PREVENSIDA, El Camino de tu Vida

                                                                    ...UN PROYECTO DE VIDA

Programa HHH Distritos Rotarios 4290 ( Colombia ) y 7670 (North Carolina, USA), con la colaboración de Hope worldwide.
Antecedentes y Justificación. 

De acuerdo con la OMS, la rata de infección por VIH/SIDA ha ido en aumento.  De 34 millones de casos reportados en 1999 hemos pasado a más de 36 millones en el mundo al finalizar el año 2000. Africa subsahariana sigue siendo la región más afectada. 

En Latinoamérica,  Brasil tiene el mayor número de casos. Los datos recientes publicados en Colombia por ONUSIDA demuestran que el sub-registro es todavía un factor muy importante causante de alteración significativa de las estadísticas. No obstante, hubo un incremento en el último año, pasando de 20.000 en 1999 a 22.500 casos a finales del año 2000. Algunos analistas estiman que pueden existir más de 250.000 personas entre portadores de VIH y enfermos de SIDA en Colombia, debido al sub-registro que llega a proporciones cercanas a 10:1, vale decir que de cada caso conocido hay nueve o diez no reportados. 

El problema del SIDA afecta al mundo entero, y Colombia no es la excepción. En algunos lugares de Africa, la situación ha llegado al extremo de que uno de cada cinco o de cada tres individuos, según la región, está infectado por el virus. Los expertos opinan que, a menos que se implementen programas masivos de educación y prevención, algunos países latinoamericanos podrían eventualmente padecer un flagelo similar  al africano en menos de una década.

Como Rotarios, tenemos, entre otras, la misión de apoyar y liderar cualquier programa orientado al bienestar de la humanidad. Además, no podemos permanecer indiferentes ante los sucesos que afectan y/o influencian el mundo actual y, sin duda, uno de estos más importantes sucesos es el SIDA, conocido como la epidemia del final del siglo XX y comienzos del siglo XXI.
Desde hace varios años la situación del VIH/SIDA en el mundo y en Colombia, especialmente su impacto en la juventud, venía preocupando a los rotarios de nuestro Distrito 4290. Los datos recientes de ONUSIDA dan cuenta de que nuestro país está ocupando un deshonroso cuarto lugar en el concierto latinoamericano en cuanto al número de casos registrados en esa parte del mundo.

La mejor manera de combatir el mal es una estrategia combinada de educación y prevención, dirigida hacia la juventud, a la edad en que la mayoría de los jóvenes están tomando decisiones acerca de su actividad sexual.

A finales de 1998, conocimos un proyecto que se venía ejecutando en México por Hope worldwide, una fundación humanitaria que ha trabajado en el área de la prevención y el tratamiento del VIH/SIDA en Africa, experiencia que le ha servido de base para desarrollar programas de prevención, atención y apoyo en los países en los que tiene ya establecidos planes de ayuda social. Se decidió realizar un proyecto similar en Colombia y se iniciaron los estudios de factibilidad para el montaje de un programa de prevención contra VIH/SIDA en los colegios de la zona de influencia del Distrito 4290 ( Bogotá Cundinamarca, Boyacá, Tolima, Huila, Caquetá), estimando la población objetivo en 1.500.000 alumnos de grados octavo a once.

Un proyecto de esta naturaleza, montado por los Rotarios del Distrito 4290, con copatrocinio de Rotarios del Distrito 7670 de EE.UU. y la colaboración de Hope worldwide, proporcionaría unos vínculos cruciales de comunicación entre administradores, profesores y alumnos de las casi 2.000 escuelas ( privadas y públicas ) de la ciudad de Bogotá y las escuelas de los departamentos incluidos en el Distrito 4290, a la vez que permitiría reforzar la labor en este aspecto que vienen realizando los Ministerios de Salud y de Educación, así como las respectivas Secretarías Departamentales y Municipales. Estos lazos de unión, a su turno, facilitarían la promoción de futuras iniciativas similares, emprendidas por los rotarios del Distrito 4290.

MARCO TEORICO

Desde la perspectiva mundial, a través de Organizaciones Internacionales como las Naciones Unidas-ONU-, Organizaciones No Gubernamentales – ONG- como Rotary International, se ha venido creando conciencia  sobre la importancia de los sectores juveniles como población en riesgo, y se está tomando acciones para la protección de los jóvenes que representan en la actualidad la quinta parte de la población mundial. A nivel latinoamericano, se subrayan como parte de sus problemas fundamentales: la pobreza, el limitado acceso a la educación, el desempleo, las adicciones y los riesgos que, por lo general, implica la iniciación de la vida sexual. Al mismo tiempo, la epidemia del VIH/SIDA ha obligado a las organizaciones mundiales, regionales y locales de Salud a impulsar estudios de investigación sobre la enfermedad y a establecer programas  de prevención e intervención en estas poblaciones.

Muchas de estas investigaciones se han generado en el seno de comunidades académicas y gubernamentales que han tratado de identificar  desde diferentes aproximaciones disciplinarias la construcción de nociones sobre la sexualidad juvenil y el VIH. En el panorama nacional, hay que destacar varios estudios que abarcan perspectivas médicas, epidemiológicas, sociodemográficas y psicosociales. Igualmente, existen estudios descriptivos, analíticos, retrospectivos sobre las prácticas sexuales, reproductivas o de riesgo a la infección por VIH/SIDA, que han enriquecido el debate y han orientado las campañas de prevención.

Si bien desde comienzos de la década de los noventas, el concepto de Salud Reproductiva había desplazado el interés por lo demográfico específicamente hacia la salud de la mujer, no fue sino hasta la Conferencia Internacional sobre población y desarrollo ( El Cairo, 1994 ) y la Cuarta Conferencia Mundial sobre la Mujer (Beijing, 1995), cuando se definen de manera más precisa los derechos sexuales y reproductivos que incidirían definitivamente en las políticas internacionales y nacionales sobre la materia. A partir de allí la Salud Reproductiva es definida como un estado general de bienestar físico, mental y social, y no de mera ausencia de enfermedades y dolencias, en todos los aspectos relacionados con el sistema reproductivo, sus funciones, procesos, etc,...

Con base en los anteriores postulados, la OMS empieza a configurar el nuevo concepto de salud en general, e incluye a la Salud Sexual y Reproductiva (SSR) en el marco conceptual de salud integral. Estos  nuevos aires, obviamente, empiezan a soplar también en Colombia y a repercutir en los lineamientos oficiales para establecer las políticas nacionales, dando origen a diversas normas de tipo legal: 

· Ley 100 de 1993

·  Resolución 03353 del 2 de julio de 1993 del Ministerio de Educación, por la cual se establecen programas institucionales de Educación Sexual en Colombia. 

· Ley 115 de Febrero 8 de 1994 ( ley general de Educación ) y su Decreto Reglamentario 1860 de agosto 3 de 1994, para la adopción de políticas  sobre SSR a cargo del Ministerio de Salud a través de la Dirección General de Prevención. 

· Decreto 1543 de junio de 1997, creación del Consejo Nacional para manejo de ETS, VIH/SIDA. 

· Acuerdo 83 de 1997.

Se enmarcan diferentes derechos, entre muchos otros citamos:

“ Derecho  a condiciones de salud, educacionales, nutricionales, ambientales...apropiadas para el desarrollo armónico de hombres y mujeres, en todas las etapas del ciclo vital para favorecer el nivel más elevado de SSR.”

“ Derecho a una Educación Sexual y Reproductiva desde la infancia...”

“ Derecho a servicios de salud sexual y reproductiva integral  planificación familiar, maternidad saludable, atención al climaterio, prevención, atención y control de ETS, VIH/SIDA y cáncer del aparato reproductivo... eficientes, oportunos, humanizados, dentro de las condiciones éticas, confidencialidad..., y basados en una información correcta que respete los valores culturales y las creencias religiosas, en el marco de lo reglamentado en el Sistema General de Seguridad Social en Salud (SGSSS).”

ROTARY RESPONDE A LA AMENAZA DEL SIDA

En 1996, por iniciativa del entonces Presidente Luis Vicente Giay, Rotary international y ONUSIDA firman un Acuerdo Cooperativo para trabajar con las nuevas generaciones por un mundo más sano. Rotary entiende que ninguna iniciativa comunitaria dirigida hacia la juventud puede ignorar la crisis del VIH/SIDA, epidemia que aparece como una sombra ominosa en el universo de más de 500 millones de niños, adolescentes y jóvenes.

Desde el año de 1945 hasta nuestros días, Rotary ha sido la Organización No Gubernamental (ONG) unida a la ONU para luchar por el bienestar, el desarrollo y la salud de la humanidad. Los clubes rotarios han desarrollado proyectos de diversa índole pero en especial proyectos llamados 3-H ( por ser dirigidos a la Humanidad, a combatir el Hambre y a promover la salud –Health-). RI viene apoyando los esfuerzos de dichos clubes, trabajando con las agencias gubernamentales y no gubernamentales de Salud, en acciones tendientes a frenar el auge de las enfermedades en la comunidad. Así surgió POLIOPLUS, programa gracias al cual el mundo será declarado definitivamente libre de poliomielitis en el año 2005. Paralelamente,  se  emprenden campañas para combatir la expansión del VIH/SIDA apoyando los proyectos de Educación Sexual y Prevención orientados en tal sentido. Ejemplos de tales programas, financiados o apoyados por Rotary, se encuentran en varios países del continente africano, en la India, en el Brasil, en los Estados de California y Georgia (USA), en Indonesia.

ESTRATEGIAS

Una vez obtenido el aval del Gobierno Nacional en carta de respuesta del Presidente de la República, doctor Andrés Pastrana, al entonces ViceGobernador Rotario Jaime Quintero Barbier  (fechada mayo 28 de 1999), además concepto favorable de Rotary International y del Distrito copatrocinador 7670, se procedió a:

1. Buscar el pleno apoyo de todos los rotarios del Distrito 4290 para realizar el programa, con la seguridad de que el proyecto estaba “claramente identificado con Rotary, e iniciado, controlado e implementado por Rotarios “. 

2. Contactar profesionales especializados para ayudar a diseñar y a ejecutar el programa.
3. Iniciar los estudios necesarios para elaborar los panfletos educativos,  utilizando como modelos los materiales ya preparados por las autoridades sanitarias y educativas del país.
4. Promover e iniciar la inscripción de las escuelas objeto del programa.

BJETIVO PRINCIPAL

Desarrollar en el Distrito 4290, con el patrocinio de La Fundación Rotaria(LFR) a través de una Subvención tipo 3H de Rotary International, el copatrocinio del Distrito 7670 y la colaboración de Hope worldwide, durante un periodo de 3 años, un modelo de educación orientado a prevenir nuevos casos de VIH/SIDA en la población adolescente de la región centro-oriental de Colombia.

Objetivos específicos: 

1. Educar a los Rotarios de los clubes del D 4290 para que sirvan de líderes, educadores y guías para los estudiantes.

2. Educar a los estudiantes de las escuelas secundarias de la zona de influencia del D4290 y a sus padres para que conozcan los riesgos y peligros de VIH/SIDA y enseñarles a preservar su salud sexual a través de un sistema de “exposición multimedia itinerante” diseñada para tal fin.

3. Promover estudios de investigación etnográfica, psicosocial y sociodemográfica para crear paquetes o modelos de prevención para todos los participantes en el programa.

4. Promover  la adopción de dichos modelos por parte de las ARS,  EPS, compañias de Seguros de Vida  y del gobierno colombiano en general, en sus planes  de Prevención y Promoción de la Salud. 

FUENTES DE INVESTIGACIÓN Y ASESORÍA

· ACMI, Asociación Colombiana de Medicina Interna

· Asociación Colombiana de Infectología.

· AF, AIDS Feedback (Suiza)

· AIDS Action (London, UK)

· AIDS Foundation Houston (USA)

· Center for AIDS Prevention Studies at the University of California (San Francisco,USA)

· Centro Interactivo de Ciencia y Tecnología (MALOKA), Colombia

· CISH, Centro de Investigaciones Sociales y Humanas, U. de Antioquia, Colombia

· CDC, Center for Disease Control (USA)

· DANE, Departamento Administrativo Nacional de Estadística, Colombia

· Harvard AIDS Institute (USA).

· Liga Colombiana de Lucha contra el Sida

· Universidad Central, Departamento de Investigaciones, Línea de Culturas Juveniles.

· Ministerios de Salud y de Educación, Colombia

· OMS, Organización Mundial de la Salud.

· ONUSIDA, Colombia

· OPS, Organización Panamericana de la Salud

· Secretarías Municipales de Salud y de Educación (Distrito  4290), Colombia.

· UNICEF

FUNDAMENTACIÓN

1. La cuarta causa de muerte en individuos entre los 25 y 34 años en América Latina es el SIDA, de ello se infiere que la mayoría de ellos se contagió durante la adolescencia.

2. La educación preventiva tiene mayor impacto cuando se imparte antes de que las personas vivan una condición o ambiente de riesgo.

3. La mayoría de las iniciativas de prevención se enfocan en informar acerca de los hechos del VIH/SIDA y exhortar a las personas a modificar conductas de riesgo. Sin embargo se ha comprobado que las iniciativas basadas solamente en estos dos conceptos no producen la modificación de conducta esperada.

4. Una iniciativa de prevención que pretenda lograr una modificación o evasión de una conducta de riesgo debe enfocarse en la raíz dcl problema, las condiciones del ambiente social en que se desarrolla el individuo y las actitudes, los sentimientos, credos, capacidades y niveles de  educación del propio individuo.

5. En muchos países el tema del VIH/SIDA causa una reacción negativa y rechazo, lo cual ha entorpecido el desarrollo dc las iniciativas de prevención. Bajo estas condiciones es imperioso desarrollar un programa de línea conciliatoria que efectivamente cumpla con su propósito preventivo sin ofender los valores morales y éticos de aquellos a quienes se pretende ayudar.

6. Hay actualmente en el mundo más de 36 millones de personas con VIH positivo o con Sida, 75% en población por debajo de los 35 años de edad y 3,8 millones correspondientes a niños menores de 15 años. Entre estos últimos, un poco más de 1 millón son de América Latina. Sin embargo, la gente joven no ha tomado conciencia de su vulnerabilidad. Los jóvenes  siguen creyendo que son sanos y fuertes y que “los viejos son los únicos que se mueren”. Hay todavía, en muchos casos, carencia de información y graves deficiencias en la educación sexual de los adolescentes.

7. A pesar de las múltiples investigaciones que se están realizando en el mundo en ese campo, hasta la fecha no se ha descubierto una vacuna contra el Sida.

EXPOSICIÓN ITINERANTE.

Dicho programa patrocinado en México por Hope worldwide bajo el nombre de “Puertas Abiertas”,  consiste en una Exposición Itinerante desarrollada a manera de “rally” o especie de carrera de observación, en una forma dinámica, interactiva, integral, formativa e informativa, dirigida a adolescentes, estudiantes de bachillerato.

Busca estimular la autoestima, destacando los valores, la conciencia, la responsabilidad, e invitando a los participantes a desarrollar a la vez un proyecto de vida. Proporciona información sobre el VIH/SIDA, aclarando conceptos, subrayando la relación con consumo de drogas psicoestimulantes y alcohol, despertando además sentimientos de solidaridad y apoyo a quienes viven con VIH/SIDA.

Permite crear diferentes tipos de personajes, atractivos para los jóvenes, promoviendo el intercambio de información y educación entre ellos, de una manera divertida e instructiva, con un estilo de vestir y actuar llamativo y una imagen sana y positiva.  

EVALUACIÓN.

Dada la relevancia de compartir la experiencia y los resultados de los programas educativos que se llevan a cabo en todo el mundo a fin de detener el curso de la llamada “epidemia del siglo”, se ha diseñado un cuestionario que sirve para medir el impacto de la exposición interactiva y para evaluar 3 meses después el aprovechamiento del programa por parte de los estudiantes.

VISIÓN


El éxito de este proyecto aplicado en el Distrito 4290  nos permitirá utilizarlo como modelo y reproducirlo, con las adaptaciones propias a cada entorno, para educar a otras comunidades similares en el resto de Colombia y aún en otros países de Latinoamérica por medio de entidades interesadas en patrocinarlo.


Unido a esto, el desarrollo de personajes típicos identificados con los jóvenes, puede ser la plataforma para toda una serie de productos que promuevan una nueva mentalidad entre nuestros adolescentes, una mentalidad que los lleve a evitar destruir sus vidas y les permita desarrollarse al máximo de sus capacidades conformando una nueva generación más sana interiormente, abierta,  bien informada e interesada en su propio futuro y en la suerte de las personas que viven con VIH/SIDA.

FINANCIACION

Divulgación-Producción-Equipamiento

Rotary International 

(Fundación Rotaria,          65%

Distritos 4290 y 7670)

Apoyo administrativo y logístico

Hope worldwide                     35%
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