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Datos y cifras

Los nifios y los jovenes: los menores de 25 aios

Segun las estimaciones del ONUSIDA — el Programa Conjunto de las Naciones Unidas sobre el VIH/
SIDA—, en 1998 se infectaron por el VIH ma de tres millones de nifos y jovenes en todo el mundo.
Esa cifra incluye a casi 590 000 nihos menores de 15 ahos y a mas de 2,5 millones de jovenes entre 15
y 24 aios de edad.

Durante 1998, diariamente se infectaron por el VIH ma de 8500 ninos y jovenes, lo que equivale a
seis casos cada minuto.

Los ninos de hasta 14 anos de edad

El ONUSIDA estima que para finales de 1998 en el mundo entero haba ya mas de 33,4 millones de
personas viviendo con el VIH, el 43% de las cuales eran mujeres. En algunos de los pdses mas
afectados, dos o mas de cada cinco mujeres embarazadas que acuden a dispensarios prenatales en las
zonas urbanas son seropositivas.

Entre las mujeres VIH-positivas que dan de mamar y no siguen un tratamiento preventivo con
medicamentos antirretroviricos, las posibilidades de que su hijo se infecte a traves de la transmision
maternoinfantil oscilan entre el 25% y el 35%.

De acuerdo con las estimaciones del ONUSIDA y la OMS, desde el principio de la epidemia se ha
infectado un total de mas de cuatro millones de nifos menores de 15 afos.

Mas del 90% de esos nifos eran lactantes nacidos de madres seropositivas y contrajeron el virus antes
o durante el parto o a través de la lactancia materna.

Solamente en 1998, 590 000 nihos menores de 15 ahos se infectaron por el VIH. Con esa cifra, el total
de ninos de ese grupo de edad que para fines de 1998 vivan con el VIH paso a ser de 1,2 millones.

Como en los nifios la infeccion por el VIH suele progresar rapidamente hacia el SIDA, la mayor parte
de los niflos menores de 15 anos que han contraido la infeccion desde el inicio de la epidemia han
desarrollado el SIDA, y la mayoria de ellos han fallecido.

De los 2,5 millones de personas que murieron por causa del SIDA en 1998, 510 000 eran nims
menores de 15 anos.

La Oficina del Censo de los Estados Unidos de América estima que parael aiho 2010, si no se detiene la
propagacion del VIH, el SIDA puede aumentar la mortalidad de lactantes por lomenosenun 75%vy la
mortalidad de nihos menores de cinco ahos en mas del 100% en las regiones mas afectadas por la
enfermedad.

El ONUSIDA calcula que, para fines de 1997, 8,2 millones de nitos habian perdido a su madre por
causa del SIDA antes de los 15 ahos de edad.




Campana mundial contra el SIDA, 1999

Datos y cifras

Se estima que a finales de 1997 habia 6,2 millones de huérfanos menores de 15 anos, luchando por
sobrevivir tras la muerte de su madre o de ambos padres por causa del SIDA. Ma del 95% de esos
nifios viven en el Africa subsahariana.

La mayoria de los nifios huérfanos por el SIDA se concentran en los pases mas afectados por la
epidemia. Por ejemplo, los datos facilitados por la Oficina del Censo de los Estados Unidos y por el
Banco Mundial indican que en Uganda hay 1,7 millones de nitos que han quedado huérfanos por
causa del SIDA desde el comienzo de la epidemia.

De acuerdo con el UNICEF, en Zimbabwe los nitos huérfanos por causa del SIDA representan el
mayor grupo de nifos en “circunstancias dificiles” y el que aumenta con mas rapidez. El ONUSIDA y
la OMS calculan que para 1997 aproximadamente el 7% de los nitos menores de 15 ahos del pais
habian perdido a su madre por causa del SIDA.

Incluso los nifos que no estan infectados por el VIH ni son huéfanos por el SIDA se ven afectados por
las consecuencias socioeconomicas de la epidemia en las comunidades y los pases mas afectados.
En un estudio del Proyecto de Control y Prevencion del SIDA (AIDSCAP) se estima que, para el aio
2005, el producto interno bruto de Kenya seraun 14,5% mas bajo de lo que hubiese sido sin la
epidemia de SIDA. Se prevé que los ingresos per capita se reduciran en un 10%.

Lavulnerabilidad de las nifas a la infeccion por el VIH se ve exacerbada por la negacion o el descuido
de sus derechos humanos reconocidos — incluida la discriminacion por razén de sexo-, dando como
resultado un control inadecuado del riesgo de contraer el VIH por va sexual y un limitado acceso a las
oportunidades socioecondmicas.

La explotacion sexual de los nifhos con fines comerciales y el abuso sexual doméstico de los menores
son factores de riesgo que contribuyen a la infeccian por el VIH en este grupo de poblacion.

Las cifras presentadas durante el Congreso Mundial contra la Explotacion Sexual de Menores con
Fines Comerciales en 1996 indican que cada ato mas de un millén de nifos se incorporan al
comercio sexual en el mundo.

Un nimero indeterminado de nihos en todo el mundo corre el riesgo de sufrir abusos sexuales por
familiares, por otros miembros de su comunidad o por desconocidos.

Se estima que en el mundo hay por lo menos 100 millones de nitos y adolescentes que trabajan o
viven en la calle, a menudo en situaciones violentas o peligrosas.

El abuso fisico y psicologico de los nifios puede aumentar la probabilidad de que &tos adopten
comportamientos sexuales de riesgo y por tanto incrementar su vulnerabilidad al VIH.

Los jovenes de 15 a 24 aios de edad

= Alrededor de una tercera parte de los 33 millones de personas que vivan con el VIH en el mundo a
finales de 1998 eran jovenes entre 15 y 24 anhos de edad.
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Aproximadamente la mitad de las nuevas infecciones por el VIH se produjeron en este mismo grupo
de edad. Se trata precisamente de la edad en que la mayora de las personas inician su vida sexual.

En 1998, cerca de tres millones de jovenes se infectaron por el virus, lo que equivale a mz de cinco
muchachos y muchachas cada minuto del dia, todos los dias del afo.

En un estudio reciente efectuado en Malawi se midiouna incidencia del VIH de cerca del 6% en las
mujeres adolescentes en comparacion con menos del 1% en las mujeres mayores de 35 atos.

En los paises en desarrollo, que sufrieron mas del 95% de las nuevas infecciones por el VIH ocurridas
en el mundo durante 1998, viven centenares de millones de jovenes de 15-24 afhos de edad: una
proporcion enorme de la poblacion.

En los lugares donde pueden acceder a unos conocimientos teaicos y practicos y a unos medios
apropiados, los jovenes de hoy muestran una clara inclinacion por adoptar comportamientos mas
seguros, mucho mas que las generaciones anteriores o los adultos mayores que ellos.

En el norte de Tailandia, por lo menos la mitad de los hombres de 21 dios declararon haber tenido
relaciones sexuales con profesionales del sexo en 1995, igual nimero de hombres que cuatro ahos
antes. Sin embargo, en 1995 hubo mas probabilidades de que esos jovenes usaran un preservativo en
esas relaciones (93%) que el mismo grupo de edad en 1991 (61%).

En Malawi, Tanzania y Zimbabwe, el uso del preservativo entre las personas menores de 25 dros es
significativamente mas elevado que entre los grupos de mayor edad.

En Chile, en un estudio de 1996 se puso de manifiesto que el empleo del preservativo es mayor entre
las personas de 15 a 18 anos de edad, y se han confirmado comportamientos similares en Brasil y
México.

En Senegal, dos de cada cinco mujeres de menos de 25 aios y las dos terceras partes de los hombres
declararon haber utilizado un preservativo con una pareja ocasional en 1997, en comparacim con
menos del 5% al comienzo del presente decenio.

En muchos paises industrializados y en desarrollo, los jovenes de 15 a 19 afos se estan absteniendo de

forma creciente de tener relaciones sexuales como consecuencia del VIH. En Uganda, por ejemplo,
en 1995 mas del 50% de los hombres y el 46% de las mujeres de ese grupo de edad manifestaron no
haber tenido nunca relaciones sexuales; es decir que hubo un incremento de ma del 75% con

respecto a las mismas cifras para ambos sexos correspondientes a 1989.

En Europa occidental, actualmente alrededor del 60% de los jovenes utilizan un preservativo en su
primera relacion sexual, lo que significa que esa practica se ha multiplicado por seis desde principios
de los anos noventa.

La prevencion del VIH da resultado, especialmente con la gente joven. Entre los varones tailandeses
de 21 afnos de edad, se puso de manifiesto que en 1995 hubo por lo menos la mitad de enfermedades
de transmision sexual (ETS) y un tercio menos de infecciones por el VIH que cuatro aros antes.
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En Uganda, las infecciones por el VIH entre las adolescentes de 15 a 19 dios de edad embarazadas
han disminuido notablemente en diversos dispensarios urbanos, pasando a ser del 5% en algunos
casos frente al 20% registrado a comienzos del decenio.

El vecino pais de Tanzania presenta descensos similares en la incidencia del VIH entre las mujeres
menores de 25 anos. Tanto en los contextos rurales como en los urbanos de una zona del pas, la
infeccion por el VIH en las mujeres jovenes se ha reducido en casi unos dos tercios.

En las sociedades donde la epidemia se transmite heterosexualmente, las mujeres jovenes corren
mayor riesgo de contraer la infeccion por el VIH que los varones jovenes, tanto por razones
fisioloégicas como sociales. Eso es particularmente cierto en el caso de las mujeres que se ven
obligadas a tener relaciones sexuales con hombres para su supervivencia socioeconanica.

Las muchachas también corren el riesgo de contraer el VIH antes que los muchachos. En un examen
preliminar de diversos estudios multicéntricos patrocinados por el ONUSIDA y sus asociados se ha
puesto de manifiesto que en la parte occidental de Kenya cerca de una de cada cuatro muchachas de
15 a 19 anos de edad esta viviendo ya con el VIH, frente a uno de cada 25 muchachos.

En Zambia, el 16% de las muchachas frente a tan sdo el 1% de los muchachos de ese mismo grupo de
edad estan infectadas porel VIH. En Rwanda, las tasas para los muchachos y las muchachasde 15a 19
afos son similares, pero en los primeros afhos posteriores a los 20 ahos las mujeres tienen
significativamente mas probabilidades de infectarse: el 14% frente al 9% de los hombres.

La situacion es distinta en los lugares donde la via principal de transmision del VIH es el consumo de
drogas intravenosas. En muchos pases en desarrollo los consumidores de drogas intravenosas son
mayoritariamente hombres.

En Europa oriental, las infecciones por el VIH estan aumentando mas rapidamente entre los usuarios

de drogas intravenosas, la mayor parte de los cuales son varones joenes.

En Myanmar, mas del 60% de los adolescentes consumidores de drogas intravenosas estan infectados

por el VIH: efectivamente, los adolescentes son el tnico grupo de consumidores de drogas

intravenosas entre los que la prevalencia del VIH ha seguido aumentando de forma constante desde
los primeros afos del decenio de 1990.

El consumo de drogas intravenosas y las relaciones sexuales entre hombres contribuyen a aumentar
mas las tasas de infeccion en los varones jovenes que en las mujeres jovenes del Brasil. Casi las tres

cuartas partes de los casos de SIDA no pedidrico en los brasilefos menores de 25 ahos se han

producido en varones.

En Etiopia, el uso del preservativo se ha fomentado como una estrategia de prevenciam entre los
jovenes. Como resultado, los preservativos han pasado a estar ma disponibles y a ser menos costosos,
y su empleo se ha transformado en una norma socialmente aceptada entre los jovenes. Las ventas de
preservativos han aumentado de tres millones de unidades en 1991 a 20 millones en 1996.
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= EnTailandia, la participacion del sector privado en la accesibilidad y en la comercializacio social de
los preservativos ha contribuido a duplicar el empleo del preservativo entre los jovenes a mediados de
los afos noventa. En una encuesta nacional efectuada en 1997 entre la poblacio general se puso de
manifiesto que el 87% de los hombres de 20 a 24 aios de edad utilizaban un preservativo cada vez
que tenian relaciones con profesionales del sexo.

* En una evaluacion del ONUSIDA de mas de 50 estudios se ha constatado que los programas de
educacion sobre salud sexual no estimulan la experimentacion sexual. Si se satisfacen los criterios de
calidad, esos programas en realidad contribuyen a aplazar la edad de inicio de las relaciones
sexuales. Asimismo, ayudan a reducir las ETS y los embarazos no deseados en los adolescentes
sexualmente activos.

* En algunas partes de la India, Zimbabwe y el Caribe, por ejemplo, existen unos programas de
educacion escolar sobre el SIDA que han demostrado ser eficaces. Esos programas incluyen
educacion sobre la vida familiar y sobre aptitudes para la vida, asicomo educacion en materia de
salud sexual.

= Si se les da la oportunidad, los jovenes han demostrado por medio de su compromiso directo que
pueden contribuir mucho en una respuesta comunitaria a la epidemia de VIH/SIDA. Son una fuerza
para el cambio.




