CON VISTAS

A OBTENER RESULTADOS

En Rwanda se han hecho grandes esfuerzos para que los cényuges
varones de las mujeres embarazadas apoyen las intervenciones que
buscan prevenir la transmision del VIH de madre a hijo, lo que ha
llevado a que las mujeres recurran a estos servicios cada vez con mas
frecuencia y a mitigar el estigma que pesa sobre su utilizacion. En 2007,
casi dos terceras partes de los conyuges varones de las mujeres que
se sometieron a la prueba de deteccién del VIH durante el embarazo o
el parto también se practicaron la prueba.

En Somalia, la Iniciativa de Mujer a Mujer sobre el VIH, puesta en
marcha en 2007, beneficidé con informacion precisa y medidas de
reduccioén de los riesgos a cerca de 31.000 mujeres, por medio de
organizaciones femeninas no gubernamentales. Los resultados indican
que las participantes —entre ellas, mujeres cabezas de familia, nifas
adolescentes y mujeres desplazadas internamente— adquirieron nuevos
conocimientos y habilidades para la vida préactica, y se mostraron mas
dispuestas a cuidar y a ayudar a las personas que viven con el VIH.

Zimbabwe disen6 una estrategia de comunicaciones a nivel

nacional que gira en torno a las cuestiones de género y al cambio de
comportamiento. La estrategia destaca el hecho de que las relaciones
sexuales intergeneracionales —entre una mujer joven y un hombre cinco
0 mas anos mayor que ella— contribuyen de manera importante a que
las nifias, las adolescentes y la gente joven, en general, contraigan el
virus. También reconoce que los jévenes sexualmente activos necesitan
apoyo para comprender la importancia de utilizar preservativo y evitar
las relaciones con multiples parejas, mientras que los jovenes que no
son sexualmente activos requieren apoyo para postergar el inicio de su

vida sexual.
Para obtener mas informacién, véanse: Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia
Fondo de las Naciones para la Infancia, La infancia Division de Comunicaciones

y el SIDA: Tercer inventario de la situacion, UNICEF, Seccion de Profesionales del Desarrollo
Nueva York, 2008. 3 United Nations Plaza, Piso 6

Programa Conjunto de las Naciones Unidas sobre
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Southern Africa, ONUSIDA, Ginebra, 2008.
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Las ninas y las mujeres jovenes, mas
vulnerables a la infeccion con el VIH

Aun cuando la prevalencia del VIH

entre la gente joven esta declinando

en muchos paises —en algunos, de
manera considerable—, este virus sigue
afectando desproporcionadamente a las
ninas y a las mujeres jovenes. De los

5,5 millones de jévenes entre los 15y

los 24 anos que vivian con el VIH en los
paises en desarrollo en 2007, alrededor del
62% eran mujeres.

En muchos paises, las desigualdades

por razén de género y la baja condicién
social de la mujer siguen propiciando la
epidemia de SIDA, el riesgo de contraer

el VIH y la vulnerabilidad al virus. Las nihas
y las mujeres jévenes que corren mas
riesgo de infectarse son las que tienen
parejas sexuales mucho mayores que
ellas, las que se involucran en relaciones
sexuales transaccionales o con multiples
companeros, y las que son victimas de
actos de violencia, abuso y explotacion.
Estos factores de riesgo se agudizan
cuando las nifas y las jovenes carecen

de acceso a una educacion de calidad o
cuando no pueden ejercer sus derechos en
las esferas econdmica, social y doméstica.

Otra razon por la cual es urgente romper
el ciclo de la infeccion con el VIH entre las
mujeres jovenes es que la transmision del
virus puede ocurrir durante el embarazo,
el parto y la lactancia. En efecto, més del
90% de los nifios que viven con el VIH lo
adquirieron en alguna de estas etapas.
Pero con el tratamiento, la atencion y el
asesoramiento adecuados, estas formas
de transmision se pueden prevenir.

Unete por
la ninez
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¢ En los paises en desarrollo, el

19% de las mujeres con edades
comprendidas entre los 15y los

24 anos tienen un conocimiento
amplio y correcto sobre el VIH y
sobre como evitar su transmision,
en comparacion con el 30% de los
hombres del mismo grupo de edad.

*Tres de cada cuatro mujeres
jévenes que han contraido el VIH
en los paises en desarrollo viven
en Africa subsahariana.

¢ En algunos paises del Caribe,

las ninas y las mujeres jovenes
tienen entre dos y tres veces mas
probabilidades de infectarse con
el VIH que los hombres del mismo
grupo de edad.

* En 2007, el 33% de las mujeres
embarazadas seropositivas en el
mundo en desarrollo recibieron
terapia antirretroviral para evitar la
transmision del virus a sus bebés, en
comparacion con el 10% en 2004.

¢ El incremento de las tasas de
infeccion entre las ninas y las
mujeres jovenes se relaciona con
la violencia por razén de género
en el hogar, la escuela y el lugar
de trabajo.
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PROBLEMAS SUBYACENTES

La desproporcionada vulnerabilidad

de las nifas y las mujeres jévenes

se percibe, sobre todo, en Africa
subsahariana y, en particular, en los
paises con las tasas més altas de
prevalencia del VIH. Mientras que, en
Sudéfrica, las mujeres de 15 a 24 afos
tienen tres veces més probabilidades
de adquirir la infeccién que los
hombres del mismo grupo de edad, en
Swazilandia tienen casi cuatro veces
mas probabilidades.

Prevalencia del VIH entre los jovenes

de 15 a 24 anos, 2007

Un anélisis en profundidad de los datos
procedentes de cinco paises de la
region reveld que la probabilidad de que
una mujer joven resulte infectada con el
VIH es del doble o, incluso, del triple, si
ha tenido dos o0 mas parejas sexuales.
También se descubrié que las mujeres
jovenes tienen mas probabilidades

de contraer el virus cuando sus parejas
son mucho mayores que ellas. Las
medidas de prevencion deben centrarse
en algunas de las practicas que ponen
en riesgo a las nifas y a

las mujeres jévenes, como
las relaciones sexuales
intergeneracionales, o tener
parejas sexuales multiples

Swazilandia 58| | 226/ al mismo tiempo.
Ze Botswana - ‘ 153 Qurqnte una reunié{n
=2 : técnica que se llevo
gs Lesotho 59| 14.9 a cabo en junio de
g2 . 127 2008, investigadores y
sE Sudfrica ‘4.0 ‘ encargados de formular
§§ Zambia 13 politicas prestaron especial
FE 36 | atencion a la vulnerabilidad
&® Namibia & 103 de las mujeres jovenes
i 77 a la infeccién con el VIH
Zimbabwe 2.9‘ en Sudéfrica. Al hacer
\ un llamamiento para
Mozambique 29 85 reflexionar y modificar las
= Valawi 84 actitudes y las practicas
32 AAW! e 0 4 ‘ Mujeres culturales que ponen en
g3 Repliblica 55 B Hombres riesgo a las ninas, Graca
23 Centroafricana Machel, la defensora
=8 Camerin 43 internacional de los
gg 29 derechos de las mujeres
2 Uganda y los nifios, hablo sobre la
g5 Gabon 39 necesidad de hacer frente
o a lo que llamo falta de
Hep‘ﬁ'%:ngg'rﬂ: autonomia y capacidad de
% % W% decision de las mujeres de

la region.

Fuente: Programa Conjunto de las Naciones Unidas sobre el VIH/SIDA, Informe sobre la

epidemia mundial de SIDA, 2008, ONUSIDA, Ginebra, 2008, Anexo 1.
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Combinar las estrategias de prevencion.
Se ha comprobado que los resultados

mas eficaces se obtienen integrando los
enfoques conductuales, estructurales y
biomédicos para la prevencion. Si bien los
programas de prevencion del VIH pueden
proporcionar a los jovenes las capacidades
que necesitan para tomar decisiones que
redunden en una buena salud, también
deben tener en cuenta las realidades
estructurales que contribuyen a que los
adolescentes vy los jévenes corran un riesgo
tan alto de infectarse.

Abordar los factores sociales y culturales.
Los gobiernos nacionales y los asociados
deben hacer un esfuerzo concertado para
comprender y abordar abiertamente los
factores sociales vy culturales que hacen a
las ninas particularmente vulnerables, como
las relaciones sexuales intergeneracionales,
transaccionales y con multiples
companeros, ademas de la violencia basada
en el género.

Educar a las nifas y a las mujeres jévenes.
Debido a que asistir a la escuela reduce

la probabilidad de que las nifas adquieran
la infeccion por el VIH, se deben redoblar
los esfuerzos para que permanezcan en la
escuela y cursen la secundaria. El sector
educativo también es fundamental para
proporcionar a los adolescentes informacién
especifica sobre el género y ayudarles a
adquirir las destrezas que se requieren
para detener la propagacion del VIH,
especialmente en los lugares con epidemia
generalizada.

Utilizar la atencién primaria de la salud para
ampliar el acceso a los servicios de lucha
contra el VIH y el SIDA. La prevencion, el
diagnéstico, la atencion y el tratamiento del
VIH deben integrarse en la infraestructura
existente para el tratamiento antirretroviral
y en los servicios de atencion materna,
neonatal e infantil. La prevencion de la
transmisién de madre a hijo no solo debe
formar parte de todos los servicios de
atencion prenatal, sino también de los
servicios de atencion materna, neonatal

e infantil.

Poner fin a la violencia, el abuso y la
explotacion de las mujeres y las ninas.
Estas practicas constituyen una violacion

de los derechos humanos y se asocian
directa e indirectamente con la mayor
vulnerabilidad a la infeccion con el VIH. Es
importante promover la participacion de la
mujer en los debates sobre la violencia, la
explotacion y el abuso; modificar las normas
sociales que aprueban la violencia por razén
de género; y dictar y aplicar leyes para
combatir este tipo de violencia. También es
crucial fomentar la investigacion, disefar
programas y asignar fondos apropiados para
apoyar estos esfuerzos.

Prestar especial atencion a la prevencion
en los planes estratégicos nacionales

de lucha contra el VIH/SIDA. Es
necesario formular planes centrados en

los factores de riesgo, la vulnerabilidad y
las desigualdades entre la gente joven.
Esos planes deben tomar en consideracion
la relacion que existe entre la epidemia y
factores como la pobreza, las desigualdades
por razén de género y las violaciones de los
derechos humanos.

Involucrar a las mujeres y a los hombres
jovenes en todos los aspectos de

la programacion de la prevencion,
incluyendo la planificacion, el disefo, la
ejecucion, la supervision y la evaluacion
de las intervenciones. Los programas

de prevencion deben ser pertinentes y
ajustarse a las necesidades especificas

de los adolescentes en los diferentes
contextos locales.

Reunir y desglosar datos relativos a las
ninas, los adolescentes y las poblaciones
en mayor riesgo. La falta de datos dificulta
enormemente la formulacién de medidas
preventivas. Disponer de informacién
estratégica sobre la epidemia y los factores
sociales que la determinan es vital para
orientar el disefio de los programas y las
decisiones de politica.
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