DERECHOS DE PERSONAS
VIVIENDO CON VIH EN TARIJA

Estudios en Derechos Humanos N° 1 Tarija, 2019

A nivel mundial, cada 12 segundos una persona se infecta con el VIH y

cada 16 segundos una fallece por causa del VIH, constituyéndose en una E! presente estudio busca
epidemia de alta preocupacion. En ese marco, el Centro de Investigacion
y Apoyo Campesino - CIAC y la Alianza de Defensoras y Defensores de
DDHH de Tarija, con el apoyo de la Fundacién Construir, Unién Europea cio de derechos en personas
y el Capitulo Boliviano de Derechos Humanos, dentro del Proyecto
“Fortalecimiento de la Alianza de defensoras y defensores de los Dere-

una aproximacion al ejerci-

que viven con VIH SIDA en

chos Humanos de Tarija para la promocién y proteccién del derecho a Tarija, referente a la educa-
defender”, emprenden el presente estudio. cion, salud y frabajo, que
Obijetivo del estudio permita generar recomenda-
Contar con una aproximacioén al ejercicio de derechos en personas que ciones sobre estrategias y

viven con VIH SIDA en Tarija, ala educacidn, salud y trabajo, que pemi-

: S acciones de visibilizacion de
ta generar recomendaciones para la visibilizacién de estos derechos.
estos derechos.

Metodologia del estudio

El estudio exploratoric se basa en datos estadisticos, entrevistas a funcio-
narios del Programa Departamental de ITS/VIH/SIDA de Tarija y entrevis-

tas a personas que viven con VIH/SIDA (PVVs),
Entre las causas del incremento
de la epidemia estan la falta de
conocimiento, la percepcién de
que el VIH SIDA se circunscribe
a personas homosexuales o
trabajadoras sexuales, el inicio
precoz de la actividad sexual,
bajas tasas de uso de preserva-
tivos, falta de investigacion, y
falta de politicas de prevencién.

La epidemia genera empobreci-
miento acelerado, debilitamien-
to de las estructuras sociales,
familiares y consecuencias en
la economia. El creciente nu-

mero de mujeres portadoras
afecta al sostenimiento de Ia

&p iy familia y crecen los indices de
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Entrevistas a PVVs

Principales Hallazgos

El 100% de los encuestados contrajo el virus por via sexual, denotan-
do que persiste la falta de conocimiento sobre los métodos de proteccion,
falta de programas, politicas y proyectos de informacidn estratégica de pre-
vencion de las infecciones de transmision sexual y del VIH.

Discriminacion en Salud

+ Mas de la mitad de las PPVs encuestadas ha sufrido discriminacién por
su estado de salud,.

¢+ Un 24% sintid discriminacién por parte del personal de salud por falta
del resguardo del principio de confidencialidad. 33% fueron atendidos
con maltrato por el personal que los asistid. En un caso en un centro
privado de salud, se incrementd el costo de la atencidn al paciente PVV
con el objetivo de negarle la atencion.

¢ Un 20% reportd haber sido discriminado en centros de salud de primer
nivel en Cercado, 13% en el Hospital San Juan de Dios y 13 % en clini-
ca privada de atencién dental-

Datos que evidencian falta de conocimiento de la tematica y la persistencia
de estereotipos y estigmatizacién hacia esta poblacién en servidores publi-
cos que atienden a esta poblacion en situacion de alta vulnerabilidad. Asi
como la falta de conocimiento y/o cumplimiento de la nomativa existente en
los servidores publicos en salud.




CASOS DIAGNOSTICADOS VIH 2016, 2017 Y 2018

w
"]

fF & & & & £ & e & O
& &£ ¢ & & & F & & 8
¢ & LA & & g F & &
,j?\\ < ‘;\\' é

H2016 ®E2017 ®2018

Reportes del Programa VIH SIDA del Servicio Departamental de Salud de Tarija

Problematica del VIH SIDA en Tarija

De 1984 a 2017, se han notificado 16.898 casos positivos de VIH en Boli-
via, de los cuales la mayoria son jévenes que figuran entre los 15 a 34
afios de edad.

En el mismo periodo se han registrado 3.698 personas con el Sindrome
de Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA), haciendo un total de 20.596 ca-
sos positivos.

De los pacientes con SIDA, en el lapso de 33 afios fallecieron 4.943 per-
sonas.

Caracterizacion de PVVs en Tarija

La poblacién juvenil en el rango de 18 a 25 afios resulta ser la mas afec-
tada por el VIH-SIDA.

Otro dato importante esta en la orientacion sexual de las PVVs que, en su
mayoria corresponden a personas heterosexuales, desmitificando la
creencia de que los mayores casos se concentran en la poblacién homo-
sexual. En gestion 2016 se registraron 13 GLTB y 39 heterosexuales, en
la gestion 2017, 9 GLTB y 53 Heterosexuales, y, en la gestion 2018, 19
GLTB y 66 heterosexuales.

De enero a abril de 2019 se detectaron 25 casos de personas viviendo
con el VIH de las cuales 18 son hombres y 7 son mujeres, en el municipio
de Cercado sigue existiendo la mayor prevalencia del VIH con 13 casos
hasta esa fecha. En Tarija de cada 3 hombres diagnosticados viviendo
con el VIH, hay 1 mujer que es diagnosticada viviendo con VIH.

Los rostros del
VIH en Tarija

El Municipio de Cercado concen-
tra la mayoria de PVVs, con 113
casos del 2016 a 2018, con un
creciente incremento en el Gltimo
afio.

En las tres gestiones, se registra-
ron 200 casos de PVVs en todo el
departamento, de los cuales, el
56% se reportaron en Cercado, el
25% en Yacuiba, el 6,5% en Villa-
montes, el 5,5% en Bemejo, el
4% en Entre Rios, el 2% en San
Lorenzo, el 0,5% en Carapari. Sin
embargo, en la gestion 2017 el
municipio de Yacuiba registrd un
indice mayor a Cercado, indice
gue bajé sustancialmente en lo
posterior.
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...existe un sub registro de
datos en los ultimos afios,
dado que, por falta de recur-
sos se ha reducido la pro-
mocion de las pruebas rapi-
das para la deteccion del
VIH-SIDA en municipios
como Yacuiba



Discriminacion en Educacion

Testimonios de vida

93% de las PVVs manifestd no haber sido discriminada en ningtin cen-
tro educativo. Si bien este dato pareciera evidenciar que no existe discri-
minacion en este ambito, se debe tomar en cuenta que la mayoria de las
y los entrevistados no informaron de su condicion en los mencionados
centros. En tanto que, en el 7% de casos en que si reconocen haber
sufrido discriminacion, las PVVs informaron su diagnostico, con lo cual,
se concluye que, la discriminacion persiste en el ambito educativo.

Discriminacién en Trabajo

Mas de la mitad, 60%, de las PVVS indicaron no haber sufrido discrimi-
nacién en su fuente laboral, pero, nuevamente, porque no informaron de
su condicion. El restante 40% que si informd de su diagnéstico o las cua-
les se les violo el principio de confidencialidad, sufrieron discriminacion o
despidos injustificados en un 13%, fueron afectados con la retenciéon de
sus sueldos en un 7% e incumplimiento de normas laborales. Un 13%

reportd burlas y rechazo de compafieros de trabajo .

Conclusiones

La epidemia del VIH en Tarija es una problematica creciente,
afectando principalmente a la poblacion joven, entre 15y 35
afics, heterosexual, en su mayoria hombres. La falta de cone-
cimiento, concientizacién, prevencién y el inicio precoz de las
relaciones sexuales, estan entre las principales causas del
incremento de casos. Aun asi, existe un subregistro de casos
por falta de recursos para la deteccidon en municipios como
Yacuiba.

La discriminacién hacia las PVVs persiste en todos los ambi-
tos, evidenciando falta de conocimiento sobre las formas de
transmision, prevencion y tratamiento, asi como la persistencia
de estigmas y estereotipos hacia esta poblacion. Ello incide en
que las PV\Vs opten por mantener su condicién en el anonima-
to, para evitar situaciones de discriminacién, como ocurre en
los ambito laboral y educativo. Sin embargo, en el ambito de la
salud, donde generalmente, quedan expuestos, es donde la
discriminacion e inclusive maltrato y vulneracion de derechos,
como la violacién de la confidencialidad, se manifiesta con
mayor preponderancia.

Se evidencia la falta de cumplimiento de las normativas nacio-
nales e intemacionales que amparan los derechos de las
PVVs. A |a falta de politicas de prevencion, sensibilizacion y
atencion del VIH - SIDA en todos los niveles, se suma la re-
duccién de recursos del Fondo Mundial, que, entre otros as-
pectos subvencionaban la medicacion antiviral de las PVVs.

El derecho a la salud también es vulnerado con la eliminacién
de las prestaciones para la atencién de las enfermedades
oportunistas en el Seguro Universal de Salud, SUS.

Recomendaciones

El Gobierno, en sus diferentes niveles, debe garantizar soste-
nibilidad de los programas de prevencion y atencion en VIH,
con recursos independientes de la cooperacién internacional,
para garantizar el acceso gratuito y continuo al tratamiento
antirretroviral, enfermedades oportunistas y seguimiento de
laboratorios para los PVVs.

Asignacion de recursos para la provisién y promocion de las
pruebas rapidas u otros mecanismos de deteccidn, lo que per-
mitira conocer la magnitud de la problematica.

Incluir en los seguros de salud, las prestaciones para la aten-
cion de las enfermedades oportunistas que las PVV.

Implementar politicas departamentales y municipales con pre-
supuestos para prevencion del VIH. SIDA y la sensibilizacién
sobre la tematica.

Dar cumplimiento a la Ordenanza Municipal 129/2011 para
reactivar el Comité Municipal de lucha contra las ITS/VIH —
SIDA.

Dar cumplimiento a la Ley N® 3729 para la Prevencion del VIH/
SIDA, Proteccion de los Derechos Humanos y Asistencia Inte-
gral Multidisciplinaria para las personas que viven con el VIH/
SIDA”, a servidores en salud, profesores y profesoras, institu-
ciones publicas y privadas y a poblacién en general.
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