas y respuestas nacionales estén enfocadas al impacto del
SIDA sobre las mujeres y muchachas.

Confianza

Aumentar la autoestima de las mujeres, especialmente las que son vulnerables al VIH
o ya estdn infectadas.

Concordancia con la Declaraciéon del UNGASS

Acrecentar el conocimiento, credibilidad vy legitimidad de las metas de la
Declaracion de compromiso del UNGASS en relacién con las mujeres y las muchachas.

La Campana Mundial contra el SIDA 2004: Mujeres, Muchachas, VIH y SIDA servird para
describir el esfuerzo de la Campana mundial, pero se insta a cada organizacion o codalicidon
asociada que lleve a cabo campaias particulares a que desarrolle sus propios esldganes
basados en este tema.

Mensajes fundamentales

El ONUSIDA vy sus asociados en la Campana mundial promocionardn a lo largo de 2004 los
siguientes mensajes fundamentales:

Panorama general

a

a a gaa a

Muchas mujeres y muchachas son vulnerables al VIH a causa de los comportamientos
de alto riesgo de ofros.

Las mujeres mantienen unidas las familias y comunidades, y son una fuente de
enorme fuerza en la lucha contra el VIH y el SIDA.

Las lideres femeninas deberian hablar abiertamente sobre el VIH y el SIDA.

Los hombres, los muchachos y las comunidades en general tienen un papel crucial que
desempenar, y también se beneficiardn de este foco en las mujeres y muchachas.
Las mujeres pueden luchar contra el estigma vy la discriminacién relacionados con el
VIH desde el seno de las organizaciones en las que participan.

Las mujeres VIH-positivas pueden desempenar un papel singular e inestimable, tanto
en la sociedad como en la lucha confra el VIH y el SIDA.
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O Los servicios de salud adecuados para las mujeres mejoran el acceso de éstas y de
sus hijos a asistencia sanitaria.

O Proteger los derechos de las mujeres a la propiedad mantiene unidas las familias.

O Laeducacién de las ninas y muchachas reduce su vulnerabilidad al VIH.

O Una gama mds amplia de opciones de prevencion puede capacitar a las mujeres
para que se protejan a si mismas.

O La violencia contra las mujeres puede acelerar la diseminacion del VIH. No debe
tolerarse ninguUn tipo de violencia.

O Las mujeres deberian representar la mitad de todas las personas que reciben
farmacos antirretroviricos.

El problema

Los esfuerzos de prevencion del VIH no estdn surtiendo efecto entre las mujeres vy
muchachas, ya que éstas siguen infectdndose continuamente; en todo el mundo, muchas
de las mujeres infectadas a través de relaciones heterosexuales contrajeron el virus a partir
de sus maridos o parejas estables.

El matrimonio no es una proteccion contra el VIH. En los paises en desarrollo, la mayoria de
las mujeres se casa antes de los 20 anos, y las casadas tienen tasas de VIH mds altas que sus
homdlogas sexualmente activas pero no casadas.

El acrénimo «AFPy —abstinencia, fidelidad, uso constante de preservativos— es el pilar bdsico
de muchos programas de prevencion del VIH. Pero, para demasiadas mujeres y muchachas,
este mensaje carece de sentido. Cuando la violencia sexual estd generadlizada, la
abstinencia o la insistencia en el uso de preservativos no constituyen una opcidn realista.
Debido a su falta de poder social y econdmico, muchas mujeres y muchachas son incapaces
de negociar relaciones basadas en la abstinencia, la fidelidad y el uso de preservativos.

En todo el mundo, entre una quinta parte y la mitad de las muchachas y mujeres jbvenes
indican que su primera relacion sexual fue forzada.

Las mujeres son particularmente vulnerables al VIH, y alrededor de la mitad de fodas las
infecciones por el VIH a nivel mundial corresponden a mujeres. Esta vulnerabilidad es debida
principalmente a un conocimiento inadecuado del SIDA, acceso insuficiente a servicios
preventivos, incapacidad para negociar relaciones sexuales seguras y falta de métodos de
prevencién del VIH controlados por las mujeres, como microbicidas.

Las mujeres también son bioldgicamente mds vulnerables a la infeccidén; se estima que la
fransmision del VIH «de vardén a mujem es dos veces mds probable que la transmision «de
mujer a vardny.

En algunas de las regiones de mdéxima prevalencia, mds de la mitad de las muchachas de
15 a 19 anos nunca han oido hablar acerca del SIDA o tienen como minimo un concepto
erréneo importante sobre la transmision del VIH.

Las mujeres constituyen aproximadamente la mitad de todas las personas que viven con el
VIH/SIDA. En el Africa subsahariana, a finales de 2003, el 58% de las personas VIH-positivas
eran mujeres, y las mujeres jévenes de 15 a 24 anos tenian una probabilidad de infeccién 2,5
veces mayor gue los varones de la misma edad.

La accidn necesaria

Se requiere una estrategia polifacética que incremente el acceso de las ninas y muchachas
a educacion (particularmente educacién secundaria); refuerce la proteccién juridica del
derecho de las mujeres a la propiedad y la herencia; erradique la violencia contra las



Mujeres, Muchachas, VIH y SIDA Apunte estratégico

mujeres y muchachas, y asegure que tengan un acceso equitativo a servicios de prevencién
y asistencia del VIH.

Luchar confra estas desigualdades no es un problema exclusivo de las mujeres: los varones
también deben involucrarse plenamente. Para empezar, tienen que declarar la «tolerancia
ceron a la violencia contra las mujeres, comprometerse con la educacién de sus hijas y
contribuir a aliviar la carga asistencial que aquéllas soportan.

Asociados en la Campana

Campanas nacionales encabezadas por la sociedad civil.

Sistema de las Naciones Unidas y gobiernos.

Activistas y defensores de la causa del VIH/SIDA.

Programas Nacionales del SIDA, ONG y organizaciones de servicios sobre el SIDA.
Asociados mundiales con interés en cuestiones relativas a la mujer (p.ej., UNIFEM,
Coadlicién Mundial sobre Mujeres y SIDA, Asociacion Mundial de Chicas Guias y
Escoltas, YWCA).

PUblico general.

Mujeres j6bvenes y muchachas.

Hombres y muchachos.

Mujeres que viven con el VIH/SIDA y sus organizaciones.

Personajes famosos.

Trabajadores y patronos.

Organizaciones de indole religiosa.

Profesionales del cuidado de la salud.

Maestros y alumnos.

Medios de comunicacioén.

El Fondo Mundial para la Lucha contra el SIDA, la Tuberculosis y Ia Malaria.

Oportunidades clave de la Campana durante 2004

Presentacion de la Campana y de la Coalicién Mundial sobre la Mujer y el SIDA (2 de
febrero).

Dia Internacional de la Mujer (8 de marzo).

Conferencia Internacional sobre la Mujer y las Enfermedades Infecciosas (27-28 de
febrero, en Atlanta, EE UU).

XLVIII Sesion de la Comisidén de las Naciones Unidas sobre el Estado de la Mujer (1-12
de marzo, en Nueva York).

Dia Internacional en Conmemoracién del SIDA a la Luz de las Velas (16 de mayo).
Cumbre Mundial de Mujeres 2004 (27-29 de mayo, en Seul, Republica de Corea).

VIl Reunidn de Ministros de Asuntos de la Mujer/Género de la Commonwealth (30 de
mayo-2 de junio, en las islas Fiji).

e XV Conferencia Internacional sobre el SIDA (11-16 de julio, en Bangkok, Tailandia).
e Juegos Olimpicos (13-29 de agosto, en Atenas, Grecia).
e Aniversario de la Declaraciéon del UNGASS (22 de septiembre).
e Dia Mundial del SIDA (1 de diciembre).
Materiales

Durante 2004, el ONUSIDA desarrollard a nivel mundial materiales y plantillas para la Campaia
con el fin de proporcionar un marco y un foco visual para la actividad de las campanas
nacionales. Siempre que sea posible, estos materiales se producirdn en formato impreso vy
electronico y se disenardn para facilitar su adaptacién y aplicacion a las campanas
nacionales. Incluirdn:

Carteles y tarjetas.
Pins con el lazo rojo.
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Hojas informativas/mensajes fundamentales.
Documentos de discusidon puntual.

Anuncios de servicio publico (radio y televisién).
Anuncios y otros materiales en la Red.
Materiales de exposicién.

Calendario de 2004.

Uso de los medios de comunicacion

El uso de los medios de comunicacién es esencial para cualquier campana eficaz y
constituye un elemento importante para crear un entorno propicio que capacite a las
mujeres y las involucre en la respuesta. Deberia invitarse a los medios a que lleven las
cuestiones planteadas por la Campana al dominio puUblico para debate —con hincapié
especial en las desigualdades de género-, pero que también promuevan el papel positivo
de las mujeres y muchachas y el papel de los hombres y muchachos en la Campana.

Algunas sugerencias especificas para trabajar con los medios de comunicacion son:

e Celebrar sesiones informativas y conferencias de prensa con los medios en momentos
oportunos.

e Publicar nuevas investigaciones o informes.

Organizar visitas de campo de los medios a proyectos que trabajen en cuestiones

relacionadas con la muijer.

Reunirse con los consejos editoriales para promocionar las cuestiones fundamentales.

Escribir cartas al director sobre el tema.

Influir en el argumento de los espacios dramdticos de radio y television.

Celebrar sesiones fotogrdficas con promotores destacados de la Campana.

Animar a los canales medidticos a que se conviertan en asociados activos de la

Campana y difundan una serie de reportajes oportunos.

e Publicar articulos editoriales escritos por personas relevantes en los medios nacionales
e internacionales, que aborden cémo el VIH y el SIDA estdn afectando a las mujeres
y muchachas. Estas personalidades podrian ser jefes de Estado, destacados lideres
empresariales, embajadores y directores de organizaciones de las Naciones Unidas,
personajes famosos...

e Difundir reflexiones particulares de personas relevantes sobre el tema de la Campana.

e Aprovechar aconfecimientos deportivos importantes para respaldar la Campana
Mundial confra el SIDA, y obtener declaraciones de estrellas del deporte sobre
Mujeres, Muchachas, VIH y SIDA.

Utilizar la web para divulgar conocimiento

El sitio web de la Campana Mundial contra el SIDA del ONUSIDA incluird todas las notas
informativas, documentos de base, informes, publicaciones y demds materiales de
comunicacién relacionados con la Campana. El sitio web albergard todos los documentos
de las Naciones Unidas sobre género y VIH/SIDA, y aprovechard otros sitios web cuando lo
considere pertinente. La pdgina doméstica del ONUSIDA también publicard de vez en
cuando diferentes artficulos y reportgjes sobre el tema. Ademds de fomentar las
comunicaciones e informes basados en la investigacién, la pdgina doméstica promocionard
la Coalicién Mundial sobre la Mujer y el SIDA, asi como las cuestiones relativas a la mujer que
se planteen en la Conferencia de Bangkok que se celebrard en julio.

Otras actividades sobre el tema que se incluirdn en el sitio web del ONUSIDA son:
e Organizaciones de indole religiosa que frabajan en cuestiones relativas a género y SIDA.

e Trabajos que se estdn llevando a cabo con mujeres VIH-positivas.
e Actividad del ONUSIDA a nivel de pais.
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Actividades del sistema de las Naciones Unidas como apoyo a la Campana.

Précticas éptimas en actividades de prevencidn entre muchachas y mujeres jévenes.

Planteamientos para reducir la violencia contra las mujeres.

Iniciativas para proteger los derechos de las mujeres y muchachas a la propiedad y

la herencia.

e Acftividades para asegurar el acceso equiparado de las mujeres y muchachas a
asistencia y tratamiento, con énfasis especial en el género dentro de la iniciativa «3 x
5 de la OMS.

e Apoyo para mejorar la asistencia comunitaria, con un foco particular en las mujeres y
muchachas.

e Promocién de nuevas opciones preventivas para las mujeres, incluidos los
microbicidas.

e Apoyo a los esfuerzos continuados para la educacidén universal de las ninas vy

muchachas.

Vinculo con la Coaliciéon Mundial sobre la Mujer y el SIDA

La Codlicion Mundial sobre la Mujer y el SIDA, presentada el 2 de febrero de 2004, es una
agrupacién informal de asociados y organizaciones que trabajan para mitigar el impacto
del SIDA sobre las mujeres y muchachas de todo el mundo. Es un movimiento inclusivo y de
alcance cada vez mds amplio que pretende apoyar, potenciar e impulsar programas y
proyectos relacionados con el SIDA que mejoren la vida cotidiana de las mujeres vy
muchachas. La Coalicidn se propone acrecentar la sensibilizacion mundial y nacional con el
fin de subrayar los efectos del VIH y el SIDA sobre las mujeres y muchachas, asi como
estimular una accién concreta y eficaz. Los esfuerzos se centran en prevenir nuevas
infecciones por el VIH, fomentar el acceso equiparado a fratamiento, abordar las
desigualdades juridicas y mitigar el impacto del SIDA sobre las mujeres y muchachas.

7

Las cinco metas fundamentales de la Coalicion

e Abordar el creciente impacto mundial del SIDA sobre las mujeres y muchachas

Los Ultimos datos epidemioldgicos indican que el SIDA estd teniendo un impacto cada vez
mayor en las mujeres y muchachas, lo que pone de manifiesto la inadecuacién de los
esfuerzos llevados a cabo hasta ahora.

e Confribuir a alcanzar una serie de objetivos internacionales ambiciosos

La Declaracion de compromiso sobre el VIH/SIDA, adoptada durante el periodo
extraordinario de sesiones de la Asamblea General de las Naciones Unidas sobre el SIDA en
2001, establece una serie de objetivos progresivos y mensurables para luchar contra el VIH y
el SIDA, muchos de los cuales se relacionan directamente con las mujeres y muchachas. La
mayoria de estos objetivos se estipularon para 2005, y se requiere una atencién y un esfuerzo
adicionales si se pretende alcanzarlos.

e Apoyar la respuesta mundial mds amplia al SIDA

Como resultado del efecto devastador de la epidemia sobre las mujeres y muchachas, el
progreso en muchas otras dreas de la respuesta al SIDA depende de lo que se haga hoy
para ellas. Las mujeres serdn cruciales para impulsar la respuesta en el futuro.

e Mejorar la prevencion entre las mujeres y muchachas

Para ser eficaces, los programas de prevencidén deben reconocer la realidad de la vida de
muchas mujeres. Las mujeres y muchachas tienen a menudo un acceso limitado a
educacion esencial y servicios de asistencia sanitaria, y con frecuencia no pueden optar por
la abstinencia sexual o insistir en el uso de preservativos. Es habitual, ademds, que se las
obligue a realizar prdacticas sexuales no protegidas y que resulten infectadas por sus propios
maridos, especialmente en las sociedades en las que es comuUn o se acepta que los varones
tengan mds de una pareja.
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e Abordar las graves desigualdades sociales y juridicas que exacerban el impacto del VIH y
el SIDA sobre las mujeres y muchachas

Las mujeres y las muchachas soportan multiples desventajas en la sociedad que no afectan

a los varones. El VIH y el SIDA acentUan estas desigualdades hasta el punto de comprometer

la vida. Las mujeres se enfrentan a retos especiales por lo que respecta a derechos de

propiedad; acceso limitado a educacién, asistencia y tratamiento, y tolerancia social a la

violencia confra las mujeres.

PR Y4

El planteamiento de la Codlicion

La Codlicion Mundial reconoce que la vulnerabilidad de las mujeres y muchachas a la
infeccién por el VIH y el impacto del SIDA se relacionan con desigualdades subyacentes de
género y normas sociales que es necesario refutar. La Coalicidn se propone introducir
cambios en ciertas dreas que tienen un impacto directo vy significativo sobre la vida de las
mujeres y muchachas, a través del reforzamiento de su capacidad y adaptabilidad, asi
como de su posicidon en las familias y sociedades.

La Coalicién Mundial se guia por los siguientes principios fundamentales:

e Las mujeres no son victimas, y su vulnerabilidad no deriva de debilidades fisicas o
psicoldgicas inherentes. La gran capacidad de adaptacidon de las mujeres para
perseverar ante los problemas y dificultades es una fuente importante de inspiracion.

e Las mujeres son lideres en muchas dreas de la respuesta al SIDA, pero con demasiada
frecuencia las intervenciones no estdn adaptadas a sus realidades, lo que provoca
gue corran un mayor riesgo de infeccién por el VIH y que se encuentren en
desventaja en el momento de afrontar el SIDA.

e Muchas mujeres infectadas por el VIH —o con un gran riesgo de infeccién- no
practican comportamientos de alto riesgo. Su vulnerabilidad deriva principalmente
del comportamiento de otros, de su limitada autonomia y de ciertos factores
externos que quedan fuera de su control, como las desigualdades sociales y
econdémicas.

e Los factores que hacen que las mujeres y muchachas sean mds vulnerables a la
infeccién por el VIH pueden modificarse, a condicién de que existan compromiso,
atencién y recursos suficientes.

e Las mujeres que viven con el VIH/SIDA pueden realizar una contribucién singular e
inestimable para frenar la diseminacién del VIH y luchar contra el SIDA.

e Los hombres, los muchachos y las comunidades en general son fuerzas positivas para
el cambio que pueden mejorar la situacién de las mujeres y muchachas. Son
esenciales los esfuerzos para instituir relaciones de género mds equitativas y
respetuosas, incluida la promocién de modelos adecuados de masculinidad entre los
varones jovenes.

Los focos de la Coalicidon

Prevenir la infeccidén por el VIH entre las muchachas y mujeres jovenes.

Reducir la violencia confra las mujeres.

Proteger los derechos de las mujeres y muchachas a la propiedad y la herencia.

Asegurar un acceso equiparado de las mujeres y muchachas a asistencia vy

fratamiento.

Apoyar una mejor asistencia de base comunitaria.

e Promover el acceso a nuevas opciones preventivas para las mujeres, incluidos los
microbicidas.

e Apoyar los esfuerzos confinuados para la educacidén universal de las ninas y

muchachas.
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La estructura de la Coalicion

La coordinacién de la Codlicidn es laxa, dindmica y evolutiva en funcidn de las necesidades
de sus asociados. La direccidn y gobierno generales de la Coalicidn corren a cargo de un
Comité Directivo de alto nivel, que se relne una vez al ano y que incluye a 20-25
representantes de un amplio espectro de estamentos, como organizaciones de las Naciones
Unidas, la sociedad civil, el sector puUblico y el mundo académico. El liderazgo en cada una
de las dreas bdsicas identificadas para la accidén lo asumen asociados expertos, que
intentardn convocar asociaciones mds amplias para las actividades de promocion e
intervencién directa. La Secretaria del ONUSIDA proporciona el personal de apoyo para la
Coalicién.

Financiacion

La Codlicion aboga por un incremento de la financiacion a nivel mundial y nacional con el
fin de contribuir a abordar los retos a los que se enfrentan las mujeres y las muchachas.
También trabaja con asociados ejecutores para promover la movilizacién de recursos
destinados a actividades en cada una de las dreas focales. La Codlicidon pretende generar
una mayor sensibilizacién y compromiso mundiales -de hecho, un movimiento mundial- a fin
de mitigar el impacto creciente del SIDA sobre la vida cotidiana de las mujeres.

Vincular la Campaia con la Coalicion

La Codlicién y la Campana Mundial contra el SIDA trabajardn en estrecha colaboracion
durante 2004. La Campana intentard promocionar activamente la Coadlicion a lo largo del
ano como iniciativa que seguird consoliddndose y creciendo mds alld de 2004. Las dos
iniciativas compartirdn mensajes y oportunidades de promociéon. La Coalicidon aportard a la
Campana pericia técnica y portavoces de alto nivel, mientras que la Campana
proporcionard oportunidades para elevar el perfil de la Coalicidon y de las cuestiones que se
propone abordar.

El logotipo de la Coalicién:

Una iniciativa del ONUSIDA
La Coalicion Mundial sobre
la Mujer y el SIDA

También existe una versidon grdfica exclusivamente que se utilizard para las actividades de
marca relacionadas con la Coalicién Mundial:
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Cualquier organizacién interesada en utilizar el logotipo para contribuir a actividades de

marca que se relacionen directamente con el cometido de la Coalicion Mundial, debe
solicitar permiso enviando un correo electrénico a:

womenandaids@unaids.org.
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Informacion bdsica sobre cuestiones fundamentales

Esta seccion del informe perfila con mayor detalle cada uno de los mensajes fundamentales
de la «vision de conjuntoy.

Las mujeres VIH-positivas tienen un papel singular e inestimable que desempenar, tanto en la
sociedad como en la lucha contra el VIH y el SIDA

Las mujeres infectadas y/o afectadas por el VIH/SIDA soportan las consecuencias de la
enfermedad y se enfrentan diariamente al estigma vy la discriminacion durante toda su vida.
En determinadas culturas, los varones incluso las culpan de ser los «vectoresy o «portadoresy
del VIH, una cuestién que debe abordarse con firmeza a lo largo de la Campana.

El publico general debe escuchar los relatos de las mujeres VIH-positivas, reflexionar sobre
ellos e interiorizarlos. La Campana de 2004 anima a las mujeres que viven con el VIH/SIDA a
compartir su experiencia con una diversidad de audiencias; esto va desde hablar en iglesias,
escuelas y comunidades locales hasta disertar ante audiencias nacionales a través de los
medios de comunicacién. Hay que valorar a las mujeres VIH-positivas por la gran aportacion
gue redlizan a la sociedad, especialmente en los paises mds afectados; darles las gracias, y
respetarlas por su papel no sdlo en el afrontamiento de la epidemia sino también en otros
aspectos de la vida cotidiana.

Las mujeres VIH-positivas asumen a menudo multiples «cargasy asistenciales. Muchas cuidan
a otfros miembros de la familia aun en el caso de que ellas mismas estén enfermas y no
cuenten con ningUun apoyo. En muchos casos, no queda nadie para cuidarlas cuando lo
necesitan, y la pobreza en la que vive el hogar impide pagar a otros para que realicen esta
tarea.

La Campana se propone mejorar la vida de las mujeres VIH-positivas sensibilizando sobre las
realidades a las que se enfrentan como individuos y espoleando una accidon apropiada.

Muchas mujeres y muchachas son vulnerables al VIH a causa de los comportamientos de
alto riesgo de otros

La Campana de 2004 intentard apoyar y reforzar intervenciones que contribuyan a reducir la
vulnerabilidad de las mujeres y muchachas al VIH y el SIDA; por ejemplo, promoviendo
campanas nacionales que inviertan en carteles y vallas publicitarias que muestren cémo
pueden negarse las muchachas a prdcticas sexuales inseguras.

Ademds de centrarse en la capacitacién de las mujeres, la Campana también procurard
reforzar los comportamientos masculinos positivos. Las discusiones acerca del VIH/SIDA
clasifican a veces a los varones como predadores y agresores sexuales. Aunque esto pueda
ser cierto, fambién es importante fomentar los comportamientos positivos de los muchachos
y hombres jévenes (p.ej., para que no fuercen las relaciones sexuales con mujeres y
muchachas), subrayando el comportamiento ejemplar de otros companeros, en vez de
hacer hincapié simplemente en los aspectos negativos.

Las muchachas y mujeres jovenes necesitan un entorno seguro y propicio para profundizar
en las cuestiones relacionadas con el VIH y el SIDA. Este entorno incluye el apoyo de
personas con influencia sobre la vida de las mujeres jbvenes —como autoridades locales,
mujeres de mayor edad y proveedores de servicios— para que las orienten en aspectos que
ellas, como individuos, no pueden controlar faciimente.

La Campana se esforzard para crear un entorno que anime a las comunidades a dejar de

cerrar los ojos ante el abuso de mujeres y muchachas en su medio; por el contrario, les
recordard su obligacién de protegerlas y castigar a los perpetradores.
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Reducir la vulnerabilidad de las muchachas y mujeres que no tienen la opcidon de rehusar
una relacién sexual, y/o que se ven obligadas por las circunstancias a entrar en prdcticas
sexuales inseguras o transaccionales, es un objetivo esencial tanto de las campanas como
del trabajo programatico asociado.

Un primer paso de la Campana serd ayudar a identificar quiénes son estas mujeres vy
muchachas y dénde viven, su nivel de pobreza, edad vy situacién familiar. Sus caracteristicas
pueden variar entre las distintas comunidades y contextos culturales, y requerirdn diferentes
mensajes y planteamientos enfocados.

Las mujeres mantienen unidas las familias y comunidades y son una fuente de enorme fuerza
en la lucha contra el VIH y el SIDA

La Campana reconoce que, a pesar de las abrumadoras desigualdades de género, las
mujeres y muchachas son a menudo las mds capaces de adaptarse a la adversidad vy
constituyen con frecuencia la fuerza que une los grupos familiares y comunitarios. Hay que
valorar en su justa medida el papel que desempenan las mujeres para sostener a la familia y
ocuparse de las tareas domésticas y asistenciales. Una de las premisas centrales de la
Campana es abordar las percepciones de género sobre el papel de las mujeres y
muchachas en relacién con los hombres y muchachos. Las campanas pueden ayudar a
cuestionar creencias culturales y propiciar un cambio de comportamiento y actitud, aunque
tienen que desarrollarse a nivel local o nacional para resultar lo mds eficaces posible. Las
campanas mas fructiferas tienden a subrayar los aspectos positivos en lugar de los negativos.
El mensaje acerca de la contribucidon de las mujeres debe ser atrevido, positivo y sélido.

Debe animarse a las lideres femeninas para que hablen abiertamente sobre el VIH y el SIDA

La Campana intentard identificar a personalidades nacionales y mundiales para que actien
como embajadoras con el fin de contribuir a dirigir la atencién medidtica a la cuestién de
las Mujeres, Muchachas, VIH y SIDA. Entre estas figuras destacadas habrd lideres politicos de
alto nivel y personagjes famosos. A nivel nacional y local, también se identificard a lideres
capaces de encabezar la accién y hablar abiertamente sobre la problemdtica.

Los hombres, los muchachos y las comunidades en general tienen un papel crucial que
desempeinar, y también se beneficiardn de este foco en las mujeres y muchachas

Aunqgue el foco de la Campana se centra en las mujeres y muchachas, cabe esperar que
todas las personas obtengan un beneficio de ella, no sélo las mujeres. Lograr una mayor
igualdad de género repercute positivamente tanto en las mujeres como en los varones. Por
ejemplo, una publicaciéon reciente de la Alianza Internacional contra el SIDA indica que los
varones también son vulnerables a la infeccién por el VIH a causa de la desigualdad entre
géneros. Es habitual que las normas de género dlienten a los varones a asumir riesgos
sexuales para demostrarse a si mismos que son «hombres de verdady. Ademds, las normas
de género suelen disuadir a los varones de recurrir a servicios sanitarios o buscar ayuda en
caso de problemas emocionales.

El hecho de que la Campana aborde las diferencias entre géneros tiene por objeto no sélo
capacitar a las mujeres, sino también beneficiar a los hombres, muchachos y comunidades
en su conjunto. Ademds, reconocer los desafios adicionales que deben superar a menudo
las mujeres —ya marginadas de por si en la sociedad- ayudard a crear un entorno mds
propicio y capacitador para todos.

A lo largo de la Campana se animard a los hombres y muchachos para que valoren algunas

de las oportunidades constructivas que se les ofrecen y para que las aprovechen
adecuadamente, en vez de ignorarlas o darlas por supuesto.
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Las mujeres pueden luchar contra el estigma y la discriminacién relacionados con el VIH
desde el seno de las organizaciones en las que participan

Las mujeres pueden utilizar su influencia en las organizaciones a las que pertenecen o en las
que parficipan. Es posible influir en el mundo laboral, las organizaciones de voluntariado, las
empresas y los grupos de apoyo para que contribuyan a la lucha contra el VIH vy, en
concreto, ala lucha contra el estigma vy la discriminacion asociados a la enfermedad.

Las organizaciones de indole religiosa pueden ejercer una influencia particular, dado que los
lideres espirituales poseen autoridad moral. Esta responsabilidad brinda la oportunidad de
divulgar informacién acerca del VIH y el SIDA y erradicar la discriminacién nociva de las
personas infectadas o afectadas por la epidemia. Las organizaciones basadas en creencias
religiosas desempenan una funcidén crucial en muchos contextos culturales por su
capacidad para impulsar una respuesta eficaz al VIH/SIDA. El papel de las mujeres en estas
organizaciones varia considerablemente segun el entorno cultural y religioso.

Las organizaciones y sus lideres pueden fortalecer la solidaridad y ayudar a las personas a
que se reconcilien con sus sentimientos de culpabilidad, negacion, estigma y discriminacion,
ademds de dbrir nuevos caminos hacia la esperanza, conocimiento, prevencion vy
asistencia. Las mujeres y muchachas pueden impulsar la dindmica de frabajo dentro de
organizaciones muy diferentes respaldadas por el foco de la Campana.

Los servicios de salud adecuados para las mujeres mejoran el acceso de éstas y de sus hijos
a asistencia sanitaria

En muchas partes del mundo, las mujeres son las Ultimas en recibir asistencia sanitaria, en
especial cuando se frata de terapias o medicaciones caras. La Campana de 2004 trabajard
para remediar las desigualdades en cuanto a asistencia sanitaria y sacarlas a la luz publica.

La Campana intentard asegurar que las mujeres tengan un acceso equiparado a asistencia
bdsica y reciban cuidados integrales para el VIH/SIDA, incluidos servicios esenciales de salud,
fratamiento de infecciones oportunistas, apoyo psicosocial y fdrmacos antirretroviricos.

Asimismo, la Campaia procurard sensibilizar acerca de la carga asistencial relacionada con
el SIDA gue recae habitualmente sobre las mujeres y muchachas. En todo el mundo, se
espera que las mujeres asuman la mayor parte de las tareas domésticas y, ademds, cuiden
a los familiares enfermos.

El VIH y el SIDA han aumentado significativamente la carga asistencial que soportan muchas
mujeres. La pobreza vy la falta de servicios publicos también se han combinado con el SIDA
para convertir esta carga en una verdadera crisis, con consecuencias sociales, sanitarias y
econdmicas de gran alcance.

El SIDA intensifica la feminizacion de la pobreza y discapacita a las mujeres, especialmente
en los paises mds afectados. Toda la familia se vuelve mds vulnerable cuando las mujeres
dedican mds tiempo a cuidar a los enfermos, a expensas de otras tareas productivas dentro
del hogar.

Las investigaciones han constatado que hasta el 90% de la asistencia a causa de
enfermedades se dispensa en el propio hogar. La inmensa mayoria de las mujeres y
muchachas que soportan la carga asistencial del VIH/SIDA lo hacen con una escasez
alarmante de material y apoyo moral. Carecen de formacion; no disponen de materiales
adecuados (p.ej., guantes), medicaciones ni alimentos, y, mucho menos, reciben
subvenciones para la escolarizacién de sus hijos. El efecto combinado de la carga fisica y
emocional que supone cuidar a parientes enfermos (incluidos huérfanos y otros afectados
por la enfermedad), asegurar la provisidn de comida y medicinas, pagar las tarifas escolares
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y reponer la pérdida de ingresos determina inevitablemente que las mujeres se olviden de su
propia salud y bienestar.

Pueden hacerse muchas cosas para dar a conocer el impacto que fiene el VIH/SIDA sobre
la carga asistencial —ya desproporcionada— que soportan las mujeres y para emprender una
accioén eficaz al respecto. La Campana procurard:

e Subrayar la magnitud vy las implicaciones del trabajo asistencial no remunerado de las
mujeres, por lo que respecta a costes y beneficios sociales y econdmicos, tanto para
ellas como para sus comunidades y para la sociedad en general.

e Animar a los gobiernos, formuladores de politicas nacionales e internacionales,
comunidades y familias a reconocer la necesidad urgente de incrementar y ampliar la
protecciéon social y el apoyo a los cuidadores a nivel comunitario y doméstico.

e Propugnar cambios en la divisién por géneros de las tareas domésticas y alcanzar un
equilibrio en las responsabilidades asistenciales.

Proteger los derechos de las mujeres a la propiedad mantiene unidas las familias

En todo el mundo, las cuestiones de derecho, propiedad y control sobre la tierra, la vivienda
y ofros bienes estdn claramente estipuladas en numerosas constituciones nacionales y
documentos internacionales de derechos humanos. A pesar de la proliferacién de leyes y
convenios sobre propiedad y herencia, a las mujeres y las muchachas se les niega con
frecuencia este derecho, sobre todo en los paises en desarrollo.

Cuando las mujeres carecen de derechos sobre las fierras o la casa, se ven abocadas a
opciones econdmicas restringidas, reduccién de la seguridad personal, pobreza, violencia y
desamparo, factores todos ellos que contribuyen a su propio empobrecimiento y al
empobrecimiento de sus hijos. La miseria también puede inducir a medidas de supervivencia
peligrosas, como tolerar una relacion abusiva o aceptar prdcticas sexuales inseguras a
cambio de dinero, alojamiento, comida o educacién.

En muchos paises, el derecho de las mujeres a la fierra y la propiedad se consigue
principalmente a través del matrimonio. Y cuando concluye éste, también pueden concluir
los derechos adquiridos. Segin un informe de Oxfam, en Mozambique existe un doble
sistema juridico (algo habitual en muchos otros paises), con un sistema consuetudinario que
funciona en paralelo con un sistema de tipo «occidentaly. En ciertos paises con leyes al
respecto, el analfabetismo es tan generalizado que las personas no fienen acceso real a
procedimientos judiciales formales, abogados u otros recursos juridicos. A menudo no saben
ni siquiera que existen tales cauces.

Si los derechos a la propiedad y la herencia son importantes para las mujeres en general,
adquieren una relevancia inusitada en el contexto del VIH y el SIDA.

Hay pruebas crecientes que sugieren que preservar los derechos de la mujer a la propiedad
y la herencia ayuda a mitigar las secuelas econdmicas negativas del SIDA que experimentan
las mujeres y sus familias. Los datos también sugieren que puede contribuir a frenar la
diseminacién del VIH al promover la capacitacién y la seguridad econdmica de las mujeres,
lo que reduce su vulnerabilidad a la violencia doméstica, las prdcticas sexuales inseguras y
otros factores de riesgo relacionados con el SIDA.

Por el contrario, las précticas discriminatorias de herencia tienen consecuencias negativas
para las familias afectadas por el SIDA. Las viudas sufren una pérdida parcial o total de
bienes (incluidas la tierra y la casa), que van a parar a los parientes del cényuge fallecido.
Esto deja el hogar en la miseria y lo hace mds vulnerable a ulteriores consecuencias del VIH y
el SIDA.

17



Mujeres, Muchachas, VIH y SIDA Apunte estratégico

Existe una gran variabilidad interregional por lo que respecta a los derechos hereditarios de
las mujeres, las normas de propiedad y control segun el género y las tasas de infeccion por el
VIH. Entre las regiones en desarrollo, América Latina tiene las tradiciones juridicas mds
favorables y unas pautas de herencia relativamente igudlitarias entre géneros, aunque
ciertas reformas latifundistas e iniciativas de reasentamiento después de conflictos armados
han ignorado tales preocupaciones de género.

En el sur de Asia, algunas comunidades religiosas y étnicas mantienen desigualdades
notables en cuestidén de propiedad, a pesar de la organizacién y movilizacidn masivas a
favor de los derechos de las mujeres. En muchas zonas del Oriente Medio y el norte de
Africa, los temas de propiedad y herencia estdn regidos principalmente por la Sharia,
aungue ofros cddigos juridicos y convenios internacionales de derechos humanos ponen en
cuestion a menudo la validez de tales prdcticas. En el Africa subsahariana, multiples
regimenes juridicos —que incorporan antiguas leyes coloniales, leyes constitucionales mds
recientes y leyes consuetudinarias arraigadas (y en algunos lugares la Sharia)- se imbrican en
un complejo enframado legal que ignora o no defiende el derecho de las mujeres a la
propiedad, una situacion especialmente lamentable teniendo en cuenta las altas tasas de
pobreza y VIH/SIDA en la regién.

Varios paises han establecido servicios «parajuridicos» para ayudar a las mujeres a plantear y
defender sus derechos a la propiedad y la herencia. En esta misma linea, se han
emprendido diversas actividades a nivel comunitario y nacional que implican la formacion
de lideres tradicionales, grupos comunitarios y de mujeres y profesionales como abogados,
jueces, secretarios del registro civil y policias. Aungue se considera generalmente que estas
actividades son fructiferas, preocupa que pueda garantizarse su sostenibilidad y que se
apliquen criterios uniformes.

La Campana intentard ejercer presion para introducir cambios legislativos y mejorar el
acceso de las mujeres a servicios juridicos.

La educacion de las nifias y muchachas reduce su vulnerabilidad al VIH

Se estima que en 2000 no se matricularon 104 millones de ninos en edad de escolarizacién
primaria. Las nifas constituian el 57% de este total. Las muchachas también tienen mayores
probabilidades que los muchachos de no completar la educacion secundaria debido a un
matrimonio prematuro, embarazo u obligaciones de cuidar a ofros en el hogar.

En los paises con un alta prevalencia, la escolarizacién de las ninas ha disminuido durante la
Ultima década. Las muchachas son las primeras a las que se saca de la escuela para que
atiendan a familiares enfermos o cuiden de hermanos mds pequenos. El VIH/SIDA estd
amenazando avances recientes en educacion bdsica y afecta de forma desproporcionada
a la escolarizacién primaria de las ninas.

Se espera a menudo que las muchachas y mujeres jbvenes sepan poco sobre sexo vy
sexualidad, pero este desconocimiento acrecienta su riesgo de infeccion por el VIH. Los
estudios han demostrado que menos muchachas que muchachos de 15-19 anos tienen un
conocimiento bdsico sobre cémo protegerse del VIH/SIDA, y en las comunidades con un
acceso limitado a informacién fidedigna existen —y persisten sin corregir— multiples conceptos
errdneos sobre el tema. A menudo, estos mitos pueden ser perjudiciales para las muchachas
y mujeres; por ejemplo, «Tener relaciones sexuales con una virgen puede curar el VIHy.

Ir a la escuela protege. La educacion es una de las defensas bdsicas contra la diseminacion
del VIH y el impacto del SIDA, y cada vez existen mds pruebas al respecto. Aunque asegurar
la escolarizacién de las muchachas es importante para reducir la vulnerabilidad general,
resulta insuficiente si no concurren medidas especificas para proporcionar informacion,
aptitudes prdcticas y vinculos con servicios escuela-comunidad.
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Las muchachas que permanecen mds tiempo en la escuela y reciben educacién sobre
sexudlidad y aptitudes para la vida se benefician de un inicio mds tardio de la actividad
sexual; mayor conocimiento sobre la prevencion del VIH y mayores tasas de utilizacion de
preservativos entre las sexualmente activas, y mejor comprensiéon de la prueba del VIH. Hay
tfres lineas fundamentales de accidn en la respuesta educativa al VIH/SIDA, y sus efectos
sobre las muchachas pueden reforzarse mediante una cierta actividad estratégica:

e Lograr la escolarizacion de las muchachas y asegurar un entorno seguro y propicio que
permita que continden en la escuela y sigan aprendiendo.

e Proporcionar educacién basada en aptitudes para la vida, con un foco en las cuestiones
de género y la prevencién del VIH, como parte de la educacién de calidad que
merecen todos los nifos y jévenes.

e Proteger a las muchachas de la violencia, explotacion y discriminacién en las escuelas y
su entorno.

La Campana intentard fomentar el acceso universal a la educacidn, asi como estas tres
dreas fundamentales de accién.

Una gama mds amplia de opciones de prevenciéon puede capacitar a las mujeres para que
se protejan a si mismas

Tal como se ha senalado en el apartado anterior, la educacién constituye la base para
ampliar y potenciar los programas de prevencion enfocados especificamente a las mujeres
y muchachas.

En todo el mundo, muchos paises han desplazado su foco de la prevencién al tratamiento
en los Ultimos anos. En este contexto, las mujeres y muchachas son especialmente
vulnerables. Por ejemplo, se estima que el pasado ano un tercio de las nuevas infecciones
en los Estados Unidos se produjeron por contacto heterosexual y que las mujeres
afroamericanas representaron una proporcién creciente de todas las nuevas infecciones.

También hay pruebas de que, en muchos paises, las mujeres se estdn infectando a partir de
parejas masculinas que, sin saberlo ellas, tienen otras parejas femeninas, se inyectan drogas
infravenosas o mantienen relaciones sexuales con varones.

La Campaia de 2004 procurard sensibilizar sobre la necesidad de incrementar con urgencia
las opciones preventivas, y en especial aquellas que puedan utilizar las mujeres y muchachas
con independencia de sus parejas masculinas. En comparaciéon con los varones, las mujeres
tienen el doble de probabilidades de contraer el VIH a raiz de un Unico acto sexual no
protegido, pero siguen dependiendo de la cooperacién masculina para protegerse de la
infeccién.

Los microbicidas son una de las opciones preventivas mds prometedoras que se vislumbran
en el horizonte. Al igual que los espermicidas, los microbicidas deberian utilizarlos aquellas
personas que deseen protegerse -y proteger a sus parejas— del VIH y ofras enfermedades de
fransmision sexual. Con una voluntad politica y una inversidon suficientes, la primera
generacién de microbicidas podria estar lista para distribucidén en un plazo de tan sélo 5-7
anos. Sin embargo, la inversion en investigacion y desarrollo de microbicidas debe
expandirse de forma rdpida y radical si se pretende hacer realidad las esperanzas que han
engendrado.

Los productos en fase de desarrollo varian ampliamente. Es probable que algunos sean
contraceptivos ademds de microbicidas, mientras que ofros estdn disenados como
instrumento no contraceptivo con la funcién exclusiva de prevenir enfermedades. Segun los
datos preliminares, varios parecen ser productos de amplio espectro capaces de reducir el
riesgo de VIH y ofras enfermedades de transmision sexual.
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Utilizando modelos matemdticos, investigadores de la London School for Hygiene and
Tropical Medicine demostraron que incluso un microbicida con una eficacia del 60% podria
tener un impacto significativo sobre la epidemia si se introdujera en los 73 paises mds pobres
del mundo. Aun en el caso de que este producto sélo lo utilizara el 20% de las mujeres que
ya estdn en contacto con servicios sanitarios, en el plazo de tres anos podrian prevenirse 2,5
millones de nuevas infecciones enfre mujeres, varones y ninos.

La Campana intentard aprovechar las asociaciones ya existentes entre el ONUSIDA vy
diversas organizaciones y redes dedicadas especificamente a los microbicidas (incluidas la
Asociacién Internacional para los Microbicidas y la Campana Mundial para los Microbicidas)
con el fin de subrayar la necesidad critica de opciones preventivas controladas por las
mujeres y preparar las ONG y ofras partes implicadas para sirvan como asociados activos en
esta iniciativa.

La violencia contra las mujeres puede acelerar la diseminacién del VIH. No debe tolerarse
ningun tipo de violencia

La violencia contra las mujeres es un problema importante de derechos humanos y salud
pUblica en todo el mundo. Aumenta la vulnerabilidad femenina al VIH.

Una de las formas mds comunes de violencia es la perpetrada contra las mujeres por parejas
intimas, conocida habitualmente como «violencia doméstican. Entre el 10% y el 50% de las
mujeres de todo el mundo indican que han sufrido maltrato fisico por parte de una pareja
infima al menos una vez en su vida, y este maltrato se acompana a menudo de violencia
sexual. Segun Human Rights Watch, en casi todos los paises del mundo la violencia
doméstica es una de las principales causas de lesiones y heridas en las mujeres. También se
asocia a una amplia gama de problemas generales, reproductivos y de salud mental.

La violencia confra las mujeres es comun en casi todas las sociedades. Se apoya en la
discriminacién y subordinacién de las mujeres, y, a su vez, sirve para reforzar y perpetuar
estas situaciones. Aparte de la violencia doméstica, en los conflictos recientes se utilizan
cada vez mds la violacién y la violencia sexual como arma de guerra; al igual que la trata
de blancas, el comercio sexual y otras formas de violencia comercial, estas prdacticas
también aumentan la vulnerabilidad femenina al VIH.

Para muchas mujeres de todo el mundo, la amenaza de violencia que impregna la vida
cotidiana exacerba su vulnerabilidad al VIH. El miedo a la violencia impide que las mujeres
accedan a informacién sobre el VIH/SIDA, se sometan a la prueba, revelen su estado del
VIH, accedan a servicios para prevenir la transmision del virus a sus lactantes y reciban
fratamiento y asesoramiento, aunque sepan que han sido infectadas. Esto es especialmente
cierto en las zonas en las que persisten altos niveles de estigma relacionado con el VIH.

La elevada incidencia de relaciones sexuales no consensuadas, la incapacidad de las
mujeres para negociar prdcticas sexuales seguras y, en muchos casos, el miedo al
abandono o la expulsion del hogar y la comunidad plantean retos extremos, en especial
para las mujeres que carecen de medios econdmicos.

En Suddfrica, las encuestas nacionales entre jovenes indican que el 33% de las mujeres
jévenes tienen miedo de negarse a mantener relaciones sexuales, y el 55% las lleva a cabo
aunqgue no lo desee debido a la insistencia de su pareja.

Mdas alarmante adn, entre el 20% y el 48% de las adolescentes de 10-25 ainos comunican que
su primera relacion sexual fue forzada. Los muchachos también senalan que han sufrido
relaciones sexuales forzadas, pero en la mayoria de los paises esto suele ser menos habitual
que entre las muchachas.

20



Mujeres, Muchachas, VIH y SIDA Apunte estratégico

Las mujeres jbvenes que se ven coaccionadas a mantener relaciones sexuales fuera del
matrimonio no son las Unicas que corren riesgo. Este también se hace extensivo a las mujeres
jbvenes casadas que mantienen relaciones heterosexuales mondgamas con su marido. En
tales circunstancias, los mensajes tradicionales de prevencidn carecen de significado, ya
que el uso de preservativos es menos probable dentro del matrimonio.

Por ejemplo, un estudio efectuado en Zambia constatd que sélo el 11% de las mujeres
enfrevistadas pensaba que una mujer tiene derecho a pedir a su marido que utilice un
preservativo, aungue éste haya demostrado que es infiel y esté infectado por el VIH. Y en
Kisumu (Zimbabwe), una investigacion ha revelado que la mayoria de las mujeres VIH-
positivas fueron infectadas por sus maridos.

Las mujeres se enfrentan a obstdculos adicionales debido a la ubicuidad de marcos juridicos
discriminatorios que no garantizan los mismos derechos o la misma proteccién ante la ley. En
muchos casos, leyes injustas de divorcio y propiedad dificulfan que las mujeres abandonen
relaciones abusivas, y en los paises en los que existen leyes contra la violencia de género, la
carencia de recursos, junto con las prdcticas discriminatorias de la policia y los tribunales y la
falta de apoyo institucional, deja a las mujeres sin acceso a una proteccién adecuada.

Los Ultimos 20 anos han sido testigos de un reconocimiento creciente de la violencia contra
las mujeres en las agendas de politicas publicas. Las campanas satisfactorias de promocion
y defensa publica han conducido a una mayor sensibilizacién y un entorno juridico vy
normativo mds sélido, pero, a pesar de esto, la violencia contra las mujeres sigue siendo una
prdctica generalizada y, a menudo, aprobada o tolerada socialmente.

La Campana de 2004 se esforzard para fomentar la no aceptacién de la violencia contra las
mujeres, basdndose en el concepto de «tolerancia ceron que tan fructifero ha resultado en
campanas previas contra la violencia.

Las mujeres deberian representar la mitad de todas las personas que reciben farmacos
antirretroviricos

En 2005, al menos la mitad de todas las personas que tengan acceso a fdrmacos
antirretroviricos deberian ser mujeres. Esto significa 1,5 millones de mujeres, de entre los tres
millones de personas que la Organizacién Mundial de la Salud se ha establecido como
objetivo para 2005.

El Dia Mundial del SIDA de 2003, la OMS y el ONUSIDA presentaron un plan detallado vy
concreto que estipula, para finales de 2005, la provision de tratamiento antirretrovirico a tres
millones de personas que viven con el SIDA en los paises en desarrollo. La iniciativa «3 x 5y, tal
como se conoce, pretende apoyar a los paises para que alcancen rdpidamente el objetivo
de tres millones de personas bajo tfratamiento. Los esfuerzos esenciales dentfro de la iniciativa
«3 x 5y incluyen la revision, simplificacion y normalizacién de las directrices sobre aplicacion
de terapia antirretrovirica en contextos con recursos limitados; apoyo para la compra,
financiacién y suministro de fdrmacos y pruebas diagndsticas para el VIH a través de un
servicio especifico de medicinas y diagndsticos, y provision de herramientas normalizadas de
seguimiento y evaluacién, asi como de programas de formacidn sobre terapia
antirretrovirica para profesionales y trabajadores sanitarios profanos. También se impulsardn
iniciativas para acrecentar la capacidad de las comunidades y organizaciones comunitarias
—incluidas las personas que viven con el VIH/SIDA- a fin de que participen plenamente en el
suministro de servicios de fratamiento antirretrovirico.

Las mujeres y los ninos constituyen una gran proporcién de las personas con el VIH/SIDA que
necesitan asistencia, tratamiento y apoyo. A nivel mundial, casi la mitad de los adultos que
viven con el VIH son mujeres. Sin embargo, en la regién mas afectada del planeta, Africa, las
mujeres tienen como minimo una probabilidad 1,2 veces mayor que los varones de estar
infectadas por el VIH. Las mujeres jdvenes y las muchachas son ain mds susceptibles al VIH
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que los hombres y muchachos, y los estudios indican que pueden tener una probabilidad de
infeccién por el VIH 2,5 veces mayor que sus homdlogos masculinos.

Una gran proporcién de las mujeres embarazadas que acuden a dispensarios de asistencia
prenatal son VIH-positivas. En muchos paises del Africa meridional, mds de una quinta parte
de las mujeres embarazadas estdn infectadas por el VIH. La inmensa mayoria de los ninos
contrae la infeccién a partir de sus madres, durante el embarazo, el parto o a tfravés de la
lactancia natural. En demasiados lugares, todavia no existen servicios de asesoramiento y
pruebas voluntarias, y sélo el 1% de las mujeres embarazadas en los paises mds afectados
tiene acceso a servicios dirigidos a prevenir la tfransmisidn maternoinfantil del VIH.

En el contexto de la iniciativa «3 x 5», la OMS vy sus asociados desarrollardn principios vy
MeCcanismos PAara Promover y proporcionar un acceso equiparado a servicios de asistencia
y tratamiento antirretrovirico para las mujeres, muchachas y nifos, incluidos los grupos
marginados de personas que viven con el VIH y el SIDA.

La Campana de 2004 intentard asegurar que la iniciativa «3 x 5» incorpore mensajes solidos
sobre acceso a fratamiento para las mujeres y muchachas, ademds de garantizar que se
respete la igualdad de género como necesidad fundamental en el desarrollo de programas
para mejorar el acceso a todas las formas de asistencia y tratamiento.
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Seguimiento del éxito de la Campana

En Ultima instancia, el éxito de la estrategia de la Campana se medird confrontando los
resultados con los objetivos:

¢+ Capacidad de adaptacién y liderazgo
Promover el papel de las mujeres y muchachas en la lucha contra la epidemia.

+ Apoyo
Animar a las mujeres y muchachas que viven con el VIH a que cuenten su historia.

+ Sensibilizacion
Subrayar el impacto que el VIH y el SIDA tienen sobre las mujeres y muchachas a nivel
mundial, regional y nacional.

¢ Cambio
Cuestionar las diferencias de género que hacen a las mujeres y muchachas mds
vulnerables al VIH.

¢+ Foco nacional
Asegurar que las politicas y respuestas nacionales estén enfocadas al impacto del SIDA
sobre las mujeres y muchachas.

+ Confianza
Aumentar la autoestima de las mujeres, especialmente las que son vulnerables al VIH o
ya estdn infectadas.

¢+ Concordancia con la Declaracion del UNGASS
Acrecentar el conocimiento, credibilidad y legitimidad de las metas de la Declaracion
de compromiso del UNGASS en relacion con las mujeres y muchachas.

La Campana carece de recursos suficientes para emprender un seguimiento cuantitativo y
exhaustivo a nivel mundial de cada uno de los indicadores, pero el seguimiento regular de
los medios de comunicaciéon y el rastreo de cambios legislativos ayudardn a elaborar un
informe cualitativo al final de la Campana.

Ademds, el ONUSIDA acordard una serie de indicadores de proceso para asegurar practicas
eficaces de campana a nivel operativo y garantizar que cualesquiera materiales
desarrollados sean apropiados y se empleen de forma éptima.

Se insta a cada campana nacional a que emprenda desde el principio su propio plan de
seguimiento y evaluacion.

La presentacion y el crecimiento de la Coalicion Mundial sobre la Mujer y el SIDA también
constituirdn un indicador del éxito de la Campana, al igual que el nimero de asociados
(sociedad civil y otros) que se movilicen para la accidn sobre las cuestiones identificadas en
esta estrategia.
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