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ADVERTENCIA

El uso de un lenguaje que no discrimine, ni marque
diferencias entre hombres y mujeres es una de las
preocupaciones de nuestra Organizacion. Sin embargo,
no hay acuerdo entre los lingUistas sobre la manera de
hacerlo en esparol.

En tal sentido y con el fin de evitar la sobrecarga
grafica que supondria utilizar en espafiol o/a para
marcar la existencia de ambos sexos, hemos optado por
emplear el masculino genérico clasico, en el entendido
de que todas las menciones en tal género representan
siempre a hombres y mujeres.













1.1. Objetivos del capitulo

Lograr que los participantes:

* Seinformen sobre el VIH y SIDA
e Conozcan la diferencia entre VIHy SIDA

e Conozcan medios o vias de trans-
mision del VIH

e (Conozcan algunos mitos y estereo-
tipos sobre el VIH

¢ Conozcan como prevenir el VIH

e Conozcan sobre la terapia antirretroviral

1.2. ({Qué es importante saber
sobre el VIH y SIDA?

La mejor medida preventiva contra la epidemia
del VIH es conocerla. Esto es necesario ademas
para sobrellevar la enfermedad, pero también
para aprender a respetar a las personas que la
padecen.]

Como parte de la responsabilidad social em-
presarial es importante velar por el bienestar
de todos los funcionarios, puesto que su salud
contribuird a un mayor rendimiento laboral y
econdémico, por lo tanto estd en nuestras manos
informar e informarnos sobre el VIH y SIDA.

En este primer capitulo se resumen algunos
datos basicos sobre el VIH y SIDA.

g RECORDAR

Que un trabajador satisfecho contribuye a un
mayor rendimiento laboral.

1.3. {Cual es la diferencia entre
VIH y SIDA?

VIH: significa Virus de Inmunodeficiencia
Humana que ataca al sistema inmunoldgico o
de defensa del cuerpo humano, especialmente
a las Wamadas células CD-4 (también llamadas
“células T") 2

SIDA: significa Sindrome de Inmunode-
ficiencia Adquirida, es una enfermedad que
afecta a las personas que adquieren el VIH. Se
dice que una persona padece de SIDA, cuando
su organismo pierde la capacidad de defender
al cuerpo de cualquier tipo de infeccion3.

Las personas con VIH tienen el virus en su
organismo pero aun tiene suficientes células
T para defenderlo. En esta etapa es VITAL INI-
CIAR Y MANTENER TRATAMIENTO MEDICO
antes que el virus termine debilitando el siste-
ma de defensas del cuerpo.

TUSAID, PASCA, AED. Médulo Bésico de capacitacion sobre VIH y el mundo de las empresas. Respuesta empresarial al VIH. San José, Costa Rica. 2014 p. 8

2Basado en Mdnica Yasksic P, Virginia Zarate R. y Juan Carlos Borda V. “Cuaderno de Capacitacién en Educacién para la sexualidad” Ministerio de
Educacién - VEA y Ministerio de Salud y Previsién Social. Tercera edicién, Noviembre 2001, La Paz-Bolivia. Paginas 124 a 130.

3 Ibid.




Las personas con SIDA tienen su sistema inmunoldgico debilitado y corren riesgo de contraer enfer-
medades oportunistas (enfermedades que se aprovechan de esta debilidad para atacar el cuerpo).

{Cuales son los medios de transmision del VIH?

Existen falsas creencias sobre cdmo se transmite el VIH, lo que dificulta la prevencidn y aumenta
la discriminacion y estigmatizacion hacia las personas que viven con él, por lo que es importante
conocer los modos de trasmision del VIH y como NO se transmite el VIH:

Como NO se transmite el VIH ®

Como se transmite el VIH

Transmision sexual: Ocurre cuando se tienen
relaciones sexuales vaginales, orales o anales con
una persona que tiene el VIH sin el uso correcto
del conddn (masculino o femenino).

Mas del 80% de las nuevas infecciones de VIH a
nivel mundial se dan por este modo de trans-
mision.

Transmisidon sanguinea: Mediante el uso de
equipo de inyeccion contaminado, al recibir una
transfusidon de sangre ¢ mediante un trasplante
de drganos y/o tejidos infectados. La mayoria de
las infecciones por riesgo ocupacional en centros
de salud, ocurren por esta via, en descuidos del
manejo de las normas basicas de bioseguridad.

Transmision de madre a hijo (o transmisién
vertical): Es la que ocurre cuando la madre trans-
mite el VIH a su hijo, durante el embarazo, parto o
lactancia.

En el caso de que la mujer en gestacion viva con
el VIH, para prevenir la transmisidn vertical se le
administra a ambos terapia antirretroviral duran-
te el embarazo a partir de la 14va. semana, hasta
iniciado el trabajo de parto. Dicha terapia sera de-
tallada mas adelante en el capitulo.

Durante el parto se recomienda parto seco o
cesdrea. Se evitara la lactancia materna ya que
el VIH se puede transmitir a través de la leche
materna.

La respiracion.

La saliva.

El contacto casual por el tacto.
Dar la mano, abrazar o besar.

Masturbarse mutuamente sin penetracion
con otra persona.

Compartir toallas o servilletas.

Compartir utensilios como vasos, tazas o
cucharas o comidas.

Usar el servicio sanitario o la piscina.

Auxiliar a un compafiero accidentado
(siempre que se tomen las medidas univer-
sales de cuidado: guantes desechables y
mascarillas para evitar contacto con liqui-
dos corporales).

No se puede adquirir el VIH por la picadura
de un mosquito, la mordedura de un perro.

4 AngeLAlberto Pinto Molina (CSO) “Guia para la aplicacién de la directriz “"Prevencion y abordaje del VIH y el SIDA en el mundo del trabajo” MTSS, CSO, OIT,
CIPACY el Consejo Nacional de Atencidn Integral del VIH-SIDA. Costa Rica .Paginas 17 y 18

5

Basado en) Mdnica Yasksic P, Virginia Zarate R. y Juan Carlos Borda V. "Cuaderno de Capacitacién en Educacion para la sexualidad” Ministerio de Educacién

- VEA y Ministerio de Salud y Previsién Social. Tercera edicién, Noviembre 2001, La Paz-Bolivia. Paginas 124 a 130.
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Mitos y estereotipos sobre el VIH

Cuando recién se descubriod el SIDA, esta era una enfermedad muy misteriosa. Causd la muerte de
numerosas personas y muchos reaccionaron con miedo e inventaron historias (que se convirtieron
en mitos) para justificar su temor y su rechazo hacia las personas infectadas con este virus. Aqui

mencionamos algunos¢;

* EL VIH es una sentencia de muerte: w
’ - /
* La prevencion no funciona: ﬂ\}sﬂ
. . —=s0
e EL VIH se transmite con un beso, un abrazo o una lagrima: w
- ’ - /
* Las esposas fieles no estan en riesgo: [w
e La transmision del VIH estai}irectamente relacionado
con la orientacion sexual: ‘w
- J

1.4. ;Como prevenir el VIH y SIDA?

“EL circulo efectivo de la prevencion”

m
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6 Angel Alberto Pinto Molina (CSO) “Guia para la aplicacién de la directriz “Prevencién y abordaje del VIH y el SIDA en el mundo del trabajo” MTSS, CSO, OIT,
CIPACY el Consejo Nacional de Atencidn Integral del VIH-SIDA. Costa Rica .Paginas 35y 36.




El circulo efectivo de la prevencion:

1.5

Informacion.- Es necesario recibir infor-
macidén adecuada y veraz sobre el VIH y
SIDA.

Uso correcto y sistematico del conddn.-
El uso correcto y consistente del conddn
(sea éste femenino o masculino en todas
las relaciones sexuales vaginales, anales
y orales) garantiza en un 97% la proteccidn
ante el VIH.

Fidelidad mutua en la pareja.- Mantener
una relacion de pareja basada en la fideli-
dady la confianza mutua es importante para
prevenir el VIH (para que sea efectiva,
ambas personas en la relacion tienen que
ser fieles).

Pruebas de deteccion del VIH.- Las prue-
bas de deteccidn del VIH son ejes tanto
para las intervenciones de prevencidon como
para las de tratamiento. Las 3 “C" contindan
siendo los principios fundamentales para
efectuar todo tipo de pruebas del VIH. Estas

deben ser confidenciales, venir acompafa-
das de consejo o0 asesoramiento y llevarse a
cabo solo con el consentimiento informado;
es decir, que son a la vez informadas y
voluntarias.

Evitar los excesos.- EL consumo excesivo
de alcohol, estd asociado a las conductas de
riesgo, ya que la persona que se encuentra
bajo la influencia de esta sustancia posee
menor grado de conciencia ante sus
acciones.

Abstinencia.- La abstinencia conlleva el evi-
tar mantener relaciones sexuales. Este es el
método mas seguro de todos. Sin embargo,
es una decision personal y es un derecho de
toda persona optar o no por éL

Practicas sexuales no penetrativas.- Puede
ser mediante la masturbaciéon mutua o in-
dependiente, caricias, besos y otras formas
de afecto que no incluyan la penetracién de
los érganos genitales.

g RECUERDA: “iEL VIH no tiene cura, pero si se puede prevenir!”

. El tratamiento del VIH

La terapia o tratamiento para el VIH es llamada terapia antirretroviral o tratamiento antirretrovirico,
consta de una combinacion de tres 0 mas medicamentos antirretroviricos o antirretrovirales. Esta no
cura el VIH, pero puede disminuir la cantidad del virus en la sangre aunque no se elimina. La reduc-
cion de la cantidad de VIH en el cuerpo permite al sistema inmunoldgico funcionar mejor, por lo que
el cuerpo puede afrontar mejor las infecciones. En Bolivia este tratamiento esta asegurado por la Ley
3729 Art. 5y 32, y el Estado debe proveerlo a todas las personas que lo necesiten.

En Bolivia se desarrollé la Ley 3729 “Ley para la prevencién del VIH y SIDA, proteccion de los
derechos humanos y asistencia multidisciplinaria para las personas que viven con el VIH", misma
que sera revisada en el capitulo 4.

iSer replicadores de la informacién en nuestros lugares de trabajo,
dentro de nuestras familias, amistades y el contexto que nos rodea es

nuestro derecho y nuestro deber!

7 ONUSIDA. Orientaciones terminoldgicas, octubre de 2011. Pagina 23.
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2.1. Objetivos del capitulo

Lograr que los participantes:

* Conozcan la distribucién geografica de casos de VIH y SIDA en Bolivia.
* Comprendan el impacto que puede causar el VIH y SIDA en la empresa.

2.2. La epidemia del VIH y SIDA en Bolivia

En Bolivia, el primer caso se reportd en 1984 en Santa Cruz. En la actualidad, ese departamento
representa el 52% de la poblacion infectada.? La relacion entre hombres/mujeres es de 1,7 a1, es
decir que de cada 10 mujeres con VIH-positiva, existen 17 hombres en igual condicidn y 6 de cada 10
personas con VIH y SIDA tienen entre 15y 34 afios.? La falta de informaciony carencia de programas
de prevencion en relacion al VIH y SIDA en el territorio nacional, tuvo como resultado el incremento
progresivo de personas que viven con VIH.

Bolivia: Casos Notificados de VIH y SIDA (1984 - 2013)

1800 T
1600 A 1526
1420

1400 - 1362

1200 A

1096

1000
800 -
600 -
400 ~

200 A

0 " - -LL.L..I

1984(1985(1986 (19871988 (1989|1990( 1991(1992(1993|1994 1995 1996|1997 1998|1999 (2000| 2001{2002| 2003|2004/2005|2006 2007 2008(2009| 2010 | 2011 | 2012 {2013
m Casos VIH o0 |0|O0]|2 119 4|6 |16|23|35[47| 15|37 |66|59 (129|130 | 121 [124 | 168 | 313 | 535 | 832|882 (1096/1362(1420|1526
m Casos SIDA | 1 1 (2|4 [12| 212|717 (221232015 | 4 | 16|42 33|42 | 81|57 |104|120 (162|185 |104 | 102|144 | 154|141 | 210|295

FUENTE: Programa Nacional ITS/VIH Y SIDA. Situacién actual de la Epidemia del VIH/SIDA en Bolivia. MSD.
La Paz — Bolivia, 1984 — 2013.

Se puede observar que en 2013 se tuvieron 106 nuevos casos de VIH, con un incremento del 82%, con
respecto a la gestion 2012.

8 Programa Nacional ITS/VIH/SIDA. Situacién actual de la Epidemia del VIH y SIDA en Bolivia (Informacién Estadistica). La Paz — Bolivia ,1984 - 2013.
9 s
Ibid.
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Bolivia: Informe General del VIH y SIDA (1984 - 2013)

Personas Notificadas con VIH y SIDA

NuUmero de Personas Notificadas con VIH 8.966

NuUmero de Personas Notificadas fase SIDA

Numero de fallecidos por SIDA al 2013 1.015

Personas con Terapia Antirretroviral

Proyeccion de personas con VIH al 2014 16.000

FUENTE: Instituto para el Desarrollo Humano Cochabamba — Bolivia “Situacién epidemioldgica actual del VIH 2014"

Un dato importante es que del total de casos notificados con VIH, sdélo el 33% lleva adelante una
terapia antirretroviral, mientras que 67%, es decir 5.993 personas no recibe tratamiento, este gran
nUmero se encuentra en riesgo de desarrollar la fase del SIDA en los préximos afios.




Bolivia: Distribucion de casos por departamentos (1984 - 2013)

Personas Notificadas con VIH y SIDA
TOTAL 11093

Pando 67

|

Beni 264
Tarija - 222

Oruro 312

|

Potosi 4 122

Chuquisaca

Cochabamb a
Santa Cru z 5739

La Paz 893

01 000 2000 3000 4000 5000 6000 7000

FUENTE: Programa Nacional ITS/VIH Y SIDA. Situacién actual de la Epidemia del VIH/SIDA en Bolivia.
MSD. La Paz — Bolivia, 1984 — 2013

La distribucién de casos por departamento revela que el 89% se encuentra entre Santa Cruz, Cocha-

bambay La Paz, con un 52%, 20% y 17% respectivamente. En Bolivia, hasta el 2013, 11 de cada 10.000
personas vivian con VIH y SIDA.

Bolivia: Distribucion de casos por edad y sexo (1984 - 2013)

Bolivia: Casos notificados por
edad y sexo (1984-2013)
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Fuente: Ministerio de Salud, Unidad de Epidemiologia, Programa Nacional ITS/VIH Y SIDA. La Paz - Bolivia, 1984 — 2013.




Segun la distribucion de casos por edad y sexo se puede observar una mayor existencia de casos de
VIH en la poblacién masculina, concentrada en los grupos de 20-24, 25-29 y 30-34 afios de edad,
que representan 53% del total de casos notificados. Del total de personas que viven con VIH en
Bolivia el 91% de estas se encuentra en edad de trabajar.

2.3. Impacto del VIH y SIDA en las empresas

En paises gravemente afectados por la epidemia las enfermedades y muertes relacionadas con el
SIDA reducen la productividad y elevan los costos laborales.® Las empresas manifiestan que ha
aumentado en gran porcentaje el ausentismo debido a enfermedades, la rotacion del personal de
trabajo, los costos de contratacion, formacidn y asistencia social.

Para el aflo 2020, la poblacion trabajadora de varios paises de América Latina y el Caribe habra
disminuido a causa del VIH 'Y SIDA."

Resumiendo el impacto en la empresa:

Reduccién de
la poblacién
trabajadora

Pérdida de
competencias y
experienci a

IMPACTO EN Incremento
LA EMPRESA de costo s

Menor
producctividad

FUENTE: FORASTIERI, V. OITSIDA. VIH Y SIDA en el mundo del trabajo. Il Taller hemisférico sobre sequridad y salud
ocupacional "Desafios de la SSO frente a los mandatos de la IV Cumbre de las Américas y las Experiencias Subregionales”.
[Diapositiva] San Salvador, EL Salvador, 2006. p. 5

(Por qué razones interesa el VIH y SIDA a los empleadores?

e Porque el VIH y SIDA tiene un fuerte impacto en la vida diaria de los trabajadores, y en la sociedad
a la que pertenecen, la enfermedad los afecta econdmica, afectiva y socialmente, restandoles
calidad de vida de forma significativa.

* Porqgue se desea conservar en la empresa una fuerza de trabajo estable y calificada procurando
por sobre todo su salud y bienestar.

Adaptado de: (OIT) Directrices destinadas a los Empleadores. Prevencidn, Asistencia, Alianzas,
Derechos. OITSIDA. Ginebra. (s.f.)

0o, Aplicacién de las Recomendaciones Practicas de la OIT sobre el VIH Y SIDA y el mundo del trabajo. Ginebra — Suiza. 2003. Médulo 1, p. 10.

' FORASTIERI, V. OITSIDA. VIH Y SIDA en el mundo del trabajo. Il taller hemisférico sobre Seguridad y Salud ocupacional “Desafios de la SSO frente a los
mandatos de la IV Cumbre de las Américas y las Experiencias Subregionales”. [diapositiva]l San Salvador, EL Salvador, 2006. p.4










3.1. Objetivos del capitulo

Lograr que los participantes:

e (Conozcan los factores claves para
responder al impacto del VIH y SIDA en el
ambito laboral.

* Reconozcan la labor que tienen como
empresarios, para hacer frente al VIH y
SIDA.

* Conozcan algunas directrices para las
organizaciones de empleadores para dar
respuesta al VIH y SIDA en las empresas.

e Conozcan las directrices para una empresa
para dar respuesta al VIH y SIDA en el
lugar de trabajo.

3.2. Directrices para las organi-
zaciones de empleadores

Las organizaciones de empleadores estan en
una posicion ideal para emprender una accién
amplia y multisectorial contra el VIH y SIDA
porque disponen de' ;

* Un esquema organizativo eficaz que vin-
cula a las empresas miembros;

* Un grupo de empleados claramente
definido, objetivo de dicha accidn;

* La capacidad de ofrecer liderazgo para
movilizar a sus miembros en diversas
cuestiones de su interés:

* Mecanismos para tratar cuestiones de
salud y sequridad en el lugar de trabajo; y

* Representar al empresariado en otros
foros que se ocupan del VIH y SIDA.

Todos estos puntos serviran de pautas para
aminorar el impacto del VIH y SIDA en el lugar

de trabajo. Se pretende llegar a un consenso
sobre la manera de abordar cuestiones, como
la seleccion del personal, la relacién con los
trabajadores que viven con VIH y sobre todo
el manejo de informacidn confidencial de su
estado seroldgico.

La formulacion de politicas y la ejecucion de
programas no deben ser un ejercicio costoso
y que requiera de mucho tiempo, las empresas
deben trabajar de forma conjunta, con el gobi-
erno, ministerios o con ONG locales, los mismo
empleadores y sobre todo los trabajadores de
las empresas a partir de sus organizaciones®.

({Qué pueden hacer frente al VIH y SIDA?

e N

N /

A escala nacional e internacional, en la respues-
ta ante el VIH y SIDA los empleadores pueden™:

* Movilizar las amplias redes de los
empleadores y sus organizaciones, en las
que se incluyen ademas sus proveedores
y clientes;

* Negociar acuerdos o politicas con los
sindicatos para asegurar su aplicacién;

e Utilizar su experiencia en materia de
comunicaciones, informacion al publico y
capacitacion;

e Utilizar su influencia en la comunidad y
con el gobierno para apoyar las acciones
que se emprendan en la respuesta ante el
VIH y SIDA.

2 pid.

3 ONUSIDA en cooperacién con el Departamento con el Departamento de Informacién Piblica de las Naciones Unidas. ELVIH y SIDA: asunto de todos.

Ginebra - Suiza. 2003, p. 9

¥ OIT. Directrices destinadas a los empleadores. Prevencion, Asistencia, Alianzas, Derechos. Ginebra, (s.f.). p. 3
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Tanto los empleadores como los sindicatos deben estar convencidos de que una accion conjunta
para dar respuesta al VIH y SIDA beneficiaria a ambas partes. Por esta razdn se presentan a con-
tinuacion las etapas que los empleadores deben tener en cuenta:

Cinco etapas en la accion de los empleadores en respuesta ante VIH y SIDA ©

1. Formulacién de una politica empresarial de accién contra el VIH y SIDA que incluya la
participacion sindical, la designacion de un ejecutivo o ejecutiva responsable de la mismay
el establecimiento de un comité con base en el lugar de trabajo, encargado de establecer un
plan de accién y un calendario para su aplicacién.

2. Promocidn de los derechos de los trabajadores y trabajadoras seropositivos y declaracion
de un nivel de tolerancia cero para la discriminacion.

3. Presentacion de la problematica del VIH y SIDA ante grupos de empresarios y organi-
zaciones de empleadores.

4. Examen de las consecuencias de la epidemia del VIH y SIDA con sus proveedores,
contratistas y clientes, en especial con los pequefios empresarios, inclusion de los
mismos en los programas que se aplican en el lugar de trabajo y apoyo a las iniciativas de
la comunidad a este respecto.

5. Intervencion frente al gobierno para que se reconozca que combatir el VIH y SIDA es una
cuestion fundamental para el mundo del trabajo y también para el desarrollo.

3.3. Directrices para las empresas nal, tomando como referencia la investigacion
desarrollada por la OIT.

El lugar de trabajo es uno de los lugares clave
para implementar programas de educacion
y prevencién del VIH en el dmbito laboral,
ademas de proporcionar asistencia e incluso
tratamiento.

Brindar apoyo a las personas que viven con VIH
en una empresa, puede favorecer al bienestar
del conjunto, de esta manera mantener la pro-
ductividad y la moral de los de las personas que
trabajan en la empresa.

(Como abordar el problema en la
empresa?

Para responder y dar un alto a la epidemia del
VIH en el lugar de trabajo, se consideraron las
recomendaciones practicas a nivel internacio-

15 OIT. Directrices destinadas a los empleadores. Prevencion, Asistencia, Alianzas, Derechos. Ginebra, (s.f.). p. 3
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“Principios Fundamentales del Repertorio de
Recomendaciones Practicas de la OIT sobre el VIH/SIDA en el Mundo del Trabajo”

Acabar con la discriminacion;
Igualdad entre hombres y mujeres;
Un ambiente de trabajo sano;

El didlogo social;

Confidencialidad;

VPN U WS

S

Asistencia y apoyo.

Adaptado de: OIT. Repertorio de Recomenda-
ciones Practicas de la OIT sobre el VIHy SIDA y
el mundo del trabajo. Ginebra 2001. p. 5-7.

Reconocimiento del problema del
VIH y SIDA en el ambito laboral

EL VIH y SIDA deberia tratarse como cualquier
otro tipo de enfermedad crénica grave, no
solamente porque afecta a los trabajadores,
sino porque, al ser el centro de trabajo parte
de la vida local, le incumbe una misién en
la respuesta general hacia la propagacion y los
efectos de la epidemia.

@ Acabar con la discriminacién

No debe existir discriminacion o rechazo alguno
hacia los trabajadores que viven con el VIH ya
gue esa actitud no favorece a la prevencion.

La observacion de practicas de empleo justas
asegura que el lugar de trabajo ofrezca un en-
torno no discriminatorio, razonable para todos
los trabajadores, y de apoyo a aquéllos que
viven con el VIH.

Algunos de estos principios son':
* conformidad con la legislacidn vigente que

Reconocimiento del problema del VIH y SIDA en el ambito laboral;

Prohibir las pruebas de deteccidn con fines de exclusion del trabajo y de las actividades laborales;

Continuacidn de la relacién de trabajo con ajustes razonables;
Prevencion mediante la informacidn y capacitacion;

reglamenta las practicas empresariales en
relacién con las personas que viven con el
VIH o con la legislacidn general aplicable al
VIH, como las leyes de empleo con respecto
a las personas discapacitadas;

* establecimiento de acuerdos de trabajo
alternativos para los empleados con el VIH
y SIDA;

* tratamiento de la infeccién por el VIH y SIDA
de manera similar a otras discapacidades o
enfermedades que ponen en peligro la vida;

* respeto a la confidencialidad de la infor-
macion médica, y

» oferta de pruebas voluntarias de deteccién
sistematica del VIH y SIDA, para alentar a
los trabajadores a que determinen su esta-
do seroldgico y, a partir de alli, adopten las
medidas apropiadas.

6 Igualdad entre hombres y mujeres

La discriminacidn de género con respecto al VIH
y SIDA, reincide sobre todo en las mujeres, ya
gue estan mas expuestas que los hombres a la
infeccidn, ya sea por razones bioldgicas, socio-
culturales y econdmicas.

16 OIE. ONUSIDA. Manual sobre el VIH y SIDA para los empleadores: guia para la accién. Ginebra — Suiza, (versién espafiola) 2003, p. 19
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@ Un ambiente de trabajo sano

EL ambiente de trabajo debe ser sequro y
saludable a fin de prevenir las enfermedades en
la fuente laboral, pues propicia la salud fisica y
mental entorno a las labores a desarrollar.

@ Eldialogo social

La aplicacién de una politica y un programa en
respuesta al VIH y SIDA requiere la colaboracion
y la confianza mutua entre los empleadores, los
trabajadores y sus representantes asi como el
gobierno, incluyendo la participaciéon activa de
los trabajadores.

Para llevar adelante el didlogo social y la
cooperacion sera necesario cumplir con un con-
junto de reglas que permitan tomar medidas en
el ambito laboral:

Cinco reglas de oro para tomar

medidas en el ambito laboral”

1. Hacer uso de los programas y las estruc-
turas ya existentes.

2. Mediante una consulta con los traba-
jadores, el Comité Mixto y la Direccidn,
deben ponerse de acuerdo en una politica
laboral comprometiéndose a implantar
medidas de «tolerancia cero» frente a la
discriminacion.

3. Obtener informacién basica sobre su lu-
gar de trabajo, y hacer una lista de lo que
se dispone en la comunidad, para asf sa-
ber lo que se necesita.

4. Ponerse de acuerdo en un programay es-
tablecer un plan de medidas para implan-
tarlo/llevarlo a la practica.

5. Asegurarse de que un comité, un equipo
0 Una persona en concreto asuma la re-
sponsabilidad de implantar el programa
sobre el VIH y SIDA.

@® Prohibir las pruebas de deteccidn
con fines de exclusidn del trabajo y
de las actividades laborales

No se deberia exigir la presentacidon de prue-
bas del VIH a los solicitantes de un puesto de
trabajo, ni a quienes ejercen un empleo. Estos
examenes deben ser voluntarios y realizarse sin
obligacion alguna.

@ Confidencialidad

No hay razdn para pedir a los trabajadores que
proporcionen informacion personal relativa al
VIH. Tampoco debe obligarse a los funcionarios
dar a conocer informacién de esta indole
referente a un companero de trabajo.

@ Continvacion de la relacion de
trabajo con ajustes razonables

Una infeccién por el VIH no constituye una
causa justificada de despido. Tal como sucede
con otras enfermedades, las personas con
enfermedades derivadas del VIH deberian
tener la posibilidad de trabajar mientras sean
médicamente aptas para hacerlo en un puesto
apropiado existente.

17 ONUSIDA (Programa Conjunto de las Naciones Unidas sobre el VIH/SIDA). Medidas en el lugar de trabajo: Hojas de informacién. 2006. Hoja 1.
18 OIT. Recomendacién sobre el VIH y el SIDAy el Mundo del Trabajo, (nim. 200). 2001, p. 6

24




® Prevencién mediante la informacién
y capacitacion

Es posible prevenir la infeccion por el VIH,
esta debe adaptarse a las condiciones nacio-
nales, al tipo de lugar de trabajo y tener en
cuenta las consideraciones de género, cul-
turales, sociales y econdmicas®. Por tanto, la
prevencion se puede mejorar con cambios de
comportamiento, la informacion y capacitacion,
el tratamiento y la restauracidon de un ambiente
libre de discriminacion.

El objetivo de un programa de educacion
sobre prevencion del VIH en el lugar de trabajo
es ayudar a los trabajadores a evitar la infec-
cién, como también ensefarles a aceptar a los
compafieros que viven con VIH.

El propdsito es reducir las probabilidades de
que el personal discrimine a un companero
VIH-positivo. Es recomendable que tales pro-
gramas educativos sobre VIH tengan en cuen-
ta la diversidad cultural de los trabajadores,
tales como la edad, sexo, orientacidon sexual,
ocupacion, factores de riesgo de la fuerza de
trabajo y de otro tipo que podrian aumentar
su vulnerabilidad a la infeccidn por el VIH. Es
recomendable que estos programas sean pre-
sentados por comparieros de trabajo.

De acuerdo al Decreto Supremo N° 451 que
reglamenta las disposiciones de la Ley 3729
(Bolivia), el Programa Nacional ITS/VIH/SIDA es
el encargado de elaborar, ejecutar y monitorear
programas y campanas de prevencion del VIH y
uso de preservativos.

{ Asistencia y apoyo

En el mundo del trabajo, la actitud ante el VIH
y SIDA deberia basarse en la solidaridad y la
prestacion de asistencia y apoyo. Todos los
trabajadores, incluidos aquellos que viven con
el VIH, tienen derecho a servicios médicos
accesibles.

La atenciodn, el apoyo y el tratamiento son los
elementos fundamentales de una respuesta
eficaz a esta problematica. Para aminorar el
impacto de la epidemia de VIH y SIDA en el lugar
de trabajo, se puede ofrecer asesoramiento y
otras formas de apoyo social a los trabajadores.
Si existieran servicios de atencién de salud en
el lugar de trabajo, eso haria que se pudiera
ofrecer tratamiento, a las infecciones oportuni-
stas. En las empresas sin servicios de atencién
de salud, se debe informar sobre dénde estan
ubicados los servicios externos.”

0 RECUERDA:

Toda persona viviendo con VIH y SIDA (PVVS)
tiene derecho a recibir asistencia sanitaria,
tratamiento médico, quirdrgico y de consejeria
y, en general, atencidén integral en salud.?

9 Ibid. p. 19

20 pecreto Supremo N° 451. Reglamenta las disposiciones contenidas en la ley N° 3729, de 8 de agosto de 2007. Derechos, garantias y deberes. Ministerio

de Salud y Deportes. La Paz — Bolivia. 17 de marzo, 2010
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La aplicacion de los diez principios toma en
cuenta:

e EL dmbito de derechos y deberes
generales.

e Prevencion mediante una labor informati-
va y didactica.

e Formacion.
* Pruebas voluntarias de deteccién del VIH.
* Tratamiento, asistencia y apoyo.

Las cinco iniciativas principales que puede

emprender una empresa para responder al
VIH y SIDA

0 Desarrollo de una politica sobre el VIH y
SIDA para la empresa;

Educacion sobre prevencién del VIH en el
lugar de trabajo;

Suministro de atencién y apoyo en el
lugar de trabajo;

Aplicacidon de practicas de empleo justas; y

0 ® O

Participacion con la comunidad.

Retos a los que se enfrentan las empresas
para responder a la epidemia del VIH y SIDAZ:

* La falta de fondos y conocimientos técni-
cos, especialmente en el caso de las
empresas pequenfas y medianas;

* Lasensibilidad que suscita la cuestidn del
VIH y SIDA, la forma de abordar las acti-
tudes de los trabajadores con respecto
a las relaciones sexuales y los compor-
tamientos sexuales, y la estigmatizacion
ligada a la infeccidn;

* Elcompromiso de los accionistas y socios
con la necesidad de actuar;

¢ La forma de ofrecer atencidon y apoyo
(asistencia médica, asesoramiento,
acuerdos alternativos de trabajo) a las
personas infectadas.

Desarrollo de una politica sobre el VIH y SIDA
para la empresa

Con una politica sobre el VIH y SIDA, la empresa
establece su postura y sus practicas para preve-
nir la transmisién del VIH y ocuparse de la infec-
cién por el VIH entre los empleados.

Por lo general, esta politica se estructura para
que se adecue a la empresa y cumpla con la
legislacién local y nacional. EL desarrollo de
una politica tiene por objetivo orientar al
personal sobre cémo abordar el VIH y SIDA y
dodnde acudir en busca de asistencia.z

Para la elaboracion de una politica sobre el
VIH y SIDA en el lugar de trabajo se debe
tener en cuenta algunos argumentos clave,
como por ejemploz:

o ELl cumplimiento de la legislacion y el
respeto a la cultura del pais;

* La prevencion y erradicaciéon de la
discriminacién contra las personas que
viven con el VIH;

e El comportamiento del personal con
respecto a los compafneros seropositivos;

* Los servicios médicos y de educacion;

¢ La confidencialidad e intimidad;

21 OIE. ONUSIDA. Manual sobre el VIH y SIDA para los empleadores: guia para la accién. Ginebra — Suiza, (versién espafiola) 2003, p. 16

22 |bid. p.17

23 OIE. ONUSIDA. Manual sobre el VIH y SIDA para los empleadores: guia para la accién. Ginebra — Suiza, (version espafiola) 2003, p. 17

26




Las prestaciones previstas para un
empleado (prestaciones de salud, licencia
por enfermedad, etc.)

La adecuacién a los trabajadores con el
VIH 'y unos criterios de desempeio
laboral aceptables;

Las practicas de primeros auxilios y otra
“precauciones universales”;

La conformidad con otras politicas y prac-
ticas actuales de la organizacion;

EL equilibrio entre las necesidades de la
empresa, la direccidn, los trabajadores; y

Los recursos, tanto dentro como fuera
de la empresa, para la informacion vy
los servicios, y para la educacidon sobre
prevencion del VIH en el lugar de trabajo.

Algunas medidas que puede tomar la
empresa mas alla del lugar de trabajo*

Ofrecer servicios e informacion sobre el
VIH y SIDA a los clientes, proveedores,
etc.;

Educar a las familias de los trabajadores
sobre el VIH y SIDA,

Participar en los esfuerzos de la comuni-
dad local para reducir la propagacion del
VIH, y

Contribuir con recursos, experiencia y
pericia empresarial a las iniciativas de
educacién, atencién y apoyo en materia
de VIH y SIDA.

La pandemia de VIH y SIDA es un problema
social y de desarrollo. Esto significa que, para
erradicar este flagelo, todos los sectores de la
sociedad deben trabajar asociados.

24 1bid. p. 20
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Las empresas se han dado cuenta de que, para proteger eficazmente a sus trabajadores, tienen que
trabajar en todos los ambitos, es decir al interior de la organizacion y en sus comunidades.

Ademas, las empresas visiblemente punteras en sus comunidades en materia de educacion sobre
el VIH y SIDA mejoran su reputacion como compaiiias responsables y participativas, ya que actian
como ejemplos de conducta de otras empresas e instituciones de la comunidad.

EL VIH y SIDA no tiene vacuna
La discriminacion SI










4.1. Objetivo del capitulo

Lograr que los participantes:

e Conozcan de forma abreviada lo que
dice la legislacion boliviana sobre el
VIH y SIDA.

4.2. ELVIH y SIDA en el entorno
laboral, desde la perspectiva legal
boliviana

Desde el afio 2007 Bolivia cuenta con una Ley
para la prevencion del VIH y SIDA, proteccion
de los Derechos Humanos y Asistencia Integral
Multidisciplinaria para las personas que viven
con esta condicidon. Las politicas nacionales
en relacién al VIH y SIDA, tienen como propdsi-
to normar el mundo del trabajo en relacién al
tema. A partir de la Constitucion Politica del
Estado en su articulo 14 parrafo Ill que sefiala lo
siguiente:

“ELEstado garantiza a todas las personasy colec-
tividades, sin discriminacion alguna, el libre y
eficaz ejercicio de los derechos establecidos en
esta Constitucidn, las leyes y los tratados inter-
nacionales de derechos humanos’.

0 RECUERDA:

Toda persona viviendo con VIH y SIDA (PVVS)
tiene derecho a recibir asistencia sanitaria,
tratamiento médico, quirdrgico y de consejeria
y, en general, atencidn integral en salud.?®

Ley 3729. Ley para la prevencion del VIH
y SIDA

La Ley 3729 “Ley para la prevencion del VIH y
SIDA, proteccion de los derechos humanos y
asistencia integral multidisciplinaria para la
personas que viven con el VIH y SIDA" del 08 de
agosto de 2007, Bolivia.

Decreto supremo N° 451. Reglamenta las
disposiciones contenidas en la Ley 3729

EL D.S. N° 451 del 17 de marzo de 2010, tiene
por objeto reglamentar las disposiciones con-
tenidas en la Ley N° 3729, para la Prevencion
del VIH y SIDA, Protecciéon de los Derechos
Humanos y Asistencia Integral Multidisciplinaria
para las Personas que viven con esta condicién.
Las disposiciones contenidas en el Decreto son
de cumplimiento obligatorio en todo el Sistema
Nacional de Salud.

25 Decreto Supremo N° 451. Reglamenta las disposiciones contenidas en la ley N° 3729, de 8 de agosto de 2007. Derechos, garantias y deberes. Ministerio

de Salud y Deportes. La Paz — Bolivia. 17 de marzo, 2010

26 Ley N° 3729. Ley para la prevencién del VIH y SIDA, proteccién de los derechos humanos y asistencia integral multidisciplinaria para las personas que viven con
el VIH y SIDA. Derechos, garantias y deberes de las personas que viven con VIH y SIDA. Ministerio de Salud y Deportes. La Paz - Bolivia, 08 de agosto de 2007.

27 pyvs: Personas viviendo con el VIH y SIDA.
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0 RECUERDA:

La integracion laboral y la inclusién social,
promueve el respeto de los derechos laborales
de las personas que viven con VIH y de sus
familias.

Dentro de los derechos en el ambito laboral de
las personas que viven con VIH, se tiene2:

Articulo 54°.- (lgualdad de derechos) Las
personas que viven con VIH tienen los mismos
derechos que las otras personas de postular
a un puesto de trabajo en cualquier centro
laboral publico o privado, de acuerdo a sus
aptitudes personales y formacion, sin que su
condicion clinica sea factor determinante para
su exclusion.

Articulo 55°.- (Contratacién) Las PVVS? no
podran ser rechazadas, ni discriminadas por su
condicion clinica a tiempo de ser contratadas
para un puesto de trabajo.

Articulo 56°.- (Retiro) Ninguna persona con
VIH podra ser retirada de su fuente laboral

por su condicidn seroldgica, salvo las causales
previstas en el Articulo 16 de la Ley General del
Trabajo, para los trabajadores del drea privada,
y el Articulo 32 de las Normas Basicas del Siste-
ma de Administracion de Personal, en el caso
de los servidores publicos.

Articulo 57°.- (Prohibiciéon de toda forma de
discriminacidn) Esta prohibida toda forma de
trato discriminatorio relacionado con el VIH en
el ambito laboral contra cualquier trabajador.

Articulo 58°.- (Confidencialidad) El acceso
eventual a datos personales de un trabajador
que vive con VIH y SIDA, debe sujetarse a nor-
mas de confidencialidad establecidas por ley.

Articulo 59°.- (Hostigamiento laboral) En los
establecimientos y centros de trabajo en
general esta prohibido el acoso, hostigamien-
to o cualquier otro tipo de actos negativos
U hostiles que se ejerzan contra las PVVS, por
parte de sus compafieros, subalternos o supe-
riores que busquen provocar el abandono de su
fuente laboral por parte de la victima.

Articulo 60°.- (Ambiente laboral) Toda PVVS
recibira en su centro de trabajo un tratamiento
apropiado que no afecte su salud y le permita
desarrollar sus actividades en condiciones
adecuadas, sin afectar su nivel salarial ni su
ubicacién en su puesto de trabajo.

26 Ley N° 3729. Ley para la prevencién del VIH y SIDA, proteccién de los derechos humanos y asistencia integral multidisciplinaria para las personas que viven con
el VIH y SIDA. Derechos, garantias y deberes de las personas que viven con VIH y SIDA. Ministerio de Salud y Deportes. La Paz - Bolivia, 08 de agosto de 2007.

27 pyvS: Personas viviendo con el VIH y SIDA.
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5.1. Objetivos del capitulo

Los participantes podran:

* Conocer sobre los trabajadores altamente mdviles que son mas vulnerables al VIH y SIDA por
las condiciones en que desarrollan su trabajo.

e Conocer si los transportistas cuentan o no con acceso a servicios de salud
* Saber cdmo se maneja la prevencidn en el sector del transporte.

* Identificar acerca de la percepcidn de riesgo en el ambito laboral del transporte.

5.2. Elsector del transportey el VIH y SIDA en Bolivia

Considerando los resultados de estudios de la OIT en varios paises del mundo, se puede ver que los
trabajadores altamente mdviles, pueden ser mas vulnerables al VIH y SIDA por las condiciones en
que desarrollan sus labores. Eso es por la gran movilidad que desarrollan en su actividad laboral, la
separacion de las familias por largos periodos y las caracteristicas de su entorno de trabajo. Dado
el impacto que tiene la enfermedad en Llas personas, es muy importante que el sector del transporte
tome medidas preventivas hacia la enfermedad.

A continuacidn, un detalle que resume las caracteristicas del comportamiento del sector ante la
problematica del VIH y SIDA.

Acerca de la percepcion de riesgo
Uno de los principales problemas en la actualidad es el escaso 0 adecuado reconocimiento del

problema del VIH y SIDA que se da en el ambito laboral, del transporte. Al respecto se puede
destacar lo siguiente:

Percepcion del riesgo de  contraer VIH
(porcentajes)
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FUENTE: OIT, “Informe y andlisis de la encuesta Vida de Camioneros. Condiciones de trabajo y salud sexual
de choferes de camiones bolivianos y chilenos”. Chile, 2012,




5.3. ({COmo se maneja la prevencion en el sector?

Entre las medidas de prevencién, como por ejemplo, el uso de preservativos los choferes indicaron:

Lugar en donde compra o consigue los preservativos
(porcentajes)
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FUENTE: OIT, "Informe y analisis de la encuesta Vida de Camioneros. Condiciones de trabajo y salud sexual
de choferes de camiones bolivianos y chilenos”. Chile, 2012.

Por qué no uso condén en su ultima relacion sexual
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FUENTE: Estudio sobre comportamientos, actitudes y practicas de choferes de transporte de PMA, relacio-
nado al riesgo de contraer infecciones de transmision sexual y el VIH/SIDA. Bolivia, Abril 2009.




Tuvo relaciones sexuales en los lugares de destino (Fuera de su ciudad de residencia)

ENo mSi

FUENTE: Encuesta CAP de choferes de transporte interdepartamental, Abril 2009.Estudio sobre com-
portamientos, actitudes y practicas de choferes de transporte de PMA, relacionado al riesgo de contraer
infecciones de transmisién sexual y el VIH/SIDA. Bolivia, Abril 2009

A través de las graficas anteriores se puede encontrar personas con elevados porcentajes en activid
ades de riesgo. Se hace necesaria una mayor actividad a nivel preventivo a fin de evitar el
incremento de los casos en la poblacion del transporte.

5.4. La historia sexual y las actividades de riesgo

Cuando se consultd a los choferes acerca de la forma en que lleva adelante su vida sexual de manera
cotidiana se pudo encontrar las siguientes respuestas:
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50,0
45,0
40,0
35,0
30,0
25,0
20,0
15,0
10,0
5,0
0,0

45,2%

31,0%

19,0%

4,8%

Si, siempre Si, algunas veces Nunca No sabe

M Uso del conddn bajo la influencia del alcohol

FUENTE: Estudio sobre comportamientos, actitudes y practicas de choferes de transporte de PMA,
relacionado al riesgo de contraer infecciones de transmisién sexual y el VIH/SIDA. Bolivia, Abril 2009.




En el cuadro anterior se destaca un comportamiento de muy alto riesgo, la mayoria de los
consultados reconocié no utilizar el conddn luego de consumir alcohol.

Relacionces se:xualc_es con otras personas durante su
convivencia con la pareja estable
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FUENTE: Estudio sobre comportamientos, actitudes y practicas de choferes de transporte de PMA, relacio-
nado al riesgo de contraer infecciones de transmision sexual y el VIH/SIDA. Bolivia, Abril 2009.

De igual forma en el cuadro donde se indica acerca de las “"Relaciones sexuales con otras personas
durante su convivencia con la pareja estable”, se muestra que al inicio de la relacién un 75% ad-
mite el tener otra relacidn, situacion que disminuye poco a poco, para el décimo afilo mantenerse
relativamente estable y luego subir finalmente de forma marcada en relaciones de mas de 30 afios.
A continuacién un cuadro que muestra un comportamiento similar.

Porcentajes sobre opinidn de frecuencias de relaciones sexuales
con personas distintas a la pareja estable por parte de choferes de camiones
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FUENTE: OIT, “Informe y andlisis de la encuesta vida de camioneros. Condiciones de trabajo y salud sexual
de choferes de camiones bolivianos y chilenos”. Chile, 2012.




Si bien no se menciona el tipo de relacidn que se
desarrolla fuera de la pareja estable muestra un
comportamiento de riesgo peligroso, este com-
portamiento puede deberse a que los choferes
son muy moviles y pasan mucho tiempo fuera
de casa. "Asi también los choferes de camiones
experimentan mucho estrés: largos retrasos
en los cruces fronterizos, a veces acoso de la
policia y de aduanas; las malas condiciones de
las rutas; y la amenaza de asaltos.

En general, se observan muy pocos servicios
en las rutas y la mayoria de los transportistas
Nno cuentan con acceso a servicios de salud,
especialmente para la atencién de Infecciones
de Transmisién Sexual (ITS). La mayoria de los
conductores duerme en sus vehiculos, haciendo
gue el descanso sea también mas dificil. Todas
estas condiciones hacen que este trabajo afecte
la salud de los transportistas, mas alla del tema
del VIH.

Los transportistas trabajan en un ambiente
muy masculino, y esto hace que se refuerce una
cultura machista. Eso significa que se fortalecen
mitos acerca de ser hombre y eso afecta al
trato que se brinda a las mujeres, a las perso-
nas de orientacion sexual distinta, o sobre la
frecuencia y forma de tener relaciones sexuales.
Y estos mitos pueden generar estigmay dis-
criminacion”.

5.5. Recomendaciones practicas para
disefar programas de prevencion del
VIH y SIDA en empresas de transporte 2

o Aseqgurar el acceso a condones (sin costo
0 por un costo reducido) para los choferes
de camiones y buscar maneras de instalar
el condén como “una herramienta mas”
del viaje (ejemplo, por via del botiquin,
entrega en los peajes o distribucidon en
los lugares de trabajo o en los lugares de
descanso).

Q Emprender un programa de prevencidn
del VIH partiendo de informacién basi-
ca sobre la transmisidon del VIH, el uso
correcto y consistente del conddn (que
sea sostenido en el tiempo) y la oferta del
examen de VIH en condiciones de con-
fidencialidad y con consejeria.

9 Crear vinculos entre los choferes de
camiones y los servicios de salud en la
comunidad (en las ciudades de destino
y en las ciudades de origen) tomando en
cuenta la prevencion VIH y otras enferme-
dades como la presion alta, la obesidad,
problemas de columna y otras enferme-
dades que afecten a los choferes.

28 3 ruta del respeto cémo hablar de VIH y SIDA en el sector transporte OIT Santiago, 2012

29 OIT Vida de camioneros, condiciones de trabajo y salud sexual de choferes de camiones bolivianos y chilenos. Chile 2012




Integrar el VIH dentro de un programa
de prevencion mas holistica del lugar
de trabajo, que incluye la prevencion
del abuso de cigarrillos y alcohol
preferentemente por via de los comités
paritarios de salud y seguridad (donde
existen).

Fomentar el uso de teléfonos y e-mails
para fortalecer vinculos familiares
durante los viajes.

Incentivar entretenimientos saludables
para los choferes (formando ligas
de futbol entre choferes, haciendo
disponible juegos de recreacion en los
lugares de descanso, etc. y poniendo
énfasis en un descanso real y sa-
ludable).

Establecer lineas de comunicacién con
la policia y oficiales de aduana locales
sobre la necesidad de hacer sentir
respetado a todo chofer de camién (sin
importar su pais de origen, su orientacion
sexual, identidad de género, o condi-
cion de VIH).

@ Emplearuna visién intercultural cuan-

do se trata de choferes provenientes
de Pueblos Indigenas, para formular
mensajes de prevencion que estan en
consonancia con sus valores y su
cosmovision.

Tener una tolerancia cero respecto a la
discriminacién en contra las personas
viviendo con VIH, adoptando mensajes
inclusivos de prevencion del VIH, enfo-
cados en el acto sexual mas seqguro (sin
importar la orientacion sexual o identi-
dad de género).

Entablar un didlogo con organizaciones
locales de personas que viven con VIH,
con la comunidad transgénero y con
las organizaciones de trabajadoras/es
sexuales para derrumbar mitos, bus-
car soluciones comunes y disminuir
animosidades.

frente al SlDA
cvidemonos









