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Declaracion

La Comision de la Condicién Juridica y Social de la Mujer examinara en su
50° periodo de sesiones, que se celebrara del 27 de febrero al 10 de marzo de 2006,
la cuestion tematica titulada “Mayor participacion de la mujer en el desarrollo: una
atmosfera propicia para el logro de la igualdad entre los géneros y para el adelanto
de la mujer, tomando en cuenta, entre otras cosas, las esferas de la educacion, la sa-
lud y el trabajo”. En ese contexto quisiéramos subrayar la necesidad de garantizar la
salud reproductiva ¢ higiene sexual y los derechos de todas las mujeres afectadas
por el virus de la inmunodeficiencia humana y el sindrome de inmunodeficiencia
adquirida (VIH/SIDA) como aportacion fundamental que permite que las mujeres
en todo el mundo alcancen la igualdad entre los géneros y logren el desarrollo para
si mismas y para sus familias. Entre ellas se incluyen —aunque no exclusivamen-
te— las adultas y adolescentes que han sido infectadas del VIH y las que trabajan
como trabajadoras sexuales como medio de asegurar su propia supervivencia y la de
sus familias.

Hasta hace poco la mayoria de los programas de lucha contra el VIH relacio-
nados con la mujer y el SIDA se centraban en la prevencion de la transmision peri-
natal del VIH y no en la necesidad universal de la mujer de recibir servicios basicos
de salud reproductiva e higiene sexual. Si bien deben proseguir los esfuerzos enca-
minados a reducir los riesgos de transmision perinatal, no es menos cierto que en la
mayoria de los programas de prevencion de transmision perinatal las mujeres se han
considerado principalmente vectores de enfermedades. No se ha prestado suficiente
atencion a la tarea de ampliar el acceso de todas las mujeres al asesoramiento vo-
luntario eficaz sobre el VIH y a la realizacidon de los correspondientes analisis, inde-
pendientemente de que las mujeres estén embarazadas o no. Debe prestarse mayor
atencion al desarrollo y la distribucion de tecnologias accesibles que pueden preve-
nir la infeccion del VIH, particularmente en mujeres. Los programas de salud repro-
ductiva e higiene sexual y de lucha contra el VIH han de abordar los vinculos entre
la infeccion del VIH y las enfermedades de transmision sexual tanto con el embara-
zo no deseado como con las relaciones sexuales sin proteccién y no consensuales.

Para combatir con mayor eficacia los efectos de la epidemia del SIDA los pro-
gramas de salud reproductiva e higiene sexual y de lucha contra el VIH/SIDA deben
prestar servicios imparciales y respetuosos de diagnoéstico y tratamiento que garanti-
cen el bienestar de las mujeres seropositivas, estén o no embarazadas. Los progra-
mas de terapia antirretroviral han de tener en cuenta el género, velando por que la
mujer y el hombre tengan igual acceso a los suministros constantes de farmacos; el
acceso de la mujer no debera verse inhibido a causa de que los farmacos so6lo pue-
dan conseguirse por conducto de los programas de prevencién de transmision peri-
natal o porque los costos conexos (por ejemplo, los derivados de los conteos CD4 y
los analisis de carga viral) sean inaccesibles.

Muchas mujeres y niflas son victimas de agresiones sexuales, dentro y fuera
del matrimonio y en el contexto del trabajo sexual. Esas violaciones las exponen al
riesgo de infeccion del VIH, a otras infecciones de transmision sexual o a embara-
zos no deseados. Es necesario ampliar mucho mas el acceso a la profilaxis posterior
a la exposicion para las sobrevivientes de violacion, asi como los diagnoésticos de
enfermedades de transmision sexual y la disponibilidad de la contracepcion de ur-
gencia para las mujeres que sobreviven a una agresion.
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Representantes de las redes de mujeres seropositivas, incluidas las jovenes,
deberian participar en la elaboracion de las declaraciones de politica y las directrices
de servicio en materia de salud reproductiva a fin de que puedan aportar sus opinio-
nes y experiencia personales. Las declaraciones normativas en materia de salud re-
productiva e higiene sexual y el VIH deberian incluir como minimo los siguientes
elementos:

* Un hincapié en los derechos humanos de la mujer que vive con el VIH/SIDA,
o que se ve afectada por la epidemia. Ello incluye la libertad de no ser discri-
minada en la prestacion de servicios de salud y el reconocimiento de que la
coercion o presion que se ejerce sobre la mujer seropositiva para que se someta
a la esterilizacion o la interrupcion del embarazo es una clara violacion de sus
derechos;

Un hincapié en que se faciliten a las adolescentes y adultas, incluidas las sero-
positivas y las trabajadoras sexuales, informacion objetiva y servicios adapta-
dos a sus necesidades;

Una gama de servicios de alta calidad que abarque lo siguiente: servicios anti-
conceptivos amplios orientados a prevenir la transmision del VIH y las enfer-
medades de transmision sexual y evitar el embarazo no deseado; asistencia
prenatal, perinatal y posnatal, en caso necesario, para la mujer y el recién na-
cido; atencion posterior al aborto y medidas encaminadas a garantizar el acce-
so seguro de la mujer a los abortos legales sin riesgo, en caso necesario; tera-
pia y farmacos antirretrovirales para tratar infecciones oportunistas; y diag-
nostico y tratamiento de las infecciones de las vias reproductivas;

El empleo de la mujer que vive con el VIH en programas de prevencion, ase-
soramiento voluntario en materia de VIH y en los analisis correspondientes
como personal remunerado y no como voluntarias no remuneradas.

Ademas, los 6rganos gubernamentales, las organizaciones no gubernamentales
y las universidades deben promover el fomento de la capacidad y el desarrollo de las
aptitudes de la mujer afectada por el VIH/SIDA, o que vive con la infeccion, de ma-
nera que pueda participar significativamente en las actividades de promocion y for-
mulacion de politicas. Esas medidas nos ayudaran a alcanzar el desarrollo prometido
previsto en la Plataforma de Accion de Beijing y en los objetivos de desarrollo del
Milenio en materia de potenciacién de la mujer y promocion de la equidad de géne-
ro, la reduccion de la mortalidad derivada de la maternidad y la lucha contra el
VIH/SIDA.
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