Sida 2006 Es tiempo de cumplir

El mes pasado se realizó en Canadá, la Décimo Sexta Conferencia Internacional sobre el Sida, a la cual asistieron más de 30 mil personas de todo el mundo | Una periodista boliviana cuenta todo lo que se vivió en esta reunión, que comenzó con un llamado a cumplir la promesa de acceso universal a la prevención, atención y tratamiento de esta pandemia. Se conocieron nuevos avances médicos, como el uso terapéutico de la marihuana y cócteles más sencillos de medicamentos, aunque más costosos. Una mirada general al estado del Sida, una visión realista aunque poco optimista. 

Cuando usted haya acabado de leer este artículo, más de 100 personas en el mundo habrán muerto por una enfermedad relacionada con el Sida. Otras miles se habrán infectado. Se estima que cada día se producen 11.200 nuevas infecciones por el VIH y aproximadamente 8.000 muertes. Es, sin duda alguna, la enfermedad más devastadora a la que se haya enfrentado la humanidad. Y no tiene cura. No se engañe, esto no es alarmismo ni crónica roja, es sencillamente una realidad (1). 

Desde que se descubrió en 1981, el virus ha infectado a 65 millones de personas. Aunque es una enfermedad que puede prevenirse, al estar relacionada con la sexualidad se convierte en un estigma que provoca desinformación hasta en los más altos niveles de poder. 

La lucha contra la discriminación, la desinformación y la falta de acceso a tratamientos; los nuevos avances en la búsqueda de una vacuna, el empoderamiento de las mujeres y las personas que viven con VIH/Sida y varios otros puntos, formaron la agenda de la Conferencia Mundial de Sida 2006, que reunió en Toronto (Canadá) a más de 30 mil personas entre delegados, activistas y periodistas. Bolivia estuvo presente a través del trabajo realizado por el Instituto de Desarrollo Humano (IDH), Programa SidAccion, con sede en la ciudad de Cochabamba. 

Cara a cara 

Para muchos asistir a la Conferencia fue enfrentar un cuadro que no imaginábamos. En Bolivia el VIH/Sida parece estar ausente, las campañas son esporádicas y los medios aún no consideran ‘rentable’ el tema, así que aunque el VIH/Sida está en el país, todavía se trata de tapar el sol con un dedo. Pero encontrarse cara a cara con esta enfermedad y conocer la realidad de los habitantes de las naciones donde el diario vivir está marcado por el virus, no pudo ser más impactante. 

La situación de los países africanos, sobre todo en Africa Subsahariana, es dramática. Sólo una décima parte de la población mundial vive en esta región; pero, irónicamente, allí habita el 64% de las personas infectadas por el VIH. 

Toda una generación ha sido devastada, dejando millones de huérfanos que han quedado a cargo de sus abuelas, las heroínas que fueron públicamente reconocidas: ya ancianas debieron ser madres y padres de nuevo, muchas de ellas también han quedado infectadas. Pero la falta de acceso a los tratamientos es absurda: sólo el 17% de las personas que necesitan la terapia ARV (medicamentos antirretrovirales que retardan la producción del virus) tienen estas posibilidades. La situación no cambia mucho en Oriente Medio, África del Norte, Asia o Europa oriental, y aunque América Latina y el Caribe aparecen con cifras más altas, lo cierto es que, mientras en Brasil, Argentina y Venezuela el 80% de las personas que viven con VIH reciben tratamiento, en Bolivia apenas lo hace el 37%. 

En términos generales en el mundo sólo el 20% de los enfermos que lo necesita, tiene posibilidad de obtener los medicamentos indispensables para vivir (2). 

Bendito condón 

El acceso a los preservativos entre la población sexualmente activa es dificultoso, pese a que es el método más seguro de prevenir el VIH/Sida y otras enfermedades de transmisión sexual, aunque es común que la peor parte se la lleven los países en vías de desarrollo, como también las mujeres y los niños. Las mujeres constituyen más de la mitad de personas infectadas con VIH en el mundo (3). 

En Bolivia se han documentado altos niveles de prevalencia del VIH entre hombres que tienen sexo con hombres con un 24% en Santa Cruz (Bolivia), seguido por Guayaquil (Ecuador) y Lima (Perú) con 23%. La transmisión del VIH/Sida entre trabajadoras sexuales y sus clientes es otro factor significativo (4). 

De ahí que la bola de nieve crece y crece. Ahora la mayoría de las mujeres infectadas son heterosexuales, no consumen drogas endovenosas, están casadas o mantienen relaciones estables de largo tiempo. Cada vez aumentan las historias de transmisión madre-hijo. Hace poco tuvimos que lamentar el caso de una bebé recién nacida que fue infectada con el virus, porque el médico a cargo no realizó la cesárea a tiempo, y ya se tienen casos de infecciones en el área rural. Por cada nueva infección en Bolivia, se calculan diez personas más que desconocen su condición. 

Sin embargo, el condón sigue siendo objeto de polémica y cuando no de polémica, de olvido. La alta tasa de consumo de alcohol, sobre todo entre los más jóvenes, ha aumentado alarmantemente la incidencia de esta enfermedad. "Una pareja borracha difícilmente va a acordarse de utilizar un preservativo", reflexionaba hace poco el doctor Ronald Andrade, médico en el Instituto de Laboratorios de Salud de La Paz. 

Viviendo con el virus 

El lema de la Conferencia Mundial Sida 2006 fue Time to Deliver (Tiempo de cumplir) y su propósito fue poner de relieve la necesidad constante de estrategias de prevención y tratamiento del VIH en todas las comunidades. La magnitud de esta epidemia exige una mayor responsabilidad de las partes implicadas en el cumplimiento de sus compromisos, ya sean financieros, programáticos y políticos (5). Se realizó en el Metro Convention Center y fue el evento más grande realizado hasta la fecha bajo esta temática con más de 3.000 periodistas acreditados para cubrirlo. 

Dos edificios y un estadio albergaron sesiones, plenarias, exposiciones, talleres y debates en los que participaron alrededor de 30.000 delegados entre activistas, científicos y personas viviendo con VIH/Sida. Para ellas se habilitó un espacio privilegiado con talleres, sesiones de masajes, clases de yoga y nutrición. 

La Aldea Global, donde se expusieron propuestas y modos de trabajo contra el VIH/Sida, fue escenario del encuentro de diversas razas y culturas con un objetivo común: frenar su avance a través del conocimiento y la prevención, mejorar la calidad de vida de las personas que viven con VIH/Sida y reforzar sus derechos. 

Para ello, trabajadoras sexuales, hombres que tienen sexo con hombres, jóvenes, amas de casa, profesionales, religiosos, médicos, activistas, abuelas que crían a sus nietos huérfanos... todos compartieron sus experiencias en la búsqueda de una respuesta contra el virus, contaron su convivir con él, intercambiaron criterios y fortalecieron lazos. Constantemente se enfatizó en la importancia de reconocer el valor de las personas viviendo con VIH y de la necesidad de acabar con la discriminación. 

A los periodistas se nos instruyó rigurosamente acerca de cómo tratar la información y cómo evitar el estigma que muchas veces nace desde los mismos medios. Palabras como sidático, sidoso o contagio, por ejemplo, deben borrarse para siempre del léxico periodístico (el tema será tratado en un próximo artículo). También se debe respetar la condición humana de la persona que vive con VIH/Sida, respetar su confidencialidad y ser cauteloso en todo el contexto, informándose constantemente. 

Una de las partes destacadas de la Conferencia fueron los avances tecnológicos y las revolucionarias propuestas como el uso terapéutico de la marihuana en personas con VIH/Sida, promovido por el Medical Marijuana Information Resource Centre (MMIRC) y la Canadian AIDS Society. Si bien se ha avanzado mucho en busca de una cura contra el VIH/Sida, no se ha logrado todavía; sin embargo, se trabaja en vacunas que ya están siendo probadas en humanos. 

Las promesas 

Mientras esto sucedía en la sala de prensa, afuera los activistas expresaban ruidosamente su protesta contra los mega emporios farmacéuticos que comercializan los ARV y dificultan su acceso a los más necesitados, incluso bloqueando pacíficamente las calles (algo insólito en una ciudad como Toronto). 

En tanto personalidades como Richard Gere, Bill Clinton, los esposos Bill y Melinda Gates y la cantante Alicia Keys, llamaban la atención a los gobiernos del mundo recordándoles sus promesas. Esas promesas sin cumplir adquirieron el rostro del Primer Ministro canadiense Stephen Harper, que brilló por su ausencia. Para no asistir adujo primero un viaje y luego que la conferencia se había politizado. Fue severamente criticado. 
Sobre la inasistencia de Harper se desataron muchos ovillos, como la falta de acceso a los medicamentos, la poca información que se le brinda a la población respecto a la enfermedad y el gasto insuficiente en la salud pública. Son actitudes muy parecidas entre algunos países cuyas autoriadades han optado por no darle la importancia que tiene la enfermedad con resultados, por supuesto, fatales. 

Aunque llamó la atención la ausencia de América Latina en el discurso de inauguración de Richard Gere y la poca presencia de programas y proyectos que analicen la problemática del VIH/Sida en la región, el conocimiento de la realidad en otros continentes fue como un reflejo de lo que significa el VIH/Sida y de las consecuencias de no hacer lo que se esté al alcance para prevenirlo. 
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En el mundo 

Hasta la fecha, el VIH/Sida ha infectado a 65 millones de personas y ha cobrado la vida de 25 millones desde que fuera reconocida en 1981. 

La mayoría de los 38,6 millones de personas que vivían con el VIH en 2005 no tenían conciencia de su estado. 

En 2005, el VIH/Sida mató a 2,8 millones de personas, mientras que 4 millones más se infectaron por el virus. 

Con una cifra de 17,3 millones, las mujeres constituyen casi la mitad del número total de personas con VIH. De ellas, el 76% de las mujeres VIH positivas viven en el África subsahariana, que sigue siendo la región más afectada del mundo. 

En América Latina 1,6 millones de personas viven con el VIH. 

El año pasado se registraron 240.000 nuevas infecciones en esta parte del continente y 30.000 personas murieron causa del VIH/Sida. 

32.000 niños menores de 15 años estaban infectados con el VIH en Latinoamérica en 2005. 

El tratamiento antirretroviral en el mundo sólo llega al 20% de las personas que lo necesitan. La XVI 

La Conferencia Mundial de Sida 2006 fue organizada por la Sociedad Internacional de Sida (IAS), el Organizador local de Toronto AIDS 2006, la Red Mundial de Personas que viven con el VIH/SIDA (GNP+), el Consejo Internacional de Organizaciones de Servicios contra el Sida (ICASO), el Programa Conjunto de las Naciones Unidas sobre el VIH/Sida (ONUSIDA) y la Sociedad Canadiense de SIDA (CAS) 

En Bolivia 

La tasa de crecimiento en Bolivia es del 2%. 

La esperanza de vida al nacer es de 66 años para las mujeres y de 63 para los varones. 

El porcentaje de personas que viven con menos de 2 dólares al díes del 34.4%. 

Existen 7.000 personas viviendo con VIH en Bolivia. 

Se estima que las relaciones sexuales entre varones constituyen un factor importante en las epidemias de VIH en nuestro país. Se han documentado altos niveles de prevalencia del VIH entre este comportamiento sexual, sobre todo en Santa Cruz con 24% de los casos, le siguen La Paz y Cochabamba. 

El porcentaje de mujeres entre 15 y 24 años de edad que identifican correctamente los medios para prevenir el VIH es de 18%, mientras que los hombres entre 15 y 24 años que identifican correctamente los medios para prevenir el VIH es 22%. 

El porcentaje de hombres y mujeres entre 15 y 24 años de edad que tuvieron relaciones sexuales con parejas ocasionales en los últimos 12 meses es de 32% para las mujeres y 70% para los hombres, mientras que quienes usaron un preservativo en esas relaciones casuales es de 20% para las mujeres y 37% para los hombres. 

El porcentaje de personas con VIH que reciben tratamiento antirretroviral es de 37%. 

(Fuente ONUSIDA) 

Conocer el virus 

Algo imprescindible es reforzar continuamente el conocimiento acerca del VIH/Sida, su transmisión y sus consecuencias. Estas son las preguntas más frecuentes al respecto: 

1 ¿Qué es VIH? VIH significa Virus de Inmunodeficiencia Humana (HIV por sus siglas en inglés). El VIH destruye ciertas células de la sangre llamadas CD4 o linfocitos T. Estas células son cruciales para el funcionamiento normal del sistema inmunológico, que es aquel que defiende al cuerpo contra las enfermedades. 

2 ¿Qué es SIDA? Sida significa Síndrome de Inmuno Deficiencia Adquirida. Tiene lugar cuando el sistema inmunológico, debilitado por el VIH, permite la aparición de ciertas enfermedades y varios tipos de cáncer. 

3 ¿Cómo se detecta el VIH? Es imposible darse cuenta al mirar a una persona si viven o no con el virus del VIH. La única manera de saberlo es a través de un test. Una muestra de sangre puede revelar la presencia del virus: si contiene anticuerpos de VIH -proteínas que produce el cuerpo para combatir la infección- la persona es VIH positiva. 

4 ¿Qué significa un resultado positivo? Significa que se encuentran anticuerpos del VIH en la sangre, no que tenga Sida. En esta condición se puede infectar a otra persona. 

5 ¿Cómo se transmite el VIH? El VIH se transmite básicamente a través del sexo vaginal, anal u oral no protegido. Algunos fluidos corporales como la sangre, el semen, las secreciones vaginales y la leche materna transmiten el VIH. El virus también puede ser transmitido a través de agujas infectadas, si un usuario de drogas, que esté infectado, la comparte. Una mujer infectada con VIH puede transmitir la infección a su bebé durante el embarazo, el parto o la lactancia. El VIH también 

se transmite a través de suministros de sangre no controlados. 

6 ¿Cómo no se transmite el VIH? El VIH no es un virus fácil de pasar de una persona a otra. El virus no sobrevive fuera del cuerpo. Necesita al organismo humano para vivir, pues se aloja y multiplica en las células del sistema inmunológico. Esto significa que no puede ser transmitido a través de contacto casual o cotidiano, como por ejemplo dando la mano o abrazando. Los mosquitos y otros insectos no transmiten el VIH. Tampoco la saliva o el sudor. 

7 ¿Cómo puede prevenirse la transmisión del VIH? Las vías de transmisión comprobadas son pocas y bien definidas y, en todos los casos, involucran únicamente fluidos corporales como sangre, líquido preseminal, semen, secreciones vaginales y leche materna. Evitar el contacto con los fluidos corporales infectados puede lograrse a través del uso correcto y consistente del preservativo, en el caso de relaciones sexuales y del uso de guantes de látex, en el caso de la sangre. Las mujeres embarazadas que viven con VIH pueden reducir el riesgo de transmisión a sus hijos en un 99% con el uso del tratamiento antirretroviral contra el VIH/Sida y los usuarios de drogas intravenosas no deben compartir agujas. 

8 ¿Cuánto tarda el VIH en convertirse en Sida? La cantidad de tiempo varía de persona a persona y depende en gran medida del acceso al tratamiento. Generalmente, las personas a las que se les está administrando tratamiento con drogas adecuadas pueden pasar un período de diez años o más hasta que el VIH se convierta en Sida. ONUSIDA estima que en los países en los que hay poco o ningún acceso a tratamiento, el período de tiempo de la mayoría es de ocho a diez años. 

9 ¿Hay cura para el VIH/Sida? No hay ninguna cura conocida para el VIH/Sida. Hay tratamientos médicos que pueden retrasar la progresión del debilitamiento que causa el VIH en el sistema inmunológico. 

(Guía para la cobertura del VIH/Sida, Fundación Huésped, Argentina) 

Richard Gere 
«El Sida es hoy en día la verdadera amenaza terrorista» 

• En una breve conferencia de prensa, Gere dejó clara su posición como activista 

• Bill y Melinda gates , también estuvieron en Toronto activista 

Las palabras 

"Todo el conocimiento, las investigaciones innovadoras y las nuevas herramientas no serán eficaces sin el liderazgo político esencial para detener esta enfermedad; debemos mantener la presión sobre los líderes del G8 para que continúen con su compromiso de lograr acceso universal a la prevención, el cuidado y al tratamiento para el 2010." 
Pedro Cahn, nuevo Presidente de la Sociedad Internacional del Sida (IAS). 
"No es casualidad que la conferencia del 2008 se realice en México. Latinoamérica está enfrentando muchos desafíos en la respuesta al VIH, incluyendo la falta de infraestructura que asegure el acceso a los ARV en algunas regiones y una falta de entrenamiento adecuado a los profesionales del equipo de salud." 

Dr. Luis Soto Ramírez, Presidente del Comité Organizador México 2008. 

"Problemas de fondo como la pobreza, la desigualdad entre los sexos y la homofobia continúan frustrando los esfuerzos para ampliar el acceso. Es fundamental combatir estos obstáculos arraigados para lograr una respuesta eficaz al Sida." 

Dra. Helene Gayle, ex Presidenta del IAS y Presidenta Ejecutiva de CARE USA. 

"La responsabilidad para erradicar el Sida pertenece a cada uno de nosotros de manera individual y colectiva. Con el conocimiento y las herramientas en nuestras manos para prevenir y tratar el VIH, la historia nos juzgará severamente si no cumplimos." 

Dr. Mark Wainberg, Presidente del Consejo Organizador Local de Toronto y Director del Centro de Sida de la Universidad McGill. 

"Ya sea que la mujer sea una madre y una esposa fiel, con niños pequeños o una trabajadora del sexo. No importa dónde ella viva, qué es o lo que ella hace, una mujer nunca debe necesitar el permiso de su pareja para salvar su propia vida." 

Bill Gates, co-presidente de la Fundación Bill y Melinda Gates y fundador de Microsoft. 
"Algunas personas creen que los condones animan a mantener relaciones sexuales así que quieren hacerlos menos disponibles. Pero retener condones no significa que menos gente practique sexo. Significa que menos personas tienen sexo seguro y más personas mueren." 
Melinda Gates, co-presidenta de la Fundación Bill y Melinda Gates. 
"Dar el poder a las mujeres para que se protejan parece tan elemental, y aún así cuando escucho a la gente pontificar contra el Sida, y actuar como si pudiésemos hacer todo a través de la abstinencia, creo que no saben a lo que se enfrentan la mayoría de las mujeres en muchas partes del mundo." 
Bill Clinton, ex presidente de EEUU y activista en la lucha contra el Sida. 
"Me siento honrada de estar aquí (Toronto) rodeada de valientes y luchadores. Son un ejemplo para mí. Sobre todo esas mujeres que a pesar de la enfermedad continúan peleando por sus hijos día a día”. 
Alicia Keys, cantante. 

La primera condición es que la entrevista se aboque al tema que ha reunido a miles de personas en Toronto, la situación del VIH/Sida en el mundo y las consecuencias fatales que esta enfermedad acarrea en todos los niveles. Pero más allá de esa estipulación, no había ninguna otra, ni guardaespaldas, ni fanáticos tras un autógrafo. Richard Gere no es tan alto como parece en sus películas, pero se destaca entre todos los presentes por el pelo blanco y por el porte de estrella de Hollywood que ha logrado en años de carrera. Aunque esa es sólo la apariencia. Se nota al primer momento de conversación que es un hombre solidario y anhela ayudar en lo que él llama la lucha contra “una verdadera pesadilla”. El actor es uno de los activistas más comprometidos en la batalla contra la pandemia del siglo XXI. Participó directamente en la inauguración de la XVI Conferencia Mundial de Sida 2006 y en el panel acerca del papel esencial de los medios de comunicación para incentivar la concientización, el cambio de actitudes y la lucha contra el estigma. Pacifista militante, abogando siempre por la causa de los Derechos Humanos y la autodeterminación del Tíbet, Richard instauró la Fundación Gere, que contribuye en numerosos proyectos sanitarios, pedagógicos y humanitarios, entre ellos la lucha contra el Sida. 

- ¿Por qué decidió apoyar esta batalla? 

- En principio lo hice por apoyar a una amiga, la magnífica actriz y persona, Elizabeth Taylor, que era muy cercana al actor Rock Hudson, uno de las primeros en Hollywood que falleció a causa de esta enfermedad. Luego, ya viajando y conociendo otras realidades, pude acercarme a otras víctimas. África me dejó impactado para toda la vida. Ver a tantos jóvenes muriendo, a tantos niños sin padres, fue una dura lección. Por eso decidí apoyar esta causa. Ya no tengo 26 años. Miro mi vida y me doy cuenta de que tuve que tomar algunas decisiones difíciles acerca de lo útil que puedo ser en estos años restantes y, probablemente, lo más importante para mí fue (mi lucha) contra el VIH/Sida. 

- Se ha criticado su presencia en la conferencia aduciendo que se cambia el carácter de la misma por uno más ‘espectacular y de farándula’. ¿Qué opina al respecto? 

- ¿He llamado la atención verdad? Y eso es lo que quería lograr. Seguramente muchos de quienes asisten a la conferencia no quieren sentarse a escuchar lo que un actor puede decir, pero yo estoy acá no como actor sino como activista, como ser humano, y si tengo el poder de atraer la atención de los medios, ya es una ventaja. Lo que sí es cierto es que a veces se banalizan estas reuniones, pero no creo que este sea el caso. Como dice el lema de la Conferencia: “Es tiempo de actuar", y a eso he venido. 

- Usted ha participado en el panel acerca de medios de comunicación y el Sida, ¿cuál es su percepción del rol que estos medios cumplen? 

- Considero, que desde los directores ejecutivos de las cadenas de televisión hasta los iconos culturales de Hollywood, deben luchar contra la enfermedad usando su enorme influencia en los corazones de las personas. 

- ¿Cómo lograr eso? ¿Cuáles son las estrategias que utiliza su fundación, por ejemplo? 

- En la India, el grupo Heroes Project, que forma parte de la Fundación Gere, trabajó con los ejecutivos de la televisión nacional para producir anuncios de servicio público que se basaron en los iconos culturales locales, como Amitabh Bachchan. También ayudó a la producción de telenovelas con personajes enfermos con Sida, así como documentales y programas de charlas. Ese es un ejemplo. Los medios son los únicos que pueden dar información acerca de la prevención de manera más eficaz y ellos deben asumir ese rol. 

-¿Cómo hacer, sin embargo, para que el Sida sea ‘un buen negocio’ para los medios y que éstos le dediquen la atención necesaria? 

· Es que es un negocio, imagínese que los empleados de un canal de televisión enfermen por ejemplo, el gasto en seguros de salud, medicamentos, etc., sería muy fuerte para ese canal, y perdería fuerza laboral. Lo mismo sucede con cualquier empresa. El Sida es devastador, y su costo, si lo ponemos en cifras, también. El Sida es hoy en día la verdadera amenaza terrorista.

http://www.upch.edu.pe/tropicales/impulsa/upch.asp

