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Argentina mejor forma de
50 mil enfermos prevenir el HIV es la
de Sida, siete abstencion sexual, la
veces mas que pareja unica, y por

en la actualidad.
&

Los hospitales
de Buenos Aires
ocupan entre el 15
y el 20 por ciento
de sus camas con
enfermos de Sida.

dltimo el condén.
ol
El 59 por ciento g
de los argentinos de
entre 18 y 49 afios
cree que el Sida es el
principal problema
de salud del pais.
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Dentro de diez afios la Argentina
tendrd siete veces mds enfermos de
Sida que en la actualidad. Esto se-
-gun un cdlculo optimista, que tiene
en cuenta la cantidad estimada de

ores no sintomaticos del vi-
rus HIV. Tal prevision permite su-

BIBIANA RICCIARD]
Durante 1982 en la Argentina se
habian notificado tres casos de en-
fermos de Sida. Perd doce afios
desputs la cifra oficial ya ascendia
a 1.826 personas (aungue las auto-
ridades estimaron que sumando los
casos no notificados la cifra se ele-
vyarfa a 2.554 casos reales). En el
primer trimesire del 95 hubo 132
notificaciones, pero sc supone que
en realidad s¢ enfermaron cencade
185 argentinos.

Las estadisticas que maneja el
Ministerio de Salud v Accidn So-
¢ial se realizan con los datos que
gada centro de salud del pais eleva
al Programa Nacional de Lucha
Contra los Retrovirus del Humano
w Sida. Sinembargo, a pesarde que
Ialey 15405 indicaque “la notfica-
cidndeenfermosde Sidadeberd ser
practicada dentro de las48 horasde
confirmado ¢l diagnostico”, 1a in-
formaciondesde los diferentes pun-
tos del pafs no llega on forma regu-
lar. Es por esoque cuando se habla
a nivel oficial del ntimero de enfer-
mos de Sida, se sabe que la cifra
sdlo indica una parte de los casos
reales. Hastael 31 de marzo de este

encia de 6.193 enfe

I'ﬁ enfermedad.
‘pm‘l.ﬁdnrmamnlﬁnﬁum"
(Erminoquerechazanalgunoscien-
tificos). El doctor Marcelo Diaz
Lestrem, director del Hospital Mu-
fiiz, estima que existen unos 150
mil “infectados que atn no han
desarmollado |a enfermedad”.

El futoro

Las estadisticas oficiales indi-

canque en la Argentina ntre los’

afios 1987 y 1995 aumentaron en

“un 6.805 por ciento los casos de
enfermos de Sida. “En Latino-
américa —comenta el docior Diaz
Lestrem— la primacia en cuanto
al contagio de la enfermedad la
tuvo Brasil. Pero enloque hace a
las curvas de crecimiento de los
(ltimos tiempuos, la Argentina va
primera.”

De acuerdo con lacantidad est-
mada de portadores asintomdticos
del virus ~no incluidos en las esta-
disticas de enfermos—, un célculo
optimista permile suponer que en
diez afios en el pafs habrdalrededor
de 50 mil enfermos. Para el doctor
Driaz Lestrem, enel afio 2000 habrd
unos 25 mil casos registrados. Es-
tas cifras son el centro del debate
actualentre losespecialistas aboca-
dos al tema Sida. La gran incOgnita
es dénde y cémo se podrd atender
semejante cantidad de enfermos.

Yaal dia de hoy los hospitales y
cenlros de salud se ven desborda-
dos en su capacidad para la aten-
cifn ¢ intemacion de enfermos.
Cabe suponer, entonces, queen dos
anos mds el problema alcanzard
dimensiones dramdticas. El doctor
Jorge Benetucei, jefe de la sala 17

afio nuﬁ.ﬁmn en el pais In-
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poner que ya en un par de afios los
hospitales no dardn abasto: yaen la
actualidad entre el 15 y el 20 por
cientode las camas de clinica médi-
ca de los hospitales generales estin
ocupadas con enfermos de Sida. El
futuro,se ve mds negrosi setieneen | sexual,laparejatinicay fielen segun-

cuentaque en lacifra total de infec-
tados va en crecimiento la propor-
cion de mujeres enedad fértil y nifios
afectados porel mal. Frente a esto, el
discurso oficial planteacomo primera
medida preventiva la abstencién

50.000
enfermos

en el 2005

* Actualmente en la Argentina hay unos 7.437 enfermos, pero se
calcula que en el 2000 habra 25 mil y en el 2005 esta Gltima cifra se

duplicara.

* Los hospitales generales de la Capital y el Gran Buenos Aires ya

tienen entre el 15 y el 20 por ciento de sus camas de clinica médica

ocupadas con enfermos de Sida.

~* E190 por ciento de los 20 millones de pesos que recibe el Programa
Naci opaldgl.ucha contrael Sndnsgdﬁbu::a a laatencion de pacientes.
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Laura Astarioa. M. F.

del Hospital Muniz y presidente de
Fundai, asegura que aguél ya esta
trabajando por encima de sus posi-
bilidades, “ Aqui hay no menos de
130 0 160 enfermos de Sida inter-
nados cadadia-senala— El Hospi-
tal Ferndndez tiene el 50 por ciento
de las camas de clinica médica
ocupadas con enfermos de Sida,
ademnds de otros repartidos porofras
especialidades. Los hospitales ge-
nerales de la Capital y el Gran
Buenos Aires ya estdn teniendo
entre el 15 y el 20 por ciento de sus
camas de clinica médica ocupadas
con enfermos HIV positivo. Va a
llegar un momiento en que van a
estar todas las salas llenas. Tene-
mos que pensar en sistemas alter-

nalivosgue permitanque el pacien-

- tese puedaatender fueradel hospi-

Jorga Banglucs, o

Parala mayoriadelos especia-
listas consultados es obvia que
semejante cantidad de pacientes
no va a poder ser absorbida por
los centros de salud existentes.
Enire las posibles salidas a este
conflicto se mencionan las medi-
das adoptadas en los pafses desa-
mollados: lacreacion de hospita-
les dedia y laatenciéndomicilia-
ria, inexistentes en la Argentina,
donde muchos de los pacientes
s0on internados sin necesitarlo; en
algunos casos porgue no hay una
estructura que permitalaa,sismn-
cia médicay la claboracion de
andlisis y examenes sin la inter-
nacidn, y en otros simplemente
porque los enfermos no tienen
una casa donde pasar la noche.
Cuando las defensas estdn depri-
midas--ptimeérsintomadel Sida—

Marcelo Diaz Lesirem. o.8

una - gripe puede ser mortal, y
nadic puede garantizar aun sero-
pOsitive que no se va a resfriar si
pasa una gélida noche invernal a
la intemperic. Hasta el momenta
los inicos lugares donde funcio-
nan hospitales de dia son el Fer-
nédndez —en el gue la Fundacitn
Huésped inaugurdunasalaaprin-
cipios de este afio—, y el Muiiiz,
aun en prucba piloto.

“No se estd previniendo nada
—denuncia Benetucci— Acd te-
nemos por lomenos 50 mil enfer-
mos que nos van a venir en los
proximos diez aiios. Ahora debe-
ria haber un equipo de gente pen-
sando cdmo se va a arreglar eso,
porgue es algo que ya no se puede
evitar. Estd, se van a enfermar.
Pero nadie en este pafs planifica
nada que vaya méas alld de su

do término y, port l Ir ?aMtelnz]a

cién del preservativo. Mientras tanto
el Programa Nacional de Lucha ¢o
tra el Sida destina el 90 por ciento de
los 20 millones de pesos de su presu:
puesto a la atencitn de enfermos y el
10 porcientorestante a laprevencion

* virus es unaincdgnita, yaque nadaj

~abril se firm6 una carta

incluye un fondodestinadoparalas |

mandato. No vaya a ser cuestidn
de que otro se lleve los laureles
Yase deberia estructurar una fors
ma de sistema de atencidn que
pase por los centros de salud pes
riféricos, con atencion domicilia-
ria y con hospitales de dfa. Todal
como para que ¢l individuo de
Laferrére no se tenga que venir
atender acd, gastindose la guila
que no tiene.”

Para la doctora Laura /Astar]
loa, directora del programa Na
cional de Lucha contra el Sida, ks
velocidad de la propagacién d

ascguraqueel ritmode la infeccién
sed siempre el misma. Sin embar-
g0, ella también acepta que pasa el
ano 2000 “tendremos una impor-
tante cifra acumulada de pacien
tes”, ElMinisterio, seginexplicals
funcionaria, no uem ho;pua]ﬁ;
su cargo, “las previsiones L’Ebu:
hacerlas, entonces, los propios hos
pitales. Lamentablemente esa ¢
una cosa gue no han resignado las)
provincias. annlrosmln podemi
bajar lincas a seguir”™. )

Enunpafs donde ¢l presupue
asignado a la salud nunca es
ticnte, los paliativos pasan
credito. En los primeros dfas

)
I
]
]

Organizaciones no Gubernamen-
tales (OMGs)—se prevélainclusion
de una partida destinada a reforzar
la infraestructura ¥ el equipamien=
tey, segdncomunica Astarloa, “Teb-
ricamente —continda- lenemosque
recibir una primera partida de 400
mil délares en el 96, Pero como
nosotros notencmos efectornes (hos-
pitales) la vamos a lener que repar-
tir. Esta es una previsitn que esta-
mos realizando.”
Ladoctora Astarloacoincidecon
sus colegas en cuanio a que se
deben diversificar las opciones de!
tratamiento, “Muchos pacientes nod
necesitan la intemacion de la que
son objeto —afirma-, pero pasan
por esasituacion porquenohay uni
respuesla entre la consulia exte
y la internacidn.” También para
Astarloa la salida pasa por la crea-
cifin de hospitales de dia.
Con respecto a la falta de op-
ciones para pacientes carentes de
viviendas, Astarloa asegura que
este esun rubro que le correspon-
de a la Secretaria de Desarrollo
Social, que ya no depende del
Ministerio de Salud vy Accién
Social. Sin embargo, apunta gue
parie del dinero gue s¢ espera
conseguir de] Banco Mundial se
utilizard con este fin. “Una de las
cosas que se le pedird a las ONGs
que realicen coneldinero aportado
s que se hagan cargo de esos pa-
cientes que no ticnen donde morir.
A veces mueren en los hospitales
s6loporgue notienen ddénde morir=
se. La construecion de un haspicio
cs algo que corresponde més a las
fundaciones que al Estado.™
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Sida: el mayor
problema de salud
en la Argentina

El 59 por ciento de los argentinos de entre 1 8y 49 anos considera

EB

gue el Sida es el principal problema de salud del pais, segiin una

encuesta realizada por Gallup entre

el 28 de febrero y el b de

marzade este ano parael Ministerio de Salud ¥ Aecion Social, Pese
A que lasconclusiones del trabajolegaron alos despachos oficiales
en el mes de abril, las autoridadcs de Salud no hicieron publico el
resultado y archivaran las conclusiones de ia muesirs,

El segmento social mds preocu-
pado por el Sida es ¢l de las
PErsOnasque ticnenenire 18 y 49
afios. De ellas, el 59 por cientq
sefialé al Sida como ¢l mayor
problema de salud de la Argenti-
na en la encuesta que Gallup rea.
iz para el Ministerio de Salud y

Accion Sovial, Los de 18 a 49 cuales25050n mayores dedY adios,
afios son también los mds preocu- proporcidnque se agregd conel fin
pados porlaposibilidad de conta-  deampliarel espectro de poblacion
glarse el HIV: el 43 por ciento  del muestreo, e
manifestéesetemor, mientras que )
entre los de 50 o mis sélo el 28 56

POf GeBlo masifusiy eaeienitni
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a Nacional de Lucha

%
“*eontra ¢! Sidarecibid este afiocerca

del 10 por ciento del presupuesio
d&gﬁna;lf._q. Salud. Esto es, sepin
i o

directorade este Programa, alrede-
dor de 20 millones de pesos. 190
porciento de este dineto se destina
ala asistencia de pacientes; es decir
para laprovisién de medicamentos
gratuitos en todo el pafs, de los
reacti vos para las serologfas y con-
trol de la sangre a trasfundir v del
diagndsticoa pacientes que necesi-
lan saber si estan infectados o no.
Una de las principales criticas
que recibe el Programa Nacional
es que deja de lado en la distribu-
cién del presupuesto la tarea de
prevencion y prevision de la en-
fermedad. “Lo dnico que tene-
mos posibilidades de hacer —ex-
plica la directora— es la forma-
cién de capacitadores. El Minis-
teriode Saludestdinvolucradoen
la asistencia de pacientes y no
puede hacer otracosa, Implemen-
lar una campaiia de prevencidn
no es s6lo disponer de avisos tele-
visivos. También tiene miltiples
salidas a través de la educacicn,”
Para el pastor Lisandro Orloy
—miembro del Movimiento Ecu-
ménico por les Derechos Humanos
y director del Hostal Solidario en el
que se alojan enfermos de Sida-
csla politica del Ministerio *es el
festival de los laboratorios que se
llevan todo ese presupuesto™. “Na-
die puede oponersea que se denlos
medicamentos —agrega—, pero Io
quequicroesquesehagala preven-
eién. No quiero que siga llegando

| genteal hospital. No hay una cam-

panasisterndtica, permanente y ade-
cuada de prevencién, que no signi-
fica sélo informacion. La gente tie-
ne la informacion, pero lo que no
liene es la motivacion para proce-
sarla. En este’ momento, s6lo en el
Hospital Mufiiz mueren 45 a 50

Misimo grupo etario; es decir que la
preacupacién por las: consecuen-
cias del virus HIV y la demanda de
soluciones van en aumento. En la
muesira realizada este afio entre
febrero y marzo, Gallup entrevisié
a 701 personas en la Capital Fede-
ral y el Gran Buenos Aires, de Jas

personas por mes. Eso es un geno-
cidio. Y ese genocidiotiene respon-
sables. Creo que deniro de algunos
anos estaremos buscando a los res-
ponsablesdeese genocidio alcoma
ahora estamas buscando a los de la

d'ii:_lﬂ" H. l'i:m-_m- i m' ar™

wdmgglmmm
=Impr -G poca, Los er ifer-
mos de Sida consultados mani-
fiestan haber tenido en mids de
una ocasion problemas para ac-
ceder gratuitamente a la medica-
cién o exdmenes indispensables.
Desde el drea oficial s¢ rechaza
esta acusacion. “Es una exagera-
cién —sostiene la doctora Astar-
loa—, acd en Lima 340 siempre
hay una reserva por cualguier
cosa que suceda, o por si falta en
otros hospitales.” La funcionaria
explica que cualquier paciente
puede acceder a este servicio con
s6lo presemtar la receta de su
médico y su historia clinica,

Astarloatambiénrechazala acu-
sacién de que eltrdmitees demasia-
dobarocritico: “Hubocasosde gente
que vinocon recetas alteradas para
después venderelproducto. Eneste
pais cualquicra se puede hacer un
sello de Presidenie de la Nacion.
Nosotros hemos encontrado rece-
tas firmadas por supuestos médicos
cuyo nimero de matricula nocoin-
cidiz con la firma™. "Muchas veces
—continua la directora— Ia falta de
crenas drogas se relacionamds con
lanegligenciade los hospitales que
con nosoiros, Adémas, no todo es
lansencillo, Sivopudierateneruna
conexion directa con los laboraio-
rios serfa diferente. Pero nosotros
lamentablemente tenemos que ira
licitacidn piblicaporque se trata de
monios grandes. Y o esto lleva
liempo.”

El Hospital Mufiiz depende de
la Municipalidad de la Ciudad de
Buenos Aires. Hasta el momento
el dinero que recibe es de 250 mil

enfermos dicen que

allide la formaen que s

ria

Sida
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les que esclarczean las formas de
contagio de la enlermedad es uno

de los reclamos de los encuestados.

- E197 por ciento de la poblacién de
cntre 18y CTCE necesario

i

[
(] o

pesos. El presupuesto se desting
§6la a los insumos (medicamen-
los, reactivos, cleéera), ya que
los sueldos del personal, Ia ali-

mMenLACiOn § demis gasos se cu-
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dic. ¥ ahora vamos a percibir 15

mil pesos mis", dice el directa

del hospital, Dfaz Lestrem, al
mismo tiempo que rechaza las
acusaciones con respectoa la fal-
ta de medicamentos: “Acd no fal-
taron en ningdin momento los in-
sumos basicos, Es cierto que no
lenemos stock, y seria importante
que pudi€ramos [legar a tenerlo.

Pero tenemos todo lo indispensa-

percibir 150

L CENTRO DOS

cn algunos aspectos, aungue ¢n
lincas generales coincide con la
Opinién de los mds jovenes, Cuan-
do se mquirid sobre cudl seriu la
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medicamentos

ble. Porque si no lo hubiéramos
tenido yo me tendria que haber
o per la via que fuera, porque
me echarian o porgue renuncia

Sin
doctor J
sila 17 del pabellén de internados
por Sida del Hospital Muiiiz, rela-
tiviza lo dicho por Diaz Lestrem:

—¢ Faltan medicamentos en =

este hospital ?
- “—Depende de cuales. Las dro-
gas bdsicas faltan, pero no las de

S
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B.R.
El Sidaes la més cara de todas las
‘enfermedades existentes. Por tra-
larse su agente patdgeno de un
virus gue produce una baja en el
sistema inmunolégico del orga-
nismeo, los remedios que puede
necesitar un enfermo son priacti-
camente todos. Las llamadas en-
fermedades pporiumisias —las gue
sedesarrollan porlainmunodefi-
ciencia y conviven con el HIV-
necesitan de toda una baterfa de
medicamentos.

El dinero que necesita un en-
fermo de Sida no se puede calcu-
lar con precision. Para la directo-
radel Programa Nacional de Lu-
«cha contra el Sida, en la Argenti-
na la cifra es de unos 30 mil
délares por afo. Para Noemi Pe-
rellman, directora de la Funda-
cidn Descida, el nimero es de
7.000 dolares mensuales. Luis
Frontera sefinla en su libro que el
easto de vivir con Sida es aproxi-
madamenie de enire 15 v 150
pesos diariossodloenmedicamen-
tos, Linda Sasoon, directora de la
Fundacion Huésped, asegura que
“desde el momento en que una
persona se infecta hasta que mue-
re (pasando por los estados de por-
tador asintomdtico, sintomdtico y
después enfermo) se gastan aproxi-
madamente 100 mil dilares™.
Pero el punto central en este

que vive, -

Los especialistasaseguran que
para manlencr un buen nivel de
defensas lo mejor para un porta-
dor asintomético es reducir el
esirés y las preccupaciones eco-
ndmicas, rodearse de una bucna
contencidn familiar y terapéuti-

Entre los infectados crece la proporcion de mujeres y nifios

B.R.
Los primeros casos de Sida regis-
trados en el pais correspondieron
todos a personas de sexo mascuo-
ling. Sin embargo. desde que se
informé el primer caso de una
mujer HIV positivo en el afio
1987, la situacién comenzo a re-
vertirse. En 1988 habia una mu-
jer infectada cada 14 enfermos
varones. Ya en el 92 la relacién
fue una de cada cuatre, mientras
que entre ese afio y el 93 1a curva
s¢ mantuvo en 3,7 hombres por
cada mujer. Sin embargo en las
jurisdicciones en las que se en-
cuentra la mayor cantidad de ca-
sos (Capital Federal y Gran Bue-
nos Aires) la relacion es de 3.5
hombres por cada mujer infecta-
dos, llegandoenalgunos partidos
del conurbano a 3 o menos varo-
nes enfermos por-cada caso del
SeX0 Opucsio.

La edad promedio de todos los
enfermos del pafs s de 30 afios.
Sin embargo, la media entre las
enfermas es de 24.7 afios, micn-

tras que entre los enfermos varo-

nesesde 31, De los 6,193 casos
acumulados de pacientes con Sida
notificados hasta el 31 de marzo

tema no es s6lo ¢l de las drogas

SIDA
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Vivir con Sida puede costar entre
2.500 y 7.000 dolares por mes

Los enfermos de Sida necesitan una canti-
dad de medicamentos y atenciones que ha-
cen que vivir pueda llegar a costarles entre
2.500 y 7.000 délares por mes, segiin los
calculos que hacen distintos especialistas.
Muchos de los cuidados que necesitan los

desarrolla la enfermedad y se

muerce mis rapido porque no tic-
ne dinero —dice Perellman—. Pero
es obvio que padecer el Sida con
dinero es diferente de padecerlo
sin £l. De todos modos, se llcga a
uma instancia en que esta enfer-
medad se vuelve demasiado cara

decsie ano, 2.583 cormesponden a
personas de entre 20 y 30 afios. El
20 por ciento de cse total corres-
ponde a mujeres.

La encuesta realizada en todo
el pafs porel periodista Luis Fron-
tera sefialaque el 35,47 por cien-
to de las mujeres entrevistadas
tuvo su debut sexual entre los 12
y los 17 anos. Sin embargo, la
mayoria de los voluntarios de las
fundaciones que viajan por lodo
el territorio dando charlas sobre
prevencion en las escuelas rela-
tan que en muchas de elias los
padres no autorizan a los nifos a
escuchar sus explicaciones. La
misma encuesta revela gue la
mitad de las mujeres queestdn en
periodo de actividad sexual no
USAN preservativos.

Nifos contagiados

El crecimiento del Sida enire
las mujercs, ¥y mds especifica-
menie entre aquelias en edad fér-
il, tuvo como consecuencia lGgi-
ca un fuerte incremento del Sida
pedidtrico. La transmision verti-
cal (de madre HIV positivoa hijo)
¢s lacuartade las formas compra-

afectados por esta enfermedad son prohibi-
tivos para los habitantes de los sectores
sociales marginales, en los queel HIV avan-
za dia tras dia. “La pobreza es uno de los
grandes temas del Sida”, dice el pastor
Lisandro Orlov.

: isandr
miembro del Movimiento Ecu-
ménico por los Derechos Huma-
nos, que preside junto al obispo
de Quilmes monseiior Jorge No-
vack-. En esie momento si uno
traza el mapa de donde proceden
la mayoria de los enfermos de
Sida lendriamos el mapa de los

badas de contagio de esta enfer-
medad (las otras son por transfu-
sidn, por usocompartido de jerin-
gas o por relaciones sexuales).
Sinembargoesid comprobadoque
s6lo uno de cada tres nifios naci-
dos de madre infectada retienen
el virus. Al nacer todos ellos son
seropositivas debido a que relie-
nen los anticuerpos del virus ge-
nerados por la madre. La pric-
tica demosird que en un tiempo
que va de los 8 a los 20 meses las
dos terceras partes de estos bebés
s8¢ negativizan.

Aun asi, la cantidad de nifios
contagiados crecid de manera
alarmante: durante los afios 87 ¥
89 solo el 1,7 por ciento de los
enfermos de Sidanotificados has-
ta entonces habia adquirido Ia
enfermedad por transmisién ver-
tical; en.el 94 la proporcidn ya
ascendia al 4.4 por ciento, Se
calcula que el nifio que llega a
infectarse generalmente tieneuna
sobrevida muy corta, que no su-
pera los tres o cuatro anos, salvo
excepciones.

“El Sida de transmision verti-
cal existe porque se trata de mu-
jeres jovenes en edad fériil que

ién de ¢
mica no puede poner en practica
medidas de prevencién.”

Segin un encuesta realizada
en todo el pais por el periodista
Luis Frontera —publicada en el
libro Argentina: Pais HIV-, el
uno porciento de log 3.000 entre-
vistados viveen lugares tomados.

tienen relaciones sexuales y que
quicren tener hijos —sostiens As-
terloa-. Pero no existe criterio
médico para prohibir el embara-
z0 enuna mujerinfectada porque
no hay modo de saber durante la
gestacion el estado del bebé. Tam-
poco hay argumento para reco-
mendardesde laplanificacion fa-
miliar ¢l no embarazo. No existe
ninguna posibilidad de aborno
higiénico (la ley no lo permite).
Lo inico que se puede hacer es
explicarles a las mujeres. Pero lo
que pasa es que lamayoria de las
chicas liene un inmenso deseo de
scguir viviendo y una manera de
hacerlo esembarazarse y tener un
hijo."

El director del Hospital Mu-
niz, Marcelo Diaz Lestrem, di-
siente de las cifras oficiales. Para
élentrelos nuevos casos de infec-
lados que se estén registrando la
relacidn hombre-mujer se estd
aproximandoal2al,yvallalen
las zonas mds carecientes. Asier-
loa, por su parle, opina que la
mujer pertenece por si sola a un
grupo de riesgo porque es social,
psicoldgica y ccondmicamente
mis vulnerable que ¢l hombre,

la Memori

Este s6lo ejemplo permite supd
ner gue uno de cada mil argen
nos vive en sitios precarios,
condiciones minimas de bioseg
ridad; esto sin incluir a aguelly
queduermen a la intemperie. Ly
lugares donde mds se ha expand§
do [a enfermedad en Ios ditimg
dos aiios son aguellos en los g4
se acumulan log principales bul
sones de pobreza. E175 por cienl
de los casosregistrados enla prg
vincia de Buenos Aires corrg
ponde al conurbano; 1.354 hag
¢l 30 de noviembre de 1994,
Los argentinos que viven g
lugdres alos quellega pocainfo
macion estdn, obviamenie,
expuestosala infeccitn. Tampy
¢o se puede hablar de uso d
preservativo entre aquellos ci
dadanos que no se pueden pe
lir ese tipo de gastos para pod
satisfacer sus necesidades sex;
les, “Tanto mi iglesia (luterand
como la catdlica —continda &
pastor Orlov—, imponemos a |
poblacién pautaséticas y morale
que solamente pueden ser Jleva
das a la prdctica si se vive en
departamento de tres ambientes
Existe una amplia relacidn entré
lo econdmico, lo material y lag
paulas que uno quicere impomer
Todo el Programa Nacional, o=
dos los discursos que escuchi-
mas; soslayan el tema de la
bigea. gua o5 oo

temas del §

oNorte salieron atirarlavandina
en los tanques de agua —escribid
Cahn en un articulo que se incluye
en el libro de Frontera—. Y en las
villas miseria cuando los entrevis-
tadores preguntaban, la gente decia
gue tenfan lavandina porgue la

habian comprado, pero que les fal-
taba el agua’’,

ademads de serlo biologicamente.
“El hombre infecta mucho mas a
12 mujer que a la inversa por el
modo en que se lleva a cabo la
relacion sexual —explica—. Y so-
cialmente la mujer es mas vul-
nerable porgue muchas veces no
tiene posibilidades de elegir con
quién y cudndo va tener sexo,
Desde lo econdmico es mds vul-
nerable porque muchas veces si
no tiene una paréja no tiene de
qué vivir (ademds. esa parcja de
la que depende su subsistencia le
puede exigir tener sexo sin pre-
servativo, por ejemplo). Y psico- |
logicamente ¢s mds vulnerable
porqueestd es una sociedad toda-
via muy machista.”

La doctora se remite a una |
investigacion realizada durante
el 92 que tuvo un resultado sor-
prendente: la educacion formal
de las mujeres enfermas era dos.
veces inferior ala de los hombres
en igual condicion. "Entre ellas’
—continta la funcionaria— no
habia ninguna con estudios ler-
ciarios. L4 gran mayoria sélo te-
nia escolaridad primaria, Eso ya
esti pautando undiferente acceso
a la informacian.” |

r|
o
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De cada diez enfermos,
cuatro son adictos

habian infectado por relaciones homosexuales, En

Entre los anos 1982 y 1987 de cada diez pc:mnuas
que se contagiaban el virus HIV, seis lo hacian por
mantener relaciones homaosexuales sin proteccion.
Pero ya en el 89, de cada diez enfermos sélp 3,3 se

Die los 132 casos de Sida registra-
dos en el primer trimesure del
corrienteafio, loscontagiados por
relaciones homosexuales ocupan
el tercer puesto (27 enfermos).
En primer lugar estan aquellos
que Secontagiaron por compartir
jeringas —adiccién— (52 casos);
en el segundo. los que lo hicieron
por mantener relaciones hetero-
sexuales sin proteccidn (31 per-
sonas).

En el bienio 87-88 el 67,6 por
ciento de todos los enfermos de
Sida del pais se
habfan infectado
manteniendo rela-
cioncs homo o bi-
sexuales. En ese
mismo periodo
sélo seis de cada
cicn enfermos ha-
bian adquirido el

hace cargo de que existen admtus El

nico por los Derechos Humanos,
poneel agento en la hipocresiade
la sociedad: “Nadic quiere hablar
de una enfermedad (an marginal
como Ja adiecion”™.

Lociertoes que en las salas de
infectologiade loshospitales que
reciben a enfermos de Sida se
trata y medica todo lo referido al
HIV, pero nadic s hace cargo de
gue-cxiste una patologia de base
que s la adiccion. De esta mane-
ra cl drogadicto, catalogado como
enfermo peligroso, pasa a ser el

En las salas de infectologia@e los hospitales

quL recmen a cnf-:rmm de Sida se trata y

los primeros tiempos del Sida se hablé de una
enfermedad que afectaba mpedﬁcumente a los
homosexuales. Pero ellos asumieron el riesgo y
lograron dejar el primer lugar en las estadisticas.

mos allamente conflictivos. Y vas
a tener enfonces planicos como
los que nos llevaron a nosotros a
las pdginas policiales de los dia-
rios. El dltimo fue hace un aiio y
medio o.des, cuando hicieron un
maotin tipo circel, ¥ no eran dete-
nidos. En aquella oportunidad
rompicron todo el office deenfer-
meria, lomaron pricticamente la
unidad de internacién y despla-
zaron personal de enfermerfa, que
salid a los jardines. Se llamd a la
policia, pero se retiraron cuando
vieron que eran
enfermos de Sida.
Nosotros, como
hospital de enfer-

micdades infeco -
sas, evidenternen-

e no SOIMOS. un

drogadicto es el dltimo eslabén de la cadena de

centro modifica-
dor en ¢l tema de

virus medianie re-
laciones sexuales

marginacion interna entre los seropositivos.

la drogadiccion,
N-::tm:nmmpu'

comn personas in-

fectadas del sexo opuesto. Y los

infectados por adiccién a drogas
eran el 17 porciento de los enfer-
mos. Pero ugmpodeapmhur.ru-
sexuales y adictos e constituye-
ron en los principales grupos de
riesgo. Entre 87-88 s6lo un 17
por ciento de los enfermos cran
adictos. En el 94, en cambio, de
cada diez personds gque contraje-
ron la enfermedad, més de cuatro
lo hicieron por drugn:sel:n Erupo

compartiendo ba jeringa.

El analisis de los casos scgin
los grupos de pertenencia de los:

enfermos aporta una nueva leclu-
ra social de Ia problemdrica del
SidaenlaArgentina. Las estadis-
ticas reflejan cambios muy abrup-
tos en las conductas de cada
subgrupo. A los especialistas les
alarma especialmente el creci-
mientodeenfermos por adiccidn,
pero las pocas campaiias de pre-
vencion que exisicn se limitan al
tema del preservativo,

La encuesta realizada por €]
periodista Luis Frontera (publi-
cada en el libro Argentina: pais
HiIV) indica que el 55 por ciento
de los entrevistados adictos a dro-
gas endovenosas suelen compar-
tir jeringas. El pastor Lisandro
Orlov, del Movimiento Ecumé-

ultimo eslabén de la cadena de
- interma entre log
SErOpasitivos.

El director del Hospital Mu-
fiz, doctor Marcelo Diaz Les-
lrenny, asegura que prefiere un pa-
bellan ileno de enfermos homao-
sexudles ¥ no uno de adictos, ya
que, sostiene, eslosdltimos son muy
conflictivos. Sin embargo, afinma
ensu&cs&.n:gaqmapwm:snm
su hospital hn,y una gran 1

rechazan alos H[V;lusmmdqm—

gadependientes”, sefala.
“No me cabe ninguna

duda

cidad para esto.”

: El dnmn!gu agrrgge la con-

ucia nos Fﬂm
reacciones en cadena. “Esos [ide-
res se van pasando la posia a
medida que van muriendo. Son
combinaciones gue racnmuchas
conflictos, Alguna vez lo dijeen
un programa de television y me
acusaron de discriminador: si
pudiera clegir yo oplaria por seis

~agregs Diaz Lestrem-— de que U

cualquiera prefiere las unidades
de los seropositivos homosexua-
les o bisexuales; son enfermos
que se quicren a si mismos, que
quieren vivir. El planteo con los
drogadictos es diferente. Se eshi-
ma qué e¢n poblaciones grandes
de drogadictos endovenosos por
lo menos un diez por cienta de
ellos liene severos problemas de
conducta. Esto puede decirse que
&s por el Sida, peroen la mayoria
de ellos el trastorno de conducia
es previo. Quiere decir que vos
podés tener de siete adiez enfer-

Droga en el hospital

Segiin sefialan las autoridades del
Hospital Muiiiz, los enfermos de
Sidacon adiccidn a drogas endove-
nosas internados en ese centro no
son tratados por esa palologia. La
légicaindicaentonces que allitam-
poco debe existir la abstinencia de
los drogadependientes. El doctor
Jorge Benetucci, jefe de la sala 17
del pabellon 22 del Muiiiz, confir-
ma lahipétesis: “Me acabodeente-
rar (aunque no vi el cuerpo) de que
un paciente s¢ murié dentro del
hospital de una sobredosis. El que
crea que el enfermo que estd inter-
nado en un hospital no se va a
drogarporgue estdenunhospital es
un estiipido. ;Cudl es la forma de
evitarlo? Ladroga se la puede traer

lafamiliaocualguiera. Nosotros no
podemos revisar a todo el mundo,
no voy adesnudar a unamujer para
ver sitiene cocaina ¢n una bolsiia
adentrodela vagina. Es un hospilal
piiblico y si la droga entra no lo

podemos evitar”.

3) ODONTOLOGIA

EXCELEMCIA EN SALUD HUGALﬁ

« Blanqueamiente de dientes
sistema Rembrandt USA®

- Préatesis - Implantes

- Esterilizadon por autodave

-Tepre-
sidn, PEIO N0 CSEAMOS mu:llen-
do™, dice el pastor Lisandro Orlov,
del Movimienio Ecuménicopor los
Derechos Humanos.

El jefe del pabellon 17 del Mu-
niz, doctor Jorge Benetucei nocom-
parte ¢l eriterio de su inmediato
superior, “Parece no ser facil de
comprender para la mente de los
que no estin acd en la trinchera
~declara Benetucgi—. El adicto es
¢l emergente de una problemitica
social. Y obviamente esaestructura

Area de investigaciomes
maddiens de o Fundacitn Reunion

Homeopatia
Unicista
Una altermativa a los
tratamienios convencionales
Ry ire rader ouee exvoin frrgrommmilo s

Cowpeliortess migelacan II'IﬂFJIﬂ-l‘.IJﬁl( o
Mesyewrgirnig reexdidiie ) iniles

Turnos al: 305-8531
Lunes, Miére v Viemes

de 12 a 20 Hs,

onconflictosque trasladan

=m|m nhaﬁw.alhnsmm
oa lavidadiaria cuando delinquen
sin motivo. Pero no son los culpa-
bles, sinogueson losemergenies de
ese problema social. Ticnen una
patologia psicologica de base y na
podemos pretender que una pei
na ey

contrael Sida, La
Mufiiz deberia wratar ln patologia
i ghgatindl

con un cuerpo de terapeatas ade-
cundo, un psiquiatra de guardia
todos los dias mds un cuerpo de
psu.a:’:lu_gm La respuesta de Be-
nelucei es que la estruciura era-

péutica del Mufiizes dep

('

Necesitaba un
METODO ANTICONCEPTIVO

entonces..

Sofia me dijo que el &~ era...

Escuché en T.V. que las eran...

En el club me dijeron que el & podria...

Mi madre me conté que ella usaba el [iw y que...
Mi amiga cuando usé el "l' sintié que...

Entonces, con Javier decidimos ir a la...

ASOCIACION ARGENTINA DE
PROTECCION FAMILIAR
Agiiers |355 - Buenos Aires
H:826-1216
Aranceles Muy Accesibles




SIDA

La tuberculosis fu¢ la responsa-
ble de un tercio de todas las muer-
les en los Estados Unidos y Euro-
pa durante ¢l siglo XIX. La in-
fluenza matd a méis de 21 millo-
nes de personas en lodo el mundo
y & 500,000 en los Estados Uni-
dos en 1918-19. Pero ¢l Sindro-
me de Inmunodeficiencia Adqui-
rida, en pleno siglo XX —y aun-
que resulla imposible estimar
debido al vertiginoso crecimien-
1o de laenfermedad— ya hainfec-
1ado, en su primera década de
existencia, a mds de 14 millones
de personas. Y alin no exisicn ni
Cura mi vacunm.

Aparentemente —no existe fe-
chaprecisa del iniciode la enfer-
medad en el mundo—, los prime-
ros casos de Sida surgicron en
1980 ¢n Zaire y Ruanda, pero fue
en 1981 cuando fueron identfi-
cados los primeros enfermos en
Los Angeles, Estados Unidos. El
doctor Michael Goulieb y algu-
nos colaboradores describian, en
junio de ese afio, lainusual apari-
¢ién de enfermedades caracterfs-
ticas de pacientes inmunodepri-
midos en jovenes previamente
SAN0S.

La “peste rosa"

En realidad, hasia mediados
de la décadadel 80laenfermedad
era précticamenie desconocida
para laopinién piblica, ¢ inclusi-
Ve para numerosos especialistas,
El 2 de octubrede 1985, lamuerte
del actor nortcamericanc Rock
Hudson darfa fama mundial al
mal: ¢l que habfa sido galdn de
Hollywood era un confese homo-
sexual, con logue sélo confirma-
ba lateorfade gue se trataba de un
sindrome que s5lo atacaba a los
gays, Perolo que se dioen llamar
“peste rosa” cambié de color: los
drogadictos que compartfan agu-
jas hipodérmicas también se con-
virtieron en portadores de la en-
fermedad. Después se vieron in-
volucrados los hemofilicos, con-
tagiados a través de las transfu-
siones de sangre. Finalmente,
todos |os seres humanos se con-
virtieron en poblacion de riesgo.

Fero en agosto de 1981, ya
habia 111 ¢asos de Sida reporia-
dos en el Centro de Control de
Enfermedades de los Estados
Unidos. Asf se abrid en ese pais
un registro para lodos estos ci-
sos: clerecimiento fue alarmante

-y obligé a la sociedad en general,
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Jorge Donn.

Si las proyecciones se verifican, el Sida se cons-
tituird. en el afio 2000, en la principal causa de
muerte entre los adultos de ambos sexos en la
edad de médxima productividad en los paises
subdesarrollados. Laenfermedad queen 1985se
conoci6 piblicamente como “pesterosa” es hoy
unaepidemia sin antecedentesen lahistonade la

Freddie Mercury,

- Historia

o

medicina que convierte en grupe de riesgo a
toda la poblacion mundial. E1 Sida yainfecto
amds de 17 millones de personas y en el 2000
habrdn muerto unos ocho millones. Freddie
Mercury, Andy Warhol, Federico Moura y
Rudolf Nureyev son algunos de los artistas
que murieron victimas del virus HEV.

En 1981 fueron identificados los primeros enfermos de Sida en Califor-
nia, aunque hoy se estima que los infectados llegaban a 100.000.

En 1982 ya habia 111 casos reportados en los Estados Unidos.
En 1983 el investigador francés Luc Montaigner logré aislar el

virus HIV,
@

En 1984, comenzaron a desarrollarse las pruebas para el testeo serologi-

co que abrieron un nuevo campo para la prevencion, los estudios epide-

mioldgicos y clinicos y el control de los bancos de sangre.

;

tiempo después:
@

|

III‘ )

g

h El 2 de octubre de 1985 murié Rock Hudson y eso dio fama mundial a la
!],-- enfermedad, a la que denominaron entonces “peste rosa”, adjudicndo-
sela tnicamente a los homosexuales, teoria que fue rectificada poco

En 1986 se pusieron en préctica los ensayos con AZT, la primera droga

© que abri6 la posibilidad de realizar un tratamiento contra la enfermedad.

En 1992 los casos de Sida alcanzaban los 13 millones de personas.

En 1995 existen aproximadamente 17 millones de infectados por el virus

HLV.
e

En el afio 2000 ya habrdn muerto ocho millones de personas, los porta-
dores y enfermos excederdn los 35 millones, y habrd un promedio anual
de un millon de muertes.

y & los especialistas en particular,
g tomar conciencia de que se en-
contraban frente a una epidemia
sin antecedentes en fa historia de
la medicina. Sdlo dos afos mis
tarde el investigador francés L

Montaigner logrd aislar ¢l agente
responsable de la enfermedad: ¢l
virus HIV.

A partir del ana 1984 comen-
raron a desarrallarse las pruebas
para el lesten serolégico ~la in-

vestigacion de anticuerpos Clr=
culantes anii HIV-_que abricron
un nuevo campo para la preven-
cidn, los estudios epidemioldgi-
cos ¥ ¢linicos y, algo fundamen-
tal, & comrol de los bancos de

Federce Moura.

sangre. El Testde Elisa, porejeme:
plo, permitié detectar la infec-
ciom en portadores asintométi=
Cos,

El avance de las investigacio-
nes permitio, en 1986, poner en
prictica los ensayos con AZT, la
primera droga que abrid la posi-
bilidad de realizar un tratamienio
conira la enfermedad. De tados
modos, y més de diez anos des-
pués deque el Sida cobraracona-
cimiento piblico, atn ne se ha
encontrado medicamento alguno
gue cure el Sida. El AZT y otros
compuesios antivirales sélo re-
sultan apios para mejorar la cali-
dad de. vidade los. Ed
e
cientificos de todas as regiones
de! mundo contindan las investi-
gaciones para encontrar la tan
ansiada vacuna gue prevenga la
enfermedad, el Sida ha infectado

se caleula— a una cifra cercana
a Ios 17 millones de personas.
Entre 1981 y 1991 laepideriase
habia multiplicado por cien. De
100 mil casos en 1981 se pasé a
casi 1 3millonesen 1992: Tmillo-
nes de hombres, 5 demujeres y un
millén de nifios. En términos de
prevencion, entre 1990 y 1991,
los paises en desarroHo apenas
cubrieron ¢l 5 por ciento de los
gastos,

Ano 2000

La Organizacién Mundial de
la Salud estima que en el aiio
2000 ya habrdn muerto ocho mi-
llones depersonas, los portadores.
y enfermos excederdn los 35 mi-
liones, y habrd un promediode un
millén anval de muertes. Ade-
mis, se calcula que ¢l 90 por
ciento de los infectados se con-
centrardn en Asia, Africay Amé-

* rica latina, ya que ¢l crecimiento
de la epidemia tiende a hacerse
mis lento en los paises desarro-
liados, por coposicion a lo que
ocurre en ¢l Tercer Mundo. Por
ejemplo, en [a actualidad el Sida
es la causa mds comin de muertc
en Abiydn, capital de Cosla de
Marfil, a pesar de que el primer
casoregistradoenese paisafrica-
no data de 1985, 51 estas proyec-
ciones se¢ venihcan, ¢l Sida se
constituird en la principal causas
demuericentrelos adultos de Iilllﬂ:
y olro sexo en la edad de maximas
productividad en los paises sub
desarrollados.



Andy Warhol.

“Me ganolavidaenunaindusiria
que aparenta preocuparse mucho
por la lucha contra el Sida: da
innumerables funciones abenefi-
cio ¥ hace obras de caridad (...)
pero, de hecho, el mero rumor de
que un actor tiene el HIV basta
para que no se le dé trabajo ni se
lepreste ayuda individual " Estas
aﬁmhmdpl.mm
ricano Brad Davis fueron difun-
didas por su viuda lucgo dc la
mueric del protagonista de Ex-
preso de medianoche, El actor,
enfermo de Sida, 1o habfa mante-
nido oculto durante seis afos por
emor & no obtener trabajo. Sus
decldraciones no son muy dife-
rentes de 1as del argentino Hugo
Sote, quien en marzo del aho
pasado, cinco meses antes de su,
muerie, habfa afirmado en una
entrevista con Clarin: “Si ves a
unaclory sabés quetiene Sidasus
personajes desaparecen. Ves a
alguiengue estdenfermo, Te fijds
si esud bien, te preguntds si estd
miis flaco. La enfermedad pasa
a primer plano. Ya nadie se
acuerda de que Magic Johnson
fue el mejor basquetbolista del
mundo. Es un luchador contra
la enfermedad, eso es lo prime-
to”. La discriminacién también
esun tema importante para los
artistas, dmbito en el que el
Sida ya arrasd con muchisimas
vidas.

Michel Foucault
MuriG el 25 de junio de 1984,
a los 57 afos. El filésofo francés
revoluciond el pensamiento con-
lemporineo.

Keith Haring
MuriGel 16 de febrerode 1990,
a los 31 anos. Artista pldstico, se
hizo famoso por sus graffitis en
subterrdneos y sus caricaturas.

RICARDO
DARIN

SILVINA
BOSCO
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Miguel Abuelo.

Hugo Solo.

Rudoll Nureyev.

Una larga nomina de
artistas victimas del Sida

Rock Hudson
Murid el 2 de octubre de 1985,
a los 59 afios. El actor fue el
pﬁnm‘umdg&ldn gue se dioa
conocer pablicamenie,

Muridel 15 de febrerode 1991,
alos 67 anos. Plamista y animacor.

Robert Mapplethorpe
Murid el 9 de marzo de 198%,
a fos 42 anos. Fotdgrafo mundial-
mente recanacido.

Freddie Mercury
Murid el 25 de noviembre de
1991, a los 45 afios. Talentoso
compositor, misico y cantante,
fue el lider del grupo Quieen.

Rudolf Nureyev
Murid el 6 deenerode 1993, a
los 54 afios. Fue uno de los baila-
rines y coredgrafos mds reconoci-
dos de todos los tiempos.

Cazuza
El misico y compositor brasi-
lefio murit el 7 de julio de 1990.

Federico Moura
El cantante, lider del grupo Vi-
rus, murid ¢l 21 de diciembre de
1988,

Andy Warhol
Muri6 ¢l 22 de febrero de 1987,
Gienial artistaplistico, fue el ada-
lid del movimiento pop.

Miguel Abuelo
Murid el 26 de marzode 1989,
Habfa fundado uno de los grupos
de rock més representativos de la

década del BO, Los Abuelos de la
Nada.

~ Reinaldo Arenas

Muri6 el 7 de diciembre de
1990 a los 47 aios. Conocido
novelista y pocla cubano, autor,
entre otras obras, de Celesting
antes del alha, ~

Michael Bennett
Murid el 2 de julio de 1987, a
los 44 anos. Fue director y cored-
grafo y coprodujo €l exitoso mu-
sical A Charus Line,

Hugo Soto
El aclor argenting, prolago-
nista de Hombre mirando al Su-
desre murié el 2 de agosto de
1994 4 log 41 afios.

lan Charleson
Murid el 6 de enero de 1990 a
los 4{} afios. Habia sido el copro-
tagonisia de la aclamada pelicula
Carrozas de fuego.

Serge Daney
Murid el 12 de junio de 1992

Para publicar en

LAMAGA

Departamento
de Publicidad

Per( 580 - 5% piso
Tel / Fax: 331-7065 al 68

Critico cinematpgrdfico, habia
dirigido la revista francesa Ca-
hiers du Cindma.

Brad Davis
Murid ¢l & de setiecmbre de
1991, alos 41 afios, Actor norie-
americano de ¢ine y teatro, se lo
recuerdn especialmente por su
p-anicigmﬁn en Expreso de me-
L

dramoeh

Jorge Donn
Murid el 30 de noviembre de
1992, a los 45 anos. El bailarin
argentino encabezd duranteirein-
taafos lacompaniadel coredgra-
fo belga Maurice Béjart.

Tony Richardson
Director inglés, su dltimo fil-
me, Blue Sky, fue esirenado el

ano pasado en los Estados Uni-
dos. El realizador habia fallecido
en 1986, a los 63 anos.

Oscar Hermes Villordo
El escritor argentino, autor de,
entre otros, La brasa en la mano
y Ser gay no o5 un pecads, muria

el 1° de enero de 1994, a los 65

anos.

Howard Ashman :
Auitor de exilosos temas musi-

cales de las pnﬂmlasdalf)mﬁ-ﬁ
-l eol fa-

nomesmericano
mﬂfﬁm a los 40 afos.

Bernard-Marie Koltés
El dramaturge fallecid en
1989, a los 4] anos.

Gary Abrahams
Fue el cofundador de Filmex, ¢l
primer festival cinematogrifico
de Los Angeles, en 1971 Murid
el 5 de noviembre de 1992, a los
48 anos.
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BIBIANA RICCIARDI
Cuatro de cada diez personas de-
¢laran no estar muy seguros sobre
c6mo se coloca un preservativo,
segiin una encuesta hecha por ¢l
periodista Luis Frontera, sobre
tres mil casos, en todo ¢l pais. El
mismo estudio indica que sélo
una persona y media (16,67 por
cienio) utiliza profilactico todas
las weces que mantiene relacio-
nes sexuales. En cuanto a las
mujeres consultadas, s6lo una de
cada diez asegurd que interrum-
pe la relacién sexual si el varGn
no guiere utilizar forro. Sdlo ¢l
2,73 por ciento asegurd que si el
hombre no tiene¢] condan amano
s& lo facilitan ellas mismas.,

L.as cifras reflejan una verdad
ya sospechada: nadie hace mu-

cho por no contagiarse el Sida, v -

la desinformacién es grande. La
doctora Laura Astarloa, directo-
ra del Programa Nacional de Lu-
cha Contra el Sida, explica que
sOlo un dicz por ciento del presu-
puesto s¢ pucde destinar a pre-
vencidon. Sinembargo, ademds de
que las campafias S0n pocas exis-
te un bombardeo de informacién
que puede eonfundir. Se mues-
traﬂ preservativos en cantidad,
pere ninguna promocion los
miuestra abiertos. Y hasta los da-
m ‘A VECes son contrapuestlos,
au:iﬁné:uncrherm

menos
creativos publicitarios puede su-
poner que no s¢ vende un produc-
to diciendo que su virtud es par-
cial.

Cuidados
sanitarios

B.R
Hasta el momento no existe nin-
gln caso registrado de alguien
que s¢ haya contagiado ¢l virus
por tomar maie con un enfermo o
compartir un vaso conél. El virus
s6lo se contagia por contacto di-
reclo de sangre, semen o fluidos
vaginales (u otros como el sino-
vial, pleural, peritoneal, amnid-
tico ¥ pericardio). No ¢s necesa-
rio tomar medidas especiales
(aungue se debe tener en cuenta
gue ninguno presente sangre) ante
maleria fecal, sudor, esputos, ori-
na, vomilos o secreciones nasa-
les, Hasta el momento no existe
ninguna certeza de cudnto tem-
po vive el virus fuera del organis-
mo razén por la cual se debe
tomar la precaucidn de no com-
partir el cepillo de dientes, ni la
hoja de afeitar.

Los profesionales de la salud
deben trabajar manteniendo la
mayor bioseguridad posible. Pero
cada persona tiene que controlar
gue se cumplan cada una de las
normas necesarias. Es importan-
ie exigirle al dentista que desin-
fecte sus herrdmientas de trabajo
dnicamente con glutaraldehido,
v que siempre se utilice material®
descartable cuando hay contacto
directo con la sangre,

SIDA
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Prevencion

Todas las instituciones privadas que reali-
zan campanas de prevencion coinciden en
que usar preservativo es lamejor manera de
cuidarse del Sida. Sinembargo, los criterios
oficiales son otros: primero, la abstencion;

“En las llamadas telefdnicas
de consulta a nuestra fundacidn
~gomenta Linda Sasson, directo-
ra de la Fundacién Huésped - se
nota que hay dudas sobre lasegu-
ridad del preservativo. Porque a-
cd hubo un doble discurso: mien-
tras muchos promocionamos €l
usadel preservativo (al igual que
la Organizacién Mundial de la
Salud) huba voces oficiales que
sostenfan gue el virus del Sida
pasa através del preservativo. Un
gjemplo es la poblicidad de la
enfermera. Si uno quiere que al-
guien compre un producto no se
puede decir tal bebida le saca un
poquito Ia sed. Ademds de que te
mostraba un preservativoenvuel-
to (en esle pais rara VEz s¢ mues-
tra un profilictico abierio). Des-
pués nosoiros lenemos que expli-
car por teléfono cémo se usa el
preservaiivo. Es obvio que ne ¢s
un lemé gue se pucda ensciiar
silo en forma ledrica. Eaonces

‘26 1a OMS, que para su carera es
prioritario unificarel discurso de
los mensajes que se dirigen a la
poblacion para prevenir 1a enfer-
medad. “Esto es prioritario para

Consideraciones sobre diversos

B.R
Discusiones aparte, el forro estd
sindicado cémo el nico elemen-
togue puede permitir a los huma-
nos seguirdesarrollando suse xua-
lidad sin arriesgar la vida. Un
dato cuasianecddGlico para esta
sociedad donde la palabra forro
lambién &5 sindnimo de tonto: ¥
donde el machismo indica quees
de hombres no usarlo. Existen
imclusa algunos que llcgan a pa-
gar un sobreprecio auna prostitu-
ta para poder maniener relacio-
nes sexuales sin profildctica,

El virus estd instalado en la
sociedad y lo mejores adaptarse y
aprender todo lo necesario para
mantenersexo seguro. No wdos
los forros son iguales. Los buenos
deben ser de ldtex (secos o lubri-
cados), y se debenevitaraquellos
que estdn exhibidos en lugares
con sol o de altas temperaturas.
Lafechadeelaboracion —quedebe
figurar cnel envase— nodebe ser
de mds de dos afos de antigiie-
dad. Los fabricados en la Argen-
tina deben llevar el sello Iram,
que indica gue han sido aproba-
dos por ¢l Instituto de Racionali-
zacion de Maleriales. Entre los
imporados, los mejores son los
de Estados Unidos, Lomds acon-
sejable es usar de diferentes mar-
cas hasta descubrir cudl es la mds

p?ond:mmnnrgmi-

segundo, la monogamia y la fidelidad y en

tercer lugar, el condén. En la Argentina ningu-

na publicidad mostré nunca un preservativo

abiertoopuesto, pese aque cuatrodecadadiez
| personas no saben muy bien como se usa.

SOY HOMBRE
USO CONDON

sucede que es dificil temer un
nico mensaje cuando la infor-
macion cientifica consullada por
los publicitarios noes la mids ade-
cuada,” La norma a utilizar, sin

comoda. No es demasiado seguro
llevarlos en la billetera o el bolsi-
Il del pantalon.

El profilictico se debe poner
antes de cualguier Lipo de penetra-
cidn (vaginal, anal o bucaly. La
liberacidn de pequens porciones
de semen antes de la eyaculacion
hace que seachligatonoeste recau-
do, Dre 1oddas las formas posibles de
prictica sexual, la mis ricsgosaes
elsexoanal. Serecomienda, enton-
ces,elusode lubricantes paraevitar
rofuras (nunca vaselina o cremas
para piel, que debilitan el ldtex,
gino cremias al agua como la que se
utiliza para la colocacion del dia-
fragma femenino). o la colocacion
de dos preservativos juntos. Al co-
locarel preservativoenel penedebe
dejarse un espaciodeuncentimetro
libre, apretando latetilla (del pre-
servativa) con los dedos para ex-
pulsarelaire. Luego hay que desli-
zarlo porcompletohasta labase del
pene, donde comienzan los testicu-
los (se puede poner lubricanic en'el
pene para que sea mds facil). Des-
pués de la eyaculacién, y al retirar
¢l pene, se debe sujetar el profildc-
tico desde la base anillada para
evitarcualquierderrame de semen.

El condén femenino

El preservativo femenino es

émbargo, no ¢s la que vienen
usando las fundaciones en lodo ¢l
pais. La doctora explica que el
crilerioserd primerainformarque
existen (res vias de contagio, Y
gue la via de transmision sexual

tipos de forros

mucho mis caro (alrededor de
seis pesos la unidad) ¥ mds inco-
modo que el masculino. Peropue-
de ser una buena solucion para
aquellas mujeres cuyas parejas
noquieren colocarse un forro. La
licenciada Noemi Perellman de
la Fundacidn Descida afirma que
5i el preservalivo femenino estu-
viera més difundido podria ayu-
dar, porejemplo, en los casos de
violencia familiar. “Dudo mucho
—opina— que la mujer en esa
situacion pueda decir a su
marido que llega alcoholizado
que se ponga un preservativo,
Perocuestainstalarel preservati-
vo fernenino. Todavia seguimos
con la mujer casta y pura, y la
prostituta.”

Estéticamenic hablando es un
adminicule bastante fea. Tiene
dos aros, uno lo sujeta dentro de
lavaginay elotro fuera. Secoloca
de manéra semejante a la de un
diafragma yquedaunreborde por
fueradelos labios. El material no
s igual al del profilacticomascu-
lino,«s bastante mas groeso, Quizd
justamente por lo incdmodo o des-
agradable es que no s¢ 1o utiliza
demasiadeo. Pero e una buena he-
rramienta para lamujer, sobre todo
considerando que el organismo fe-
mieninoes mis vulnerable al conta-
gio que el masculino.

la Memoria

puede ser prevenida de tres ma-
neras: “Una, noteniendo relacio-
nes sexuales; v en el caso de fos
adolescentes postergando del de-
but sexual hasta un tiempo de
mayor madurez, Segunda, con
una pareja inica, fiel y monogd-
mica éntre dos personas no infec-
tadas. Tercera, ¥ &i minguna de
¢sias pautas puede sercumplida,
evidentemente el uso del preser-
vativoeslainicaopeitn”. Parala
doctora Astarloa no se puede
mentir a la poblacién con respec-
to ala seguridad ciento por ciento
del forro. “Es que no hay garan-
tias —explica—. Es mucho mejor
con preservativo que sin. Pero
nadieen biologfase arricsga adar
el ciento por ciento de garantia.
Se puede tener en cuenta un 85 o
90 por ciento, que ¢5 bastanle
importante igual, antes que nada’”,

Eldoctor Jorge Benetucci, jefe
de la sala 17 del pabellon de Sida
del Hospital Muniz, sostiene gue
en medicing la dnica verdad es la
que se observaen afios de pricti-

ca. “Es terrible que desde el Go-
bierno no sc den seguridades con

respectoal preservativo. Es terri-
hlie porgue no es verdad. Nosotros
en doce afios —sehala— no hemos
visto un solo contagio en perso-
nas que —siendo pareja de ung
persona infectada y teniendo re-
laciones regularmente—sc hayan |
contagiado usando preservativos,
Mo tengo la menor intencion de
polemizar con la d-::v:mra. Astar-
loa, yolecuentolo que vi. "Bene-
LUCCi Aprepa su propio punto de
vistg: “Seguro gue no (enicndo
sexono s¢locontagia nadie, quien
na vive no se enferma. Es la Tor-
imi mistmgura pero. nocla mas

ac gli‘u' qué en vez de §
orden de imponancia, no
dqm a tada uno que-clija la

forma que mas le gosie? Pero
para la completa seguridad del
uso del preservativo hay gue en-
sefiar oomo se usa, cufles son las
£O5as que se lienen que abservar
cuando se log va a comprar, ¥ J
¢Omo se guardan”.

Testeos electronicos
y pruebas de
resistencia

ROQUE CASCIERD
Si bien en la Argentina se incre-
mentd la utilizacion de condo-
nes, se estd lejos de los prome-
dios que tienen los paises desa-
rrollados.

Jorge Agoff, doctoren Quimi- -
ca y gerente de Kopelco SA, la
empresa que fabricalos preserva-
tivos Tulipin, asegura que “el
avance del Sida no se debe a la
fortalcza del virus —que en si
mismo es débil—, sino a la debili-
dad de las campafias’™,

Para Apgoff, las campafias de-
ben hacer hincapié en que el pre-
servativo es la Unica proteccidn
contra el virus, vaque 1a pelicula
de kitex impide totalmente la
lransmision.

Usualmente, los preservativos
son testeados electronicamente
antes del envasado —uno poruno—
por maguinas que descarian los
que tienen porosidades o roturas.
Ademds, se les hacen periédicas
pruebas bacteriolégicas, de resis-
tenciaalatraccion (paraprevenir
roluras por estiramiento) y de pre-
sion y volumen de explosién (se |
los infla y deben alojar determi-
nada cantidad de aire antes de

romperse).
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La inseguridad en las
transfusiones de sangre

ERNESTO RIVERA
Enlnﬁp(nnduiildn_',' del Ebolalos
fluidos corporales han cobrado vi-
tal importancia, tener sangre sana
se ha transformado en un capital
invalorable. Donar y recibir sangre
son acciones que estin asociadas,
peroqueimplicanriesgosdistintos.
La donacidn ademds de serunacto
generoso es, si se utilizan materia-
les descariables y esténles, unacto
absolutamente seguro, No existe
riesgo alguno de Contracr ninguna
enfermedad mediante una dona-
cién de sangre, Ademds, esta ope-
racionrealizadaconcieria frecuen-
ciay bajocontrol médicoes saluda-
ble para el organismo.

Ser transfundido con la sangre
de otrapersona trae aparejadosries-
gosdiferentes. Consultando a dife-
rentes hemoierapeutas sobre si es
absolutamente seguro transfundir-
se en la Argentina, larespuesta de
todos fueno. Larazénes laexisten-
ciade un fendmeno conocido coma
periodo ventana, gue consiste en el
tempo queé el organismo tarda en
generar anticuerpas al ser atacado
porun vims. El problemaradicaen
quelos tests serolégicos con les gue
se analizalasangre detectantinica-
mente las presenciade anticuerpos
y no del virus, de modo al que
mieniras el cuerpo no genere anti-
cuerpos larespuesia de laboratorio
serdque lasangreesaptacuandoen
realidad cstd contaminada, Este
periodo de gesiacidn de anticuer-
pos séealcula para el caso del Sida

e entre res ¥ CUalro meses,

Otrostres factores pueden cons-
pirar contra la seguridad en las
trans de sangre: la inco-
mecta aplicacion de los
de bioseguridad y ¢l contral serolé-
gico de la sangre. La aplicacién o
nor dé crterios de autoexclusion en
donantes que pertenezean a grupos
de riesgo v la utilizacion de reacti-
YOS poco aplos para analizar Ja
sangre.

Acerca de estos tres factores lo
que pudocomprobarsees que enlos
hospitales de la Capital es que no
existen ni en la MCBA, ni en la
MNacidn la figura de una direccidn
de hemolerapiaque controle la apli-
cacidn de los normas de bioseguri-
dad en los bancos de sangre de
hospitales yclinicas privadas. Enel
Hospital Muiiiz, por cjemplo, hace
mds de un afio gue el servicio de
hemoterapianorecibeninguna for-
ma deauditoria. En algunos hospi-
tales de la provincia de Buenos
Aires no existén los formularios
para, previamente a la extraccion
desangre, encuadrar al donante en
alguno de los posibles grupos de
riesgo: drogadictos por viaendove-
nosa, prostittas, familiares de por-
tadores o enfermos de HIV eteélera
{criterio de autoexclusion). Por dGl-
timo, el control por parte del Esta-
do de los reactivos que se utilizan
para testear la sangre es una pric-
ticareciente, de hace aproximada-
mente un ano. No existe todavia
{aungue estd en elaboracidn) un
listado nacional de reactivos auto-

rizados. El director del Anmat de-
clard que “hay laboratorios que es
Ia primera vez que reciben la visita
de alguna autoridad de contralor™,
MNoexistenestadisticasenla Ar-,
genlina acerca de las posibilidades
de contraer una enfermedad viral
por medio de una transfusidn san-

guinea, ni sobre la cantidad de
unidades desangre que se transfun-
den anualmente, razén por la cual
se hace muy dificil coantificar la
posibilidad de riesgo en las transfu-
siones, perotomandoenconsidera-
cion la incidencia porcentual que
tienen los enfermos de una deter-
minada enfermedad en la pobla-
ciondela ciudadenlaque unose va
a transfundir —dato sobre el que
tampocohay estadisticas actualiza-
das ¢n la Argentina— s podria
establecer el porcentual de riesgo.

Existen formas alternativas a la
transfusidn clisica, como la auto-
transfusion, es decir ante una ciru-
glaprogramadaconcurrir dos otres
veces para ser extraido y acumular
las unidades necesarias delapropia
sangre. Esta alternativa es ademais
posible de realizar e hospitales
publicos comoel Ramos Mejiaocel
Muiiiz. Otros métodos son la hemo-
dilucién{aumento por via de firma-
cos del volumen de sangre circu-
lante) y la recuperacion de sangre
intraoperalonia y posoperalori.

Hay serias fallasde seguridaden
los procedimientos de descare de
la sangre y.delmaterial bioldgico de
ricsgo (gasas, jeringas, algodones,
eledteralPorotra parte estd vigente
una ordenanza municipal segin |a
cual los hospitales municipales de-
berfanconcentrarlaquemadeesios
desechos encuatro hospitales, pero
esta disposicion no s6lo no se cuim-
ple sino que cn alguno de estos
haspitales centralizadores no fun-
ciona el erematorio.

La mayaria de los servicios de
recoleceion de residuns hospitala-
nos estdn privatizados, pero no
cxiste un organismo rmmnf:ipni o
nacional de control ni una forma
efectiva de monitoreo sobre lama-
nera de trabajar de estas empresas,

Mo exista ninguna instancia oficial qus contrale que se cumplan las normas de

bioseguridad an los bancos da sangre.

Un ¢jemplo &5 ¢l de Poliequipos,
gue es la empresa que atiende al
Hospital Muriz: Sergio Salguero,
un empleado de 25 afos que se
contagié mientras (rabajaba fue
despedido sin informérsele que es-
taba enfermo y fallecio el 29 de
mayo de este afo. En la practica
diaria las personas que recogen las
holsas de hasura de los pabellones
de Sida y del serviciode hemotera-
pia llevan sdlo guantes de goma
comunes (como los que se utilizan
para lavar los platos). Muchas ve-
ces las bolsas rojas con material
biolGgico de nesgo quedan expucs-
1as a la intemperie varios dias. En
olros casos. coma en el Hospital
Ramos Mejia, €] personal médico
debid comenzar a realizar contro-
les sobre fas lavafidinas que se uti-
lizabanparaladesinfeccion porgue
las que se empleaban no conlenian
hipocloritode sodio, quees precisa-
mente el agente desinfectante.

Es frecuente una préciica segan
la cual los bancos de sangre de las
clinicas privadas acuden al Same
(ex Cipee) por unidades de sangre,

yéste trasladael pedido alos hospi-

lales municipales; por lo que los
hospitales pablicos funcionancomo
abastecedores de las clinicas priva-
das. Pero con la agravanie de que

' Los cuatro pasos

3)

no quede aire. 3) Pesenrollarlo e

|} Cuando ¢l pene estd duro, poner el forro sobre la cabeza (del
pene). 2) Apretar con los dedos la punta o tetilla del forro para que

pene, donde comienzan los testiculos. 4) Enseguida de acabar,
agarrar la base del forro con la mano y retirar ¢l pene despacio,
evitando que se derrame el semen.

del preservativo

mpletamente hasta la base del

los hospitales proveen de sangre al
Same $in cargo ¥ no esld clar de
qué modo éste recupera para el
Estadoel costode los estudios sero-
lGgicos realizados aesasangre. Los
midrgenesde gananciadeesia préc-
ica pueden ser importanies si se
tiene en cuenia que cada unidad de
sangre en un sanatorio privado se
factura aproximadamente en 300
PEsOs.

Existen bancos truchos de san-
gre. que no funcionan dentro de
una esiructura saniiamna, como el
conocido como Banco Crespo, que
vendesangresin serologia (sinana-
lizar)a particulares y clinicas, Esta
pricticaes de alto ricsgo porque se
desconoce el origen v ¢l estado del
donanle, coma parte de una especie
e mercado negro desangre. Hace
pocas semanas hubo una denundéia
on la provincia de Cardoba por la
compra de sangre en varias villas
miseria. En'el Hospital Mugiz del
lotal de personas que s¢ proponen
comodonantes, entreun 30 yun40
por cienio quedan descartados por
cneuadrarse en alguno de 10§ gru-
pos con conductas de riesgo v aun
asi de aproximadamente 1.600 ex-
tragiones realizadas en 1994 exis-
tiG un caso de HIV posium

la Memoria
Los enfermos

las drogas
endovenosas

B.R
El 44 por ciento de los casos de
enfermos de Sida que se notifi-
caron duranie €l 94 correspon-
did a adictos a drogas endove-
nosas. Marginados ya de por sf
de la sociedad por su adiccidn,
muchosdelos drogodependicn-
les consultados por Luis Fronte-
Ta En SU encuesta nacional de-
clararon que noles importa con-
tagiarse ¢l Sida, La mayoria de
ellos estdn notificados de que el
hibito de compartir una jeringa
los expone al riesgo de infectar-
se, pero el dato no les preocupa
demasiado. Una campaiia de
prevenciondestinada aestesec-
tor de la poblacién no deberia
séloinformardel resgo. La for-
ma seria poner en prictica un
programa seriode recuperacion
de adictos, quetodav fa noexiste
en ¢l pais, “Pero las respucstas
gue hay del tema adiccion —de-
nuncia ¢l pastor Lisandro Or-
lav, del Movimiento Ecuméni-
co por los Derechos Humanas—
son meramenle poeliciales, S¢
considera al adicto como & un
delincuente en vez de conside-
rarlo realmente como a un en-

. fermo.”

En la citadaencuestade Luis
Frontera, sélo el 22 por ciento
de losentrevistados asegurtque
nunca consume drogas. “Hasta
cl momento se-pusoel acentoen
el preservalivo porque se viene
coplando ¢l modelo inicial, que
erael de transmisionsexual homo-
bisexual, Pero ha dejado de tener
ese peso en nuestro pais, Aqui la
adiccion a drogas inyectables es
casi mayoritaria”, confinma la
del Programa Nacional de Lucha

‘contra el Sida:

£l Tearo ipnTerpo

Pmummemdmmyelhdw.hkhmlmdﬂﬂljh ol
Angel y el Demonio, el Hombre y la Mujer... y todos los persondjes gue nos

up encuenTro prolopgado por mes

Norma Osnajanski 88-9210 - Patricia Vitis 642-3150

Caate. 3

- EnLAMAGA tenemos un regalo ™

paravos!

Los 50 primeros lectores que pasen por LA MAGA,
Peri 590, 5" Piso, Capital Federal, y mencionen este aviso,
recibiran de regalo un cjemplar de

Un nuevo titulo de nuestra coleccion mensual

BLHCICONES INSTITUTO - MCVILIZADOR DE FONDDS €OOPERATVOS C 1

Cancurse Nacionl de Coentos Corbos Inddins 1995
Con jorado de primer nivel de b Lieramrs Argenting
Informes: Rivadavia 1944, Capital, Tel. 953-7475




HUESPED

Integrada por voluniarios, el ger-
men de esia fundacion surgié de
un grupo de familiares y amigos
de enfermos de Sida que se aien-
dian en el Hospital Ferndndez.
Realiza campanas de prevencién
¥ concientizacion, brinda algu-
nos Servicios a personas infecta-
das y ofrece apoyo al servicio de
infectologiadel Hospital Ferndn-
dez, cuyo jefe es el doctor Pedro
Cahn, también director cientifico
de Huésped. El 1° de diciembre de
1994 inaugurd en esa institucion
el Hospital de Dia Roberto J4ure-
gui, llamado asi en recordacidn
dequien hasta que muriera acau-
sa del Sida rabajd como coordi-
nador en la Fundacion.

Desde junio del 92, Huésped
tiene, delunes aviernesde 8a 20,
dos lineas telefénicas abierias a
la comunidad, atendidas por un
grupode valuntarios que respon-
den todo tipo de consultas referi-
dasalaprevencidn del HIV y que
Hegaron a atender hasta 200 [la-
mados en un dia. Organiza char-
las y talleres en todo el pais y
grupos de reflexidn para perso-
nas séropositivas y también para
sus familiares, amigos o parejas,

Su actual coordinadora, Linda
Sasson explica que se hace muy
dificil conseguir donaciones para
las tarcas de la Fundacién =la
obra del hospital de din cost6 400
il délares—, ye que todavia hay
muchas empresas que prefieren
N0 COMPrometerse 6n lemas rela-
cionados con el Sida.

SEROPOSITIVOS
ANONIMOS

Hace tres afios un grupo de porta-
dores de HIV ¥ enfermos de Sida
gueprovenian dediferentes luga-

res ¥ que no sé sentian conformes
COT experiencias anteriores for-
TATDT um nuevo espacio de re-
flexidgny autoayudague llamaron
Seropositivos Andnimos. Adap-
taron a sus necesidades un pro-
grama de recuperacion emocio-
nal para alcohdlicos —conocido
como ¢l Programa de lps doce
pasosy lasdoce rradiciones—y lo

SIDA
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Fundaciones

S6loen la Capital Federal existen alrededor
de 72 fundaciones que trabajan especifica-
mente con el Sida o que tienen programas
especiales relacionados con esta enferme-
dad. Casi todas brindan servicios médicos v
psicolégicos alos portadoeres del virus HIV,

a los enfermos y también a sus familias y
parejas, ademds de organizar tareas de pre- |

Npemi Perallman,

Linda Sasson.

aplicaron al wrabajo.grupal.

En Seropositivos Andnimaos se
garantiza confidencialidad a las
personas que se acercan, No tra-
bajacon profesionales, se tratade
un grupo de pares que desarrolla

Juego abierto
Lunes Hhs

Deportemas

 Lunes a Viernes 21 hs.

~ Ahora hockey
Domingos 23 hs.

Clasificando

Miércoles 18 hs.

vencion y educacién. Muchas de ellas son
criticadas, pero lo cierto es que en su con-
junto cubren espacios que el Estado dej6
vacios. Algunasofrecen tratamientos gratuitos
y olras los arancelan; Irhrc‘xpnn‘inblcs. detodas
| coinciden enqueseleshace dificil conseguir
aportes del sector privado. Aqufse presenta
un panorama de la actividad que realizan.

Martin Sudnez.

suactividad apariirdewn progra-
ma determinado pero también de
la experiencia personal de cada
inlegrante. Por ahora séredne en
iglesias y hospitales porgue no
CULNLA CON TECUTSOs que le permi-
tantencr sede propia, Se sostiene
con los aportes personales de los
miembros, que son wlrededor de
sesernta,

COINSIDA

Coinsida sigﬁiﬁca Cooperacion,
Informacidn y Ayuda al enfermo
de Sida y es el nombre de una
institucion formada hace ocho
afos por personas seroposilivas.
“La idea de quienes nos juntamos
al principio era que no le pase a
otra genle o mismo que nos pasd
a nosolros. Desde entonces brin-
damos asisténcia, educacidn y
prevencién”, relata uno de sus
fundadores, Martin Sudrez.

En el plano del trabajo con los
enfermos y portadores, Coinsida
cuenia con consultorios médicos
¥ peicoterapfuticos —en ellos se
cobra una consulia de veinte pe-
$08 y se ofrecen becas a quienes
no pueden pagarla— y grupas de
auloapoyo para enfermos y fami-
ligres, a los que se agregarén gru-
pos que tratardn la problemédtica
del Sida y lamujer, Lainstitucion
entrega medicamentos a las per-
sonas que no pucden conseguir-
los v tiene un convenio con un
laboratorio que cobra los andlisis

a los wvalores del nomenclador
nacional. Ademds, un grupo de
voluniarios se encarga del servi-
cio de consejeria y orentacién,
fue atiende a las personas que se
enbéran de que el resultado de sus
andlisis es positivo,

En cuanto a la educacion y la
prevencidn, Coinsidadesagollados
provectos: Crecer, gue comignza
este afo, y Apuesta por la Vida, El
primerc CONSiste en organizar la-
lleres con alumnos de los dltimos
dos afios de colegios secundarios,
en los que también se trabaja con
padres y profesores con el objetivo
decrear “facilitadores”, esto es per-
sonas que después puedan crear
campaiias dedifusidnen sus escue-
las con su propio lenguaje, para
difundir la prevencion en los otros
cursos. Apuesta por la Vida es un
programa focalizadoen lacomuni-
dad homosexual de la Capital Fe-
deral, que actualmente Coinsida
intenta ampliar a otros sectores de
la poblacion.

Sudrez hace hincapié en quela
institucidin nace de personas que
padecen el Sida —lo que en la
Organizacién de las Naciones
Unidas $¢ encuadra como una
asociacion “de base comunita-
ria"—y hace ciertas distinciones:
"Puedodecirque hay muchasins-
Lituciones que trabajan seriamen-
te y una gran variedad de institu-
ciones que lo anico que hacen es
recaudar dinero ydecir que hacen
tosas que mo hacen™.

la Memoria

DESCIDA

Como fundacion, Descida existe
hace un ano y medio pero 1a ins-
litucidn fue creada hace cinco.
Brinda asistencia médicay psico-
l6gica a los portadores de HIV y
enfermos de Sida y ademiis orga-
niza cursos de capacitacién para
profesionales y para la comuni-
dad en general. “Antes de ser
fundacién éramos institucién pri-
vada por ¢l hecho de gue no que-
riamos que sc nos asocie con el
mal nombre que tienen las funda-
ciones —aclara Noem{ Perellman,
su directora—. Pero con el tiempo
s¢ hizo muy dificil sostenernos;
entonceshicimaos los tramites para
convertirnos en fundacidn por-
gue eso permitia recibir subsidios
de instituciones privadas vy ofi-
ciales, cosaquede hecho no seda.
Estamos con todas las dificulta-
des que tienen la mayor purte de
fas ONGs; no hay ayuda del Go-
bierno, y con respecto a las ems
presas, os muy diffeil.”

Descida se autofinancia con
105 cursos de capacitacidn, lo que
le permite becar a algunos pa-
cientes. Las asistencias médica y
psicoligica son aranceladas, 6x-
cepto los grupos dereflexién, que
trabajan sin limite de tiempo con
enfermos, poriadores, y sus fami-
liares y parejas,

“En Descida trabajamos ¢on
un tripode: una buena relacion
que ¢l paciente establezen con el
médico, la parte psicologica y el
paciente. 8i falla cunlquicra de
cm patas, el tripode no 6 sostie-

"y amplia Perellman, goien se
lmma por “la i mpomﬁqw

-gemelnnpoduhuwnﬁs,por

g

las limitaciones econdmieas”,
_ FAPANS

La Fundacitn Argentina Pro-Ayu-
da al Nifio con Sida (Fapans) nacid
por iniciativade ElbaGdmez, cuyo
hijo estuvo internado durante dos
meses en el Hospital Muniz. “Ahf
conociloque erael virus”, recuerda
Gdmez. Esta Fundacién trabgjaen
tedas los aspectos que tengan que
ver con el Sida infantil: apoyo,
educacion y prevencion.

Lascde de estainstitucidn fun-
cionaen lacasade ElbaGomez y
los tratamicntos los realiza en
hospitales, aunque sus mlegran-
les planean poder hacerlos en un
lugar propio. Los nifios suclen
contagiarse durante gl embarazo
o en ¢l momento del parto; o en
algunos casos mas adelante, por
una transfusion. El Ministerio de
Salud y Acci6n Social asegura
queen este momento existen4 10
chicos con Sida, “Hay muchos
padres que se enleran gue son
portadores cuando nace su hijo”,
relata Godmez.

Uno de los puntos fundamen-
tales en los que trabaja la Funda-
cidn es en el asesoramiento refe-
rido a la nutnicién. “Cuando vie-
ne una chica portadora a aseso-
rarse sobre los riesgos de tenerun
hijo nosotros le explicamos que
no toda mamd infectada es un
nino con Sida—dice la fundadora
de Fapans—. También le decimos
quela enfermedad en los nifios es
mucho mas rdpida porque el sis-
tema inmunoldgico es més débil.,
El nifio enferma enseguida. El
promedia de vida puede ser de
une alres anos, y pOCas veces un
poco més. Todo depende de la
calidad de vida que tenga.’”
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Bedtina Pozzi, Carlos Blanco y Jorge Luls Glacesa.

Una vision alternativa:
el Proyecto Reiki

MARTA DILLON
"Noestés preocupado pormi, papd,
lo que yo sienio es que el HIV me
salvilavida " La frase pucde resul-
tar sorprendente, pero quienes pu-
dieron escuchar en un diagndstico
—Serapositive— un mensaje de la
CONCIENCTA QU 58 expresa a traves
delcucrpo, descubrenque detrds de
la supuesta sentencia de muerte
existe la posibilidad de despenar a
una vida intensa, una vida cons-
ciente: Esta es Ja propuesia de la
fundacidn Sida Visidn Altlemativa
guereconoceenel micdounenemi-
EO PEOT Qe ¢ propio virus.
Asociada a campafias necrolt-
gicas, lanolicia de ser seropositivo
se transforma en disparadora de
toda clase de sintomas gue anun-
cian un desenlace fatal e inexora-
ble. Sinembargo “'no hay ninguna
estadisticaque diga que todo porta-
dor morirfide Sida y hay gente que
lo demuestra”. Asi enuncia Car-
los Blanco —coordinador junto a
Jorge Luis Giacosa y Bettina Po-

v zzide SYA— unade las premisas

sabre las que se basa el trabajo de
la fundacion.

Cuando un afectadollegaaSVA
§¢ intenta que descubra una puerta
hacia la esperanza, una esperanza
responsable gue no brinda recelas
para no morir, sino que propone
alternativas paramejorar lacalidad
de vidaynodejaral virusel camino
libre hacia la destruccidn,
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Duranie los dliimos dos afos, de
los siete de experiencia con que
cuentan. la fundacion se hadedica-
doal proyectoReiki. Reikisignifica
eneigiavital universelydefincuna
técnica de sanacion natural que
promueve el libre Muirde lacnergia
por el organismo. Pero mids allé de
las posibilidades individuales y
culturales de creer en este método
de alivio, el ratamicnto de Reiki
ofrece un espacio de reflexitn casi
tinico: el paciente se pecuésta ro-
deadosolode silencio y un volun-
tario va apayando sus manos en
distintas posiciones duranie algo
mids de una hora, “El Provecto
Reiki tiene la ventajade anularla
distincion entre sanos y enfer-
mos, ya que unos ¥ olros son
voluntarios, y de anular también
las palabras, que suelen ser peli-
grosas cuando se trata de que
cada paciente encuentre su pro-
pio camino". cuenta Bettina.

A la hora de evaluar triunfos y
fracasos, los coordinadores de
SVA coinciden en que la activi-
dad no estd relacionada con un
resullado conercto ya que wna
buena vida —que en definitiva es
el aprendizajeque proponen—tic-
ne para cada individuo un signi-
ficado distinto. Tanto los trata-
mientos de Reikicomo el resto de
los talleres gue se dan en la fun-
dacidn son gratuitos para perso-
nas que conviven con ¢l HIV.

Es una

Guia de instituciones

Accion SolidariaenSalud (Ases):
Moreno 2755 Depo 3" (1094)
Capital, Tel. 954-389/5, Para per-
sonas v familiares gue viven con
HIV. Servicios lerapéuticos, lega-
les, sociales y educati vos. Alencion
gratuita. Responsables: Leonor
Mifer, Oscar A, Matucheski.

Centro de Estudios para la Pre-
vencion y Asistencia contra el
Sida (Cepas): Italia 1524 / Callao
1370PB “B""(2000) Rosario, Santa
Fe. Tel. 40-8234/6526. Para perso-
nas con HIY. Servicios médicos,
lerapcuticos, legales, sociales yodu-
cativos. Andlisis de laboralorio.
Atenéion gratuita. Responsables:
Victor Alejandro Acosta, Mariana
Cancian,

Compartir: Fontana 548 (3600)
Formosa, Formosa, Tel, (0717) 2-
T127. Parapersonas con HIV. Ser-
vicios médicos, legales, sociales y
educativos. Atencion gratuita Res-
ponsables: Alberto Zormilla, Ber-
nardo Montoya.

Conciencia Joven: Bouchard y 9
de julio (9120) Puerio Madryn,
Chubut, Tel. (0965) T-2160). Para
persomasicon HIV. Servicios médi-
cos. terapéuticos, legales, sociales y
edikativos. Alencion gratuila. Res-
ponsables: Claudia Ardeti. Anibal
Silva.

Convivir: J. M. Rosas 1447 6°°C",
(20000 Rosario, SantaFe, Tel. (041)
26-3321/ 21-9497, Pary personas
con HIV. Servicios médicos, tera-
péuticos, legales, sociales y educa-
tivos. Aniilisisde laboratorio. Alen-
citn gratuita. Responsables: Mani-
ea Bameras, Manuel Giménez,

Fundacion Alas: General Deheza
1461 (5000) Cérdoba, Tel. (051)
227452 Servicios médicos, socia-
les y educativos. Responsibles:
Daniel David, Ana Ammela

Fundacion Argentina Pro-Ayu-
da al Nino con Sida (Fapans):
Bogotd 4339, (1047) Capital. Tel.
671-8120. Para personas con HI'V.
Servicios, terapéuticos, sociales y
educativos. Atencidn grawita de
nifios con Sida y familiares. Res-
ponsables: Elba Gémez, Roberto
Martinez.

Fundacion Coinsida: Finochietto
1263, (1275) Capital, Tel. 304-
6664, Linea de informacion sobre
Sida; 383-2788 Para personas con
HIV. Servicios médicos, terapéuti-
cos, sociales y educativos. Andlisis
de laboratorio. Atencidn gratuita y

Urquiza TV Canal 5

) roduccion de Danmon
Capital Federal - Canal de aire

arancelada. Responsables: Luis
Barbern, Martin Sudrez.

Fundacidn contra &l Sida: Bolivia
53 (9100) Trelew, Chubut, Tel.
(0965) 2-0061. Para persenas con
HIV. Servicios médicos, terapéuti-
cos, legales, sociales y educativos.
Atencion gratuita. Responsables.
José Luis Hamze, Estela Avallar.

Fundacion de Ayuda al Inmuno-
deficiente (Fundai): Rodriguez
Pefia 1385, 3°“C". (1021) Capital.
Tel. 811-5697. Para personas con
HIV. Servicios médicos, terapéuti-
cos, actividades educativas y de
investigacidn. Actividades arance-
ladas y gratuitas. Responsable: Jor-
#¢ Benetucti.

Fundacidn Descida: Barolomé
Mitre 2777, 8*%C". (1039) Capital.
Tel. B62-9983 f B15-4263. Para
personas con HIV ., Servicios médi-
08, lerapéuticos, legales, sociales y
cducativos. Atencion gratuita y
arancelada, Responsables: Blancal.
Gonzitler Videla, Noemi Perelman.

Fundacitn Ginkgo Biloba: Tucu-
man [424, 8° D", (1050) Capital,
Tel. 956+1005. Para personas con
HIV. Servicios terapéuticos, socia-
les y educativos. Atencidn amanee-
lada. Responsables: Gracicla Re
boredo, Maria Szalardi.

Fundaciin Huésped: Gascon 79,
(1181) Capital Tel.OB1-1828/2071,
Parg personas con HIV, Servicios
médicos, legales, socinles y educa-
tivos, Alencion gratuita y arancela-
da. Responsable: Pedro Cabn.

Fundacién Intilla: Malabia 489,
87 "B (1414) Capital, Tel. 854-
7442. Para personas con HIV, Pro-
gramas educativos. Atencion gri-
wita. Responsable: Ana Escandel,

Penia 434, 1°“C". (1020) Capital.
Tel. 374-771 1~ Para personas con
HIV. Servicios lerapéuticos, socias
les yeducativos. Atencion gratuita,
Responsables: Norberioy Marniano
Mantovano.

Fundacion Prevenir: Sarmuénto
650-San Martin 840, (3470) Mer-
cedes, Corrientes. Tel. (0773)
2020020100, Servicios médicos,
legales, socialesy educativos. Alen-
cign gratuita. Responsables: Juan
Carlos Vallejos, Enrique Dezuliani

Fundacion Sida-Visién Alterna-
tiva: Avenida Warnes 829 (1414)
Capital, Tel, 855-6753. Paraperso-

Rafoel Rotundo: Directr Artitc

* Panorama 5 - Informativo con Marcela Ramirez y Maria Rosa Martinez - Lunes a sdbada de 21 a 22 hs.
* Ronda musical - Musical y periodistico con Danny Monte, Alejandra Scioli y Eugenia Ordoiiez - Sabados de 18 a 20 hs,
* El maravilloso mundo de Carmencita, con Carmen Ventura - Lunes a viernes de 17 a 18 hs.
* Suetos de papel - Teleteatro - Dirigido por Carmen Ventura - Lunes a viernes de 19 a 20 hs.
* Star Club - Humoristico musical con Larry - Danny Mone - Analia - Lunes de 22 a 23 hs.

* Ojos grises y ojos negros - Cultural - Viernes de 16 a 17 hs.
* Transmision de peliculas durante las 24 hs.

nas con HIV. Servicios terapéuti-
cos y medicina allermativa. Progra-
mas educativos. Atencién gratuita.
Responsables: Jorge Luis Giacosa,
Carlos Blanco.

Fundacién Sivida: Santiago 725,
(2000) Rosario, Santa Fe, Tel, (041)
25-9166, Para personas con HIV,
Servicios. meédicos, ([erapéuticos,
legales, sociales y educativos, Aten-
cidn gratuita. Responsables: Car-
Ios Torregiani, Gustavo Giacosa,

Fundacién Spes para la lucha
conira las enfermedades trans-
misibles: Las Heras 2207, 4° piso,
(1127)Capital. Tel. 805-3477. Para
personas con HIV. Servicios médi-
05, lerapéulicos, legales, socialesy
educativos. Alencion gratuita y
arancelada. Responsables: Angel
Pini, Elida Gramajo.

Fundacion Un Lugar: Salta 1664,
49 A" (T600) Mar del Plata, Bue-
nos Aires, Tel. (023) 2-3617. Para
personas con HIV, Servicios lega:
les, sociales yeducativos. Atencicn
gratuita. Responsables: Celina Pe
fialver, Ninno Ramsella

Grupo Educativo en Sexualidad
y ETS (Gesets): Carhué 5267
(1678)Caseros, Buenos Aires. Pro-
cion. Atencidn gratuita Responsa-
ble: Susana Beatriz Vizquez:

Organizacitn de Familiares En-
frentande o Sida (Ofes): San
Lorenzad 244 (20000 Rosario, San-
ta Fe. Para personas con HIV y
Familiares. Atencién gramita, Res-
ponsables: Gladys Gonzilez, Al-
berio Mancini,

Pro Salud: Boulevard San Juan
1088, (5000) Cérdoba. Tel. (051}
21-2931, Para personas con HIY,

Seropositivos Anénimos: Quinti-
no Bocayuva 144 (1412) Capital.
Tel. 963-374]. Para personas con
HIV. Atencitn gratuita. Responsa-
ble: Edgardo Korts.

Yoluniarios conira el Sida: Sar-
iriento 1831, (2000 Rosano, San-
ta Fe. Tel. (041) 85-0308. Para
personas con HIV. Servicios médi-
cos, lerapluticos, legales, socialesy
educativos. Andlisis de laboralo-
rio. Atencion gratuita. Responsa-
bles: Marcelo Gonzdlez, Silvina
Judrez,

Telefonos:
303:d]

WA
fa: S6){H35

la Memoria
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CLAUDIA GONZALEZ
“Existen 100 mil trabajos. cientifi-
cos que no han aportado ninguna
prueba & la hipdtesis HIV/Sida.
Durante los dltimos diez afios se
han malgastado 40 billones de do-
lares, transformando en preponde-
rante el uso del dinero v no la
investigacion”, afirmé el bidlogo
molecular norteamericano Harvey
Bialy durante el simposiorealizado
en el Centro Cultural San Martin,

Bialy sostuvo que ¢l hecho de
que el HIV provoque el Sidaesuna
hipdtesis que “no sirve de teoria;
una hipdtesis estd para ser testea-
da”. “Pero fue anunciada anies de
que los cientificos trabajaran en
ella”, cuestiona el cientifico y agre-
ga: “El HIV posee la misma infor-
macion genética, no es mutante y
tiene igual tamafio que otros retro-
virus, asfesque no tiene genes para
mutar. Ningunode Ios trabajos exis-
Ientes presenta pruebas de haber
identificado genes mutantes, Bl HIV
noes nuevo. S¢ loencuentra asogjg-
doen la candida, en la neumocisti-
lis, aun en la gripe. Es un retrovi-
rus que no pucde hacer nada es-
pecial, es convencional, No mata
las lineas de células T (células de
defensa); se cultiva en lejidos y las
células T no mueren, pero sf se
asepurague matalas células Tenel
organismo”.

“Pero hay algo mds: El HIV no
provoca Sida en los chimpancés,
pero st en los humanos, pese a ser
précticamente iguales genética-
mﬂc",a:gmgﬁlelbjéiogo ymc%nclm
¥6 que “Ia virologia pos evi-
dentemente se:'dcﬂsbmc en el desco-
nocimicnio”,

Por su parte, Frank Buianouc-
kas, matemdtico norteamericano y
asesorcientifico, cuestiond losiesis
de detecciondelaenfermedad: “Son
engainosos, pueden dar falsos posi-
tivos. EnNueva York, porejemplo,
donde son muchas las drogas t6xi-

SIDA
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Debate
clentifico

Entre el 7 y el 9 de abril se desarrollé en el
Centro Cultural San Martin el Simposio
Internacional de Sida, Replanteo Etiolégi-
co, Clinico y Terapéutico, organizado por
The Group for the Reppraisal of the HIV /

¢as que se consumen, los falsos
positivos tienen una probabilidad
elevada. Sucede lo mismo con las
persanas que tomanon antibiéti-
€0s o fdrmacos durante un largo
liempo™,

=g e — ———— R,

SER DROGADICTO SER HEMOFILICO SER
GAY SER HETEROSEXUAL SER SOLTERO
SER CASADO SER BLANCO SER NEGRO SER
HOMEBRE SER MUJER SER JOVEN SER VIEJO
SER RUBIO SER MOROCHO SER RICO SER
POBRE SER ALTO SER BAJO SER LINDO SER
FEO SER ZURDO SER DIESTRO SER DEBIL
SER FUERTE SER GORDO SER FLACO SER
SEDENTARIO SER DEPORTISTA SER LIBERAL
SER CONSERVADOR SER ATEO SER
CREYENTE SER DEL INTERIOR SER DE LA
CAPITAL SER ALCOHOLICO PARA SER ABS
TEMIO SER ANALFABETO CONTRAER SER LE
TRADO SER EMPLEADO SIDA SER EM
PLEADOR SER DIVERTIDO BASTA SER ABU
RRIDO SER LOCO SER CUERDO CON SER RAPI
DO SER LENTO SER TONTO SER SER VIVO
SER SUCO SER UMPIO SER HUMANO OBSCE
NO SER RECATADO SER HAITIANO
SER ARGENTINO SER HUMANDO
SEA HUMANO CON QUIENES LO PADECEN.

Contundente, el bidlogo mole-
cular y virdlogo aleman Stefan
Lankaexpusoun trabajo premiado
en elque, directamente, constata la
inexistencia del HIV.

“El 23 de diciembre de 1971, ¢l
presidente de los Estados Unidos,
Richard Nixon, declard laguerraal
cancer y dijo que si los cientificos
pudieran aislar los virus del céncer,
en dos aios tendrian una vacuna
—relato Lanka—. Y pidiG que en el
interin no se relacionen las perso-
nas con homosexuales o prosiitu-
tas. Esto resulté ser completamente
equivacada, No existe hoy un solo
virus de cdncer en pie. Estamos,
simplemente, enlahistoriadel HTV.
En ese¢ momento surgi6 un nuevo
tipo de ciencia, la inmunologia. Se
creia que el sistema inmunolSgico
trabaja como una unidad militar:
las células killers, las células hel-

Aids Hypotesisen el que se cuestionaron las
versiones oficiales acerca del Sida, Expusie-
ron sus teorias cientificos, terapeutas y pe-
riodistas que, proponen replantear las hips-
tesis que se manejaron hasta ahora.

Hasta ahora se gastaron 40 billones de délares en investigaciones y no hube resulladas,

pers y las supresoras, y que ademis,
cra posible medirlas. Esto resulté
crrado, pero llevé al interés de los
virGlogos del cincer a observar los
retrovirus.”

Con exiensos argumentos cien-
tificos, el alemin analizé lo hecho
por losdactores Gallo -quien aislé
el primer retrovirus humano— y
Luc Montaigner ¢l primero en
aislar lo que hasta ahora se conoce
como el virus del Sida— y concluyd,
que “‘ahora estos cientifices tienen
un gran problema: definir el Sida,
en ausencia del HIV™, '

Con respecto al medicamento
mis conocido de los que se preseri-
ben alos enfermos de Sida, el AZT,
¢l periodista John Lauritzen opinG:
“Latoxicidad del AZT es muy seve-
ri.. Es el medicamento mds t6xico
quehaya sido prescripto jamds para
us0 & largo plazo. Provoca anemia

la Memoria

severn, cefaleas, nduseas y dofor
muscular. Dafia los nervios y todos
los Grganos del cuerpo, adems de
Ser un cancerigeno conocide’,
“Noexiste uin estudiocientifica. |
mentecreible que demuestre queel
AZT tiene beneficios de algund
clase, y los que se han hecho hasta
ahora para demostrar su eficacia
han sido wdos costeados y contro-
lados por laboratorios Welloom,
que casualmente es su fabricante”,
afirmd el periodista.
Marshall Smith, ex sbogado
internacional, midsico y actor nor-
“teamericano, relat come logn re-
vertir el diagndstico de que el Sida
eraigual a la muerte: “Iba a punto
desalirdemicasay dirigirme hacia
la corte de San Francisco, donde
debia llevar adelants un caso muy
importante. Suena el teléfono y es
mi médico que me anuncia: “Mar-
shall, lamentodecirte que tienesun
tipo de céineer de piel llamado sar-
comade Kaposi, este ¢ un sintoma
del Sida, enfermedad que también
posees. Todo esto es ireversible,

“Hice todo lo posible para que
ese doctor no pudiera recibir mids
pacientes, debido a la actitud tan
poco humana que twvo conmigoal
comunicarme mi afeccidn ~conti-
nud su relato Smith—. En el afio
1987, tenfa una vida con mucho
esirgs, v éste aumentS cuando tuve
la noticia de mi afeccion.

Al principio acepté la sabidu-
riadel diagnéstico, Pero, por suer-
te, luve :gnigms (uE me orientaron
en otras direcciones y fue cupndo
empecé a explorar ofros caminos,
como meditacion rascendental y
téenicas de visualizacion, ademis
de cjercicios aerdbicos para ingre:
sar oxigeno en el cuerpo.”

Smithafirmé que fo mds impor-
Lante en su proceso personal fue la
lucha contra el miedo. “Si al-
guien recibe el diagndstico de
padecer Sida, quiero decirle que no
Io tome como una senténcia aulo-
mdtica de muerte —aconseja— Que
desarrolie una relacidn sana con su
cuerpe. Que abandone cualquier
enojo, rabiao enjuiciamiento. Ade-
mds, nohe tomadoenunca, nipichso
tomar AZT, Sin quimioterapia ni
medicina tradicional pude revertir

mi situacién. En consecuencia, ya
no SOy enfermo terminal de Sida,
como me informé quien era mi
miédico. Estoy totalmente recupe-
rado y fue muy importanie en este
procesoel no permitir que el terror
que infunde la noticia de lapresen-
cia del Sida se apoderara de mi.”

Jorge Benetucciy el AZT

BR
Eldoctor Jorge Benetucci, jefe de la
sala 17 del pabellon de enfermos de
Sida del Hospital Mufiiz y presi-
dente de Fundai (Fundacion de
Ayuda al Inmunodeficiente), estd
encontrade las que llama * sol ucio-
mes magicas” para ¢l Sida. El cien-
tifico contesta a aquellos colegas
que se manifiestan ¢n contra del
uso del AZT: “Para hablar de Sida
hay gue gastarse la suela de los
zapatos atendiendo enfermos. La
Unica verdad en medicina es el
pacienie arriba de la camia, todo lo
demds es verso, Hay que tener cui-
dado con lo que se dice. El AZT no
€8 ni un veneno i la panacea. No
cura a nadie, beneficia a muchos, a

Olros no, y a otros los puede llegar
4 perjudicar. Como cualquicr otro
medicamento. Hasta la penicilina
matd gente, Hay gque ser muy
cuidadoso con los téminos. No
se puede decir que el AZT es
cancerosocuando ni siquicra sir-
vié como droga anticancerosa.
Sirve en parte™,

Benetucci también se muestra
en desacuerdo con respecto a las
versiones existentes sobre pacien-
i¢s que revirtieron su diagndstico
de Siday lograron negativizarse.
“El dnico tipo que yo vi que se
negativizé—comenta—lo hizoan-
tes de morirse, y tenfa virus hasta
en las pestanas. Porque el andli-
5is mide anticuerpos, no al virus,

Semuriénegativey en laautopsia
tenfa todas las tipicas enfermeda-
des oportunistas que tiene un en-
fermo de Sida.” Para el doctor
estos posibles casos de negativi-
zacion son atribuibles a andlisie
mal hechos. “"Hay muy pocoes in-
dividuos que se negativizaron,
agrega— gpero qué guiere decir
es0?, que dejaron de fabricar anti-
cuerpos. Pero no me dice qué pasd
<on el virus. Es muy dificil aceplar
esta realidad. El ‘me negativicé’
&5 lo mégico. Siloomamos comao
mecanismo de defensa, loacepio.
Pero para Ja salud pidblica no
sirve, Sobre todo cuando yo veo
acd a 40 ¢ 50 tipos por mes que
mueren de Sida." ¢
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El principal derecho

cualquier inf ‘con €l virus
quumﬁnﬁlﬂ? el de la no
discriminaciéon. Ya que la ley
proiege a wdas |48 personas pot
igual, nadie debe sufrir diferen-
clas de ningdn tipo. Ademds, no
estd obligado a someterse a la
prueba de deteccion de anticuer-
pos del virus ni a declarar que ha
desarrollado la enfermedad. En
casoque la personadecidierarea-
lizarse el andlisis en forma vo-
luntaria, tiene derecho a conser-
var los resultados con absoluta
discrecion.

En ningiin caso los infectados
pueden ser objeto de detencidn
forzosa, aislamiento, segrega-
cidn social o familiar, ni se les
puede restringir el libre trdnsito
dentro del territorio nacional.
También gozan del derechoa for-

cién, de ser obligado a someterse I p
o l"\.;.-' L e

e gozn mar una familia ¥ a cjercer su

libre sexualidad en forme res-
ponsable.

Nadie puede ser obligado a
Someterse a ninguna de las prue-
bas de deteceion del HIV para
cntrar en un rabajo. En caso de
que una persona sea portadora,
¢éste no puede ser motivo de sus-
pension ni despido en su empleo.

Al enfermo de Sida tampoco
se lo puede privar del derecho a
educarse, [anto sea en instimeio-
nes publicas como privadas. Ade-
mis, tienen derecho a asociarse
libremente con otras personas o
afiliarse a entidades que tengan
como finalidad la proteccion de
los intereses de quienen viven
con HIV o han desarrollado el
Sida.

Buscar, recibir y difundir in-
formacion precisa ¥ documenta:

sobie los medios de propaga-
cidn del HIV v la forima de prolc-
gerse, ¥ recibin informacion so-
bre su padecimicnto, sus consc.
cuencias y tratamicnlos a los gue
pueds someterse, son también
derechos que gozan los portado-

res del virus y aguellos a quienes

s¢ les haya desarrollado la enfer-
medad. j :

En caso de necesitarlos, los
enfermos de Sida tienen derecho
alos serviciosdeasistencia médi-
cay social que tengan comoobje-
tiva mejorar su calidad y tiempo
die vida, ¥y a recibir atencién mé-
dica digna. Su historial médico
deberimanejarseen formaconfi-
dencial, En caso de fallecimien-
10, es un derecho fundamental el
demorircondignidad y de recibir
servicios funerarios conforme con
SuUS Creen I;‘L:IS,

Como defenderse

Si fueran violados algunos de sus
derechos, los portadores del HIV o
aquellas personas que lienen la
enfermedad desarrollada pueden
elevar sus quejas amparados por la
legislacion vigente. Ante cualquier
¢as0 de violacion de sus derechos.
los damnificados pueden reclamar
ante la Justicia federal, la Justicia
ordinaria, el defensor del pueblo o
el ombudsman municipal. Ademds,
depende del caso, pueden reclamar
ante distintas instituciones.
Cuando aun portador oenfermo
se le impida el acceso a un emples,
escuela, club v otra entidad de re-
creacién o educativas, se le prohiba
fundar una familia o practicar acti-
vidades deportivas, profesionales y
culturales o, por ejemplo, se lo se-
paredel resto de la poblacién penal
—tn caso de que se trate de una
personadelenida—, el damnificado
puede recurrir a algin organismo
de derechos humanos o al procura-
dor penitenciario. Alli puede recla-

mar alglin tipo de ampare, indem-
nizacion por despido injustificado,
accion de ley antidiseriminatoria y
reclamo por dafios y perjuicios,

Si se divulgaran datos sobre los
resultados de la prueba serolégica
de la historia ¢linica o de la entre-
vista con alglin profesional de la
salud mental, si se publicaran en
cutalquier medio de comunicacion
informaciones que permiticran la
identificacion de algin portador o
enferma sin silconsentimiento, 0si
en la historia clinica se anotara
informacidn que revele su condi-
cion, el portador o enfermo puede
quejarse ante algin organismo en-
cargado de la salud piblica o en cl
colegiopiblico cormespondiente. El
reclamo puede pasar por una ac-
cidn de amparo, reclamo por dafios
y perjuicios o denuncia penal,

Clandoa unapersona se la obli-
gue a someterse a exdmenes de
sangre para detectar el virus, se le
practique la prucha del HIV bajo

engano 6 sinsu consentimiento, o
s¢ lasomelaa un tratamiento sinsu
aprobacion, puede recurrir a algin
organismo de salud pablica, al co-
legiomédicorespectivo, oal procu-
rador penitenciario. El reclamo
puede pasar por dafios ¥ perjuicios
O por una accidn de amparo,
Loslugares oficiales deconsulta
para cases que tienen gue ver con
los dereches de infectados o enfer-
mos son la Subsecretaria de De-
rechos Humanos y Sociales, en
el Ministerio delInterior, Moreno
711, 27 piso; 1a Subsecretaria de
Relaciones con la Comunidad, 25
de Mayo 145, 5 piso, oficina 501;
el Programa Nacional de Lucha
conira Retrovirus Humanao, en la
Secretaria de Salud, 9 de Julio
1925; la Procuracién Penitencia-
ria, Avda. Belgrano 1177, 2° piso;
el Controlador General Comu-
nal, Avda. Belgrano 1876, 3°
piso, y el Defensor del Pueblo,
Monievideo 1244, PB.
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Libros

Aunque la tendencia parece revertirse lentamente, aiin son
escasos loslibros dedicadosal Sida. Las editoriales més impor-
tantes no disponen en sus catilogos de muchas obras literarias
relacionadas con el tema. Los trabajos para no profesionales
son publicados, en general, por fundaciones o sellos pequedios,
Paralos médicos existe algo de bibliografia en castellano, pero
en general ellos s¢ actualizan por medio de libros en inglés o
revistas y papers de divulgacion cientifica. A continuacién se
detallan las referencias de algunas obras que abordan el tema
desde distintos puntos de vista.

relata lasreacciones de ellos ante

PEDRO CAHN la noticia de su enfermedad.
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LA MUJER Y EL SIDA, de Dane
dﬁmlmun.l:mmmuﬂh-
0.

| dos de tres trabajos premiados en

HIV. Primes

dad y prevencion del Sida, de
Luis Frentera. Editorial Galeima.
El autor realizé una encuesta
—la primera en su tipo- sobre
3.000 casos. En la primera par-
1& s¢ exponen los resultados y
lucgo las opiniones de distintos.
especialisas.

ELAMORENLOSTIEMPOSDEL .
Elpmommuhmer- e . o 'y
canoEduardode Rio (Rius) desg-  * SH ORI

rrolla una historieta en laque por
medio del humor y la ironia in-
tentacombatiralgunos de lostan-
los prejuicios en torno del Sida.

fraca.

TU PUEDES EVITARLO, del bas-
quetbolisia norteamericanc Ma-
gle Johnson, Editorial Plansta,

CUANDO LOS ANGELES FA-
LLAN, de Ellzabeth Glaser. Edito-
rial Atlintida,

Elizabeth —esposa de Paul Mi-
chael Glaser— relata la historia
de su enfermedad, desde que la
contrajo por una transfusicn de
sangre y la posterior transmi-
si6n a dos de sus hijos.

ETICA Y SIDA, de la Sociedad de
Eticay Medicina de la Asociacidn
Médica Argentina (AMA).

Esie volumen retine los resulia-

la Jornadas de Etica y Medicina
en 1993, En lasede de la Funda-
cion Argentina de Diagndstico
Médico (Pichincha 69, 3" piso}
pueden relirarse ejernplares en
forma gratuita de lunes a viernes
de10a12.30y de 13.30a 15.30.
MAS ALLA DEL SiDA. de
VIVIENDO CON SIDA ¥ HIV, del Melton y Wil Gareia. Ediorial Eme-
psicologe David Miller, Editorial par.
Manual Moderno, Estos dos jévenes norteamerica-
Este profesional ~miembro de  nos, HIV. posilives, narran com
la Escuela de Medicina del Hos- por medio de distintas técnicas de
pital Middlesex de Londres— re-  medicina alternativa y la préctica
copiléen su trabajo sus expeten-  del yoga y una vida mds sang
cias con pacientes y portadores y consiguieron sohrevivir,

Un homenaje a las victimas

El préximo 28 de junio a las 6 de 1a tarde, antes de comenzar lalV
Marcha del Orgullo Lésbico-Gay, sé realizarden la Plaza de Mayo
un acto en homenaje a las victimas del Sida, denominado Recar-
demos sus nombres con orgullo y esperanza. Los familiares,
amigos y parejas de las personas que murieron de Sida podrdn
escribir sus nombres en un lienzo y luego se encenderd una
antorcha y los aciores Ricardo Darin y Ana Marfa Picchio leerdn
la lista. Recordar los nombres de las victimas del Sida es para los
organizadores de la marcha una forma de reforzar el compromiso
por la no discriminacion,
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De pie en un consultorio poblado
de folografias que inventariaban
lasatrocidades posiblesde lapiel,
escuché la frase: "Tu HIV dio
positive, igual vos ya lo sabias™.
Qué iba a saber, no sabfa nada,
estaba segura de que iba a dar
negativo, que eso no me podia
. pasartambién a mf; mis costillag
sehabianconvertido en unchale-
code fuerza y el profesional, sin
anestesia—ni asiento-=, conlinud:
*Deberias hacerle el analisis a tu
hija también, por las dudas”,
Entonces no quise escuchar mds,
De pronto me sentia como un
catfliogo de los males de mi tiemn-
po, hija de madre desaparecida,
drogadicta, madre solteraalos 20
y ahora la peste de fin de siglo, el
Sida. Todavia puedo sentir el
desamparo de ese momenio, aun-
que 1o recuerdo como si formara
- parte de otro episodio que no tie-
ne nadaque ver con lo que desen-
cadendlanoticiade ser portadora
enmi vida. Lentamente, y gracias
‘al apoyo de mi familia y mis
amigos, lo que parecia una tra-
‘gedia fue transforméndose en
una piedra firme que no dejé
gue siguiera arrastrandome la
_comiente,
- Laprimera persona con la que
“hablé, la misma tarde del dia D,
- pontadora también, me dijo algo
- que sigue sonando en mi cabeza:
Yo s€ que para vos es dificil,
“Marta, pero es una noticia mara-
villosatambién”, No sési lo pude
entender enionces, pero una luce-
“cita empezé a abrirse camino, de

ronto yo tenfa la posibilidad de
despe ;{.uﬁﬁrmjw.dumw_
zar a unir los distinios hechos de

‘mi vida ¥ empezar a modificar

SIDA
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Tom Moran, un enfermo de Sida retratado en ¢l libro Piclures of peopla del fotégralo Nicholas Nixon,

Testimonios

A algunos, al menos, les sirvio para pen-
sar mds en si mismos, cuidarse mas y ver
la vida de otra manera. Muchos pasaron
varios meses pensando en dejarse morir.
Para todos, la noticia de que eran porta-
doresdel virus HIV fueunabisagraen sus
vidas. En estas pdginasenfermos y porta-
dores relatan su experiencia. Son homo-

nia la excusa perfecia para ocu-

chado el despertador

sexuales o heterosexuales, que alguna vez
probaron drogas o que nunca se drogaron, que
sufrieron discriminaciones y gue no culpan a
nadie, o que inevitablemente contagiaron asus
hijos. Algunos dan sunombre y otros prefieren
resguardar su identidad, porque para un enfer-
mo de Sida todavia es dificil protegerse de la
discriminacion.

ni para  parami porgue entonces, sabién-

parme de mi, para empezar a
escuchar mis deseos profundos v
empezar a anular la impotencia.
No tengo tiempo para decir no
puedo —nadie lo tiene, pero yo
lengo la ventaja de haber escu-

hacersacrificiosinitiles. La vida
¢s -ahora, éste es el momento de
hager,

Un abordaje mds humana so-
brelaenfermedadgue el que plan-
lea la medicina fue fundamental

domeinica, comocada uno, pude
empezar a hilvanar los hechos
que anles me parecian <dlo un
caidloge de atrocidades. Simul-
tdncamentie con la informacidn
que derivd en que conociera mi

“No quiero que me hagan sentir un bicho raro”

Aungue sus documentos estaban a nombre de
Jorge Santoro, todos sus amigos lo conocian
como LaCuca. El 13 de mayo pasadose cumplié
unaio de su muerte, producida por varios virus
“oportunistas”, que se sirvieron del Sida para
asolarsucuerpodelgado. En 1993, Cucadejd en
un caseie un lestimonio sobre muerte, enferme-
dad y dolor, pero sobre todo acerca de Ja vida,

“A partir de que me enteré de que estay
enfermo de Sida, no tengo otra que recurrir al
humor. Hay cosas en la vida que te hacen tocar
fondo, pero ésta es demasiado. Cualquiera se
puede morir, pero con esta enfermedad siento
que me estoy secando de a poco, que me quedo
sin fuerzas. Enlonces, jodo mds. S€ que el diaque
me muera va a haber gente que se vaaacordar de
mi porque &¢ cagd de risa conmigo.

“No.quiero vivir pensando en lo que me pasa

porque me amargo. No quicro que me hagan sentir un
bicho raro. Hay gente que me hace sentir que soy un
Bicho y ellos el insecticida.

"Me parece que uno puede pasar o dejar algo. Creo
que ¥o puedo dejar una ensefianza a gente como mis
viejos, que preferian un hijo chorro auno puto. Ahora
tienen uno con Sida, que sc va a morir. Serfa bueno que
nadi¢ lenga que llegar al borde de la muerte para que
muchos laquieran tal como es. Con todo loque cambié,
serfa birbaro no estar enfermo.

"Todos deben saber que la inconciencia de pasarla
bien durante media hora puede costar demasiado, tener
conciencia de que hay que cuidarse. No hacerlo es
suicida,

“Parami, estoes como viajar en tren: lenés primera,
pullman o wrista. A mi me tocd turista, que s la que
no le gusta a nadie. Pero no ¢s tan malo, porque
viajando en esta clase también te podés cagar de risa.”

diagndstico, dos hechos piblicos
me atravesaban: los olvidos per-
petrados contra los muertos de
Sidaen laexposicidn Erarizarrey
los arrepentimientos piiblicos que
comenzaron con ¢l general Bal-
za. Paraddjicamente —o no tan-
lo—mi cuerpo entraba en crisis al
compiis de la crisis del cuerpo
social. No es dificil encontrar si-
militudes entre lapeste que signi-
fico el terrorismo de Estado y el
Sida, algunas frases funcionan a
la perfeccién en ambos casos,
como la famosa “algo habrédn
hecha”, ¥ lanto en €l 70 como
ahora el miedo rompe los fragiles
lazos de solidaridad, dnica con-
Lencion posible para quienes de-
ben convivir con la enfermedad.
Me di cuenta de que mi cuerpo
siempre habia sido el soporte de
mis angustias, delos largossilen-
cios que marcaron mi vida y dal
hueco que deja la ausencia de mi
mamd, a guien nunca pude llorar
de verdad aungue lo hago todos
los dias. Estar hoy infectada con
HIV me dio la posibilidad de po-
ner los dolores en su lugar y dar-
me la posibilidad de no repetir
historias, para vivir una buena
vida sin garantias de plazos.

Mientras se preparaba para
partir, una amiga muy quérida,
que finalmente fallecié ¢l afio
pasada, nos decia a quienes tuvi-
mas el privilegio de acompafiar-
la: “Chicas, el cuerpo ya lo puse
yo, aprendan algo, por favor™.
Dar teslimonio de que hay otra
posibilidad de vivir la enferme-
dad fue mi forma de aprender de
5U cuerpo.

(Marta Dillon, participante del
Proyecto Reiki,)

Penive”

Nacional de
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“Mis hijos saben que papa
esta en la vispera de irse”

B.R.

Martin tiene 42 afios y tres hijos a
su eargo. Lahistoria de suenferme-
dad esid tapada por lade su esposa.
Ella muri6 en febrero del afiopasa-
do tras haberse contagiado el Sida
en una transfusién hecha en una
operacion porcidncer de ttero, enel
afio 1986. Cuando Mantin recuerda
laodisea pasadaal ladodesu esposa
sut voz vuelve a expresar la bronca
por una seric muy larga de injusti-
cias. Norma se debilitaba y nadie
sabia bien por gué. Un primer ana-
lisis de HIV habia dado negativo y
todos descartaban el virus. Pero
come seguia perdiendo peso se le
hrzo un segundo que dio positivo.
Los trdmites innumerables para
conseguir la medicacion que ella
necesitaba le impidieron hacerse
cargo de su propio diggnostico de
itivo, Miis de una vex nece-

sit6 suplicar a diferentes funciona-
rios para que le consiguieran una
Cama para infernar a su ¢sposa.
“Desaparecen lascamas y tadopor-
fue esto estd considerado una en-
fermedadterminal. " Termind don-

ﬁmiﬂmn conoces In r:ahdad dl:.l
HIV; que es todo mentira, es todo
falso. Es decir, siempre tuve que
estar golpeando puertds, sicmpre
en posicitn de lucha contra &sto.
Por eso no me pude permitir ser
paciente, porgue no le permiten
serlo, ;De qué manera? ;En el
momento en que te maltratan?

Cuando llegés a un consultorio, lo
pﬁmemquclt.pr:ymmnmnﬁmu
te contagiaste y.
todoel tema, no
mdanunmnmndewupua
hacerte. Lo que uno quiere cuando
vaaveraun médicoes quete hagan
algo, que te toquen. Y en todos
lados pasa lomismo y sentis que no
podés confiar en nadie. De una vez
por todas quiero ser paciente y que
alguien me atienda. Yo me resfo,
voy a la guardia de una clinica y
hasta que me van a hacer la receta
¢std todo bien. Pero cuando le digo
que soy HIV me dicen que vea al
infectélogo, entonces me tengoque
ir & casa y me engo que automedi-
car, esperando hasta ver al infectd-
logo. Eso no existe, lengodue hacer

“Me enteré que estaba infectado
en ¢l afio 38. Por entonces yo no
sabia ni siquiera si el andlisis me
lenia gue dar positivo 0 negativo,
Me meti en la sala donde estaban
los infectélogos y el tipo me dijo:
*Si, en realidad... Mejor hablelo
con Benetucci'. Liegué mediomal
parado acasa. Hablé con un ami-
g0, no me puse a llorar ni a tirar-
me de los pelos, pero no sabia
bien qué hacer hasta que lo vi al
doctor (Jorge) Benetucci, que me
explict como pudo, porgue tam-
poco sabia demasiado. El fue el
que me aconsejé que no dijera
nada en el irabajo. Peroel médico
del laburo me hinchaba las pelo-
tas y deciaque yo no iba atrabajar
porque era un histérico. Asi que
decidi decir lo que tenfa y le mos-
tré los andlisis diciéndole: ' Ve
cudl es mi histeria?". El tipo se

de médico, de psichlogo, de ser
humano, de HIV, de todo.”

Las hijos de"Martin recibieron
la moticia de la enfermedad de sus
padres a través de sus mismos pa-
dres. “Ellos lo tomaron bien —ex-
plica—, tienen esa capacidad por-
que en casa se habla de la muerie
como algo normal. Uno tiene 16
anos, olro 13 v el otro 6. Cuando les
conté nos sacamos un peso grandi-
simo, porgue Normatambién pudo
descansar y les dimos la oportuni-
dad de hacer cosas que hoy
tengan lafortalezaquetienen. Ellos,
consuslamentos; lollevanlomejor
posible, sabiendo queel padie tam-
bién estd en la vispera de mse”.

Martin hasta el momento si-
gue siendoun portador asintom -
tico y su vida se desarrolla nor-
malmente. Sin embargo es cons-
ciente deque pard CONTINUAr Sand
debe cuidar su salud al maximo,
ademds de mantener fuertes las
ganas de vivir. “Ahora estoy en
pareja —continta-, pero en el

todos bien, lodua sanos. E‘; nu
aceptar que alguien puede estar
enfermo de Sida."”
Lahistoriadeamorde Martines
casi de pelicula. Ella es una enfer-
mera no portadora que se enamord
de €l conociendo su enfermedad.
Fabiany lo cuenta: “Yo cra casada

todo dado pemi'.ﬂm m&iﬂ en
palabras. Cuando vo le decia ‘1o
ama’, Martin me contestaba que si
me contaba algo iba a desaparecer
de su vida en cinco minutos. Yo
sabfaaloquese referiayle daba pie
para que lo dijera, pero siempre se
volvia atrds. Al final, lo dijimos
enire los dos. Pienso que cuando
hay amor no existen las reglas.
Tratamos de cuidamos. Loque ten-
gaquepasar, vaapasar. Esalgoque
esid asumido. Pero de repente ha-
blo con oira gente ¥ veo que no
entienden’™.

quedda helado. Cuando Benetucei
me dio ¢l alta quise volver a tra-
bajar pero me pidieron que me
quede unos dias més en mi casa.
Ahime di cuenta de que no volvia
més. Cuando volvi, unex compa-
nere mie me empezd a decir que
yo era un excelente empleado,
pero gue si yo volvia, aungue me
pasaran a otra sucursal, esto se
iba a saber y para mi iba a ser
peor. Entonces decidi hacerme el
ofendido porque era la oportuni-
dad de irme de ese banco de mier-
da en el que-yotenfaclaro que era
un nimero al que en algin mo-
meniole iban a pegar una patada.
Discuti por la plata y me fui.
"Es¢ afio me dedigué a estu-
diar eatro, inglés, a disfrutar de
Buenos Aires sin trabajar. Des-

“pués de un iempo no estuve bien

y decidi irme a Europa. Pensaba

ticmpo que anduve solo tuye BX=

“Antes del

velarlo, para que socialmente no mﬁtﬁaﬁ:
En ese punto, a pesar de estar juntos, nos separamos.
en los objetivos. El se enlregd a lo que la sociedad-le
decia. Cuando lointernaron, €l scentre g6, Yolaqueria
levantary llevdarmeloacasa yse guirel tratamientioahi,
pero €l hizo lo que la seciedad indicaba: entregarse v
maorirse. Hasta entonces para mi la muerte era cosade
los vigjos. Noexistia. A partir de esosentl que tomaba
cuerpo. Era un compancero de mesa, tomaba café
conmigo. Entonces me dediqué a ver cdmo podia
mejorar muchas cosas mias. Tengo muchas ganas de
vivir, s6lo perdf las ganas en momentos de locura. Me
tuve que dedicar a rehacer mi relacion con mis hijos,

con mi hermano, mis amigos.

tar mi .scxuahdpd na podia asumir que me padl'a
contagiar, porque el Sida era como reconocerme
mis homosexual adn. Entonces lo negué. Y bueno,
pasd y muy duro, porque me enfrenté al Sida v a [a
muerle a través del Sida. Todo ese me produjo una
gran caidaemocional. Dejé mi trabajo y entré enun

«stado de abandlona. Meclu:-ﬁ:.as; dnsnﬁm ydn ;
: i b : A EUNGS amig
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salo yo.”

"Mis hijos lo supieron después. Mi hermano fue

“Lo he contado y se han ido”

que morirme en Europa era la
mancra que tenfa para que na-
die sufriecra por verme mal.
Antes de irme hablé con Bene-
tucei para que me dijera cudles
eran mis posibilidades de vida y
me lrazaiina curvaen un sobrede
papel madera en ¢l gue sobre la
base de mis sintomas me iba al
(diablo. Esa es una de las cosas
que al Gordo no le perdono. Los
sintomas darian para eso, pero
bueno... Primerame fuia Madrid
soloy conmuy poca plata. Estaba
muy angustiado y conmil délares
en el bolsillo. Después de un Liem-
posenti gueme ahogaba y cuando
volvi a juntar pl.'ua !:r;lb.’ljando
de noche en un discoleca, me
hice un viaje 2 Italia. Alli tuve
la suerte de que el destino me
llevara a un pueblito muy lindo
donde conseguf trabajo ensegui-

da y me pasaba todo el dia en la
playa. Ahi empecé un poco con
una especic de sanacidn de ese
estado. Estabafeliz, me refatodo
¢l dia. Pero después de un tie m-
po cmpect a sentir la lejanfa de
los afectos. Me sentia muy bieny
no me habia hecho ver mis. En-
tonces me agarrd el miedo y pen-
s¢ que no queria ser un héroe. 'Si
tienen que llorar, que lloren’, me
dije. ¥ volvi.

"Ladoctoradel Mufiz alaque
me derivo Benetucei me dijo que
Lenid que empéezar un tratamién-
ta porque *de acd aun afo’ podia
tener serios problemas. Me én-
cantan los médicos porque sicm-
pretedicen cudndo (¢ vasamorir,
Me empecéa fatigar y a lener tos,
se me inflamo un ganglio. Me
medicaron y sali adelante, Me
mejoré y consegui olro trabajo en

cuﬁ&da., mis sobrinos. A Vs pri i
vez con todo el miedo del mundo y me descubri
desayunande con ellos ¥ tomando mate sin ningtin
problema. Soy un tipo privilegiado. Le tengo que
agradebw ala leIa muchas cosas,

snhtdoqnyomwn‘ndncfﬁﬁu :

mi vida no pasa por el otro, sino por mf. Tengo que:
claborar muchas cosas. Tengo que aceptarme en
serio en esta sexualidad que me toed vivir. Tengo
que aceptarme portador. Creo que recién hoy en dia
puedo decir que heterminadoporaceptar el forroen
mi vida, Creoguemisecreto parapoder mantenerme
como pottador asintomdtico es haber puesto el
futurd en manos de Dies, v el dia de hoy en mis
manos. Creo en la existencia de algo superior; me
ayuda, me energiza. Antes del virus pensabaqueera

(Maria)

unarotiserfa. Esta gente se enterd
que yo tenfa Siday se labancaron
bien. El amor es un tema muy
dificil. Creo que la gente estd
muy loca, no se da tiempo para el
amor, no losabe valorar. Cuando
sos gay el espacioes mis cerrado
y la gente gay tiene la costumbre
de mostrarse, de salir, de estar
siempre lindo, siempre bien, de
estar un poco en lapavada. Eso a
mi No Me Sirve ¥ a veces me van
malandolas esperanzas. Ademds,
el HIV es un granito mds de arena
queteimpide leneruna pareja. Se
puede tener una relacion sexual
con alguien sin decirle y cuidar-
s¢, pero no puedo relacionarme
afectivamente con alguien sin
contarle. Lo he contada y se han
ido, Uno un dia se raydé y no vinge
L

{Esteban)
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“Me contagié por boluda,
por no hacerme cargo”

“Hace tres meses fui adonar san-
gre y me llamaron para avisarme
que era HIV positivo. No tenfa ni
la menor idea. Era una negacidn
completa, no lo querfa ver. ;Por
qué me contagié? Por boluda.
Tenfa una pareja estable v crefa
gue no podia cstar-enferma. Hace
dos afos me habia hecho un and-
lisis que me habia dado negativo.
Pero no fue por desconocimien-
1o, porgue estaba al tanto, Fue
por larada, por no hacerme car-
go de esta enfermedad que ocu-
pa & todo el mundg. No pude
aceplar gue me lenia que po-
per un profildctico. Mi pareja
después de mi anilisis se hizo
uno y le dio que también cstaba
enfermo. Ese momento fue muy
duro, me hizo bastante mal, Pero
lo bueno fue que yo me enteré un
Viernes que era seropositivo, y
el lunes ya estaba en un grupo
de autoayuda, Seropositivos
Andnimos. Como ya venia de
otros grupos de autoayoda,
sabfa que sola no iba a poder
con esta historia. Necesitaba
encontrar semejantes que me
dieran respueslas a cosas que no
COMOECD,

"Nunca me inyecté, Lo tinico
_qunmmum[ de drogas fue co-

cuenm de que si mcqueﬂn cuidar
a mi misma tenia que estar sola.
La enfermedad me modifico en

lener nuevos proyectos. Me hizo

bien que mi familia me ayudara 'y
me proiegicra mds de lo que hu-
biera imaginado. Mi mamd se
asustd, lloramos las dos juntas,
peronos dimos fuerza una aotra.
Mi familia respondid por la vida,
por no estar deprimidos. Tengo
un trabajo como administradora
de consorcios, pero necesito algo
mas segure. Por ahora estoy re-
viendo tado: la ruplura con mi
pareja, la enfermedad; son mu-
chos cambios, El Sida te da fuer-
za para cambiar, Yo vive mi pre-
sente y tratode vivirlo afondo, El
manana queda en las manos de
Dios,

"Por ahora no estoy para ser
responsablie de un hijo. Creo que
no podria tenerlo. Perosj alguna
vey formouna pareja podriaadop-
tarlo. Hay solucsones. Con res-
pecto al sexo no sé como voy a
actuar porque desde que me ente-
¢ no he podido tener una rela-
cion sexual. Pero en mm condi-
¢i6n, si un lipo no quiere ponerse
un preservativo no lo hago. Le
dirfaque es ‘para que te cuidés de
mi ¥ para que me cuides de vos'.
Y si no acepta, no lohago. Soy
miy responsable de mi enfer-
-medad. Por ejemplo, tengo un
gran respeto con mis toallas fe-
m Anizsluﬂmbncn cual-

LR |
cambiar las que |:hum:1t:r+ ysabudw
ria parareconocer ladiferencia’.”

{Manana)

.

Con un niimero de coleccion
dedicado al bandoneon mayor
de Buenos Aires...
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“Yo sabia que la nena iba a ser portadora”

“En ¢l ano 8% yo lenia dos nenas,
Veinie dias antes de que mi ma-
rido muriera me enteréde que ¢l
tenia Sida, asi que cuando murid,
el doctor (Jorge) Benetucel me
mandd a hacer andlisis a mis
hijas para saber si es’uba.n. infec-

::m:ntn Le solicitdun HIV lI:!u-r.h
dé internado en el Durand, le
hicieron estudios, y de repenie lo
trasladaron al Mufiz. Nadie nos
dijo por qué, ni sabiamos que la
saka 17 era la sala de Sida En ese
tiempotodoera masconfuso. Esiuvo
veinte dfas ahi. Creo que me voy a
MOrir con esa imagen, por loque
vi ahi... El termin6 con 32 ki-
los y con panales, pero lo que vi
en otros chicas, todos pibes de 22,
23, 25 ahos...

"Ahi es cuando ¢l doctor Be-
netucci me mand6 a hacerles and-
lisis a las nenas, El primer andli-
sislo hicimos en el Mufiiz, A una
le dio megativo... Entonces me
hizo una carta y me puso en con-
tacto con las docroras de Casa
Cuna, y con Hemoterapia, con la
doctora Mazza. Ahi les hicieron
el andlisis y a unale dio positivo,
Perome hablaron, me dijeron que
s¢ podia negativizar, que habia
miuchas posibilidades de que eso
pasara. Y fueron un afo y ocho
mieses de ircada dos meses a que
le sacaran sangre, que le hicieran
los andlisis de porcentajes. Yo
e5luve COMmO 5¢18 meses para ir a
retirar ¢l dltimo resultado, no
queriair. Y lanenase negativizo.
Nunca tuvo sintomas de enfer=
medades, tuvo la evolucidn de
una bebé normal.

"Después dedosanos me junié
con mi actual marido, gue ahora
estd preso. Con él tuve 4 la bebé
mis chiquita, que nacio prematu-
ra, de sieie meses y medio, Ahora
estid por cumplir tres afios, pero

cuandonacid, sufrilapeor discri-

minacion de mi vida: Fue en el
Santojanm. Yo me descompuse
en Moreno, en la quinta de una
amiga. Rompi bolsa y mi amiga
me llevd al hospital de Moreno.
Yo traté de pedir ¢l pase a la
Capital. Les avisé que era porta-
ork, que 1a nena iba a nacer
1l I‘& mmmua y:ns&gu:—

revisan cuando entrds. El Gnico
que se guedd conmigo fue Ale-
jandro, un médico gue habia ter-
minado la guardia pero igual se
quedo toda la noche. Yo sentia
frio, vefa todo blanco, pensé que
me iba a morir. Me |levaron a
pospario, me pusieron suero, pero
va habla un clima... Habia tres
enfermeras, un médico, y de re-
pente se me soltd el suero y empe-
6 a saltar la sangre... ; Sabés lo
gUE €S YT 4 CUALro o Cinco perso-
Nas que sc corren, ¥ yo sin saber
qué hacer? Ahf vino Leonor, que
€s una de las pocas enfermeras
que estuvo ahi, y me secd ense-
guidacon unaloalla. Me llevaron
a la sala de parto caminando,
pero vinicron los médicos a decir
que una portadora no podia tener
en la sala de parto, que no podia
Ser, que lenia que LEner én pos-
parto. Bajé de la camilla y cami-
nando fui a posparto. A todo esto,
yo tuve a la bebé en la camilla.
Pero por haber caminado de un
lado para otro, en Moreno y ahi
adentro, la nena trago liquido
amnidtico, y nacio con un proble-
ma de gasiroenteritis.., Después
me cosicron, me dejaron parada,
y me bajaron al piso de obste-
tricia, a una habitacion. Ahf ha-
bia una mam4 internada. De re-
pente sacaron a la mamd y la
pasaron a otra habitacién. Cuan-
dome desperté fui a ver ami bebé,
¥ cuando volvi de Neonatologia,
vi que en la puerta de la habita-
cion habia un cartel que decia
‘Paciente en aislacion’. Creo que
50 fue la que hizo que explotara.

Arranqué ¢l cartel de la puerta y
empecé a decir de todo, que para
qué haciancampaiias porel Sida,
contra la discriminacion, si ahi
me eslaban discriminando mds

Y ﬁiﬂﬂe I'IEEI.!ZI"}IW} f
decidimos tenerla, pero todavia
no fui a buscar los ditimos resul-
tadas. Me estd pasando lo mismo
que me pasd con la otra. Pero yo
eren que estd negativizada, la pe-
diatra la controla y es totalmente
normal, estd perfecta.

"Yao le tengo mucho miedo al
tema, porgue o vi morir a mi
marido, incluso sin saber que era
Sida, y vi mil casos mds, Me da
miedo, no guiere ni pensar, Yo
ahora estoy bien, pero no mée c¢on-
trolo demasiado, Te proponés vi-
virvos. Este cambio lo tuve cuan-
do conoct a mi actual maride,
Antes yome estabamuriendo, me
habfa agarrado neumonia, perdia
peso, no querfa comer. Pero lo
conoci a €l, que me decfa; ‘Le
lenés que ganar porgue si lo dejds
te vas amorir’. Y es verdad. A él
loconoci y me enamoré desde que
la vi, sin saber [o que era. Pero
tenés el miedo de la primera vez,
de volver a acostarie con alguien
sabiendo que tenés que decirle a
la otra’ persona... Porque ni en
pedome voy a acostar con un tipo
sin decirle. Pero resulté que él
lambién era. Eso por ahi me acer-
coaél. Cadatanto meagarra cada
depresidn gue lo tnico que hago
€5 acostarme ¥ nada mads, pero
pasan, sonune odos dias, Ade-
mds estin las nenas y te exigen
todo el tiempo, Tenés que se-
guir: (A qué voy a quedarme?
&M morir? No, Hay que darle para
adelante ¥ vivir, Es 1an lindo. vi-
VII..,

(Andrea, 26 anos)
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“S€ que voy a morir
antes de tiempo”

“Meenfermé porque me inyectaba,
Me entené que estaba infectado un
afip después, por una operacidn,
Recibi una herida de arma blanca,
me extirparon el bazo y ahi salg el
temadel Sida. Mi historia.... meda
no s¢ qué contarla. Todo lo que me
llev6 a drogarme, a ser alcohdlico,
fue un poco el descuido de mi ma-
dre. Mi mama me encerrd en un
colegio pupilodonde pricticamen-
I& EstuNEComO presoseis anos de mi
vida. Suff falta de carino, falta de
lamamd, del papd, ahisufrimucho.
Los celadores me maltrataban ver-
bal y fisicamente. Salidel colegioy
la calle era mia. Tenia once afios.
Podia hacer lo que quisiera porque
mi mama trabajaba de noche —ella

decia que eraenfermera, pero yo no-

locrefa, empezaba a darme cuenta
cuél era cl tema de mi mamd. Mis
hermanos, gracias a Dios, zafa-
ron-. Ahf fue que me empecé a
Juntarconmalas junias, que sedice.
Para mi eran buenos. Incurr en ¢l
robo, porgue no habfa con qué dro-
garse y se robaba.

"Desde quie meenfermé mi vida
semexlificd, Me gol ped mucho, me
diomuchoeniacabeza, Decidi, por
h NS, 1o mymm més, no

~soy mds bien ocasional- tomo
alcohol. Mi vida cambiG. No sé si
para bien o para mal. Para bien
porque no volvi g agarar una jerin-
gamni un poco de merca para nadn.
Para mal... me camina mucho la
cabeza. Si bien todos nos vamos a
morir un dia, yo € que me voy a
morir antes de tiempo. Y pienso-
mucho en la manera en que sc
muere cuando uno esthenfermo de

mﬂmmm:hwm-

que muerede Sida, o por unaenfer-
medad

virus,sufre
mdnﬂmmmmmh_

cabeza.

"Estoy atendido por un profe-
sional psicélogo que me ayudaaver
como puedo cambiar algo en el
tiempa que me queda de vida. Pero
todavia no me cambié nada. Noso-

tros tenemas que cuidarnos mucho |

para poder prolongar la vida. Hace
poquito que Yo empecé 2 :.amhuary
a darle bolilla a mi salud v a mi
cuerpa. Por algo llegué a lo que
llegué. Tenfa como un cierto des-
precio.

“Mis hijos mds grandes saben
gque soy portador; los demds no,
porque son chi qmtos Con mimu-
jer no tengo ningiin tipo de rela-
cién: ella me dejo y nunca supe
por qué. Me abandond y se fue.
Ahora enfoco mi vida a mejorar-
me yo mismo. Empezar por mi;
por mi persona, mi cabeza: Ter-
minar de estar bien; con el virus,
pero bien. Y después, bueno, lo-
calizar a mis hijos y presentarme
ante ellos como un padre nuevo,
y tratar de pasar la vida 10 mejor
posible, No creo gue vuelva a
cnamorarme. Yo ya me enamaoré
una vez y no creo que vueliva a
pasarme. No tiene que ver con la
enfermedad sing con mi persona.
No volveriacon ella tampoco. Ya
no serfa 1o mismo, Ella tom6 una
decisitn drdsticay no le imporié si
lastimaba o no al otro, no fue capaz
de hablarlo tampoco. Puedo algiin
dia tener una pareja, pero no creo
que me vuelva a enamorar.”

(Rail, 35 afios. Tiene sicte hijos)

Un lugar para los
enfermos sin techo

El Movimiento Ecuménico por los Derechos |
Humanos tiene el Gnico lugar que exisicenla |
Capital Federal para hospedar a enfermos de {
Sidasintecho. “Ennuestra tareade acompafia-
miento a los enfermos intemados miés pobres
y més abandonados del hospital tuvimos que
—sefala el director del Hostal
Solidario, el pastor Lisandro Orlov—
alegra la idea; pero tuvimos que hacerlo para
acoger a personas enfermas de Sida que por la
enfermedad habian perdido la capacidad de
autonomia, porque estuvieron mucho tiempo

abrir una casa —

—
i |

“Que los demas no pasen lo que |

*Yovengo con problemas de chi-
co. Mi papd murié cuando yo
tenida 10 anos. Mi mama se caso
cuando tenfa 16, con un hambre
de45. Aparte era una mujer que
habia tenido meningitis y tenia
problemas mentales. No sabia
a gué se exponia. Y mi pap4,
gue también era un tipo bas-
tante limitado, lo dnico que hizo
fue hacerle hijos. Fl uujah-:l ha-
cian un hijo y se iba y as{. Se ve
gue el seguro de €l cra tenerla
embarazada siempre. Somos sie-
te hijos de mi papd mds otros
cuatro gue muricron y uno mis
que es del iltimo matrimonio de
mi mama.

"Estuve detenido en el afio 73
la pnmera vez y después en el 86
de nuevo. Esasegunda vez hicie-
ron un andlisis masivo y ahi dije-
ron qué todos los presos de mi
pabellénestaban infectados. Pero
o nos masiraron nada. Hubo mu-
cha gente que legd al borde del
suicidio y despuéscuandosalidse
hizo un andlisis y no tenfa el
virus. Habia uno que cuando le
dieron la noticia s¢ arruind, Era
un pibe todo sonrisas y buen hu-
mor, alegria por vivir. Intento
matarse varias veces. Cuando
salid se volvid a hacer el andlisis
‘y no tenia nada, Pero yo antes de
esediasiempre habfasospechado

. No nos

hospedan.

internadas o porque el diagnéstico hizo que se
quebrara toda la red de solidaridad con la
familia.” El Hostal cuentacon nueve camas, las
tareas domésticas se distribuyen entre todos y
existe un compromiso de que el espacio se
utilice mientras se busca otra forma de subsis-
tencia. Las reglas indican que cualquiera que
consuma drogas tendrd que abandonar lacasa
y para ayudar a cumplir este precepto (la
mayoria de los hospedados son drogodepen-

dientes) no se les da dinero a los que allf se

que tenia el virus. Porgue me
gustamucho leer y esiaba enlera-
do de como era la cosa. Yo era
drogadicto desde los 12 afos ¥
nunca me habia cuidado. Tenfa
¢laro que si una enfermedad de
esetipoandaba volandome laiba
agarrar, Habfa desinformacidn,
pero yo estaba enterado de todo.
En la cdrcel hgy mds promiscui-
dad, entonces larealidad del Sida
llegd antes que al resio de la
socicdad.

"Las dos veces que entré en la
circel fue porrobo. Y, clara, que-
ria mds droga. Ladrogatellevaa
la céreel. En la céreel la realidad
&5 diferente, hay otros ¢6digos
¢reados. El preso es bastante uni-
do, en las malas se ayuda mucho.
Y 5i vOS 505 una persona gue e
tienen en buen concepto, tratan
de que nadie te discrimine. Te
invitan a tomar mate, a pesar de
gue en ese liempo no se sabfa
mucho si el matecontagiabao no,
Pero ahi habfa una cosa mds, una
especie de hombriaque hacfaque
al preso no le importara conta-
giarse o no. A ese nivel era mds
ficil ser enfermo de Sida en la
cdrcel. Porque es gente més desin-
hibida, que tiene mucha calle,
que estuvo golpeada; estdn més
preparados para entender los ba-
Jjones.

*Cuando sali snbl:nr-'m qw-.ﬁ-
nia el virug, sali a reventarme,
porque aparte yo estabamuy rmal.
Venia juntando bronca, no tenfa
ninguna meta. Unupnquc estuvo
siete afios en total preso, qué iba
a hacer. No tenia otro camino.
Era un ex convicto portador. Ni
siquiera intenté conseguir traba-
jo. Hice changas con gente que
me conocia.

"La enfermedad me modific
&n un montén de cosas. Yo siem-
pre fui un acomplejado, no me
importaba la vida. Ahora no. No
creo que la enfermedad me haya
hecho bien, pero me hizo enten-
der un monton decosas que antes
no entendia. Vi que todavia hay
una posibilidad de seguir vivien-
do. Antes, a lo mejor, sin saber
queteniael HIV, yo decia que me
querfa morir. En cambio ahora
no. ;Y ahoraqué deseo? Vivir (se
rie). Tranqguilidad. La tranquili-
dad gue no tuve duranie tantos
aiios. Me conformo con eso.
No tengomiedo a lamuerte. Si
viene, que venga. Me confor-
mo con vivir un dia mds. Y si
pudiera hacer algo para ayudar a
los demds me sentirfa mejor. Para
que los demds no pasen lo que
pasé yo.”

(Ignacio, 46 anos)

stp:tai Vélez
. | uni

la Memoria
“Aprem:h a pensar

mas en mi que
en los otros”

“En mi ¢asa siempre hubo peleas
desde mi nifiez. Mi padre me
trataba muy mal. Me empecé a
ir, a dormir en los trenes don-
de vendfa estampitas. Hasta
que llegd un momento enclque
tenfa mucha fiebre y andaba
con diarrea, y me enteré que
tenfa el virus. Yo, gracias a
Dios, nunca me drogué. Me
enfermé por contacto sexual,
Me imagino quién fue. Una chi-
ca. Pero bueno, capaz que ella
tampoca sabe. Era una amiga
que nos vefamos siempre. Anda-
ba siempre enferma, asf qué cal-
culoque debe haber sidoella. Fui
como cinco veces al Santojanni v
ne me daban respuesta a mi
problema; después ya no pude
trabajar y mo podia comprar
las recetas, Y ilegd un un dia
en que me desmayé en un bar,
Llamaron a la ambulancia del

mﬂﬂ‘fﬂ: Ahi

pEr -!-,ﬂ! =
‘del tema del Sida y sabfa que

me tenfa que cuidar, pere qué
%€ yo... tenfa confianza en la
genie, Confiaba enesachicay
nunca pepsé gue lo tendria.

Pero b

Muiiiz. Desde ¢l quehace
picza hasta el médico todos nos
atiendenmuy bien. Son todos ma-
ravillosos.

“Desde que me enfermé pien-
$0 mds en mi mismo. Empecé a
cuidarme. Nos queremos mas.
Por ejemplo, yo antes trabajaba
todo el dia, hiciera frio o no.
Ahora salgo un rato a la mafiana
y vuelvo. Me cuido. Yo anies me
quedaba sinnada por ayudaralos
demds. Y por es0o me enfermé.
Pero cuando estuve internado
en ¢l hospital aprendf: de to-
dos los que yo habia ayudade
no aparecid nadie. Aprendf &
pensar més en mi que en los
demis.

"Acd en ¢l Hostal Solidario
me siento muy hien, pero s€ que
cuando ande migjor de plata me
tengo que ir. Llegué acd porque
en ¢l Mufliiz me contaron que
existia este lugar, y no tenia a
donde ir. Antes cuando tenfapla-
ta iba a un hotel, pero si no dor-
mia ¢n la calle. Pero ahora que
hace frio me tengo que cuidar, no
me puedo arriesgar a enfermar-
me por pasar frio."”

{Abel, 32 nios)
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CARLOS ARES

Un hombre que sc resiste a abrir
los ojos, hace a un lado el re-
vnt:l,t-udcsébana?' frazada, saca
las piernas del vientre del me-
jor mundo posible, apoya la
planta de los pies desnudos
¥ se deja llevar dormido, en
calzoncillos, atendo, abriga-
do sélo por un abrazo fraternal
que se da a si mismo, hacia el
bano. Vueelve tintando, con los
ojos cemrados v la esperanza de

recuperar el iempo perdido en-

la persecucion del suefio pun-
tero como si hubiera parado a
mear en boxes, Cuando se tira
desde arriba para hundirse sin
salpicar en las transparentes y
cilidas aguas del paraiso, un
chupete sobado sin interrup-
cidn le electriza el cuerpo en
vuelo desde las ufias hasta log
pelos: su sitio en la cama esti
ocupado,

La linternita de leer enfoca
al pirata que se ha lanzado al
abordaje. El del chupete ;8] co-
loraw, el pickey, el pendejito
gue apoliya como un sefior, &5
540 hijo. En el dltimo minuto de
la elasificacién, bajando todos
los Hempos, derrapando como
Fangio en la curva que lo tras
de su zapie ala de sus padres, el
pibe muﬂi nuevamente, como
cada noche, la pole position,

Son casi las cinco ya.d las
cuatro y pico de la madrugada
¢l padre, con un toallén sdbre
los hombros, se arrodilld junto
4 la cama para besarlo en la
mejilla. El pibe le devolvid el
mimo con una sonora chupe-
teada. Tardd todavia un rato
misantes de correrle las pier-
nas para poder sentarse jun-
to a €l. El suefio, ahora, era
mirarlo, Todos decian gue se
parecia mucho & €1, ; Dormias
asi, con las piernas encogidas?
Es extrafio verse dormir cuan-
do se han vivido gran parte de
los afios que tocaron en suerte.
(Sos el hombre que ese chico
queria ser?

Cadadia, hijo, cadauno, anu-

da de palabra y de silencios, de
broncas, de leches tibias, con la
mejor buena voluntad, espe-
rando que cambie el seméforo,
pagando el gas, saludando a
Tito el diariero, llamando a un
amigo, esperdndote, tomando
un café, subiendolos escalones
de una tribuna, gritando, lle-
vindote de la mano al mismo
parque donde tu abuelo se sen-
taba a pescar ilusiones, cada
dia, decia, hijo, se sale a tejer la
trama solidaria d¢ un mundo
que se desea mejor. Duerme,
mientras tanto.

A las siete menos cuarto la
boca del chico se cerrd ham-
brienta sobre el chupete. Gird
lacabeza, abrid los ojos y cuan-
do vioa su padre que lomiraba,
el mifio sonrid. También el pa-
dre, quﬁyano pudosostener log

os hinchados de suefio y
i’osdc]d caercomosi cerrara los

postigos plegados de una ven- -

tana para evitar el sol cegador
del amanecer.

MARIANA ROVETA
Silvia Armoza y Federico Schrager
s& definen como dos “bichos noc-
wmos”, Como jovenes exponentes
de la época quee les Locd vivir, com-
paricn la inguictud por el Sida.
Como posibles infectados les pre-
ocupa la prevencidn. Ella es inte-
grante del grupo Loca... como
madre, €l es misico. Juntos organi-
zaron ¢l primer grupo de graffite-
ros convocados por razones no po-
liticas bajo la consigna “Sida, por
amor usd preservative”, La cruza-
da comenzé el 25 de setiembre de
1994 y se repitid el 1° de diciembre
del mismo afio, Dfa Mundial del
Sida, y el 7 de abril del 95, Dfa
Mundial de la Salud, Entotal salie-
ron a pintar mil quinientas perso-
NS,

“El graffiti es wna puerta de
emergenciaen lodaciudad. Acd se
combinaron varias cosas: lafaltade
unacampana formal de prevencidn
contraclﬂldﬂylns,gnnmddngcnw
de hacer algo que los movilizara”,
explica Armoza, quien junio con
Sus compafieras de Loca... viene
trabajandoeltemade] erotismoyel
Sida desde hace varios afios.

Comprometidos con una causa

en la cual se sienten involucrados
directamente, Schrager y Armoza
lanzaron su cruzada por un medio
primitivo pero efectivo: el boca a
boca. Con unos pocos llamados
telefdnicos reclutaron a 1os prime-
ros amigos 'y familiares quienes, a
suverz, establecieron una cadenade
comunicacitn armando una red de
graffiteros que cubririan Capital
Federal, el Gran Buenos Aires, al-
gunas ciudades de lacosia atldntica
como Mar del Plata y Villa Gesell
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Graffitis por amor

El 25 de setiembre de 1994, alrededor de quinientos jovenes de
Capital Federal y ¢l Gran Buenos Aires organizados en brigadas
esperaban que el reloj diera las doce de la noche. El objetivo:
lanzar una campana espunmnea de prevencién del Sida. El arma:
un tubo de pintura en aerosol. El medio: cualquier paredén libre.

Elmensaje: “Sida, por amor usé preservativo™, El éxitose plasmd
eén dos pintadas mis, en las que participaron mil quinientas

personas.

y hasta lograron cruzar el charco,
alcanzando Montevideo .y Punta
del Este. 7

Fue asf como fa manana del 26
de setiembre la ciudad amanecic
por primera vez cobierta por un
mensaje en grandes letras rojas,
negras, blancas; dobles o simples;
¢aladas sobre un fonde coloreado
0 planas sobre el revoque crudo
de un paredén: “Sida, por amor
usé preservalivo.

. Las pautas de trabajo eran cua-
tro; no pintar fréntes decasas, mir-
maoles, lajas y negocios; cada pintor
compraria sus aerosoles con antici-
pacion; no salir a pintar solo, y al
terminar llamar a los organizado-
res para dar por terminada la tarea.

Para la segunda v la tercera
salida la organizacion se ampli6
CON UNa convocatoria a festas que
se-realizaron en distintas discote-
cas de Buenos Adares donde, acam-
bio de unas monedas para com-
prar pintura, la gente recibia uno
de los dote mil preservativos do-
nados por Tulipdn y Gentleman.
El stock de aerosol necesario se
fue completando con ¢l aporte de
los comerciantes ¥ vecinos de los
distintos barrios y con algunas
donaciones de famosos.
Para po alentar a los patrulleros
¥ 4 los vecinos, la difusidn de los
evenios se realizd en una scgunda

etapa, cuando los graffitis ya cu-
brian las paredes de la ciudad.
Muchos medios nacionales y ex-
tranjeros se hicieron eco de la cam-
pafia y escritores, misicos. perio-
distas, fundaciones, médicos y re-
presentantes de varias universida-
des dieron su apoyo. Hasta Cle-
mente, el personaje de Caloi, ¥
Lukas, el protagonisia de la tira de
Rep, se sumaron a la graffiteada
desde sus cuadritos de historieta en
Clarin y Pdgina/l12,
La inclusién de la palabra
“Amor” como parte del mensaje
mo fue casual. “La frase involucra
el afecto: ¢l amor de pareja, el
4mor a uno mismo, el amor a tus
hijos, alahumanidad... Y lorela-
¢iona con el uso del preservativo
porque hasta ahora lo que se ha
dicho sobre €1 &5 que e molesto,
gue es dificil ponérselo, que dis-
minuye la sensibilidad. Ademds
s¢ lo relaciond estrictamente con
lo médico, se lo separd del erotis-
moe vy esto, g los efectos de la
prevencion, &\gﬂn!.rapmdueen—
le. ‘Por amor usd preservativo’
sinfetiza todas estas ¢osas que
querfamos decir”, coinciden
Schrager y Armoza,

Los organizadores de la camipa-
iia de graffitis consideran queenla
Argentina no exisien campaiias de
prevencion. Schrager es terminan-

te cuando opina que “desde. el Cio-j
bierno hay unacecisiondenohaces
prevencifn porgue si no no se ex-
plica por qué nolo hacen, Nosotros |
demostramos que con nmypnuu
puedchncermu.,lm" Armozaagre-
ga: “A latercerallamada telefdnica
al Ministerio de Salud nos dimos
cuentade queestdbamos perdienda
el tiempo, Empezaron a dar tantas
vuelias burocriticas que dijimos
‘Hagamos esto por la nuestra’,
Cuando fuslo del cdlera, eiﬁohna-
no se ocups de informar. Pero,
::Iam.cioélmcmrapm'luhmye]
Sida enira principalmente por la-
vaginay ¢l ano”. Schrager remata: =
“No tenfamos ticmpo pars perder
&n reuniones con el ministro pot=
que hoy ya es tarde. Nosolros no
podemas ir adecirle loque yadebe-
ria estar haciendo™
, ;::g:ru del éxito alcanzado,
c ¥ Armoza
cmannivmdmdm nﬁuﬁ
segunda campafia que se llamarg
“Unminuto para prevenir el Sida”
¥ fue consistird en un concursade
video en el que ar
creadoresde todoe] pafs, Dostraba-
o5 ganadores serdn ofrecidos alos
canales detelevision para que seamn
difundidos, Armoza resume el ab-
jetivo final de toda la movida: “Los
que vienen haciendo el amor saben
qué esunpreservativo, tendrinque
cambiar su conducta y usarlo, pero
saben de qué se trata. El
esque cada dia hay unarenovacion
de chicos que hacen el amor por
primera vez. La prevencion es so-
bre todo ellos, los
deben npr]::l?cr a usap:;a tbsdcqlﬁ l
comienzo. Alguien ticne qut:datw-

les que no queda otra”™.



