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Luchando por vivir

Acceso a tratamientos

| 7

El@ara este ano, casi 10.000 personas que viven con
VIH/SIDA reciben medicamentos antirre-trovirales, es-
timandose aproximadamente 4.500 personas a tra-
vés del Ministerio de Salud, 3.800 por la Sequridad
Social y el resto por otros entes. Ya no es un impedi-
mento tener su acceso por la condicion de género,
orientacion sexual, sociceconomica y edad. Los entes
responsables de la salud cumplen con los Mandatos
Constitucionales emitidos por Cortes y Tribunales de
Justicia al suministrar dichos farmacos a venezolanosy
extranjeros residentes. Las acciones legales, cabildeo
y presion ejercidas desde el afio 96 por el sector
comunitario, lograron su objetivo: Incidir en las
politicas pablicas en materia de VIH/SIDA. Tam-
bién influyo en la reduccion de hospitalizaciones, au-
mento de la fuerza laberal, mas presupuesto para la
prevencion del VIH, descentralizacion de los progra-
mas de medicamentos antirretrovirales y atencién mé-
dica para estar al alcance de més seropositiv@s, y
desarrollo de trabajo conjunto entre la comunidad y
entes oficiales, entre otros.
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Las acciones legales,
cabildeo v presion
ejercidas desde el afo
96 por el sector
comunitario, lograron
su objetivo: Incidir
en las politicas
publicas en materia
de VIH/SIDA

Sin embargo, persisten problemas que debilitan la
respuesta oficial colocandola en situacion de riesgo.
Es critica la organizacion y sistematizacion de los
procesos, los tramites administrativos y la autonomia
de varias oficinas oficiales para la toma de decisio-
nes. Ademds, |@s seropositiv@s tienen problemas
para la realizacion de la prueba de carga viral, entre-
gairreqular de medicamentos para el VIH y enferme-
dades oportunistas, pocos profesionales de la salud
espedializados, negacion de atencion en los servicios
de emergencias y hospitalizacion.

Implementar efectivos programas de organizacion
y planificacion en las areas técnicas y administrati-
vas, integrar al sector comunitario en la toma de
decisiones, garantizar el respeto a los derechos
humanos, procurar recursos suficientes para res-
ponder a las necesidades de fa poblacién, entre
otros, son las vias a sequir por el Estado para su
solucion inmediata. No hay tiempo que per-
der, para mafiana... es tarde.

F B Saber hablar por si mismo...

¢Por que se requiere de la
participacion activa de las
8 personas que viven con VIH/SIDA?

Téenicas de sexo seguro
| Evitando el VIH y las infecciones
| de transmision sexual

a tratamientos en Venezuela
i Programas de medicamentos
antirretrovirales

| Poderoso Coctel (Mujeres+VIH+Dignidad)
| Las mujeres seropositivas
si somos atractivas

Bienvenid@s al Boletin GEN-
TE POSITIVA, realizado por y
para personas que viven con
VIH/SIDA.

La falta de orientacion e informacion en asun-
tos de interés para I@s seropositiv@s, son
identificados entre los factores que evitan ele-
var su calidad de vida. Ante la realidad exis-
tente, surge este medio para difundir temas
en salud, tratamientos, prevencion, derechos
humanos, mujeres, autocuidados, situacion de
la respuesta comunitaria, adelantos médicos
y otros relacionados al VIH/SIDA. Nuestr@s
lectores tienen espacios abiertos para expre-
sar de forma libre sus planteamientos, dudas
y opiniones.

Es editado con 2.000 ejemplares, trimestrales
y su distribucion es gratuita a nivel nacional. Su
contenido procede de fuentes calificadas del
ambito nacional e internacional, cuyo analisis es
realizado por nuestro equipo de trabajo y cola-
boradores.

Boletin GENTE POSITIVA es conducido por
la Red Venezolana de Gente Positiva (RVG+) y
Agrupacion de Mujeres Activistas Seropositivas
(AMAS+). Cuenta con el valioso apoyo de Accion
(Gudadana Contra el SIDA (ACCS) y recbe un aporte
economico del Ministerio de Salud y Desarrolio
Social (MSDS) por 6 meses para su ejecucion.

Boletin GENTE POSITIVA invita a sus lectores

a participar activamente y aduenarse de cada |
seccion, ya que sus espacios responderan a
varias de sus necesidades.

Uenezuela responde

=

| Sucre en positivo

ositiv@s entrevistan
Entrevista con la Dra. Mirian
Morales, Directora de Salud

Poblacional del MSDS




Una respuesta a las necesidades delos seropositivos

Derechos Humano

y SIDA

Por mds de 20 afios, el
VIH/SIDA ha estado cau-
sando estragos significa-
tivos a nivel mundial, re-
quiriendo respuestas efi-
caces para reducir su gran
impacto en la sociedad. El
interés comun de las per-
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i=n el transcurso de los 20
afios que estamos convi-

viendo con la epidemia, han

sonas (infectadas o noj, de
las comunidades y de los
gobiernos en trabajar jun-
tos para detener su expansion, surge como factor vital dentro de esta respuesta,
siempre vinculada con los derechos humanos y con las peliticas en materia de ViH/
SIDA, ya que estamos tratando tanto con fos derechos individuales como sociales
y su refacion directa con la salud publica.

El respeto a los derechos de las personas que viven con VIH/SIDA (PVV)
precisa de claros y expresos lineamientos del marco legal de los paises, ya
que las leyes poseen una gran influencia en la sociedad por su intervencion
constructiva para resolver los problemas surgidos. La normativa legal vene-
zolana no se relaciona con la realidad de la epidemia ante algunos hechos
especificos, y se requiere de una ley que defina politicas en VIH/SIDA. Sin
embargo, el dmbito legal vigente junto a los convenios internacionales suscri-
tos por nuestro pais, fortalece la defensa de los derechos humanos al pre-
sentar un escenario favorable para las PYV ante los hechos de discriminacion
y estigmatizacion.

Tener a disposicion este marco legal significa que la respuesta social ante los
innumerables problemas en el trabajo, educacion, salud, entre otros, que
confrontan fas PV sélo se resoiveran mediante la organizacion y participa-
cion social, tal como sucedio para el logro del acceso universal a tratamien-
tos en Venezuela. La intervencion de las PVV de forma protagonica, responsa-
ble y comprometida dentro del disefio, desarrollo, sequimiento y toma de
decisiones de las politicas piblicas, es la via para proteger y defender a los
derechos humanos en toda su dimension.

\lberto Nieves

gentepositiva@internet.ve

sabias que...

EEmcnm persona podra ser sometida sin su libre consentimiento a experimentos cie

ocurrido muchos cambios
para @s afectad@s. Si bien
en la primera década, la
mayoria de las acciones se concen-
traron en la asistencia directa a per-
sonas enfermas, esto cambio a prin-
cipio de los afios “90, al reconocer
las personas que viven con VIH/
SIDA que ellas se podian valer por si
mismas. Un evento trascendente en
este sentido se dio durante la Con-
ferencia Mundial sobre SIDA en Ber-
lin/Alemania, aio 92, cuando enuna
plenaria una mujer se declard
seropositiva e invitd a tod@s I@s
presentes igualmente “positiv@s”
a levantarse con ella. Lo sorpren-
dente fue que las 15.000 personas
presentes, entre cientific@s,
médic@s, activistas y otr@s, se le-
vantaron en solidaridad

Este momento historico fortalecio
el movimiento de la participacion
ctiva de las personas que viven
con VIH/SIDA, a tal punto que el 1°
de diciembre de 1994 se celebro

en Paris la Cumbre de Jefes de Esta-

tificos 0 a

examenes médicos o de laboratorio segun el articulo 46 de la Constitucion Nacional. Asi mismo, la

Resolucion N

de ingreso y continvidad

(> 56 439 del Ministerio de Salud prohibe la exigencia de la prueba del VIH como requisito
en los lugares de trabajo y educativos con fines discriminatorios,

iembre, 2001 - Enero 2002

dég.a participacion =
activa de las personas ...
que viven con VIH/SIDA

do sobre VIH/SIDA. En una declara-
cion conjunta, firmada por 43 lefes
de Estado, se determiné que la par-
ticipacion activa de I@s seropo-

sitiv@s era imprescindible para el
efectivo desarrollo de politicas. Esta
conviccion fue ratificada y hasta
ampliada en la Declaracion de Com-
promisos emanada de la Asamblea
General de las Naciones Unidas,
Sesion Especial sobre VIH/SIDA,
junio afio 2001, cuando los esta-
dos miembros determinaron que
la participacion de las personas
que viven con VIH/SIDA es vital en
el diserio, desarrollo, evaluacion
y monitoreo de las politicas en
VIH/SIDA.

Con esto queda sentado el marco
politico. Ahora depende de
nosotr(@s, utilizarlo y aprovechar-
lo. L@s seropositiv@s al igual que
tod@s, tienen ideas, necesidades,

capacidades, y expresar y utilizar-
los es un derecho. Nadie se ha
buscado voluntariamente la infec-
cion por el VIH. Asi que si no so-
mos parte del problema, seamos
parte de la solucion.

Las personas que viven con VIH/
SIDA tienen que contribuir a trans-
formar la imagen que la sociedad
tiene de ellas. Su condicion de salud
no I@s convierte en inferiores, mi-
serables, menos valiosas. Ell@s
pueden y tienen que hablar por si
mism@s... Acuérdense: Tod@s so-
mos VIH+ hasta que el test nos diga
que somos negativ@s.

Renate Koch
Directora Ejecutiva de ACCSI
rkoch@internet.ve
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Cumpliendo con el tratamiento antirretroviral

. Jﬂoy en dia, los medicamentos Hov en dia, por el arganismo, bien conocida “Adherencia o ape-
antirretrovirales constituyen las dini- i go al tratamiento”.
cas armas eficaces que tienen las per- Esto quiere decir, cumplir el tratamiento de acuerdo @
sonas que viven con ViH y con SIDA que la alta efieacia fas indicaciones médicas, sequir un estricto horario
para elevar su calidad de vida, reducir de los mcdlumulto para ingerir muchas pastillas al dia, tomarla; conosin
la carga viral y aumentar los niveles de : el estomago vacio, alto consumo de agua e incorporar
f yaumentarlosnivelesde | @iy antirrefroyimalis . e s Fo e
células CD4 del sistema inmunoldgico. o ; ¢l plan terapéutico a las actividades sodiaies y cotidia
Su efectividad estd relacionadaconla |, 5S¢ dehe"‘],b“?“ nas (famifiares, pareja, amigos, trabajo y estudios)
mejor absorcion de los medicamentos = cumpﬁmiemgj 6 como el control de posibles efectos secundarios.

se ha comprobado

e del tratanmietto e
©De acuerdo a las conversacio- : iy - ' v Intentano equivocarte con la ingesta de medi-
nes con personas seropositivas hEA % sl _camentos.
exitosas en sus tratamientos, las palabras claves v Evita tomar uno o dos medicamentos v Aseglrate siempre que tienes las cantidades
para obtener la adherencia son el esfuerzo, astu- {monoterapia y biterapia) por estar contraindi- suficientes de medicamentos (diarias, sema-
cia, responsabilidad y dedicacion. En tal sentido, cado. _nalesy mensuales).
a continuacion les ofrecemos algunas recomen- ¥ Estd pendiente de las fechas de expiracion o ' Evita reducir las dosis durante unos pocos
daciones ofrecidas por estas astutas y exitosas _vencimiento que se muestran en el envase. dias, esto es peor que dejarlas de tomar por
personas: V' Utiliza un reloj con alarma. completo.
v Disefia un horario de tus actividades cotidianas ¥ Si padeces de efectos secundarios desagrada-
v Sigue las indicaciones de tu médico tratante y para programar a toma de tus medicamentos y bies, no abandones la dosis sin haber consulta-
manten una éptima comunicacion. las de tus comidas. do con tu médico tratante. Recuerda que mu-
Lee la informacion escrita que presentacada ¥ Utiliza un pastillero que contenga los medica- ; chas veces son temporales.
uno de los medicamentos y analizala junto a tu _mentos de un dia. V' Bvita quedarte dormid@.
médico tratante. v |dentifica cual de los medicamentos deben to- "//4Sigue un permanente control médico
' v Rvitala suspension de las dosis de los medi- marse con las comidas y cuales con el estoma- ¥ Si es necesario, busca apoyo en personas
camentos antirretrovirales de forma parcial _go vacio. cercanas (familiares, comparieros de trabajo y
o total. v Manténa constandia. estudios, consejeros, psicalogos).

Pasos a seguir para el acceso a tratamientos en Venezuela

Programas de medicamentos antirretrovirales

visolicitud | Retiro
S O Servicios de inmunologia, Caracas: Programa SUMED SEFAR, Las Adjuntas. - Récipe médico con esque- | Un (1) mes
ministerio { Infectologia o medicina Lunes a Icrncs 9:00 am. a 12:00 m. ma de tratamiento aprox.
s Qalng i de spitales elf. 3.9941/9 :
de Salud n}e:_na de Ics‘hmp‘nk Telf. (0212) 433.9941/9742 lntorme. medies.
S piiblicos de tu region ; AN :

y Desarrollo Interior del pals: Coordinaciones Regionales de Copia Cédula de [dentidad

Social ; SIDA del Programa Nacional de SIDA. B B

: m’ | Lunes a viernes, 9:00 a.m. a 12:00 m. y 2:00 p.m. a

-MSDS- ; 4:00 pm Telf. (0212) 481.2275/3691

Mas informacién: Programa Nacional de SIDA,
SERE v telf. (0212) 481.2275/3691 r E I
= l = 5 S IR

[F#3 i ] Acudir a los centros Caracas: Centro de Inmunologfa Clinica, Urb. San | - Tarjeta de afiliacion al IVSS | Dos (2)
[ Iy de salud adscritos Bernardino, lunes a miércoles, 7:00 am. a 12:00 m,, (vigente) o planilia No. 14- | meses aprox.
| Instituto al IVSS indicados telf. (0212) 552.6775/1078 02 o planilfa de Continui-

V | s T L ; ; dad Facultativa.

Venezolano 1 Interior del pafs: Edo (cubre inclusive edfacihals

de los Seguros | al Edo. Sucre) Hosp. César Rodriguez, Pto. La Cruz, teff. | - Cotizacion de un mes minimo.
{ iale | (0281) 65.1766. Edo. A ): HospA La Ovallera, o S

@ SIO\,CSIQLS ] Maracay, telf. (0243) 67.2339. Edo. Bolivar Hospital |  Copia de cédulade dentidad.
-\ - |

‘ Raul Leon San Félix, telf. (0280) J“ 1205 Edo

oho: (cubre inclusive al Edo. Cojedes) Hosp. mgu
Larralde, Valendia, teff. (0241) 867.2923. Edo
(cubre indlusive a Edos. Yaracuy, Portuguesa y Bar
Hosp. Pastor Oropeza, Barquisimeto, telf. (D' 1)
442.1442. Edo. Monagas Cm&ro/\mw atorio, Maturin,
telf. (0291) 643.037 Nueva Esparta: Hosp. Luis
Ortega, Porlamar, teff. (0295) 261.0356.

e 3 Acudir al centro de salud Caracas: Hosp. Militar Carlos Arvelo, Udad.
I 'lINS[GUO indicado Inmunosuprimidos
de la Defensa

Presentar informe de mé-
dico tratante en caso que
no trabaje para el IVSS.

i

- Ser militar o familiar directo, | Inmediata.
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Téenicas de sexoseguro

Evitando el VIH y las infecciones

de transmision sexual

l-a prevencion del VIH/SIDA y de las infecciones
de transmision sexual (ITS) significa no exponerse
al VIH, gonorrea, sifilis, herpes genital, vaginitis,
uretritis, infeccion clamidia, verrugas genitales,
entre otras, a través del semen, flujo vaginal o san-
gre infectada, y puede ocurrir cuando las perso-
nas modifican su conducta, mediante la incorpora-
cion de barreras de proteccion.

Si eres sexualmente activ@, implementa las si-
quientes técnicas para mantener relaciones sexua-
les seguras:

Condones: Existen femeninos y masculinos y cons-
tituyen la mejor barrera de proteccion contra el VIH
ylas infecciones de transmision sexual.

Condén femenino: La mujer se siente con mas
control sobre su uso. Hecho de un fino plastico
resistente. La mayoria de las mujeres reportan no
sentir molestias. El uso permite a la mujer disfrute
sexual ininterrumpido. No es necesario que tu pa-
reja use condon. Evita exponerlo al calor.

Condén masculine: Es de [atex. Si no se uti-liza
adecuadamente o si estd vencido se rompe. Utiliza
un condon cada vez que tengas relaciones sexua-
les. Evita exponerlo al calor.

Lubricantes: Utilizalos exclusivamente a base de
agua, gelatinas y jaleas.

No penetres

ni te dejes penetrar
sin condones.

No intercambies
semen, flujo vaginal,

Sexo vaginal Usa
condones femeni-
nos o masculinos

cada vez. o ;

Sl Usa liquido preseminal
X B

condén de latex ¥ Sangrecon

cada vez. tu pareja sexual

Sexo oral (fela-

tio): No acabes ni

permitas que te acaben en la boca. Usa condones
de ldtex.

Cunnifinguis (lamer el ano): Cuidado con flui-
dos corporales infectantes, Utiliza barreras de pro-
teccion plasticas o condones de latex.

Vibradores, Conseladores: Evita compartir-
los. Utiliza condones de latex

Penetracién con el pufio: Utiliza guantes de fatex
con lubricantes. Pueden produ-

cirse desgarramientos en T g o
lavagina y el ano, facili- oA
tando contraer diversas &

infecciones de transmisign % IASUMELO! .

sexual (ITS).

Sexo sequro: Besos, cari-
cias, masajes, masturbacion y fantasias
sexuales sin penetracion son prdcticas sequras.

K
S
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Ponte en una posicién od-
moda. Puedes estar parada
€on un pie encima de una
silla, sentada con las pier-
nas separadas, 0 acostada.

Asegiirateque el andiointemo del
conddn, con la funda cerada, este
haciaabao Para tucomodidad, agre-
gaunagotade lubncante abase de
aqua ala funda cenada del conddn,
0 en la parte extenor del anilio

2

Sostén el conddn con el fado abieno colgando hacia
abajo Mantén fa parte de afuera de la funda, sujetael
aniilo intemo del condén entre
Ios dedos puigar y medio, y apné-

talo. Coloca el dedo indr-

ceenfafunda, entre fos
otros dedos. Sigue apre-
tando et anillo intemo,

eniendo el condén conuna
mano, con fa otra separa los fa-
bios delavagnaycoloca
ia 1m.a del LOl’dC" fo

tard bien colocado, cuan-
donolosientas Encasede resba-

larse el conddn, comierza de nuevo

10

Con ei dedo indice empuja el
anillo interno y la funda dei
condon hacia arriba dentro de
lavagina. Cheque cone! dedo
paraasegurar que el anilio in-
temoeste justo pasando el hue-
soplbico.

6 Asegiratequelafundanoque-

getorcida dentrode lavagina

El conddn deberd quedar 5 1

oms. aprox fuera de tcuemo,

loque permitird la proteccion

paraticomoa tupareia. Cuan-

doel pene entreenllavaging,

13 seexpandeyia zonadel conddnrestante Serecogerd

Guia ai pene con ty
manohacialavagina

Pararetirar al
condon, aprie-

taalaniflo ex-
Bota el condgn temo. Tira suavemen-
enlabasura. tehaciafuera
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‘MH significa, Virus de Inmunodeficiencia
Humana. Virus que ataca y deteriora progresi-
vamente las células CD4 del sistema inmu-
nologico, logrando incapacidad de defensa con-

tra infecciones.
El VIH se transmite por

@ Relaciones sexuales con persona
VIH+ sin usar condon.

Transfusiones sanguineas sin con-
trol, uso de productos serologicos
infectados.

@ Transmision vertical madre VIH-+
a hijo (embarazo, parto y posible-
mente durante la lactancia).

@ Intercambio de agujas con sangre
infectada (drogas intravenosas,

administracion de medicamentos,

D

tatuajes).

no se transmite por

EIVIH

@ Abrazar, dar la mano, etc

) Picaduras de insectos (zancu-
dos).

) Compartir platos, vasos, cubier-
tos, baiios, teléfonos y piscinas
La'grimas sudor o saliva de una
persona ViH+
Estornudos, tos .

es un cuadro clinico que ataca al siste-
ma inmunoldgico debilitando defensas del orga-
nismo, dejando al individuo vulnerable a infec-
ciones y enfermedades. Sus siglas significan:

o

aindrome | Conjunto de signos y sintomas
que definen una o varias enfer-
medades.

Referido al sistema imunolo-
gico.

Seficiencia | Disminucion de respuesta inmu-
noldgica del organismo para de-
fenderse de agentes extrafios.

Rd 1 Obtenido de forma externa. I

En la actualidad, se tiene a disposicion combi-
naciones de medicamentos para tratar el VIH
llamados antirretrovirales, los cuales han pro-
bado gran eficiencia en reducir niveles de car-
ga viral y aumentar niveles de (D4, logrando
que los seropositivos se mantengan

asintomaticos y productivos.
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Poderoso Coctel (Mujeres + VIH + Dignidad)

Las mujeres seropositivas
si somos atractivas

ezl

F‘il hecho de que un numero importante

de mujeres seamos portadoras del VIH, no

significa que sea limitante para llevar una vida

comtn y corriente. Por esta condicion de

salud no dejamos de ser atractivas, seducto-
ras, bellas y encantado-

ras. Tener el virus no

St somos impide poder trabajar,
atractivas, estudiar, llevar una vida
Si s0mos activay productivallena

Seropositivas  de proyectos.

Nadie nos puede negar nuestro derecho
adquirido por naturaleza a conformar una
familia, a enamorarnos, tener pareja,
procrear y educar a nuestros hijos. Recorde-
mos, que somos mucho mas que un virus y
nuestra belleza, inteligencia y caracteristicas
propias prevalecen en la balanza. Un
resultado positivo en una prueba de
anticuerpos contra el VIH (ELISA), en ningln
momento es un certificado para indicar a los
hombres y a otras personas, que las
seropositivas seamos personas extrafias, ni
mucho menos feas a las cuales deban evitar
para relacionarse. Al contrario, esta prueba
solo indica que tenemos una condicion de
salud especifica. Tampoco tenemos que estar
mostrando en publico los resultados de
nuestras pruebas a cualquier persona que se
presente, ya que tenemos el derecho a llevar
una vida privada como también, en primer
lugar, el deber de cuidarnos a nosotras

mismas, para poder cuidar a los demas.

Las mujeres seropositivas somos efectivas
para despertar conciencia en otras mujeres

y en el resto de la sociedad. Hagamos
respetar nuestra condicion de mujeres y

mas adn, nuestra condicion de seropositividad

con dignidad.

Emaﬁs S

Las positivas rompiendo el silencio

_ caracas -Venezuola N°1 mﬁtlvsﬂ E

La muier con VIH/

%egt’m las estadisticas del Ministerio de Salud, el
mayor indice de mujeres infectadas por VIH ocsila
entre los 15 a 45 anos, registrandose 1.011 ca-
sos por SIDA aproximadamente hasta la fecha con
un elevado subregistro adn no cuantificado. Alar-
ma el aumento de casos en amas de casa, estu-
diantes y profesionales como de indigentes, cam-
pesinas y tercera edad, derrumbando el mito de
que el VIH solo afecta a drogadictas y prostitutas.

Al contactar con las seropositivas encontramos nu-
merosas historias de madres, esposas e hijas, cu-
yos testimonios nos recuerdan que la salud de las
venezolanas esta en un balance muy precario. Falta
de politicas oficiales eficientes, pocos servicios de
salud especializados y atencion médica prejuiciada
y estigmatizada es lo que recibe la mujer con VIH/
SIDA. Los medicamentos antirretrovirales son pres-
critos con dosis iquales a las sugeridas para los
hombres, causando que un niimero importante de
seropositivas tengan dafios en su salud, contras-
tando con los estudios médicos-cientificos, que in-
dican dosis menores en relacion al peso corporal
de la mujer. Realidades como fas mencionadas, le

]

JA en Venezuela

toca vivir no solo a la mujer que vive con VIH/SIDA
sino al resto de las mujeres en general.

Ante estas premisas, surge AMAS+ Agrupacién
de Mujeres Activistas Seropositivas cuyo es-
pacio permite desarrollar las capacidades, habilida-
des y destrezas de la mujer con VIH/SIDA para la
organizacion y participacion en pro de una legitima y
efectiva respuesta desde nuestro ambito. La expe-
riencia de compartir e intercambiar informacion/ex-
periencias con otras mujeres de igual situacion de
seropositividad, permite elevar nuestra sequridad,
conocimientos relacionados sobre el VIH/SIDA como
buscary aportar soluciones apropiadas acordes con
nuestras realidades.

Se hace necesario que la mujer tome conciencia de
que su participacion es determinante y valiosa en el
proceso de obtener mejoras y logros, y que vaya
en pro de reivindicar su condicion de género. Que
rompa el silencio desde todas sus perspectivas y
se haga vigilante en hacer respetar sus derechos
como ciudadana, como mujer y mas aun como
seropositiva.
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La participacion de las comunidades rurales y costeras

nOSitivo

Sucre en

"unca se penso que
la epidemia del VIH/SIDA
legaria ala region onen-
tal venezolana. La epi-
demia ataca a tedos
por iqual, sin importar
su nivel cultural, oficio u
orientacion sexual. Los
datos estadisticos del
Edo. Sucre muestran
una incidencia del 60 %
de casos por VIH en la
poblacion heterosexual
de bajos recursos de
las zanas rurales y costeras con ejercicio laboral de
agricultores, obreros y pescadores artesanales.
Muchas de estas personas no tienen con que co-
mer, otros con alimentacion deficiente y sin dinero
para desplazarse a los centros de salud de zonas
urbanas del Edo. Sucre, causando dificultad para la
adhesion a los tratamientos antirretrovirales.

Se evidencia la falta de politicas gubernamentales
eficaces en prevencion, carencia de personal de
salud capacitado y atencion médica prejuiciada y
falta de incentivos econémicos en una region de por
si muy deprimida. ; Como podemos luchar contra el
flagelo del VIH/SIDA? si existe el flagelo del desem-
pleo y la depresién economica.

Ante esta situacion, en el ailo 99 se crea la Funda-
cion Isamar para dirigir sus acciones hacia la pre-
vencion VIH-SIDA en nuestra region. Para el afio
2000 se inicia un proyecto de prevencion hacia las
zonas desprotegidas en conjunto con la Vicaria de
Derecho y Justicia-Fundacion de Derechos Huma-
nos y con recursos obtenidos a través del Obispo
de Cumana Monsefior Rodriguez Figueroa (). Con
voluntarios de nicleos urbanos poblados y de facil

se

unen para celebrar el

Dia Mundial de la lucha contra el SIDA

ASISTE

Q Gmpgs musicales y culturales @ Stands para la distribucion de materiales
informativos y condones Actividades recreacionales para ninos Exposicion de
colchas conmemorativas en homenaje a las personas fallecidas por el SIDA

acceso, dispuestos a multiplicar lo aprendido a lu-
gares mas apartados, se inicia su capacitacion en
prevencion y consejeria.

Gracias a la labor realizada, hoy en dia, mayor
numero de personas se hacen la prueba Elisa pre-
via consejeria, hay menos desercion de sero-
positiv@s en las consultas, menos temor y dismi-
nucion de prejuicios sociales, mayor grado de or-
ganizacion y participacion de las comunidades ru-
rales de Cumanacoa, Cariaco y poblaciones de la
Sierra Sucrense para la formacion de grupos de
consejeria y ayuda.

El programa se fortalece este afio con el apoyo
economico del Ministerio de Salud para el proyecto
Formacion de Consejeros al personal de salud y
voluntarios, lo que permitira cumplir con nuestras
metas. El Edo. Sucre se merece la construccion de
las bases de un pueblo informado cuidadoso de su
salud ante ef VIH/SIDA.

Carlos Rodriguez/RVG+
Sucre/Fundacion Isamar
E-mail: salambo 30@hotmail.com
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Ami me importa, gy a ti?

Dia Mundial
de la Lucha Contrg#e!

E! Dia Mundial de la Lucha contra el SIDA es el punto
culminante de una campaiia mundial, celebrada el 1°
de diciembre de cada afio para sensibilizar a las per-
sonas y comunidades en el mundo entero, recordar a
los gobiernos la adopcion de politicas apropiadas
que impulsen acciones encaminadas a la prevencion,
atencion integral, investigacion y demas relacionados
al VIH/SIDA. Es un dia de sentimiento solidario con las
personas que viven con VIH/SIDA y de recuerdo de

las que ya fallecieron.

Es el 1° de Enero de 1996 cuando la Organizacion
de las Naciones Unidas decide crear la ONUSIDA,
programa que redine las agencias del sistema UNICEF,
PNUD, FNUAP, UNESCO, OMS y Banco Mundial para
unir sus esfuerzos, experiencias y recursos para
preparar anuaimente el tema y el material de refe-
rencia para el Dia Mundial de la Lucha contra el SIDA.
Para este afio se contempla el lema A Ml ME
IMPORTA...;Y A TI?, el cual se traduce en la
sequnda parte de una campaia de dos afios cuyo
proposito es crear un foco de atencion sostenido
en el papel que desempenan los varones en la epi-
demia del SIDA.

Venezuela no se queda atras, y a programado
especificamente en Caracasla Caminata por la Vida, la
cual partira desde la Plaza Brion de Chacaito a las
10:00 a.m. y culminard con un Evento Principal en la
Plaza de los Museos, donde organismos guberna-
mentales y no-gubernamentales proveerdn informa-
cion sobre el VIH/SIDA, distribucion gratuita de pre-
servativos y demas relacionados en Stands al piblico
en general. Asi mismo, en el interior del pais se reali-
zaran eventos conmemorativos simultaneos.

Necesitamos que este Sabado 1°
de Diciembre numerosas perso-

nas asistan para darle trascen-

Fecha|Sabado 1° ‘
|de Diciembre |

Lugar Plaza de
los Museos,
|Caracas.

Hora|A partir de
ilas 10:00a.m.

dencia y proposito a la Lucha
contra el SIDA. Tu presencia, la de
tus familiares y amigos es muy
1 importante, pues se contribuye a
unir esfuerzos de impetu, solida-
ridad y esperanza en pro de esta

gran campana.

Psic. Walver Villegas,

E-mail: gentepositiva@internet.ye
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Medicamentos antirretrovirales genericos:

Nueva politica en materia
de VIH del Ministerio de Salud

Entrevista realizada a la Dra. Miriam Morales,
Directora de Salud Poblacional del Ministerio de Salud

Dra. Miriam Morales (11M): E! financiamiento de es-
tos proyectos por el MSDS, ratifica que este asunto
transciende lo biolégico, es un asunto social, que
requiere de la participacién y compromiso de to-
dos. Reconocemos que sin esa participacion, la
tarea es cuesta arriba. Entre eso, este Boletin que
llegard a un grupo de personas que esperan la
informacion por su sensibilidad, con gran impacto
en su condicion de vida por su manera de abordar-
lo y que mejorara su calidad de vida.

tratamiento?

4

MM: Esto es y sequird siendo en el futuro, la gran
proporcion de la inversion que tiene que ver con el
MSDS. Estamos trabajando para que la atencién en
términos de medicamentos, laboratorios y sequi-
miento clinico con principios de eficiencia y efectivi-
dad acompaiado de la equidad. Garantizar el acce-
so al tratamiento, manejo y seguimiento del paciente
sea de calidad. Las nuevas coberturas son recono-
cidas desde hace dos presupuestos atrds.

GP: A nivel

mundial son cuestionados [os

antirretrovirales icos

> da prioridad al

2 a la vida misma de los

S, ya que ¢

actor economico gt

seropositivos

T
MINN

Es bien fuerte, pero es importante comprender
que las informaciones también estan sometidas a las
presiones y que asi como las decisiones estan some-
tidas a las presiones, las informaciones que requie-
ren los que toman las decisiones, también estan so-
metidas a las presiones. De tal manera, que los que
toman las decisiones tienen que entender cuales son
las fuentes de informaciones en términos de veraci-
dad, que les son confiables y eso tiene que ver con
los estudios, pruebas de campo y ensayos.

GP: ;Qu

realiza de las pruebas de carga vir

1 P ais?

1MM: Para el afio 2002 se tomaron las previsiones en
el presupuesto, lo que aumentara el nimero de equi-
pos a nivel de estados y ciudades, con un incremento
del 30% y garantia de lo que esta funcionando.

GP g

M4 La mejoria de la entrega de los medicamentos
€s un gran reto para el MSDS y estamos trabajando

en las definiciones para
su acceso inmediato.

1MM: El presupuesto re-
quirié ser ajustado por
la actual situacion nacio-
nal, aunque tuvo un in-
cremento importante con respecto al afo anterior,
estd por encima de Bs. 40 millardos.

(‘:"J Fa

nun
1M: Garantizamos los derechos humanos en lo que le
compete al Ministerio de Salud, sin embargo hay una
parte que le compete al Ministerio exclusivamente.

GP: ¢Qué mer

viven con VIH/S

wiaria Ud. a las personas que
IDA?
1MM: Mis saludos a todos los que vayan a disfrutar
de los beneficios y la presencia de este medio de
comunicacion que ustedes han gestado con el ob-
jetivo de garantizar que las personas puedan to-
mar decisiones de vida, mejor documentadas,
mejor informadas. El interés del MSDS es atender

(T Eae

Dra. Miriam Morales
... asi como las decisiones
estdn sometidas a las presiones,
las informaciones que requieren
fos que toman las decisiones,
también estan sometidas
alas presiones
la salud de la poblacién venezolana con calidad,
eficacia, eficiencia y equidad en forma universal.
s un compromiso de la sociedad garantizar el
acceso a la informacion necesaria que le permita
ser responsable de su estilo de vida y de sus

decisiones ante el vivir y los problemas que aten-
ten contra la safud.

Entrada de los medicamentos

@ A jucio de la Dra. Miriam Morales, el orden
social ha determinado que algunos sean
patentados, y el mismo orden social y la inequidad
determinaron que aparecieran los genéricos por
el alto costo de los medicamentos en general. En
la medida que el medicamento se hace inaccesible
y mds para problemas que tienen una carga im-
portante de presupuesto, en esa medida en el
panorama mundial, el genérico se transforma en
una solucion. El genérico no promociona, no fi-
nancia, no paga, no tiene propaganda. La calidad
del medicamento genérico y el medicamento
patentado es la misma, lo Unico que hay que ga-
rantizar es que el sistema que tiene el pais para
hacer el monitoreo, sequimiento y evaluacién de
sus medicamentos sean de alta calidad. En Vene-
zuela tenemos al Instituto Nacional de Higiene,
reconocido internacionalmente como una de las
organizaciones mas estrictas para nruebas de
medicamentos y permisologia, incluyendo la alta
calidad de los antirretrovirales. No es solo la prue-
ba del medicamento, sino también las pruebas

antirretrovirales genericos en Venezuela

de literatura, de la busqueda, del uso en cam-
po y la sustentacion de los ensayos clinicos.
No es un asunto del medicamento quimica y
fisicamente tenga unas determinadas cualida-
des, tiene que haber basamento cientifico de
que ese medicamento ha sido utilizado de esta
manera y ha sido efectivo, de fo contrario no
entra en el pais. Puede pasar que los antirre-
trovirales que tienen nombre sean competiti-
VOS €N SusS precios, como paso con el Indinavir
que bajaron sus precios ante la presion social
mundial y ésto va a continuar. Comprendamos
que esos costos no los puede sequir pagando
la sociedad, o fos medicamentos tienen que ba-
jar sus costos, o los medicamentos genéricos
son los que van a empezar a tener mas ventas.
Nosotros en este pais vamos a comprar genéri-
cos, no hoy, parque no los tenemos registra-
dos. Enlo que el MSDS tenga registrado farmacos
genéricos, no solo vamos a tener antirretro-
virales. Mundialmente el mundo va a ir nacia la
compra de genéricos de calidad.
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informa a sus lecto- |
| res que a partir del proximo ng-

i
!

i mero publicaremos esta columna |

| dedicada a responder cualquiera

de sus dudas, opiniones, sugeren- |
cias y denuncias relacionadas en |

| materia de VIH/SIDA. El Boletin se

| reserva el derecho de editar los |

| textos asi como su publicacion.

Las cartas deberdn

Teves

| noticias internacionales

“ VACUNAS, bajo el lema “No po-
demos darnos el lujo de perder

tiempa”, Iniciativa Internacional para la Vacuna
contra el SIDA (IAVI) esta recolectando firmas
en el mundo para instar a lideres mundiales a
tomar acciones para asequrar el desarrollo de
vacunas preventivas contra el SIDA para todo
el mundo.
Apoya esta accion por:
hitp: //.'.'.'.' aw org/cal!!oracuon /espanol

TRES CHILENOS VIH+ GANARON RECUR-
SO EN CORTE, quien ordeno al Ministerio de
Salud de ese pais a entregaries medicamentos
para tratar el VIH. Esta accion judicial fue obteni-
da en agosto por abogados de la Universidad
Diego Portales y la ONG Vivo Positivo.
XIV CONFERENCIA MUNDIAL SOBRE SIDA
EN ESPARA, con el lema "Conocimiento y com-
promiso para la accion”, el Comité Organizador
abrio €l plan de solicitudes de becas y presenta-
cion de trabajos para el Barcelona 2002. Este
evento a celebrarse entre el 7 al 12 de julio del
2002 en el Palau Sant Jordi de esa ciudad, reuni-
rd a representantes de diferentes sectores de
todos los paises del mundo quienes participa-
ran en plenarias y talleres para tratar los 5 tracks
Ciencias basicas, Ciencias clinicas y tratamiento,
Ciencia preventiva, Ciencias sociales y
epidemiologia.

Mayor informacion:

www.aids2002.com o www.aids2002.com

| ENCUENTRO LATINOAMERICANO DE
VACUNAS ANTI-VIH organizado por GIV Gru-
po de Incentivo a la Vida y celebrado en octubre
en Sao Paolo-Brasil, logr reunir a representan-
tes del Programa Nacional de SIDA de Brasil,
ONGs y universidades quienes trataron temas
relacionados en esta drea.

Mayor informacion: www.giv.org.br

ANTE LA NEGATIVA POR EL ACCESO A TRA-
TAMIENTOS en octubre, seropositivos de
Centroamérica enviaron una carta al Dr. Peter
Piot Director de ONUSIDA para que medie en una
mesa de didlogo entre los sectores oficiales y
comunitarios de esa region.
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de Orgs anizaciones No Gubernamentales
conservicio en VIH/SIDAen el interior del pais

Fundacién para la Investigacion

(Cod. 0248) y Lucha contra el SIDA

(Cod 0243)
"~ (Cod. 0285)

f‘(‘!'m’L' 0 P‘Ar da

(Cod. 0274)

 (Coo. 0291)

* (Cod. 0255)

(C6d. 0293)

10. lachira
{Cod. 0276)

Iu( 5212453, telefax: 521.0146/2364
Casa de la Mujer Juana Ramirez
Telf. 246.3796
Fundasiba
l(ll |(| (H(\ﬁ ILH

0 F" ar - Amigos por I 1 Vida
|L[u w: 44.773

ALVI Asociacién Luchemos por la Vida |
Telefax: 25.1423, (0414) 4032600
__E-mail alimasalas@hotmail com
Asovida

Telf. (0414) 715.3775

(0416) 774.5619,

E-mail: asovida_merida@hotmail com
Cidtedra de la Paz

Telf. (0274) 271.6868

E-mail. catedradelapaz@cantv.net
Sociedad Wills Wilde

Telefax: 71.0220, (0414) 745.1709

E-mail: swwilde@cantv.net

Fundacion VIHDA
Telf. 644.0050

Tell. 63.7187, fax: 42.1568
E-mail amare wll(n\il 00.65

Proyecto de Vida

Telefax: 21.1771

(0416) 751.2365, (014) 558.5565
E-mail: hortensia3m@cantv.net
FundalSAMAR

Telf. (0416) 893.8258

E-mail: salambo30@hotmail com
Fundasidarta

Telefax: 46.9376

E-mail: fundasidarta@cantv.net

Fundesi Valera

(COd. 0272) TL’M 211202, Iulvf:u: %l’v.‘)}}l’»

Innocens

((od. 0261) Telf. 51.5309, (0416) ‘ln’(l‘)‘H
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\ul 1 Para el prox|mo numero del i
Boletin GENTE POSITIVA |
publicaremos el Directorio de ‘
ONG’s con servicio en VIH/SIDA
del Area Hetropou[ana de Caracas ‘
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