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Resumen ejecutivo

El VIH/SIDA continla siendo uno de los temas de desarrollo con mayores retos en la historia de la
humanidad. En los primeros dias de la epidemia, el VIH era visto como una enfermedad que afectaba
principalmente a los hombres. Hoy en dia, las mujeres representan casi la mitad de las 39.5 millones de
personas que viven con VIH alrededor del mundo. De las 3.8 millones de nuevas infecciones por VIH que
ocurrieron entre adultos mundialmente en el 2006, 50 por ciento fueron mujeres.! En el Africa
Subsahariana, donde la transmision del VIH es predominantemente heterosexual, casi el 60 por ciento
de las personas infectadas son mujeres. El aumento dramatico de la prevalencia del VIH entre mujeres
es debido a la desigualdad de género y a las violaciones flagrantes de los derechos humanos.

El género determina el rol y el estatus de los hombres y de las mujeres de acuerdo con las definiciones
culturales y el proceso de socializacidon que comienza en las primeras etapas de la infancia. Eso crea un
desequilibrio de poder entre hombres y mujeres y también determina su acceso desigual a recursos
como informacion, educacion, empleo y crédito.

La vulnerabilidad al VIH también esté influenciada por la sexualidad. El estigma y la discriminacion de
ciertas orientaciones sexuales ocasionan su marginalizacion y exclusion de los servicios y programas
basicos de salud. Eso lleva a esas personas a vivir en la clandestinidad, lo que aumenta tanto la dificultad
para alcanzarlas con servicios e informacion de VIH, como su vulnerabilidad al VIH.

Es comun que las determinantes del VIH relacionadas con el género y la sexualidad se omitan completa-
mente, no sean consideradas por los encargados de la toma de decisiones y no se incorporen en los
programas de VIH. Si no se enfrentan los temas de la desigualdad y las violaciones de los derechos
humanos, los esfuerzos generales para detener la epidemia seran futiles.

Este documento es un recurso para que las ONGs y OBCs conozcan mas sobre como el género y la sexuali-
dad determinan la vulnerabilidad al VIH. El documento también destaca importantes declaraciones y tratados
de derechos humanos, asf como contiene algunas recomendaciones fundamentales que pueden ser usadas
por individuos y asociaciones para hacer incidencia politica por sus derechos y para que los encargados de
la toma de decisiones asuman su responsabilidad con tales compromisos. Este documento resume la biblio-
grafia que examina los factores que contribuyen a la vulnerabilidad y el riesgo a la infeccién por el VIH de
hombres, mujeres y hombres que tienen sexo con hombres (HSH). Aun cuando otras minorias sexuales, como
las personas transgénero, son igualmente vulnerables al VIH, su situacién est fuera del alcance de esta guia.

Imagen: Un hombre compra condones en una tienda “sari-sari”, Manila Las Filipinas © Richard Lord



Hemos utilizado cuatro areas tematicas para examinar las determinantes de la vulnerabilidad al VIH relacionadas
con el género vy la sexualidad: socio-cultural, econémica, politica y acceso a programas y Servicios:

1. Factores socio-culturales: El género prescribe el estatus y roles especificos de hombres (masculinidad)
y mujeres (feminidad) respectivamente. Las determinantes de lo que constituye la masculinidad y la
feminidad estan enraizadas profundamente en los contextos socio-culturales de cada comunidad y
crean un desequilibrio de poder entre mujeres y hombres.

Las instituciones y costumbres de cada sociedad se encargan de hacer cumplir las normas y
creencias sobre los roles tradicionales de los hombres y las mujeres, tales como el matrimonio,
la poligamia, la mutilacion genital femenina y otras. Eso determina hasta que punto los hombres y
las mujeres pueden controlar los distintos aspectos de sus vidas sexuales como, por ejemplo, sus
habilidades para negociar el momento de las relaciones sexuales, las condiciones de las relaciones
sexuales y el uso del conddn. Esa realidad juega un rol critico en la determinacion de sus respectivas
vulnerabilidades al VIH. Por ejemplo, la feminidad muchas veces require que las mujeres sean
pasivas en las interacciones sexuales e ignoren los temas de sexo, limitando asi su acceso a
informacion sobre los riesgos del sexo y/o su habilidad para negociar el uso del condén. La mas-
culinidad, por otro lado, requiere que los hombres tomen riesgos sexuales y perdona el tener varias
parejas, 1o que, sin una prevencion adecuada, aumenta su vulnerabilidad al VIH. El desequilibrio
de poder entre los hombres y las mujeres da como resultado un acceso desigual a la informacion,
recursos y servicios de VIH.

La vulnerabilidad al VIH también esta influenciada por la sexualidad. Las minorias sexuales estan
compuestas por personas cuyas sexualidades y comportamientos y/o practicas sexuales no se
ajustan a lo que es considerado la norma social o socialmente aceptable. Eso incluye hombres gay,
hombres bisexuales, lesbianas, mujeres bisexuales, personas transgénero y transexuales, entre
otros. En muchas sociedades, esas poblaciones estan altamente estigmatizadas y viven en
entornos de marginalizacion, inequidad, discriminacion, criminalizacion, opresion y violencia, lo que
aumenta su vulnerabilidad al VIH.

2. Los factores econdmicos estan vinculados de una manera critica a la epidemia del VIH. El despro-
porcionado mayor indice de infeccion por el VIH entre mujeres, al compararlo con el de los hombres,
es una expresion de la importante desigualdad socio-econdmica del estatus entre hombres y
muijeres.? Algunos factores econdémicos como la pobreza, las migraciones, la globalizacion vy el
rapido crecimiento de las ciudades, tienen influencia en la vulnerabilidad a la infeccion del VIH con
base al género. Por ejemplo, la pobreza podria llevar a individuos a comprometerse en relaciones
sexuales poco seguras debido a que las necesidades materiales 0 monetarias podrian limitar su
habilidad de negociar el uso del conddn en esas interacciones. Las normas socio-culturales que
obligan a las mujeres a depender econdémicamente de sus parejas masculinas también aumentan
su vulnerabilidad al VIH.

3. Los factores politicos han jugado un rol importante en la creacion de la vulnerabilidad al VIH
desde los primeros dias de la epidemia. En muchos casos, esos factores refuerzan e influyen
las normas vy tradiciones sociales, asi como aumentan la desigualdad de género. Entre esos
factores se incluyen las politicas y leyes gubernamentales, estrategias programaticas, y fuentes
de financiacion que apoyan y/o ignoran la discriminacion, promocionan la desigualdad de género
y penalizan ciertos comportamientos sexuales. Por ejemplo, los gobiernos que promueven agendas
ideoldgicas por encima de estrategias basadas en las evidencias, incluyendo las restricciones en
torno a la disponibilidad de los condones masculinos y femeninos, generan un efecto perjudicial
en la epidemia y aumentan la vulnerabilidad al VIH.

4, Acceso a los programas v servicios: El género y la sexualidad también afectan el acceso a, y la
interaccion con, los servicios principales para la prevencion, tratamiento y atencion del VIH. Las
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normas socio-culturales que definen las responsabilidades y roles masculinos y femeninos también
afectan el acceso y uso de los servicios de salud por parte de los hombres y las mujeres. En
culturas donde hay una preferencia por los hijos varones, las familias destinan recursos para la
atencion de la salud de los nifos y hombres antes que de las nifias y mujeres. En muchas culturas
patriarcales, las mujeres son confinadas a sus hogares y no pueden viajar a menos que estén
acompafadas por un hombre de la familia. Muchas practicas tradicionales también requieren que
las mujeres reciban servicios de salud sélo de personal femenino y cuando soélo exista personal
masculino, las pacientes no reciben los servicios.

Las barreras que los hombres enfrentan para usar los servicios estan frecuentemente relacionadas
con las normas socio-culturales que atribuyen las responsabilidades reproductivas totalmente a las
mujeres e impiden que estos asuman funciones relacionas con ser padres v la crianza.® Por ejemplo,
las clinicas de planificacion familiar, prenatal y de cuidado de la salud de los/as nifos/as no estan
disenadas normalmente para alcanzar a los hombres o0 atender sus necesidades. Dado que en
muchos paises la informacion y servicios del VIH son dados sdélo en esas clinicas, los hombres
tienen menos probabilidades de estar informados sobre la prevencion, atencion, apoyo y opciones
de tratamiento del VIH.*

El acceso a los servicios disponibles por parte de las minorias sexuales esta limitado por muchos
factores incluyendo la exclusion comunitaria y social, el estigma y la discriminacion, y la violacion de
los derechos humanos. La expansion de las intervenciones con el fin de cubrir a los HSH es dificil
debido a que muchas veces eso resaltaria su visibilidad lo que podria generar consecuencias en
sus relaciones interpersonales y en su seguridad fisica (especialmente en contextos donde el sexo
entre hombres es un tabu, esta penalizado o se niega su existencia).® Adicionalmente, el género y
la sexualidad también determinan el nivel y la calidad de la atencion, tratamiento y apoyo que las
personas que viven con VIH reciben, asi como las consecuencias sociales y econdmicas negativas
que enfrentan.

Imagen: Jévenes participando en un taller sobre sexualidad, El Salvador © Richard Lord






