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ITPC: El Fondo de Colaboración del VIH  Hace un llamado para el envío de ofertas en 3 regiones. 
 
África Oriental, África del Oeste/central y Asia del Sur convocan el envío de ofertas de la comunidad 
legalmente certificada de organizaciones que se dedican a la educación en el tratamiento del VIH, su 
soporte y cuestiones relacionadas. Los proyectos conjuntos y  proyectos relacionados con el 
establecimiento de soporte para la coalición de organizaciones PLWHA (personas viviendo con SIDA) 
también están invitados a aplicar. Las fechas límites son a partir del 26 de octubre – al 31 de octubre de 
2007. Para más información por favor póngase en contacto con coordinadores regionales ITPC.   

África del Este: Rose Kaberia : eatamcrp@yahoo.com 
 África  Oeste, Central: Kayo James Clovis: globalizechange@yahoo.fr 
 Asia del Este: Loon Gangte: loon_gangte@yahoo.com 
  
  
Alemania: Gobiernos donantes prometen cantidades record al Fondo Global para la  lucha contra 
el SIDA, la Tuberculosis y la Malaria (GFATM) 

 
26 gobiernos donantes y una fundación, que se reuniran en el encuentro de GFATM en Berlín del 

27 – al 30 de septiembre de 2007, prometieron que darían al menos 9.7 mil millones de dólares durante 
los próximos tres años. La reunión, fue abierta por La Canciller Angela Merkel y presidida por el antiguo 
Secretario General de Naciones Unidas, Kofi Annan, en la accion de financiamiento que se cree es la 
primera y más grande en el campo de la salud que alguna vez se ha emprendido para los dos años 
venideros. Los tres países que mas prometieron para el periodo 2008-10 son Estados Unidos ($2.1b), 
Francia ($1.2b) y el Reino Unido (729 millones de dólares) respectivamente. 
 En esta reunión Alemania e Indonesia también firmaron un tratado para el primer Fondo Global 
de la historia Debt2health (Deuda por salud) que pretende liberar recursos domésticos para la absolución 
de deudas, para invertir y atender urgentes necesidades de la salud pública en la lucha contra el SIDA, la 
Tuberculosis y la malaria. 200 millones de Euros han sido contribuidos por Alemania a este innovador 
instrumento de financiamiento y en un lapso de 3 años  Indonesia deberá pagar 25 millones de Euros al 
GFATM para actividades llevadas a cabo en Indonesia. Note que pocos días antes de la reunión según el 
acuerdo firmado en Ginebra entre el GFATM Ministerio de la salud de Paquistán, instituciones de caridad 
y el Programa de Control de TB nacional, 56 millones de dólares serán distribuidos a Paquistán para sus 
programas de Tuberculosis.   
 Para más información sobre esta reunión, por favor visite http://www.aidspan.org/documents/gfo/GFO-
Issue-77.htm o http://www.theglobalfund.org/ 
 
Estados Unidos: más de 100 organizaciones piden una estrategia nacional contra el SIDA  para 
terminar la epidemia en Estados Unidos. 
 

Muchas empresas Americanas no lucrativas han solicitado que los candidatos presidenciales 
contribuyan al desarrollo de una estrategia nacional contra el SIDA que reduzca las tazas de VIH, y que 
asegure el acceso al tratamiento para personas viviendo con SIDA y elimine las disparidades raciales. El 
llamado a la acción sugirió que una estrategia nacional contra el SIDA debiera enfatizar más en 
necesidades de tratamiento y prevención para Afroamericanos y otras comunidades de color, MSM ,así 
como otros grupos en riesgo alto. Además, Este también debería promover un esfuerzo de investigación 
en el tratamiento y prevención del VIH , y dirigirse a factores sociales que aumentan la vulnerabilidad a la 
infección. Los individuos o las organizaciones, que deseen expresar sus dudas, pueden entrar sitio Web 
abajo. http://www.nationalaidsstrategy.org 
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UNAIDS  impulsa la acción en lo que concierne a la transmisión de VIH a niños por abuso sexual, 
incesto y sexo precoz adolescente. 
 

Durante una conferencia reciente en la Facultad de Medicina de Havard en Boston, El doctor Piot 
citó la necesidad de las naciones de tener debates públicos sobre la necesidad de educación sexual y 
respeto para las niñas. Según la estadística casi la mitad (el 48 %) de los nuevos infectados de VIH 
alrededor del mundo son mujeres y muchachas que adquirieron el VIH por abuso sexual, usualmente 
entre una muchacha joven y un hombre adulto y sexo entre adolescentes, e incesto. El director ejecutivo 
de UNAIDS también indicó que la educación sexual en escuelas no es universal, la taza de prejuicios y 
discriminación en la escuela es todavía alta y el programa de adhesión al ART no es eficaz debido a los 
horarios escolares. Algunos informes de la conferencia revelaron que las chicas que reciben educación 
sexual tienden a retrasar actividades sexuales y practicar el sexo seguro. En relación al estudio de la 
transmisión del VIH, las mujeres son más vulnerables a ser infectadas durante las relaciones sexuales 
debido a su condición corporal así como también por miedo a la violencia y dependencia económica, 
cuando ellas piden a su marido usar el condón. 

 
Tratamiento : Grupo de Acción (TAG) reacción al fracaso de la vacuna adenovirus- de Mersk 
contra el VIH .. 
 

TAG publicó una declaración sobre la descontinuación del estudio STEP, una prueba de eficacia 
de vacuna contra el VIH, en respuesta al fracaso de la vacuna que fue creída ser capaz de inducir al VIH 
específicas respuestas de células  CD8 T. En esta  atapa TAG  hizo un seguimiento de todos  los  
voluntarios del estudio STEP a fin de obtener datos para futuros procesos y animo tanto a investigadores 
y participantes del proceso. Los siguientes 2 procesos de prueba  planeados para la vacuna del VIH 
incluirán el componente adenovirus y una inmunización de preparación usando una vacuna a base de 
ADN diferente, así como varias proteínas adicionales consideradas como un avance importante. Los 
grandes mecanismos científicos como la Empresa de Vacuna Global y el Centro para Vacuna 
Inmunológica contra el VIH/SIDA puede que se encuentren mal equipados para apoyar los esfuerzos 
innovadores de investigación agrego TAG. 
 
Washington D.C.: El Banco Mundial financia  Equipos defectuosos de detección del VIH en India. 
 

El Doctor Kunal Saha, un asesor del Proyecto (GAP) Responsabilidad del Gobierno había sido 
enviado para supervisar las pruebas de VIH en India en marzo y abril del 2007. Su estudio muestra que 
equipos de prueba de VIH financiados por el Banco Mundial, distribuidos por el Monozyme, Ltd. 
(Marcas registradas: SD bioline, Biozyme) fueron usados en muchos hospitales/bancos de sangre en 
Bengala del oeste, esto llevo a falsos resultados, incluyendo falsos resultados negativos. ‘Esto pudo haber 
tenido un impacto directo en la donación de sangre’-él reclamó. Se obligó a que durante las pruebas de 
VIH se usaran los equipos de calidad inferior dados por la Organización  Nacional  de Control del 
SIDA(NACO). Su esfuerzo para hacer que el banco mundial atendiera el problema falló en julio del 2007 
ya que el Banco Mundial pospuso una decisión de dirigirse a la cuestión diciendo que no hay ningunas 
pruebas de fraude que impliquen a  los equipos de prueba. Se requirió que el banco y la NACO hicieran 
un anuncio de salubridad pública a gran escala para concientizar a la gente en India sobre problemas con 
las pruebas. El banco mundial ha tratado esta emergencia de salud pública en India burocráticamente y 
evasivamente mencionó GAP. En respuesta a las quejas a principios de este mes, los funcionarios del 
Banco Mundial han acordado enviar a dos asesores independientes para investigar la fiabilidad de equipos 
de prueba de VIH en India pero la fecha aun  no se ha definido. Además, tomaría algún tiempo para 
completar una revisión sistemática del programa de equipos de prueba de VIH en India, dijo Graeme 
Wheeler, el director general del banco. 
 
Tanzania: ACORD pide que la Comunidad de África de Este (EAC) explote la flexibilidad de 
TRIPS para aumentar el acceso al tratamiento de VIH. 
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En un elevado nivel se encuentra tanto el apoyo y la política de reuniones entre EAC y el Sr. 
Nanjakululu J. Wasai, la política de ACORD y el apoyo, ha impulsado a EAC a hacer la compra de bluk 
de medicinas para OIs. Él pidió a los legisladores de la región presionar a los donantes internacionales  
para anular deudas y usar el dinero ahorrado para invertir en la Seguridad Social para los pobres. ‘Es 
también necesario que los legisladores se impliquen más en la negociación comercial y que los hacedores  
de las políticas regionales dirijan mas fondos, agregó. También hablaron de otras cuestiones incluso de la 
provisión de la asistencia médica a niños que viven con el VIH/SIDA y su educación escolar primaria y 
secundaria universal libre, las leyes discriminatorias de Uganda etc. Por lo tanto el director  del equipo de 
servicios técnico UNFPA en Etiopía, Sr. Benson Morah, pidió una discusión más detallada entre Sr. 
Nanjakululu y la UNFPA y que los otros iniciadores de las políticas en la región definieran direcciones 
claves. 
 
China: la Corte Suprema Taiwanesa anuncia un veredicto en el caso de la discriminación contra el 
personas viviendo con SIDA 
 

Nicole Yang, un fundador de la  Harmony Home Association – una empresa no lucrativa 
Taiwanesa que ha estado proporcionando a personas viviendo con SIDA refugio y cuidado por más de 20 
años, ganó en el tribunal. Al principio el caso fue traído hasta el tribunal de distrito Taiwanés en octubre 
del 2006 por la gente que vive en el vecindario de la organización que exigió que el edificio fuera 
trasladado a un área remota o escasamente poblada para evitar "asustar" a otros. El tribunal entonces 
anuncio que la organización debería trasladarse a otro distrito debido a 'la preocupación por la salud 
pública’. En respuesta a este veredicto, Nicole Yang acusó al tribunal de actuar como ‘escandaloso y 
discriminatorio contra los pacientes de SIDA y buscó apoyo de organizaciones de lucha contra el Sida en 
otros países. En solidaridad una carta de apoyo, documentación y ayuda legal fueron dadas así que ella 
apeló al tribunal y finalmente ganó en la Corte Suprema en octubre del 2007. La ubicación actual seguirá 
siendo un refugio para 55 personas viviendo con SIDA y Nicole Yang ha expresado su gratitud más 
profunda hacia aquellas organizaciones que firmaron la carta. 

 
La discusión caliente en la lista ITPC 
 
Con una actitud prepotente hacia el acceso al tratamiento: la medicina de ARV en África sólo es 
proporcionada cada mes. 
 
La cuestión fue denunciada por Vivienne que indica algunos problemas significativos que causan el 
fracaso del programa de adhesión al ART en África. La gente tiene que viajar a una posición específica 
que puede ser lejana y cara. En Zimbabve algunas veces sucede que los pacientes llegan a la clínica y se 
dan cuenta que la clínica carece de suministro de medicina mientras ‘la gente de Rwanda vende su 
medicina ARV para conseguir dinero para comer’, Anne-christine d’Adesky añadió. Julian V Hows 
explica como optimizar el tiempo recopilando y consiguiendo medicinas, abasteciendo farmacias de un 
suministro mínimo entonces solo los pacientes pueden tener el acceso al producto costoso. Los 
abastecedores dudan si los individuos (sobre todo comunidades migratorias IDUs) están en terapia de 
substitución como la metadona, o una mala actitud hacia los pacientes. Olive Edwards fue mas allá 
hablando de una burocracia en el acceso a medicinas en Jamaica. Por lo tanto, la conclusión está 
hecha ,nuestras actividades deberán concentrar esfuerzos en este punto para estar seguros de que tenemos 
una condición favorable que hace la adhesión más fácil. 
 
Reacción a la declaración del presidente Uganda. 
 
Según la declaración del presidente Museveni Yoweri ‘morir de SIDA es una traición porque usted 
engaña a su familia que  invierte en usted y que confía en usted para ayudarles’, muchas organizaciones 
incluyendo La Comunidad Internacional de Mujeres que viven con VIH/SIDA (ICW) ha expresado su 
preocupación y ha llamado al presidente a rectificar su declaración. Como consecuencia de varias 
discusiones, el Movimiento Pan Africano de Acceso al Tratamiento (PATAM) también ha enviado una 
carta la preocupación que solicita al presidente Museveni a retirar inmediatamente sus comentarios. 


