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a
100 sesion plenaria
Martes 22 de mayo de 2007, alas 10.00 horas
Nueva York
Presidente: Sra Al-Khalifa ........... ... .. . . . . . (Bahrein)

Se abrela sesion a las 10.20 horas.

Tema 105 del programa (continuacién)

Elecciones para llenar vacantes en 6rganos
subsidiariosy otras elecciones

d) Eleccién de dos miembrosdel Comité
de Organizacion de la Comision de
Consolidacion dela Paz

La Presidenta (habla en inglés): Como
recordaran los miembros, de conformidad con los
apartados a) a €) del parrafo 4 de la resolucion 60/180
de la Asamblea General, de 20 de diciembre de 2005,
el Comité de Organizacion de la Comision de
Consolidacion de la Paz estard integrado por: siete
miembros del Consgjo de Seguridad, incluidos
miembros permanentes; siete miembros del Consejo
Econdbmico y Social, elegidos entre los grupos
regionales; cinco de los Estados que hayan aportado las
cuotas mas altas a los presupuestos de las Naciones
Unidas y hayan hecho las contribuciones voluntarias
mas altas a los fondos, programas y organismos de las
Naciones Unidas, incluido el fondo permanente para la
consolidacién de la paz; cinco de los paises que hayan
aportado el mayor nimero de personal militar y policia
civil a las misiones de las Naciones Unidas; y siete
miembros adicionales, elegidos de conformidad con las
reglas y procedimientos que decida la Asamblea
General, teniendo debidamente en cuenta la necesidad
de que todos los grupos regionales estén representados
en la composicién global del Comité.

Como los miembros también recordarén, con
arreglo a la resolucion 60/261, de 8 de mayo de 2006,
la Asamblea General, observando |os resultados de las
elecciones o selecciones que se habian llevado a cabo
en el sexagésimo periodo de sesiones, de conformidad
con lo dispuesto en |os apartados @) a d) del parrafo 4
de laresolucion 60/180 de la Asamblea General y de la
resolucion 1645 (2005) del Consgjo de Seguridad,
decidié que los siete puestos adicionales que deben ser
elegidos por la Asamblea para integrar el Comité se
distribuyan entre los cinco grupos regionales de la
manera siguiente: dos puestos para los Estados de
Africa; un puesto para los Estados de Asia; un puesto
para los Estados de Europa Oriental; tres puestos para
los Estados de América Latina y el Caribe; y ningin
puesto para los Estados de Europa Occidental y otros
Estados.

L os miembros también recordaran que en su 822
sesion plenaria, celebrada el 16 de mayo de 2006, la
Asamblea General €ligio a los siguientes siete
miembros adicionales del Comité de Organizacion de
la Comision de Consolidacion de la Paz: Burundi y
Egipto, de entre los Estados de Africa; Fiji, de entre los
Estados de Asia; Croacia, de entre los Estados de
Europa Oriental; y Chile, El Salvador y Jamaica de
entre los Estados de América Latinay el Caribe.

En la misma sesion se eligio por sorteo a Croacia
y Jamaica para que cumplan un mandato de un afio, del
23 dejunio de 2006 al 22 de junio de 2007.

La presente acta contiene la version literal de los discursos pronunciados en espafiol y de la
interpretacion de los demas discursos. Las correcciones deben referirse solamente a los
discursos originalesy se enviaran firmadas por un miembro de |a delegacién interesada e
incorporadas en un ejemplar del acta, al Jefe del Servicio de Actas Literales, oficina C-154A.
Dichas correcciones se publicardn después de finalizar el periodo de sesiones en un documento

separado.
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En virtud de la resolucion 60/261, la Asamblea
decidié que los miembros del Comité de Organizacion
desempefiaran sus funciones durante un periodo
renovable de dos afios, segin proceda. Por lo tanto,
Croacia y Jamaica pueden optar a la reeleccion
inmediata.

Quisiera recordar a los miembros que durante el
actual periodo de sesiones, los siguientes Estados han
sido elegidos o seleccionados como miembros del
Comité, de conformidad con los apartados a) a d) del
parrafo 4 de la resolucion 60/180, la resolucion 1645
(2005) del Consgjo de Seguridad y las decisiones
2006/201 E y 2007/201 A del Consgjo Economico y
Social: Angola, Bangladesh, Brasil, Burundi, Chile,
China, la Republica Checa, Egipto, El Salvador, Fiji,
Francia, Alemania, Ghana, Guinea-Bissau, India,
Indonesia, Italia, Japon, Luxemburgo, Paises Bajos,
Nigeria, Noruega, Pakistan, Panama, la Federacion de
Rusia, Sri Lanka, Sudéfrica, el Reino Unido de Gran
Bretafia e Irlanda del Norte y los Estados Unidos de
América. Por lo tanto, esos 29 Estados no pueden
presentarse a esta eleccion.

Debido ya sea a eleccion o seleccion en el
Consegjo de Seguridad durante el sexagésimo primer
periodo de sesiones, hay un puesto méas en el Grupo
de Estados de América Latina y el Caribe, a saber,
Panamd, y un puesto menos en el Grupo de Estados
de Europa Occidental y otros Estados, a saber,
Dinamarca.

A pesar de esos cambios, tengo entendido que la
distribucién en la Asamblea de los otros siete puestos
adicionales del Comité se mantiene tal como se decidio
en la resolucion 60/261. Por consiguiente, estas
elecciones serén para un puesto de entre los Estados de
Europa oriental y un puesto de entre los Estados de
Américalatinay el Caribe.

La Asamblea General procedera ahora a elegir a
dos miembros del Comité de Organizacién de la
Comisién de Consolidacion de la Paz.

En cuanto a las candidaturas para esos dos
puestos, quisiera informar a los miembros de que, para
el puesto que corresponde a los Estados de Europa
oriental, el Grupo de Estados de Europa Oriental ha
propuesto a Georgia y, para €l puesto que corresponde
a los Estados de América Latinay el Caribe, el Grupo
de Estados de América Latinay el Caribe ha propuesto
a Jamaica.

Como los miembros recordarén, en la resolucion
60/261 la Asamblea General decidi6é que el reglamento
y la préctica establecida de la Asamblea para la
eleccion de miembros de sus 6rganos subsidiarios se
aplicaran ala eleccién de los miembros del Comité. En
esta eleccién, se aplicaran los articulos 92 y 94. Por lo
tanto, la eleccién se hara por votacion secreta y no
habra presentacion de candidaturas.

No obstante, deseo recordar el parrafo 16 de la
decision 34/401 de la Asamblea General, de
conformidad con el cual se convertira en norma la
practica de prescindir de la votacién secreta en las
elecciones para 6rganos subsidiarios cuando el nimero
de candidatos sea igual a numero de cargos por
cubrirse, a menos que una delegacion solicite
expresamente una votacion sobre una eleccion
determinada.

Al no haber ninguna solicitud en ese sentido,
épuedo considerar que la Asamblea decide efectuar la
eleccion prescindiendo de la votacion secreta?

Asi queda acordado.

La Presidenta (habla en inglés): Dado que el
nidmero de candidatos presentados por el Grupo de
Estados de Europa Oriental y el Grupo de Estados de
América Latinay el Caribe corresponde a nimero de
puestos que hay vacantes para cada uno de esos dos
grupos, y de no haber objeciones, ¢puedo considerar
que la Asamblea General decide elegir a Georgia y
Jamaica como miembros del Comité de Organizacion
de la Comision de Consolidacion de la Paz para un
mandato de dos afios a partir del 23 de junio de 20077

Asi queda acordado.

La Presidenta (habla en inglés): Felicito a
Georgia 'y Jamaica por su eleccion como miembros del
Comité de Organizacion de la Comisién de
Consolidacién de la Paz.

Por lo tanto, los 31 miembros del Comité de
Organizacion de la Comision de Consolidacion de la
Paz son Angola, Bangladesh, Brasil, Burundi, Chile,
China, la Republica Checa, Egipto, El Salvador, Fiji,
Francia, Georgia, Alemania, Ghana, Guinea-Bissau,
India, Indonesia, Italia, Jamaica, Japon, Luxemburgo,
Paises Bajos, Nigeria, Noruega, Pakistan, Panama,
Federacién de Rusia, Sri Lanka, Sudéfrica, el Reino
Unido de Gran Bretafia e Irlanda del Norte y los
Estados Unidos de América.
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Hemos concluido asi el examen del subtema d)
del tema 105 del programa.

b) Eleccién detreinta miembrosdela Comision
de las Naciones Unidas para el Derecho
Mer cantil Inter nacional

La Presidenta (habla en inglés): Los 30 miembros
salientes de la Comision de las Naciones Unidas para €l
Derecho Mercantil Internacional son Argentina,
Bélgica, Benin, Brasil, Camerun, Canadd, Chile,
China, Croacia, Francia, Alemania, Jap6n, Jordania,
Lituania, México, Marruecos, Qatar, la Republica de
Corea, la Federacion de Rusia, Rwanda, Sierra Leona,
Singapur, Sudéfrica, Sri Lanka, Suecia, la ex Republica
Yugoslava de Macedonia, Tunez, Turquia, el Reino
Unido de Gran Bretafia e Irlanda del Norte y Uruguay.
Esos miembros pueden optar ala reeleccion inmediata.

Quisiera recordar a los miembros que a partir del
25 de junio de 2007 los siguientes Estados seguiran
estando representados en la Comision: Argelia,
Australia, Austria, Belarts, Colombia, la Republica
Checa, Ecuador, Fiji, Gabon, Guatemala, India, la
Republica Islamica del Iran, Israel, Italia, Kenya,
Libano, Madagascar, Mongolia, Nigeria, Pakistan,
Paraguay, Polonia, Serbia, Espafia, Suiza, Tailandia,
Uganda, los Estados Unidos de América, la Republica
Bolivariana de Venezuelay Zimbabwe. Por |o tanto, no
se puede elegir a ninguno de esos 30 Estados.

La Asamblea General procederd ahora a elegir a
los 30 Estados que sustituiran a los miembros cuyo
mandato termina e 24 de junio de 2007. De
conformidad con €l articulo 92 del reglamento, todas
las elecciones se efectuardn por votacion secreta 'y no
habra presentacidn de candidaturas.

No obstante, deseo recordar el parrafo 16 de la
decision 34/401 de la Asamblea General, de
conformidad con el cua se convertira en norma la
practica de prescindir de la votacion secreta en las
elecciones para 6rganos subsidiarios cuando e numero
de candidatos sea igual a numero de cargos por
cubrirse, a menos que una delegacion solicite
expresamente una votaciéon sobre una eleccién
determinada.

Al no haber ninguna solicitud en ese sentido,
¢puedo considerar que la Asamblea decide efectuar la
eleccion prescindiendo de la votacién secreta?
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Asi queda acordado.

La Presidenta (habla en inglés): Con respecto a
las candidaturas, quisiera informar los miembros de lo
siguiente. Para los siete puestos correspondientes a los
Estados de Africa, hay siete candidatos: Benin,
Cameran, Egipto, Marruecos, Namibia, Senega vy
Sudéafrica. Con excepcion de Sudéfrica, todos los
candidatos cuentan con el apoyo del Grupo de Estados
de Africa. Para los siete puestos correspondientes a los
Estados asidaticos, €l Grupo de Estados de Asia ha
propuesto a Bahrein, China, Japén, Malasia, Republica
de Corea, Singapur y Sri Lanka. Para los cuatro
puestos correspondientes a los Estados de Europa
oriental, el Grupo de Estados de Europa Oriental ha
propuesto a Armenia, Bulgaria, Letoniay la Federacion
de Rusia. Paralos cinco puestos correspondientes a los
Estados de América Latina y el Caribe, €l Grupo de
Estados de América Latinay el Caribe ha propuesto a
Bolivia, Chile, el Salvador, Honduras y México. Para
los siete puestos correspondientes a los Estados de
Europa occidental y otros Estados, el Grupo de Estados
de Europa Occidental y otros Estados ha propuesto al
Canada, Francia, Alemania, Grecia, Malta, Noruega y
el Reino Unido de Gran Bretafia e Irlanda del Norte.

Dado que el niumero de candidatos en los cinco
grupos regionales corresponde a numero de puestos
vacantes en cada grupo, ¢puedo considerar que la
Asamblea General desea declarar elegidos a esos
candidatos para un mandato de seis afos a partir del
25 de junio de 20077

Asi queda acordado.

La Presidenta (habla en inglés): Felicito a los
siguientes Estados, que han sido elegidos miembros de
la Comision de las Naciones Unidas para el Derecho
Mercantil Internacional para un mandato de seis afios a
partir del 25 de junio de 2007: Armenia, Bahrein,
Benin, Bolivia, Bulgaria, Camerin, Canadd, Chile,
China, Egipto, El Salvador, Francia, Alemania, Grecia,
Honduras, Japén, Letonia, Malasia, Malta, México,
Marruecos, Namibia, Noruega, Republica de Corea,
Federacion de Rusia, Senegal, Singapur, Sudéafrica, Sri
Lankay el Reino Unido de Gran Bretafia e Irlanda del
Norte.

Hemos concluido asi el examen del subtema b)
del tema 105 del programa y del tema 105 del
programa en su conjunto.
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Tema 46 del programa (continuacion)

Seguimiento de los resultados del vigésimo sexto
periodo extraordinario de sesiones: aplicacion de
la Declar acién de compromiso en la lucha contra
el VIH/SIDA

Informe del Secretario General (A/61/816)
Proyecto de decision (A/61/L.58)

Sr. Shalita (Rwanda) (habla en inglés): Sra
Presidentaz Quisiéramos encomiarla por haber
convocado estas importantes y oportunas sesiones para
examinar nuestro progreso respecto de la aplicacién de
la Declaracién de compromiso en la lucha contra el
VIH/SIDA, de 2001, y la Declaracion Politica sobre €l
VIH/SIDA, de 2006.

Quisiéramos aprovechar esta ocasion para
felicitar a Secretario General por su exhaustivo
informe (A/61/816), en el que se exponen con claridad
los multiples desafios que todavia afrontamos en la
lucha contra la pandemia del VIH/SIDA. Acogemos
positivamente las recomendaciones que figuran en el
informe y esperamos que se puedan llevar a la préctica
con un esfuerzo multisectorial concertado entre los
principales interesados.

Rwanda se adhiere plenamente a la declaracién
que formulé ayer el Representante Permanente de
Tanzania en nombre del Grupo de Estados de Africa
Quisiéramos hacer algunas observaciones adicional es.

Est4 claro que la pandemia del VIH/SIDA esta
sobrepasando la respuesta mundial. En 2006 mas
personas contrajeron €l virus y hubo mas muertes que
nunca debidas a SIDA. Los desafios que afrontamos
sobre €l terreno siguen siendo descomunales. En 2006,
en e Africa subsahariana, que es la region més
afectada del mundo, el 72% de las muertes adultas e
infantiles se debieron a causas relacionadas con el
SIDA. En el Africa subsahariana habita el 63% de las
personas que viven con el VIH/SIDA y el 80% de los
huérfanos a causa del SIDA vy, sin embargo, es una
region que carece de los profesiondes y la
infraestructura sanitarios necesarios para organizar una
respuesta efectiva.

La feminizacién de la pandemia es una realidad,
sobre todo en Africa. En Rwanda, la incidencia entre
mujeres y nifias es 1,5 veces mayor que entre hombres
y nifios. Las dificultades que atraviesan las mujeres que
viven con el VIH/SIDA en Rwanda son doblemente

arduas, puesto que muchas de ellas fueron violadas y
perdieron la pargja, la vivienda y el medio de sustento
durante el genocidio de 1994. Hay que reconocer las
necesidades especiales de esos grupos tan vulnerables
y adoptar medidas para respaldarlos. Por lo tanto, la
perspectiva de género es fundamental y debe abordarse
con la seriedad que merece, entre otras cosas,
promoviendo los derechos de las mujeres.

Gracias al progreso logrado hasta ahora con
respecto al acceso universal a tratamiento y la
atencién, en diciembre de 2006 2 millones de personas
recibieron terapia antirretroviral en paises de ingresos
bajos y medios, y actuamente muchas Ilevan una vida
productiva en sus comunidades respectivas. No
obstante, esa cifra representa tan solo el 28% de los 7,1
millones de personas que necesitan dicho tratamiento.
Aungue se trata de una excelente y encomiable mejora
con respecto a afnos anteriores, cabe recordar que €l
afio pasado murieron 2,9 millones de personas debido a
enfermedades relacionadas con el SIDA, dato que nos
debe dar unaleccién de humildad.

El nuevo objetivo mundial de avanzar hacia €l
acceso universal a los programas de prevenciéon del
VIH, tratamiento, atencién y apoyo para el afio 2010,
convenido cuando nuestros dirigentes se reunieron aqui
en Nueva York el afo pasado, es encomiable y factible.
Sin embargo, s6lo se podra lograr si aumenta
drésticamente e compromiso de los paises
desarrollados que proporcionan |0s recursos necesarios
para lograr dicho objetivo, asi como el de los paises en
desarrollo que trabajan de manera diligente y dindmica
en los planos local y nacional para hacer frente a los
desafios que entrafia la deficiencia de las
infraestructuras de salud publica y las limitaciones de
recursos humanos.

En Rwanda, los retos mas dificiles a los que nos
enfrentamos a la hora de luchar contra el VIH/SIDA y
ampliar nuestros compromisos son, en primer lugar,
tratar de garantizar un apoyo alargo plazo y predecible
de parte de nuestros asociados, en segundo lugar,
capacitar a los profesionales del sector de la salud y
garantizar su permanencia en €l paisy, en tercer lugar,
una infraestructura de salud publica débil.

No se puede recalcar lo suficiente la importancia

de contar con wuna financiaciobn segura, con
profesionales del sector de la salud altamente
calificados y motivados y con una buena

infraestructura de salud publica para luchar contra la
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pandemia. Por lo tanto, la ampliaciéon de los
compromisos debe incluir una financiacion a largo
plazo y predecible, la intensificacion de los programas
de capacitacion y educativos dirigidos a sector de los
trabajadores de la salud publica y la motivacion de
estos Ultimos y una inversion en infraestructura de
salud publica. El hecho de que el 95% de las muertes
por VIH/SIDA ocurran en paises en desarrollo se debe
en gran medida a esos tres factores.

El fomento de la capacidad también es importante
para garantizar latitularidad nacional de los programas
de prevencién, tratamiento y atencion. Como bien
sefialaran ayer varias delegaciones, la titularidad
nacional garantiza la sostenibilidad a largo plazo de
esos programas. También garantiza que se asignen
recursos a esos programas y que se gjusten a planes y
prioridades nacionales que les sirvan de base.

Rwanda ya ha experimentado progresos en cuanto
a “conocer nuestra epidemia’ mediante gercicios de
localizacion  geografica, estudios de vigilancia
conductual y estudios demogréficos y de salud que nos
han permitido identificar a las poblaciones con un
mayor riesgo de infeccion, como los transportistas y
los trabajadores migratorios. “Conocer nuestra
pandemia’ también ha supuesto conocer la eficacia y
las capacidades de nuestra respuesta, habida cuenta de
lo limitado de nuestros recursos. Nuestra respuesta
seguird centrandose en la prevencion mediante
programas publicos de educacion, distribucion de
condones y de prevencion de la transmision de la
madre al nifio.

“Conocer nuestra epidemia’ también implica
reconocer las dimensiones regionales o subregionales
de la pandemia y poner en marcha medidas para
multiples paises. Rwanda forma parte del proyecto de
apoyo de la Iniciativa de Los Grandes Lagos sobre €l
VIH/SIDA, en la que también participan Burundi, la
Republica Democrética del Congo, Kenya, Tanzania y
Uganda. El proyecto, que se puso en marcha en marzo
de 2006, tiene como objetivo prestar asistencia a los
refugiados y a los desplazados internos para luchar
contra el VIH/SIDA afin de facilitar lalabor del sector
de la salud y de las redes de lucha contra el SIDA y
apoyar la gestiéon de los programas y el desarrollo de la
capacidad.

El mes que viene Rwanda ser4 sede de una
reunién sobre la aplicacion de las medidas para luchar
contra el VIH/SIDA, patrocinada por el Plan de
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Emergencia del Presidente de los Estados Unidos para
paliar los efectos del SIDA, e Fondo Mundial, el
Programa conjunto de las Naciones Unidas sobre el
VIH/SIDA, el Fondo de las Naciones Unidas para la
Infancia, el Banco Mundial y la Organizacién Mundial
de la Salud. El tema de la reunion internacional serdla
ampliacion de las asociaciones, y se centrara en las
experiencias adquiridas en materia de fomento de la
capacidad local mediante los programas de prevencion,
tratamiento y atencion, e mantenimiento de los
controles de calidad y los esfuerzos de coordinacion.
La reunion facilitard un didlogo abierto sobre la
direccion futura de los programas relativos al
VIH/SIDA, haciendo especial hincapié en la aplicacion
y la identificacion de las principales barreras y las
mejores practicas. Esperamos que contribuya en gran
medida al conjunto de conocimientos y experiencias
sobre la materia y, por lo tanto, mejore las respuestas
internacional es.

Para concluir, los desafios a los que nos
enfrentamos son enormes. Comprometamonos a
cooperar para ampliar nuestra lucha contra la pandemia
a los niveles nacional, regional e internacional.
Pedimos a los paises asociados que aumenten la
financiacion predecible y a largo plazo, que brinden su
asistencia para el desarrollo de los recursos humanos
en el sector de la salud y ayuden a fortalecer la
infraestructura de la atencion sanitaria en los paises en
desarrollo.

Sra. Halabi (Republica Arabe Siria) (habla en
arabe): Detener la propagacion del VIH/SIDA es un
objetivo internacional, regional y nacional, ya que la
enfermedad supone una grave amenaza para la
sociedad humana y su desarrollo social y econémico.
La pandemia del VIH/SIDA no solo ha terminado con
las vidas de muchas personas; representa también una
pesada carga para las naciones del mundo. Es mas que
probable que sus consecuencias aumenten ain mas en
el futuro a medida que la lista de paises gravemente
afectados continte creciendo.

Serd dificil predecir con certeza la propagacion
del VIH/SIDA a nivel mundial a menos que se adopten
medidas eficaces y serias para educar a las personas
sobre los peligros de la enfermedad y convencerlas de
que deben cambiar su comportamiento de alto riesgo y
se encuentren maneras y medios eficaces para evitar la
propagacion del VIH/SIDA, para descubrir nuevos
medicamentos, remedios o cualquier vacuna efectiva,
para facilitar el acceso a ellos y para utilizar los
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recursos financieros y humanos necesarios para llevar a
cabo esatarea.

Pese a que la incidencia del VIH/SIDA sigue
siendo bastante baja en la Republica Arabe Siria,
enfrentarse a la enfermedad es una de las prioridades
de nuestro plan de desarrollo del milenio. El Estado
esta realizando muchos esfuerzos en ese sentido, de
conformidad con las siguientes consideraciones.

En primer lugar, se considera que la Republica
Arabe Siria cuenta con uno de los indices més bajos de
prevalencia del VIH a nivel mundial ya que el nimero
de casos identificados entre 1988 y 2006 no supera los
447. El nuimero estimado de casos oscila entre los
1.000 y los 1.500.

En segundo lugar, el compromiso politico de
Siria respecto de la lucha contra el VIH/SIDA se
manifiesta mediante su apoyo a todos los esfuerzos
nacionales en esa esfera y la importancia primordial
gue concede a la prevencion de la enfermedad, uno de
los objetivos principales de su décimo plan de
desarrollo del milenio.

En tercer lugar, la alianza nacional creada para
luchar contra el VIH/SIDA se manifiesta mediante los
esfuerzos conjuntos y de colaboracion del Comité
Nacional de Lucha contra el VIH/SIDA, entre cuyos
miembros se cuentan representantes de los sectores
gubernamental y no gubernamental. La labor del
Comité incluye el establecimiento de planes y politicas
nacionales.

En cuarto lugar, la prevencion es el egje del plan
nacional para detener la propagacion del VIH/SIDA.
Este incluye medidas para aumentar el nivel de
concienciacion entre los ciudadanos sirios, en concreto
entre los jévenes, y ampliar la disponibilidad de las
pruebas y el asesoramiento voluntarios sobre el
VIH/SIDA atodos los que |o soliciten, especialmente a
quienes tienen un comportamiento de alto riesgo que
claramente los expone al peligro de infeccién con €l
VIH. Destacamos que esos servicios se prestan de
manera gratuita y respetando los principios de
privacidad, confidencialidad, no discriminaciéon y no
estigmatizacion de quienes los solicitan.

En quinto lugar, el plan de prevencion nacional
del VIH/SIDA incluye programas de atencién sanitaria
primaria, incluida la salud reproductiva y sexual, la
atencién sanitaria a la madre y a nifio y programas
contra la tuberculosis.

En sexto lugar, hemos desarrollado una estrategia
de informacion y difusién que forma parte de nuestro
plan nacional de prevencion del VIH/SIDA. Para
complementar el plan nacional, la estrategia incluye
actividades de concienciacion y educacién basadas en
valores moralesy religiososy creencias culturales.

En séptimo lugar, nuestro pais se esta esforzando
a maximo para garantizar la seguridad de las
transfusiones de sangre y sus bancos de sangre.

En octavo lugar, nuestra estrategia nacional de
prevencion incluye servicios de reduccién de los dafios
y asesoramiento, concretamente para los grupos
vulnerables que muestran tener un comportamiento de
riesgo e irresponsable.

En noveno lugar, se han aprobado medidas
legislativas sobre el SIDA a nivel nacional y local
como respuesta a un decreto presidencial relativo a la
legislacion sobre enfermedades contagiosas e
infecciosas. En la actualidad estamos desarrollando una
propuesta para abordar las disposiciones juridicas
relativas al SIDA, que clarifica el derecho de los
ciudadanos a contar con informacién y conocimiento
plenos sobre la enfermedad. Asimismo, abarcard la
pruebas y el asesoramiento voluntarios sobre el
VIH/SIDA, asi como la informacion acerca de como
evitar las infecciones. En ese esfuerzo también se
tendran en cuenta la confidenciadidad y la no
discriminaciéon y se evitara la estigmatizacion de las
personas que requieran esos servicios. Se han adoptado
estas disposiciones juridicas para garantizar el derecho
de los pacientes a una atencién social y médica plena,
sin sufrir estigmatizacién ni discriminacion. A este
respecto, debemos sefialar que el Ministerio de Salud
presta atencion sanitaria gratuita a todos los pacientes
que la necesiten.

Finalmente, estamos utilizando los medios
técnicos especiadlizados a nuestra disposicion para
respaldar nuestro plan nacional mediante la
cooperacion entre el Ministerio de Salud, nuestro
programa nacional de lucha contra el SIDA y el
Programa conjunto de las Naciones Unidas sobre el
VIH/SIDA.

Deseo expresar el deseo de la Republica Arabe
Siria de que los interlocutores y los donantes
internacionales brinden el apoyo necesario a los planes
nacionales de lucha contra el SIDA, en concreto, a los
paises en desarrollo, donde se deben realizar esfuerzos
para hacerles llegar medicamentos. Asimismo,
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debemos trabajar para lograr el acceso universal al
tratamiento en todos los Estados a precios asequibles.
Ademés, debemos brindar nuestro apoyo y aliento a las
instituciones de investigacion cientifica en sus
esfuerzos por encontrar una cura 0 una vacuna para
luchar contra esta grave enfermedad.

Sr. Nguyen Tat Thanh (Viet Nam) (habla en
inglés): Sra. Presidentaa Mi delegacion desea
expresarle su agradecimiento por haber organizado
estas importantes reuniones. Quisiéramos asimismo dar
las gracias a Secretario General por su completo
informe (A/61/816) presentado en relacion con el tema
del programa que examinamos hoy.

Como se sefiala en el informe del Secretario
General, el VIH/SIDA es un conocido asesino, que
cada afio se cobra méas vidas. Se deben poner en
marcha, de manera urgente, medidas mas eficaces para
evitar que la pandemia se convierta en una verdadera
arma de destruccion en masa. El refrdn “mas vale
prevenir que curar” ciertamente se puede aplicar a la
lucha contra el VIH/SIDA. Por lo tanto, mi delegacion
comparte la opinion de consenso de que la prevencion
debe ser el pilar de la lucha contra el VIH/SIDA. Nos
complace observar que la prevencién se encuentra a la
cabeza de las recomendaciones del Secretario General.

Es cierto que la prevencion no se trata solamente
de evitar €l riesgo inminente de infeccion, sino también
de ocuparse de las condiciones subyacentes que
facilitan la transmision. Por lo tanto, Viet Nam no
escatima esfuerzos en ese sentido; entre otras cosas,
estd aprobando normativas, aprobando y aplicando
planes y programas nacionales y adentando a la
participacion de las organizaciones sociales, las
comunidades y las familias en las actividades de
prevencion.

Junto a medidas de prevencién, como la
modificacion del comportamiento, la intervencion para
reducir los dafios para los consumidores de droga por
via intravenosa y la promocién del uso de condones,
destinadas a grupos de alto riesgo, al abordar los temas
concretos de la estigmatizacion y discriminacion no se
puede insistir 1o suficiente en la importancia del papel
que desempefian la informacién, la educacién, la
comunicacion y la educacion entre pares a nivel de
bases.

En cuanto al establecimiento y la consecucion de
objetivos nacionales, Viet Nam se esta esforzando al
maximo para aplicar su estrategia Vision 2020 y la
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estrategia nacional de prevencion y lucha contra el
VIH/SIDA, que tiene vigencia hasta el afio 2010. El
objetivo global es mantener la prevalencia del
VIH/SIDA por debajo del 0,3% hasta el afio 2010 y, a
partir de ese momento, alcanzar una tasa O de aumento
y minimizar las consecuencias del VIH/SIDA en el
desarrollo socioeconémico. La estrategia fija objetivos
concretos en las siguientes esferas. incorporar la
prevencion y la lucha contra e VIH/SIDA como
objetivo prioritario de todos los 6rganos de Gobierno y
los organismos gubernamentales a nivel local;
concienciar acerca de la prevencion del VIH/SIDA
entre las poblaciones urbanas, rurales y de zonas
montafiosas; controlar |a transmision en grupos de alto
riesgo mediante medidas de intervencién que
proporcionen informacion sobre el consumo seguro de
drogas por via intravenosa y el uso de condones;
garantizar que las personas infectadas con VIH/SIDA
reciban la atencion y el tratamiento adecuados; mejorar
los sistemas de vigilancia, supervision y evaluacion en
todas las ciudades y provincias y evitar la transmision
por conducto de |os servicios médicos.

Como medida adicional, desde la celebraciéon de
la Reunion de Alto Nivel, el afo pasado, €l 29 de junio
de 2006 la Asamblea Nacional de Viet Nam aprobd una
ley sobre la prevencion y lalucha contra el VIH/SIDA.
La ley detalla los derechos y las responsabilidades de
las personas, los Organos de Gobierno, las
organizaciones sociales, las comunidades y las familias
en la lucha conjunta contra la pandemia. Prohibe
expresa y autoritariamente la estigmatizacion y la
discriminacion contra las personas infectadas con
VIH/SIDA y sus familiares. La ley también trata temas
como la negacion de empleo o promocion basandose en
la condicion de enfermo de VIH/SIDA. También
contiene disposiciones relacionadas con la realizacion
de pruebas voluntarias, la confidencialidad de los
resultados de las pruebas, los servicios de
asesoramiento, el acceso a los medicamentos
antirretrovirales y otros aspectos de la prevencion, el
tratamiento, la atencion y el apoyo. En la actualidad,
todos los 6rganos de Gobierno se estan esforzando por
acelerar la aplicacion de la estrategia nacional en todos
los sectores de la sociedad y la traduccion de la nueva
legislacion en distintas medidas y actividades sobre el
terreno.

Como han sefialado otros muchos oradores que
han hecho uso de la palabra antes que yo, 10s recursos
son importantes en la lucha contra el VIH/SIDA. Por lo
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tanto, mientras trata de aumentar nuestro presupuesto
nacional para prevenir y luchar contra el VIH/SIDA y
cooperar con los donantes y los interlocutores
internacionales, Viet Nam también esta estudiando los
medios y arbitrios para movilizar, canalizar y utilizar
los recursos de manera mas eficaz y eficiente. El 7 de
mayo de 2007, el Primer Ministro de Viet Nam firmé
una decisién para crear un fondo de apoyo destinado al
tratamiento de las personas infectadas con VIH/SIDA,
gue entrara en vigor a partir de hoy. El fondo tiene por
objetivo prestar apoyo para la realizacion de examenes
médicosy el tratamiento de las personas infectadas con
VIH/SIDA que tienen dificultades especiales. Ademas,
el fondo asume el coste de los exdmenes médicos y el
tratamiento de las personas infectadas con VIH/SIDA
gue no poseen seguro médico. Los conyugesy los hijos
de las personas que viven con el VIH/SIDA también
reciben ayuda para cubrir los costes de la realizacion
de pruebas, asesoramiento, atencion y tratamiento. Sus
recursos incluyen financiacion inicial proveniente del
presupuesto estatal para objetivos funcionales,
financiacién proveniente de proyectos y programas
incluidos en el presupuesto estatal y contribuciones de
organismos, organizaciones y personas donantes, tanto
nacionales como internacional es.

Para concluir, Viet Nam continuara ampliando
todos los esfuerzos necesarios y suficientes para
alcanzar sus metas nacionales, el objetivo de desarrollo
del Milenio 6 y los compromisos asumidos en virtud de
la Declaracién de compromiso en la lucha contra el
VIH/SIDA y la Declaracién politica sobre el
VIH/SIDA.

La Presidenta (habla en inglés): Tiene ahora la
palabra el observador de la Santa Sede.

Arzobispo Migliore (Santa Sede) (habla en
inglés): Sra. Presidenta: Mi delegacion le agradece que
haya convocado esta importante reunion informativa en
la que los Estados pueden compartir las medidas
adoptadas en su avance hacia el objetivo para 2010 del
acceso universal a los programas de prevencion de la
infeccion por el VIH, el tratamiento, la atencion y el
apoyo. Sin lugar a dudas, sus evaluaciones sinceras y
su compromiso de colaborar suponen un paso en la
direccion acertada a la hora de atender a todos los
afectados por el VIH/SIDA.

En el amplio y detallado informe del Secretario
General se enumeran los desafios més importantes: la
atencion a los 39,5 millones de personas afectadas en

la actualidad por el VIH; la reduccion del ndmero de
muertes anuales atribuibles a SIDA, las cuales
llegaron a 2,9 millones en 2006; la prevenciéon de
nuevas infecciones, que, en la actualidad, alcanzan
los4 millones anuales; y la atencion especial a los
jovenes, que supusieron el 40% de las nuevas
infecciones el afio pasado.

Si bien las cifras hablan por si solas, no
reproducen toda la historia. EI hecho de que reciban
medicamentos antirretrovirales solo 2 millones de
los 7,1 millones de personas que |os necesitan es una
proporcion lamentable. Se calcula que los recursos
relacionados con el VIH que se necesitan en general
para los paises de bgos y medianos ingresos son
aproximadamente 18 mil millones de délares y 22 mil
millones de ddlares para 2007 y 2008, respectivamente.
Esas cifras, en apariencia elevadas, s6lo suponen en
realidad 3 6 4 ddblares por persona en el planeta. Al
sumarlas, las cifras parecen abrumadoras, pero a
considerarlas en contexto, individuo por individuo,
s6lo son una fraccién de lo que podemos y deberiamos
hacer como comunidad mundial. Esta claro que todos
debemos redoblar nuestros esfuerzos.

Por ello, por su parte, la Santa Sede aprovecha
esta ocasion para reafirmar su compromiso dirigido a
intensificar su respuesta a la enfermedad mediante el
apoyo continuo a una red mundial de unos 1.600
hospitales, 6.000 clinicasy 12.000 iniciativas de indole
caritativay social en paises en desarrollo.

En el informe del Secretario General se formulan
cinco recomendaciones y, en vista de las limitaciones
de tiempo, mi delegacion desearia comentar dos de
ellas brevemente.

En primer lugar, en lo relativo a epigrafe
“Conocer su propia epidemia e intensificar la
prevencion del VIH", mi delegacion considera que
ofrecer informacién y oportunidades para que haya una
educacion que respete los valores naturales es esencial
tanto para el desarrollo de los avances cientificos como
para la prevencion de tipo personal. Es inexcusable
que, tras 25 afios del inicio de la epidemia, todos los
habitantes de todos los paises sigan careciendo de
informacién precisa, fidedigna y con fundamentos para
poder educarse y vivir sin riesgos.

En segundo lugar, en lo relativo a epigrafe
“Informar sobre los progresos en relacién con los
compromisos internacionales’, parece que en esta casa
a menudo hablamos de transparencia y colaboracién
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respecto de nuestros compromisos respectivos. Mi
delegacion alienta a todos los Estados a que
proporcionen cifras precisas en lo relativo a la
supervision y la evaluacion, por dificiles que sean.
Contar con un entendimiento basado en hechos de la
postura de la comunidad mundial respecto de este tema
nos seria Gtil a examinar todos los problemas
relacionados con el VIH/SIDA y prestar asistencia a
todos.

La Presidenta (habla en inglés): De conformidad
con la resolucién 47/4 de la Asamblea General, de
16 de octubre de 1992, tiene ahora la palabra la
Observadora de la Organizacién Internacional para las
Migraciones.

Sra. Strauss (Organizacion Internacional paralas
Migraciones) (habla en inglés): Sra. Presidenta
Quisiera agradecerle esta oportunidad de reflexionar
acerca del debate sobre el VIH/SIDA desde la
perspectiva de las migraciones. Las Naciones Unidas
calculan que el nimero de personas que viven fuera de
su lugar de origen es de casi 200 millones, la mitad de
los cuales son mujeres; sin embargo, € nimero de
personas en movimiento, como los refugiados y los
desplazados internos, asi como los trabajadores de
temporadas y los emigrantes clandestinos, es mucho
mayor.

Si bien tanto la cuestion del VIH/SIDA como la
de los millones de personas en movimiento tanto
internamente como a través de las fronteras se
reconocen como dos de los grandes desafios de nuestra
era, suele subestimarse el vinculo entre ambos. Por lo
tanto, acogemos con beneplacito el informe del
Secretario General sobre los avances logrados en los
ultimos 12 meses y el hecho de que en él se reconozca,
entre otras cosas:

“los migrantes son particularmente vulnerables a
la infeccion. Sin embargo, se suelen destinar
escasos programas de lucha contra el VIH a las
necesidades especificas de esos grupos. La
financiacion y los programas de lucha contra la
desigualdad entre los géneros, e estigma y la
discriminacion y la violencia contra las mujeres 'y
las nifias, 1o que aumenta su vulnerabilidad ante
el VIH/SIDA, son insuficientes.” (A/61/816,
parr. 34).

Reconociendo las vulnerabilidades de los que se
trasladan tanto dentro como a través de las fronteras
debido a conflictos, catastrofes naturales o motivos
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econdmicos, para que los paises puedan avanzar en el
logro del objetivo de desarrollo del Milenio 6 de
reducir en un 50% el VIH, latuberculosis, lamalariay
otras enfermedades, asi como que puedan mantener la
Declaracion de compromiso en la lucha contra el
VIH/SIDA, adoptada con motivo del vigésimo sexto
periodo extraordinario de sesiones, ningun pais puede
alcanzar los objetivos sin acceso universal a la
prevencién de la infeccion por €l VIH, el tratamiento,
la atencién y el apoyo tanto para sus ciudadanos como
para aquéllos que se encuentren dentro de sus
territorios.

Hoy, con el apoyo de varias de las principales
iniciativas globales, como el Fondo Mundial de Lucha
contra el SIDA, la Tuberculosisy la Malariay el Plan
de Emergencia del Presidente de los Estados Unidos
para paliar los efectos del SIDA, todavia hay que
colmar una brecha importante: e acceso y la
continuidad de los servicios para las poblaciones en
movimiento por conducto de las comunidades de
origen, trénsito, destino y retorno. Deben mejorarse los
recursos, tanto humanos como financieros y de
sistemas sanitarios a fin de examinar l1os determinantes
de la salud, incluida la salud mental y la prevencién de
enfermedades, ofreciendo acceso a servicios sanitarios,
garantizando la proteccion de los emigrantes a
eliminar todas las formas de discriminacion vy
exclusién social, colaborando con mdltiples sectores e
integrando la prevencién de la infeccién por el VIH y
el tratamiento y la atencién de los enfermos de SIDA
en los &mbitos humanitarios.

En concreto, deben fortalecerse las asociaciones
entre gobiernos y organizaciones en los ambitos
comunitario, nacional y regional a fin de mejorar €l
acceso a la prevencién, el tratamiento y la asistencia a
todas las poblaciones méviles, sea cual fuere su estatus
de inmigracion o residencia. Dichos programas deben
contar con financiacion, y la Organizacién
Internacional paralas Migraciones (OIM) se suma ala
sociedad civil al hacer hincapié en la importancia del
Fondo Mundial a la hora de acanzar el acceso
universal para el afio 2010 y de apoyar el llamado a
que todas las propuestas firmes desde el punto de vista
técnico que se presenten para la Ronda 6 estén
plenamente financiadas en 2006. Asimismo, la OIM
pide que haya una mayor atencién en lo relativo a la
movilidad de la poblacién dentro de los mecanismos de
coordinacién de los paises.
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La Presidenta (habla en inglés): Hemos

escuchado al ultimo orador sobre este tema.

La Asamblea tomard ahora una decision sobre el
proyecto de decision A/61/L.58, titulado “Aplicacion
de la Declaracion de compromiso en la lucha contra el
VIH/SIDA y la Declaracion Politica sobre el
VIH/SIDA”.

¢Puedo considerar que la Asamblea desea aprobar
el proyecto de decision A/61/L.58?

10

Queda aprobado €l proyecto de decision
A/61/L.58.

La Presidenta (habla en inglés): ¢Puedo
considerar que la Asamblea decide concluir el examen
del tema 46 del programa?

Asi queda acordado.

Selevanta la sesién a las 11.10 horas.
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