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VIH/SIDA E A MULHER

Status Quo

Nos Ultimos dez anos, o VIH/SIDA tem-se tornado numa das doencas
mais devastadoras dos nossos dias. Desde 1995, o niimero de pessoas
que sofrem de VIH/SIDA aumentou de 19,9 milhoes para 40,3 milhdes.
Em cerca de 80% dos casos, o virus é transmitido através de qualquer
relacdo sexual desprotegida com uma pessoa infectada ou, em 10%
dos casos, transmitido de uma mulher infectada para o seu bebé
durante a gravidez, parto ou amamentacao.

A Declaracédo de Compromisso sobre VIH/SIDA Crise Global Accéo
Global ', adoptada durante uma Sessdo Especial da Assembleia-geral
das Nagoes Unidas (UNGASS) sobre VIH/SIDA em Junho de 2001, realca
que a igualdade de género assim como o empoderamento das
mulheres sdo determinantes para a reducao do risco de infeccao das
mulheres e jovens com VIH/SIDA.

No entanto, quando os resultados alcancados através da implementacao
da declaragdo supracitada foram examinados, chegou-se a conclusdo
que sao as mulheres e as jovens que maioritariamente sao afectadas
pelo VIH/SIDA.

O VIH/SIDA e o acesso deficiente aos cuidados de satde sexual e
reprodutiva sdo responsaveis por 25% das doencas das raparigas e
mulheres em todo o mundo.

VIH/SIDA - uma doenca feminina?

Em todo o mundo, cerca de 50% das pessoas que vivem
com VIH/SIDA sao mulheres. Nos ultimos cinco anos, o
numero de mulheres infectadas com VIH/SIDA tem
aumentado significativamente e esta tendéncia tende a
continuar.

Especialmente na Europa do Leste, na Asia e na América Latina, a taxa de
infeccao de VIH/SIDA aumenta dramaticamente e cada vez mais jovens
entre os 15 e 0s 24 anos sao infectados/as ou vivem com VIH/SIDA.

Na Africa do Sul, a regido mais afectada do mundo, 76% dos jovens
infectados com VIH/SIDA sao raparigas. Entre as principais razdes para
esta tendéncia esta, por exemplo:

afeminizacdo da pobreza

as consequéncias da discriminacdo de género a que raparigas e
mulheres s&o sujeitas, e

a falta de divulgacdo e o acesso das mulheres e raparigas a
informacao sobre satide e cuidados.

“E. Lule, World Bank, Strengthening the linkages between Reprodutive
Health

Deste modo, as campanhas anti-SIDA como a estratégia ABC (estratégia
que procura manter a epidemia de VIH/SIDA sob controlo - promover a
abstinéncia, ser fiel e usar o preservativo) muitas vezes, por motivos
socio-culturais e econdmicos, ndo sao implementadas, porque as
mulheres séo privadas do exercicio dos seus direitos humanos funda-
mentais, entre os quais, o ter direito aos cuidados de satde.

Porque sao as mulheres quem mais esta em risco?

As mulheres jovens e adultas estao especialmente em
risco devido ao facto de serem biologicamente mais
vulneraveis a infeccao de VIH do que os homens;

As raparigas e mulheres recebem pouca informagdo sobre
VIH/SIDA uma vez que a sexualidade continua a ser um tabu;

O fraco estatuto social a que estao sujeitas grande
parte das raparigas e mulheres afecta, de forma negati-
va, as suas relagdes com os parceiros. Na maioria destes
casos, as mulheres casadas séo infectadas pelos seus maridos,
que tém relacdes sexuais extra-matrimoniais desprotegidas
com outras pessoas. Muitas vezes, as mulheres sao priva-
das do direito de tomar decisdes sobre a sua sexuali-
dade e saude reprodutiva: sao os homens que decidem
se querem ter relacoes sexuais protegidas ou nao, se as
relacdes sexuais sdo desejadas ou forcadas e se é uma
experiéncia dolorosa ou agradavel para as mulheres.
Geralmente, espera-se que as mulheres ndo tenham interesse
em matéria de sexualidade e que permanecam passivas. Caso
se recusem a ter relacoes sexuais, exijam ou proponham
o uso de preservativo, correm o risco de ser abusadas,
uma vez que alguns homens poderao ter suspeitas de
infidelidade. Muitos homens recusam, com frequéncia,
o uso do preservativo também porque pretendem au-
mentar a sua descendéncia ou por factores sécio-cultu-
rais associados a masculinidade e desempenho sexual;

As raparigas e mulheres vitimas de trafico, mutilacao
genital, prostituicdo, violacao, casamentos forcados,
violéncia doméstica etc. correm um risco mais elevado
de contrair VIH/SIDA;

Em muitas sociedades, devido ao estatuto social das mulheres,
consideradas como seres inferiores, muitas sao discrimina-
das no acesso ao Aconselhamento e Teste Voluntario e
ao Tratamento do VIH/SIDA.




O que éimportante?

Na luta contra o VIH/SIDA é fundamental a abordagem de
Género e, em especial, o conceito de satde sexual e reprodutiva
que se baseia nos direitos humanos das mulheres. A Declaracdo de
Compromisso das NU sobre VIH/SIDA de 2001 confirmou os Programas
de Accao das Conferéncias Mundiais das Mulheres (Pequim, 1995) e da
Populacdo (Cairo, 1994), no ambito da Saude e Direitos Sexuais e
Reprodutivos.

A realizacdo destes direitos (como por exemplo, o direito de uma
mulher controlar a sua prépria fecundidade e de decidir livre , informada
e responsavelmente sobre aspectos relacionados com a sua sexualidade)
contribui para lutar contra a propagacao da infeccao VIH/SIDA
em raparigas e mulheres.

Tendo em conta a situacdo de mulheres e criancas
afectadas pelo VIH/SIDA, é urgente o desenvolvimento
de estratégias e programas que tenham em conta as
interaccoes entre desigualdade de género, os direitos
sexuais e reprodutivos e o VIH/SIDA.

Para melhorar a saude das mulheres, seja qual for a
idade, a crenca religiosa, a cultura, a origem étnica e a
orientacao sexual, é necessario que se desenvolvam
accoes especificas para promover sinergias entre servi-
cos e para fazer novas avaliagdes das estruturas de cuidados de
salde actuais.

Porque é problematica a existéncia de estruturas
separadas de Cuidados de Saude?

Tendo em conta a urgéncia da luta contra a pandemia VIH/SIDA e da
oferta de tratamentos, foram lancados programas especificos sobre
VIH/SIDA, com frequéncia, separados das estruturas de cuidados de
salide basicos existentes e, especialmente dos servicos e cuidados de
salde reprodutiva. As consequéncias das estruturas de cuidados
de saude separadas sao problematicas, como por exemplo, as
mulheres que tém de ir a um hospital ou centro de saude para
fazer um teste de gravidez e tém de ir a outro hospital ou centro
de saude para o teste do VIH/SIDA.

Além de envolver mais tempo e custos elevados, por
vezes, as instituicoes de VIH/SIDA tém ainda um efeito
estigmatizante nas pessoas que nao se véem a si pro-
prias com comportamentos de alto risco (por exemplo,
prostituicdo e toxicodependéncia). Os programas de
VIH/SIDA tém tido pouco sucesso em chegar as mulhe-
res casadas e as raparigas. As raparigas e as mulheres
portadores de VIH/SIDA também tém necessidade de
aconselhamento sobre sexo seguro, contracepcgao,
gravidez e parto.

Através da integracao de iniciativas sobre VIH/SIDA e outras ISTs nos
servicos de salde sexual e reprodutiva, um maior nimero de raparigas e
mulheres pode receber mais servicos e informagao adequados - sistema
integrado de cuidados de saude.

Como pode ser implementada a integracao dos
Servicos de saude Sexual e reprodutiva e de VIH/SIDA?

Estatuto VIH:
Adaptar o Aconselhamento e Teste Voluntério (ATV) as necessidades das

pessoas jovens; incluir informacao suplementar sobre satde sexual e
reprodutiva nos servicos de ATV; integrar na rotina dos cuidados de
salde o ATV e referenciar quando necessario para as consultas de
planeamento familiar pessoas em tratamentos anti-retrovirais.

Sexo mais seguro e mais saudavel:

Defender o uso de preservativos em todos os programas, uma vez que
oferecem uma dupla protecgdo contra gravidezes indesejadas, contra o
VIH/SIDA, assim como contra outras ISTs; fornecer servicos de saude
sexual e reprodutiva para e através de pessoas com VIH/SIDA; reforcar a
auto-estima das raparigas e mulheres com o objectivo de capacita-las
também para exigirem sexo seguro e 0 acesso aos servicos de salde;
integrar organizacdes e programas que trabalham com vitimas de
violéncia.

Centros/Servicos de VIH/SIDA e Centros/ Servicos de ISTs:
Integrar os servicos de VIH/SIDA nos programas de ISTs; assegurar
tratamentos de ISTs a pessoas que vivem com VIH/SIDA (PLWHA) em
todas asinstituicdes de VIH/SIDA.

Integrar iniciativas VIH/SIDA nos servicos de saude materno-
infantil e de adolescentes/jovens:

Integrar os servicos de VIH/SIDA, rastreio e tratamento de sifilis, HPV e
outras ISTs nos servicos de cuidados de saude pré-natal; oferecer mais
servicos de saude materna para mulheres que vivem com VIH/SIDA
(WLWHA), incluindo tratamento e cuidados de VIH/SIDA; integrar
servicos de VIH/SIDA, rastreio e tratamento de sifilis, HPV e outras ISTs
nos servicos de cuidados de salide para jovens e adolescentes; assegurar
o aconselhamento sobre contracepgdo e concepcdo a pessoas com
VIH/SIDA e aos seus parceiros.

Que outras medidas devem ser tomadas?

Envolver raparigas e mulheres infectadas com VIH no desen-
volvimento eimplementacdo de programas;

Investir em métodos de prevencdo de VIH controlados por
mulheres (como preservativos femininos e microbicidas);

Oferecer cuidados e apoio a todos as criancas e jovens 6rfaos
(da SIDA) que se tornaram chefes de familia e que sédo nao sé
responsaveis por si proprios, mas também pelo bem-estar de
irmaos e irmas mais novos;

Lutar contra a discriminagdo e estigmatizacao das pessoas que
vivem com SIDA (PLWHA);

Apoiar a educacdo das raparigas e mulheres promovendo
medidas que previnam o abandono escolar por parte das mais
novas;

Entre outros, promover os direitos de heranca e propriedade
das raparigas e mulheres e os seus direitos aos cuidados de
salde e tratamento;

Providenciar medicamentos genéricos e distribuir
medicamentos a preco de fabrico para reduzir os custos dos
tratamentos;

Envolver homens adultos e jovens como destinatarios de
iniciativas e cuidados da Satide Sexual e Reprodutiva;

Implementar em larga escala programas especificos e oferecer
o0 apoio financeiro necessario.



Ligag6es entre
Saude Sexual e Reprodutiva (SSR) e VIH/SIDA

Declaracbes’ de UNAIDS, OMS, UNFPA e IPPF de 2005 apelam as
organizagbes de Saude Sexual e Reprodutiva e de VIH/SIDA para
reforcar ligagbes programaticas entre SSR e VIH/SIDA.

SSR LIGAGOES VIH/SIDA
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P UNAIDS, AIDS Epidemic Update, Dezembro 2005

Factos e nimeros:*°

40,3 Milhoes de pessoas sdo VIH positivas, e cerca de metade
(17,5 milhdes) sao mulheres;

Em 2005, 5 milhdes de pessoas foram infectadas por
VIH/SIDA, e mais de 3 milhdes de pessoas (incluindo 500.000
criangas) morreram de doencas relacionados com SIDA;

Mais de metade das pessoas infectadas tem entre os 15 e 0s 24
anos;

Mais de 0,8 % dos novos casos de mulheres infectadas com
VIH contraem o virus através dos seus maridos ou em relacdes
duradouras com 0s seus primeiros parceiros sexuais;

Apenas 10 % de todas as pessoas infectadas com VIH/SIDA
realizaram o teste e sabem que sdo VIH positivas;

O risco de se ser infectado por VIH é trés vezes maior para
jovens mulheres do que parajovens homens;

30 % das mulheres gravidas que vivem em Botswana e
Suazilandia estdo infectadas com VIH/SIDA;

77 % das mulheres diagnosticadas com VIH/SIDA no Mundo
sao africanas;

Nos paises em desenvolvimento, apenas uma em dez pessoas
com necessidade de tratamento anti-retroviral tem acesso ao
mesmo;

Familias afectadas por VIH/SIDA empobrecem e os rendimen-
tos diminuem entre 66 % a 80 %;

Mais de 14 milhdes de criancas com menos de 15 anos
perderam a mae ou o pai ou ambos devido ao VIH/SIDA.

Terminologia:*

Abordagem ABC/Abstinence, Be saithful, Condom

A (Abster-se de ter relacdes sexuais ou, para os jovens, adiar o inicio das
relacdes sexuaissexo);

B (Serfiela um parceiro ndo infectado)

C (Usar consistente e correctamente o preservativo)

Dupla Proteccao
Proteccao contra gravidezes nao desejadas e infecgdes sexualmente
transmissiveis, incluindo VIH.

Microbicidas

A palavra microbicidas refere-se a um conjunto de diferentes produtos
que tém em comum uma caracteristica: a capacidade de prevenir a
transmiss&o sexual do VIH e outras ISTs quando aplicado topicamente.
Os Microbicidas podem ser produzidos em diferentes formas incluindo
gel, cremes, comprimidos vaginais, peliculas, ou como esponja ou anel
que liberte a substancia activaao longo do tempo. Alguns dos microbi-
cidas ja investigados previnem a gravidez e outros nao. E importante ter
ambos disponiveis, os ndo contraceptivos bem como os de accéo dual,
que previnem a gravidez - assim as mulheres e o0s casais podem
prevenir a sua saude e continuar a ter criancas. O que ndo é possivel com
os preservativos .

“ UNAIDS, AIDS Epidemic Update, Dezembro 2005

“ UNAIDS/UNFPA/UNIFEM, Women and HIV/AIDS:
Confronting
The Crisis, 2004




Transmissao Vertical
Transmissao de mée para filho/a durante a gravidez, parto ou amamen-
tacao.

PLWHA
Pessoa ou pessoas que vivem com VIH/SIDA
(People Living with VIH/AIDS).

Prevencao

Informacdo relacionada com a transmissdo, Aconselhamento e Teste
Voluntario, uso consistente e correcto do preservativo (feminino ou mas-
culino), educacéo sexual, etc.

Sexo mais Seguro

Qualquer prética sexual que tem o objectivo de reduzir o risco de gravi-
dezes nao desejadas e de transmitir VIH (e outras ISTs) de uma pessoa
para outra (ex: sexo sem penetracao ou relacdes sexuais vaginais com
preservativo). Durante uma relacdo sexual ndo protegida, fluidos que
podem transmitir o VIH e outras ISTs (semen, fluido vaginal ou sangue)
podem ser transmitidos para o corpo da outra pessoa.

IST
Infecgdes Sexualmente Transmissiveis.

Tratamento
Uso de terapéutica para doencas oportunistas através de anti-rectrovirais
e programas de reducao de danos.

ATV

Aconselhamento e Teste Voluntério de VIH/SIDA.

Uma pessoa acede a servicos de aconselhamento, capacitando-a a
realizar uma escolha informada sobre fazer o teste de VIH. Esta decisao
deve ser escolha da pessoa a quem deve ser garantida a confidencia-
lidade de todo o processo. ATV deve ser promovido pois desempenha
um papel vital nas medidas globais de prevencao, cuidados e tratamento
do VIH/SIDA. Os beneficios potenciais do ATV incluem melhorar o estado
de saude através de um aconselhamento nutricional, e acesso precoce a
cuidados e tratamento/prevencdo para doengas associadas ao VIH;
apoio emocional; melhor capacidade para enfrentar ansiedade asso-
ciada ao VIH; consciéncia de opcdes para a prevencao da transmissdo
vertical; e motivagdo para iniciar ou manter comportamentos sexuais e
aditivos seguros . Outros beneficios incluem a doagdo segura de sangue.
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Empoderamento/Empowerment

A capacidade, ou o processo de desenvolver capacidades, de modo a
alcancar o seu potencial na sociedade e ter uma forma de vida de acordo
com as suas proprias aspiracdes. O processo de empoderamento envolve
amudancga nas relacdes de poder existentes e as forgas que marginalizam
as mulheres e outros grupos mais desfavorecidos e / ou discriminados na
sociedade. O objectivo do empoderamento é desafiar a subordinacao e a
subjugacdo e transformar estruturas e instituicbes que reforcam e
perpetuam a discriminacdo e a desigualdade e capacitar mulheres,
jovens e outras pessoas em situacao de discriminacao para ter acesso a/e
exercer o controle de recursos materiais e de informacdo, bem como de
tomada de deciséo.

Quanto mais formos capazes de ajudar raparigas e
mulheres a adquirir competéncias sociais e a
controlarem a sua vida sexual e reprodutiva, mais
contribuiremos para o seu empoderamento

(financeiro e social), e para a sua auto-proteccao face
ao VIH e outras infeccoes sexuais transmissiveis.

Louise Frechette
Vice-Secretaria-Geral das Nacées Unidas

Ficha Técnica

Fact Sheet Women and AIDS da Associacdo Austriaca de Planeamento
da Familia (OGF),
www.oegf.at

com o apoio da World Population Foundation,
www.wpf.org

e Pr6 Familia - Alemanha,
Www.profamilia.de

“ UNFPA, Situacdo da Populacao Mundial - Relatério, 2003
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