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PROLOGO

El siguiente estudio fue necesario, porque presenta
fuertes elementos que evidencian la persistencia del
estigma y discriminacion que sufren las personas a dia-
rio, en la casa, en la escuela, en el servicio de salud, en
el trabajo. ¢Por qué son discriminadas? Porque existen

tantos mitos relacionados a la infeccién del VIH.

No estamos hablando de la peste de la época medieval
donde, por miedo al contagio, se negd a miles de per-
sonas entrar a la cuidad. Estamos en el siglo 21 frente
a una infeccién que alin no conocemos, que aun no es
curable y que pese a todas las campanas de informa-
cion, nos da panico porque aun se piensa errébneamen-
te que, con solo compartir la mesa con una persona

con VIH, uno se puede infectar.

En esta publicacion se recogen las percepciones de la
poblacién general y grupos especificos sobre las per-
sonas con VIH, que son percepciones duras, pero rea-
les. Las opiniones y percepciones nos dan una idea de
la gravedad del problema y a la vez nos concientizan
sobre los vacios que actualmente tenemos en los pro-
cesos de sensibilizacion, informacién y cambios de ac-
titudes, comportamientos y conductas de la poblacién

sobre el VIH.
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El estudio confirma que el estigma y la discriminacién
aumentan cuando una persona con VIH, es una per-
sona de la diversidad sexual o una trabajadora sexual.
Lo que a su vez aumenta su vulnerabilidad y el riesgo

de contraer VIH.

En la Gltima década se ha brindado tratamiento an-
tirretroviral a mas gente con VIH, sin embargo en
Guatemala siguen habiendo nuevas infecciones. Existe
evidencia cientifica que determina que atin no hemos
podido responder de forma integral a la epidemia de
VIH, lo que muestra la urgente necesidad de abordar
los contextos sociales que son detonantes de la exclu-
sion social relacionada al VIH. Agradezco a los grupos
focales, la empresa consultora y el equipo técnico del
RP Hivos por su participacién en el estudio el cual nos
permite identificar los diversos niveles de intervencion
a nivel politico, social y cultural para mejorar los en-
tornos sociales de las poblaciones en mas alto riesgo

al VIH.

Mirjam Musch
Directora Hivos Guatemala

Noviembre de 2012
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ABREVIATURAS

EyD Estigma y Discriminacion

FM Fondo Mundial de lucha contra el Sida, la Tuberculosis y la Malaria
GF Grupo Focal

Hivos Instituto Humanista de Cooperacién para el Desarrollo

HSH Hombres que tienen sexo con hombres

LGBT Poblacién Lesbianas, Gays, Bisexuales y Trans

MTS Mujeres Trabajadoras Sexuales

OMS Organizacién Mundial de la Salud

ONG Organizacion No Gubernamental

ONUSIDA Programa Conjunto de Naciones Unidas para el VIH/SIDA

OPS Organizacién Panamericana de la Salud

PEMAR Poblaciones en mayor riesgo al VIH

PNC Policia Nacional Civil

PV Personas con VIH

PVC Pruebas Voluntarias de VIH con consejeria

SR Sub Receptor

Trans Poblacién Trans, que incluye personas Transgénero, Travestis y Transexuales
VMG Visiéon Mundial Guatemala
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RESUMEN EJECUTIVO

A nivel mundial se realizan acciones en respuesta al
VIH, sin embargo el estigma y discriminacién aso-
ciados al VIH asi como la transfobia y homofobia no
permiten avanzar en la reduccion de la epidemia. La
homofobia representa una amenaza contra la salud y
los derechos de los individuos, ya que en numerosas
oportunidades los actos homofoébicos atentan contra
la vida de las poblaciones de la diversidad sexual. En
ese contexto, los receptores principales del Proyecto
“Conteniendo la transmisién del VIH en Guatemala:
Intensificacion de las acciones de prevencion y aten-
cion integral del VIH o sida en grupos vulnerables y
areas prioritarias de Guatemala GUA -311-G05-H"
(Hivos y MSPAS), percibieron la necesidad de reali-
zar una campafia de comunicacion para enfrentar el
estigma relacionado con el VIH y minimizar la trans-

fobia y homofobia.
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Para garantizar que la campafa de comunicacién
abordara los temas clave de manera acertada, se rea-
liz6 el presente estudio de Diagnéstico sobre Estigma
y Discriminacion hacia personas con VIH (PV), Hom-
bres que tienen sexo con hombres (HSH) y mujeres
trabajadoras sexuales (MTS). El estudio presenta los
mitos y creencias erréneas sobre el VIH y el nivel de
estigma y discriminaciéon que prevalece en la pobla-
cion guatemalteca hacia las poblaciones vulnerables

ante el VIH.

Los datos obtenidos surgen de la investigacién cuali-
tativa utilizada como metodologia principal asi como
la técnica de grupos focales realizados con PV, HSH,
Trans y MTS que conformaron la audiencia prima-
ria y la poblacion general como audiencia secundaria
(jovenes y adultos de ambos sexos, personal de sa-
lud, maestros de educacién secundaria y personal de
la Policia Nacional Civil). Las 4reas del pais donde se
realizaron los grupos focales son: Guatemala, Zaca-

pa, El Progreso, Sacatepéquez y Chimaltenango.




En cuanto a identificar en la poblacion general los mi-
tos, creencias erréneas y conceptualizaciéon del VIH,
la conclusién es que la poblaciéon general tiene infor-

macion errada sobre la transmision del VIH.

Aun se vincula la infecciéon por VIH con muerte y
como consecuencia continlia la falsa idea que se pue-
de adquirir por contacto casual. Al finalizar este estu-
dio se concluyé que si existe estigma y discriminacion
lo cual es percibido por cada una de las poblaciones
objeto de estudio. En cuanto a la percepcion de la
homosexualidad, la poblacién general (especialmen-
te en el grupo de maestros de educacién secundaria),
todavia la consideran como una enfermedad men-
tal. De igual manera, las mujeres Trans son percibi-
das como personas con una enfermedad emocional.
Respecto a las trabajadoras sexuales todavia existe el
prejuicio de que éstas ejercen el trabajo sexual por-

que les gusta.

Entre las recomendaciones propuestas en este estu-
dio para disminuir el estigma y discriminacion hacia
personas con VIH, se deben realizar campafias de co-
municacion que aborden tres elementos clave: trans-
fobia, homofobia y trabajo sexual. Para ello, se pue-
den utilizar los recursos existentes producidos por las
mismas poblaciones organizadas (REDLAC-TRANS y
RedTraSex). Para abordar el tema de VIH, se debe
promover una actitud solidaria y respetuosa hacia
las personas con VIH y recurrir a medios creativos
e innovadores como los performances, festivales de
cine y otros, utilizando medios radiales, televisivos,

electrénicos y escritos como medio de comunicacion.

Piensan que por tener una condicién de salud di-
ferente no deberian de gozar de los mismos dere-

chos, que se les deberia de prohibir las cosas que

por ley son derecho, se les deberia de prohibir
como por ejemplo: salud, educacion, bienestar.
Ya quieren que se les ponga un sellito que diga
aqui no podés entrar [...] Se da por la mala infor-
macion que se tiene”

[Grupo Focal VIH-Zacapa]
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|. INTRODUCCION

El estigma y la discriminacion relacionados con el VIH contindan creando obstaculos importantes que im-

piden prevenir nuevas infecciones por VIH, aliviar el impacto de la enfermedad y proporcionar asistencia,

tratamiento y apoyo adecuados.

El estigma asociado al VIH/sida apuntala en mdltiples fac-
tores incluidos el desconocimiento de la enfermedad, los
conceptos erroneos sobre como se transmite el VIH, la falta
de acceso a tratamiento y los prejuicios y temores relacio-
nados con diversas cuestiones socialmente delicadas, como

la sexualidad, la enfermedad y la muerte.

El estigma puede conducir a discriminaciéon y otras viola-
ciones de los derechos humanos que afectan fundamen-
talmente al bienestar de las personas que viven con el VIH
y el bienestar de otros grupos vulnerables al VIH como las

poblaciones de diversidad sexual y trabajadoras sexuales.
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(...) hay mucha gente que odia eso, que

odian a las personas, no sélo a las perso-

nas con el virus del VIH, sino a las perso-
nas trabajadoras del sexo, a los gay; los
rechazan porque dicen que ellos tienen
la culpa de esta enfermedad, pero no es
asi, porque cualquier persona puede tener
esta enfermedad, puede ser un licenciado,
un arquitecto, un ingeniero, un doctor,
cualquier persona, uno no sabe”.

[Grupo focal VIH Guatemalal]




Adicional al estigma y la discriminacion por VIH, se
suma la homofobia que estd basada en la idea de que
los actos, deseos e identidades homosexuales son in-

morales, enfermos o inferiores a los heterosexuales.

La homofobia no sélo constituye una amenaza con-
tra la salud y los derechos de los individuos. En nu-
merosas oportunidades los actos homofébicos lle-
gan a atentar contra la vida de las poblaciones de
la diversidad sexual. De igual manera la transfobia
que se expresa en comportamientos de intolerancia
y desprecio hacia quienes tienen una identidad de

género y expresion de género Trans.

Bajo estas consideraciones, los Receptores Principales
de los fondos otorgados por el Fondo Mundial de lu-
cha contra el Sida, la Tuberculosis y la Malaria (FM),

RP-Hivos y RP-MSPAS, encargados del Proyecto

“Conteniendo la transmision del VIH en Guatemala: In-
tensificacion de las acciones de prevencién y atencion
integral del VIH o sida en grupos vulnerables y areas
prioritarias de Guatemala GUA-311-G05-H”, percibie-
ron la necesidad de realizar una campafia de comu-
nicacion para enfrentar el estigma relacionado con el

VIH y transfobia y homofobia.

Asimismo, para garantizar que la campara de comu-
nicacion aborde los temas clave y de manera acerta-
da, se realizé el estudio Diagndstico sobre Estigma
y Discriminacién hacia personas con VIH, HSH, mu-
jeres Transgénero y mujeres trabajadoras sexuales.
El presente documento presenta los resultados del

diagnéstico.
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| estigma relacionado con el

Sida, se vincula con desigual-
dades ancestrales en funcién
del sexo, fundamentadas en
ciertas ideas sobre la masculinidad y
feminidad, que han determinado que
histéricamente se culpe a las mujeres
de la propagacién de todo tipo de in-

fecciones de transmisidén sexual.
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Situacion de la epidemia de
VIH en el mundo, Ameérica
Latina y Guatemala

El crecimiento de la epidemia del VIH a nivel mundial
parece haberse estabilizado y las nuevas infecciones por
VIH estan disminuyendo. En el afio 2009 se estimaba
que habia 2.6 millones de personas infectadas con VIH;
casi una quinta parte menos (19%) de los 3.1 millones de
personas con VIH en 1999; y mds de una quinta parte
menos (21%) que los 3.2 millones en 1997, cuando las
nuevas infecciones anuales alcanzaron su punto maxi-
mo. Asimismo, el niimero anual de muertes relacionadas
al sida en todo el mundo, ha disminuido desde el pico
de 2.1 millones en 2004, a un estimado de 1.8 millones
en 2009. Sin embargo, en el caso de Centroamérica y
Suramérica, las epidemias de VIH han cambiado poco
en los ultimos afios. El numero total de personas que
viven con VIH continlia creciendo; la cifra estimada de

1.4 millones para 2009 viene de 1.1 millones de 2001.

La prevalencia de VIH para América Latina se estima al-
rededor de 1%, de acuerdo a las ultimas estadisticas de
ONUSIDA y es una cifra superior a cualquier otro conti-
nente a excepcién de Africa Subsahariana. En el caso de
Centroamérica, Panama tiene una prevalencia de 0.9%

y en El Salvador, Guatemala y Honduras es el 0.8%.

La prevalencia mas baja se encuentra en Nicaragua y Bolivia,
ambos paises con 0.2%. Sin embargo la prevalencia del VIH
en los grupos mas expuestos en América Latina (es decir, po-
blacién Trans, hombres que tienen relaciones sexuales con
hombres -HSH-, trabajadoras y trabajadores sexuales para
los que se dispone de datos) la prevalencia es considerable-
mente mas elevada. En las poblaciones Trans se ha reportado
hasta 34% de infeccion por VIH; en HSH la prevalencia pue-
de llegar a 20.3% y es superior a 5% en todos los paises de
la regién. En las trabajadoras sexuales, la prevalencia de VIH
en los paises de América Latina llega hasta el 4.9% reportado
por Brasil. Sin embargo, en los trabajadores sexuales mascu-
linos, la prevalencia del VIH en los paises que reportan datos
puede alcanzar hasta un 22.8%.En el caso particular de Gua-
temala, se han encontrado altas prevalencias de VIH en HSH
(11.5%, 18.3% y 7.6%) y en mujeres trabajadoras sexuales
(4.5%, 1.09% y 3.9%). Los datos de pais, de acuerdo a la
notificacion de casos de VIH y VIH avanzado hasta septiembre
de 2012, indican que el total de casos en Guatemala es 29,211
(17,449 casos de VIH avanzado, 11,654 casos de VIH y 108 ca-
sos de categoria desconocida) para una prevalencia acumulada
de 291.79 casos por 100,000 habitantes. Los departamentos
que en Guatemala, superan la prevalencia acumulada nacio-
nal (291.79) son Retalhuleu (630.12); Izabal (522.48); Escuint-
la (494.00); San Marcos (398.42); Suchitepéquez (394.43);
Guatemala (380.34); Petén (378.05); El Progreso (302.69); y
Quetzaltenango (295.56).

Estudio Diagnéstico de Situacion sobre Estigma y Discriminacion
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El término estigma es utilizado para hacer referencia a un atri-
buto indeseable, profundamente desacreditador que vuel-
ve a una persona diferente de los demaés; la transforma en
una persona corrompida’ y menospreciada. Pero no todos los
atributos indeseables son tema de discusién, sino Gnicamente
aquellos que son incongruentes con el estereotipo de cémo
debe ser determinado grupo de individuos; estigma es pues,
una clase especial de relacién entre atributo y estereotipo.
De acuerdo a las definiciones y conceptos clave de la Guia del
usuario del indice de Estigma en personas que viven con VIH,
el estigma es un signo de desgracia o verglienza. El estigma
implica no tanto un conjunto de individuos concretos, separa-
bles en dos grupos, los estigmatizados y los normales, como
un penetrante proceso social de dos roles en el cual cada indi-
viduo participa en ambos roles, al menos en ciertos contextos
y en algunas fases de la vida. El normal y el estigmatizado no
son personas, sino mas bien, perspectivas; y puesto que lo
implicado son roles de interaccion, no individuos concretos,
no resultard sorprendente que en muchos casos aquel que
tiene una cierta clase de estigma exhiba sutilmente todos los
prejuicios normales dirigidos contra aquellos que tienen otra

clase de estigma.

1 Que tiene alterada su forma o estructura original y verdadera: un cuerpo
corrupto. Que acttia con perversion (http://es.thefreedictionary.com/corrupto).
Dafiado, perverso, torcido (http://buscon.rae.es/drael/).
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“(...) solo una vez que no hallaba
donde me sacaran una muela y me fui al
hospital de Escuintla y la sefiorita de ahi me
dijo -jah! usted es a la que le detectaron VIH
jUy!, jUy!, jUy! dijeron todas las que estaban
alli y un montén que estaban ahi, unas que
estaban con sus maridos o sus novios, empe-

zaron a secretearse y desde esa vez dije yo,

ya no regreso, y muchas veces me han dicho

en el centro de salud, pida su traslado para
Escuintla —No, yo estoy bien en el Roosevelt,
yo alli estoy bien, aunque sea que me cues-
te, yo de aqui no me cambio. Ahi tengo que
llegar aunque sea a penas, pero llego y por
cualquier problema que esté yo bien enfer-
ma, aunque sea bien tarde yo me vengo a
emergencias”

[Grupo focal VIH Guatemala2]




El estigma relacionado con el VIH es un fendmeno multiestratificado que tiende a aprovechar y reforzar conno-

taciones negativas por medio de la asociacién del VIH y el Sida, con comportamientos ya de por si marginados

como el trabajo sexual, el consumo de drogas y las practicas entre HSH y personas transexuales. El estigma esta

profundamente arraigado y opera dentro de los valores de la vida cotidiana; las imagenes asociadas al Sida estan

modeladas para asegurar que el estigma relacionado con éste, se entremezcle con las desigualdades sociales y

contribuya a reforzarlas.

El estigma relacionado con el Sida, se vincula con
desigualdades ancestrales en funcién del sexo,
fundamentadas en ciertas ideas sobre la masculini-
dad y feminidad que han determinado que histori-
camente se culpe a las mujeres de la propagacién de
todo tipo de infecciones de transmision sexual; y ello

como consecuencia de su presunta “promiscuidad”.

De forma similar, la inculpacién de las personas ho-
mosexuales y transexuales entronca con la estigmati-
zacion que sufren desde hace mucho tiempo a causa
de suposiciones sobre su modo de vida y sus practi-
cas sexuales. Por ultimo, la vulnerabilidad al VIH de
los colectivos que viven en la pobreza, ha intensi-
ficado la estigmatizacion existente de las personas

econémicamente marginadas.

La estigmatizacion también puede producirse a otro
nivel. Es posible que las personas que viven con VIH
interioricen las respuestas y reacciones negativas
de otros; un proceso que puede dar lugar a lo que
algunos han denominado “auto-estigmatizacion”
o “estigma internalizado”. La autoestigmatizacion
tiene vinculos con lo que se describe a veces como
estigma “percibido”, ya que incide principalmente
en el sentimiento de orgullo o dignidad del individuo

o colectivo afectado.

Entre las personas que viven con el VIH esto puede
traducirse en sentimientos de verglienza, autoincul-
pacién e indignidad, que, combinados con el aisla-
miento de la sociedad pueden conducir a depresion,
retraimiento autoimpuesto e incluso pensamientos

suicidas.

Estudio Diagnostico de Situacién sobre Estigma y Discriminacion
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“(...) hay mucha gente que odia eso, qué odian a las per-
sonas, no solo alas personas con el virus del VIH, sino a
las personas trabajadoras del sexo, & los gay; los rechazan
porque dicen que ellos tienes la culpa de esta enfermedad,
pero no es asi, porque cualquier persona puede tener esta
enfermedad, puede ser un licenciado, un arquitecto, un
ingeniero, un doctor, cualquier persona, uno no sabe”.

[Grupo Focal VIH-Guatemalal]

“Mis hijos saben y mi hija mas grande dice
que yo me estoy sacrificando dice ella, y ella

se va a graduar para que yo no siga trabajan-

do, eso es lo que dice mi hija mas grande”
[Grupo Focal MTS-Zacapa]

Serie de estudios especiales RP-HIVOS

“Cuando el estigma se instala,
el resultado es la discriminacion”

«piensan gue por tener una condicion de salud diferente NG

deberfan de gozar de los mismos derechos, que se les deberia

de prohibir las cosas que por ley son derecho, se les deberia Qe

prohibir como por ejemplo: salud, educacion, bienestlar. Ya quie-

ren que se les ponga un sellito que diga aqui no podes entrar [...]
da por la mala informacion que s€ tiene”

Se
[Grupo Focal VIH-Zacapa]

A
o ungue nos hag.amos las fuertes quiera o no, u
duilr:aglo, una chifleta como dicen vulgarmente, nos
, claro que nos duele y ahi icen |
k i es como dicen la:
. : s
or:sflrl:]eras, estamos dispuestas a lo que sea, yo podré
uy educada y culta pero [...] si ellas me estan
buscando me van a encontrar”

[Grupo Focal Trans-Guatemala]

Bgeno, que, yo digo que nosotros andamos

asi ganando el dinero honradamente, traba-

jandoy no andamos robando en la célle yo
digo que no es justo pues” '

[Grupo Focal MTS-Zacapa]

soy, me quiero Yo
die més me quiera,

“ Yo me siento feliz comO
0 al espejo y digo,

misma, no necesito que na

solo yo me quiero, me mir ;
que bonita soY, me miro el cabelloy qué bonito
spero que nadie me lo diga”.

lo tengo, N0 €
Grupo Focal MTS-Zacapal




| estigma y la discriminacién estan interrelacio-
nados, de modo que se refuerzan y legitiman

mutuamente. El estigma constituye la raiz de

los actos discriminatorios al inducir a las personas a

realizar acciones u omisiones que dafian o niegan
servicios o derechos a los demés. Al mismo tiempo,

la discriminaciéon fomenta y refuerza el estigma.

La discriminacién consiste en acciones u omisiones
derivadas del estigma, dirigidas contra los individuos
estigmatizados. La discriminacién, tal como la de-
fine ONUSIDA en su “Protocol for Identification of
Discrimination Against People Living with HIV” pu-
blicado en 20002, hace referencia a cualquier forma
de distincion, exclusién o restriccion arbitrarias que
afecte a una persona, generalmente pero no exclusi-
vamente, por motivo de una caracteristica personal
inherente o por su presunta pertenencia a un grupo
concreto —en el caso del VIH, el estado seropositivo,
confirmado o sospechado, de una persona—, con in-
dependencia de que exista o no alguna justificacién

para tales medidas.

2 La version en espafol del Protocolo para la identificacion de
discriminacion contra las personas que viven con el VIH, se publico
en 2001.

La discriminacién relacionada con el VIH puede pro-
ducirse a distintos niveles, por ejemplo en el contex-
to familiar y comunitario, lo que se conoce a veces
como “estigma declarado”. Con ello se denota lo que
hacen los individuos, deliberadamente o por omision,

para dafiar a otros o negarles servicios o derechos.

Algunos ejemplos de este tipo de discriminacion con-
tra las personas que viven con el VIH son: ostracis-
mo?, evitar el contacto diario, hostigamiento verbal,
violencia fisica, desacreditacion verbal, murmuracién

y denegacion de los ritos funerarios tradicionales.

“Por ejemplo en el sector dondg yo trabajo y VIVO,
nunca se abordan los temas ni de.s,alud reproduc-
tiva, ni de infecciones de transmision sexual, como
que no les gusta abarcar esos temas, (... muc.r}as
veces se oponen a que sé les de charlaa !os jove-
nes sobre la prevencion del VIH, porque vieneny

les dan condones...”
[Grupo Focal VIH-Zacapa]

3 En el mundo de la politica, se sigue empleando el término de
ostracismo cuando se aparta a algiin miembro o se le hace el vacio
por no ser del agrado o del interés de los demds. A esto tltimo se le
denomina con el titulo de “persona non grata” (http://es.wikipedia.
org/wiki/Ostracismo).
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También existe discriminacién en el contexto institucio-
nal, sobre todo en el lugar de trabajo, en los servicios de
asistencia sanitaria, en prisiones, instituciones educativas
y centros de bienestar social. La discriminacion plasma el
estigma “declarado” en politicas y practicas instituciona-
les que discriminan a las personas que viven con VIH o en
la falta de politicas antidiscriminatorias y procedimientos

de reparacion.

A nivel nacional, la discriminacién puede reflejar el es-
tigma que se ha aprobado o legitimado oficialmente por
medio de leyes y politicas existentes y que se ha plas-
mado en practicas y procedimientos. La discriminacién
también puede producirse por omisién, como en el caso
de la ausencia -o la falta de aplicacion- de leyes, politicas
y procedimientos que ofrezcan reparacion y protejan los

derechos de las personas que viven con VIH.

€Ce que tiene que tener cuidado
soy yo Y no tanto las demas
personas. Porque la tos y la
gripe se transmite a través de
la saliva pero el VIH no ) )

Serie de estudios especiales RP-HIVOS

La discriminacién es una violacién de los derechos huma-
nos; por consiguiente, los actos estigmatizadores y discri-
minatorios vulneran el derecho humano fundamental a
la ausencia de discriminacion. Ademdas de constituir en si
misma una violacién de los derechos humanos, la discri-
minacion contra las personas con VIH, o que se cree que
estan infectadas por el VIH, conduce a la violacién de otros
derechos humanos, como derecho a la salud, dignidad, in-
timidad, igualdad ante la ley y ausencia de castigo o trato
inhumano y degradante. Las violaciones de los derechos
humanos, a su vez, pueden legitimar el estigma y la discri-
minacion. La violacion de los derechos multiplica el impacto

negativo de la epidemia a todos los niveles.

“.)yole decia a mi mama: estoy en mas riesgo yo.

que soy VIH positivo que Vos, que sos VIH negatl\gi,

porgue un virus de gripe tuya se me va a pasa; a a|

y eso, si me va a comprometer y me vg a mandar
hospital... 1 infeccion que yq Fengo, mlentr.as y(:3 :1;
quiera, no te Ja voy a transmitir, pero vos sin qu .
me vas a transmitir una TB, una gripe, una tos, me v.
acausar una neumonia, me vas ha(;,e{r |Iegar al .hOSpl-
tal, me vas a crear una condicion critica, inclusive me

te.
puede causar la muer (Grupo Foca VIH-Zacapa]




ES'“gma y dlscnmlnaClén El estudio “Porcentaje de personas que viven con VIH o
por VI H en Guatemala sida que declaran que sus derechos han sido respetados”

------------------------------------------------------------------------------------------------------ realizado en Guatemala, reportd que del 66.0% de per-

sonas entrevistadas (N=409) que mencioné entre uno
De acuerdo a los hallazgos del estudio antropolégico ( )4 y

tres d d h VIH?, el 64% dij
sobre el VIH/sida realizado en Guatemala en el 2005, res de sus derecnos como personas con € ho

. . . ue sus derechos habian sido violados en algiin momento.
el estigma relacionado con el VIH, est4 directamente q 8

. . Sin embargo, el 95% de personas con VIH que reportaron
relacionado a la creencia que las personas con VIH

. que sus derechos fueron violados, no acudieron a poner la
merecen su destino porque han hecho algo malo

i Asimi 1989% . Lo
(acciones reprobadas por la sociedad). Los hombres denuncia. Asimismo, del 98% de entrevistados que indicé

. haber recibido informacién sobre sus derechos como per-
con VIH pueden ser percibidos como homosexuales,

. . . sonas con VIH, el 64% dijo que no pondria una denuncia
bisexuales o clientes de trabajadoras sexuales; y las

. . ) si sus derechos fueran violados debido principalmente a la
mujeres con VIH suelen ser vistas como promiscuas o

. discriminacién. En general, el 98% de los entrevistados,
trabajadoras sexuales.

cree que en Guatemala no se respetan sus derechos hu-
manos como persona con VIH, identificando la discrimi-

nacion como principal causa de violacién de sus derechos.

ena 4 Los derechos que reportaron conocer fueron: acceso a medicamentos;
(4 derecho a la confidencialidad; derecho a la educacion; derecho a la
informacion; derecho al trabajo; derecho a no ser discriminado; derecho a

l - y una muerte digna; y derecho una salud sexual."®
..lastima

“Son diferentes manifestaciones de reaccion, a
mi me causa enojo, lastima, pena, tristeza. Enojo,
porque estamos hablando sin saber de qué estamos
hablando. Tristeza porque viene y psicologicamente

a uno lo baja y ldstima porque estamos cerca de

finalizar el siglo veintiuno y ya no es justo que
estemos tratandonos de la forma que nos estamos

tratando’® [Grupo Focal VIH-ZACAPA]
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El estudio mostré también que el 73% menciona que De acuerdo al “Primer Informe nacional de Guatemala sobre la

le fue quebrantado el derecho a la confidencialidad. situacion de Derechos Humanos de las Personas con VIH y po-
Similar situacion fue reportada en el estudio “Estigma blaciones en mas alto riesgo”, los siete Derechos Humanos mas
y Discriminacién en los servicios de prueba de VIH con restringidos identificados en 313 denuncias recopiladas en los re-
orientacion en el sector privado en Guatemala: un estudio gistros de las ONG y Auxiliaturas de la Oficina de la Procuraduria
cualitativo”. Los testimonios de personas con VIH quienes de los Derechos Humanos®, en 20 de los 22 departamentos de
en gran numero, recibieron su primer diagnéstico positivo Guatemala, entre enero de 2009 y noviembre de 2010 son:

en un centro de salud privado de Guatemala, indicaron
1) Derecho a la Salud (46.52%)

2) Derecho a la Vida e Integridad personal (13.16%)
3) Derecho a la Seguridad Social (13%)
4) Derecho al Trabajo (9.43%)

que algunas veces, la informacién les fue proporcionada
sin confidencialidad, con agresiones fisicas y descalifica-

ciones personales. Las personas con VIH identificaron y

manifestaron haber recibido un trato discriminatorio por 5) Derecho a la no discriminacion e igualdad ante la ley (9%)
parte del laboratorio privado y no haber recibido la infor- 6) Derecho a la confidencialidad, vida privada, honra y dignidad (7%)
macién adecuada, que les informara sobre el significado 7) Derecho a la Educacion (2%)

de su condicion y les proporcionara tranquilidad emocio-

5 De las 313 denuncias, 231 provenian de las organizaciones de la sociedad civil y
82 denuncias reportadas de las Auxiliaturas de la Oficina del Procurador de Derechos
Humanos.™®

nal y esperanza de recuperacion.

“mis derechos empiezan
cuando terminan los de
ellos”

“Cuando iniciaba con lo del tratamiento del diagnéstico y todo esto,
y escuchaba algo en la calle, llegaba a la casa, me encerraba en mi
cuarto y lloraba mucho por la forma en que la gente se expresa en la
calle, sin saber el motivo por el cual una persona es infectada con el
VIH, porque no saben como fue ni tampoco lo andamos gritando en la
calle, para que nos traten de una forma diferente’ [Grupo Focal VIH-ZACAPA]
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111, ESTIGMA Y DISCRIMINACION

por orientacion sexual, identicad de genero y trabajo sexual

En América Latina, la homofobia representa una
amenaza para la salud publica. Estudios previos al 2009
y la evidencia anecdoética demuestran que la violencia
basada en género contra HSH y personas transgénero,
puede aumentar su vulnerabilidad al VIH especialmente
en el contexto del trabajo sexual y multiples parejas

sexuales concurrentes.

En América Latina, los resultados de la Encuesta Na-
cional en Bolivia de Condiciones de Vida, Discrimina-
cion y Derechos de las Poblaciones Lesbianas, Gays,
Bisexuales y Trans (LGBT)®, indicaron que 24 de cada
100 miembros de las poblaciones LGBT han percibido
en su vida alguna forma de discriminacién, donde la po-
blacién con mayor discriminacion es la poblacién Trans;
siete de cada 10 miembros LGBT en Bolivia, han sufrido
alguin tipo de agresion, la violencia Psicolégica, en to-

dos los casos y todos los ambitos, es la méas frecuente.

En la Encuesta de Bolivia, los resultados indicaron que
entre las instituciones de justicia, la policia resulta ser la

que peor servicio brinda a las personas LGBT.

6 En la encuesta entrevistaron a 55 Trans, 160 Lesbianas, 236 Gays y 181
Bisexuales, haciendo un total de la muestra de 632 entrevistas.?

Los ambientes de justicia y policiales discriminan
selectivamente a las poblaciones Trans en un 71.4%,
comparado con la discriminacién a Lesbianas (22%).
Asimismo, un tercio de las poblaciones LGBT ha sufrido
algun tipo de discriminacién en una institucién educativa,
donde la poblaciéon Trans es la més discriminada

(47,4%).

En Argentina (Presidencia de la Nacion y Ministerio de
Salud, 2008), un total de 408 (89,67%) encuestadas
(N=455) declar6 haber sido “detenida alguna vez",
debido a su condicién genérica de persona Trans y su

relacién directa con el trabajo sexual.

El 70% refiri6 tener antecedentes policiales vinculados a
desorden en la via publica, resistencia a la autoridad, o
averiguacion de antecedentes. El 81.12% de las encues-
tadas refirié haber sufrido situaciones violentas por parte

de la policia.”

7 Entre los principales abusos policiales sufridos se indican las detenciones
ilegales y el hostigamiento verbal en el ambito publico (insultos, el uso
de un nombre masculino, entre algunos de los calificativos despectivos
mas usuales o amenazas, especialmente vinculadas al ejercicio del trabajo
sexual). El 95% de las encuestadas reflejaron que la situacién mas comin
para evitar ser detenidas por parte de la policia respecto a su condicién
de trans y trabajadora sexual era mediante el pago de una ~coima
(soborno).21
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| estigma y discriminacién basado en
la orientacion sexual no solo afecta la
salud mental y fisica de la comunidad
homosexual sino que contribuye a la
propagacion de la epidemia del VIH.




La Encuesta de Opinién Publica realizada por CID
Gallup en Centroamérica, compara los resultados
obtenidos entre el 2003 y 2006 respecto a la Per-
cepcion sobre el Sida. En el caso de la encuesta
realizada en Guatemala en 2009 citada por OPS y
REDNADS se muestra que aunque hubo una opi-
nién positiva en relacién al sida y las personas con
VIH, aln se reportan opiniones negativas hacia las
poblaciones de hombres homosexuales y trabaja-

doras sexuales.

En el diagndstico comunitario participativo para la
identificacion de factores estructurales y sociales
que aumentan el riesgo de contraer VIH en pobla-
ciones de HSH, personas transgénero y mujeres
trabajadoras sexuales en Petén, Izabal y Guate-
mala, los participantes calificaron “importantes” a
los servicios de salud relacionados con el VIH. Para
ello se utiliz6 la herramienta “matriz de puntaje” la
cual asigna un valor de uno a cinco puntos, donde
uno (1) representa menos calidad y cinco (5) mayor

calidad, encontrando los siguientes hallazgos:

2

En el caso de la poblacion Trans de Petén, el
servicio peor calificado fue la farmacia, porque
cuando una Trans estd infectada con una ITS, el
personal de farmacia dice que no hay existencia
del medicamento (para el tratamiento) en bode-

ga, aunque si cuenten con la medicina.

Para el grupo de mujeres trabajadoras sexuales
(MTS) en Petén, el servicio peor calificado fue-
ron las pruebas de VIH y VDRL, ya que no hay
confidencialidad, respeto, amabilidad, ni rapidez.
Para el grupo de MTS de Izabal, el servicio peor
calificado fue el Papanicolaou puesto que solo se
hace una vez al afio y tardan mucho tiempo para

dar los resultados, el personal no es tan sensible

y lastiman a las MTS al realizar el procedimiento.
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La discriminacion es una violacion de los de-
rechos humanos; por consiguiente, los actos
estigmatizadores y discriminatorios vulneran el
derecho humano fundamental a la ausencia de

discriminacion.
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Los hallazgos del diagnostico comunitario en Petén e Izabal, coin-
ciden con una de las conclusiones del Estudio cualitativo sobre las
MTS en Escuintla: “en general, las MTS se muestran desmotivadas
a acudir al centro de salud porque perciben una serie de incomodi-
dades ligadas al trato humano, la falta de medicina, las pruebas de
laboratorio, el tiempo de espera, la higiene, el lugar de la consulta y

la calidad de atencién en general”.

De igual manera, el “Diagnostico de la calidad del servicio de orien-
tacion de pruebas voluntarias de VIH con consejeria (PVC), desde
la perspectiva del usuario(a)” integrante de las poblaciones en con-
textos de vulnerabilidad (HSH y MTS); que se realiz6 en 38 centros
de salud a nivel nacional en Guatemala (19 intervenidos por “Ca-
lidad en Salud” y 19 no intervenidos), evidencié que hay deficien-
cias principalmente en cuanto informacion brindada a los pacientes,

tiempos de espera y confidencialidad.

Asimismo, en el “estudio exploratorio 2010, sobre conocimientos,

actitudes, percepciones, practicas sexuales y prevalencia ante el

VIH de la comunidad Trans trabajadora sexual de Ciudad de Gua-
temala”, de las 22 encuestadas (32%, N=69) que dijeron no asistir
a los centros de salud, 17 explicaron que se debe a que las tratan o
las han tratado mal; indicando ademas que no asisten por miedo y

por no saber a dénde acudir.




V. OBJETIVOS

Identificar los mitos, creencias erroneas y conceptualizacion del VIH; y los niveles de estigma y discriminacion
prevalecientes en la poblacion guatemalteca, vinculados con las poblaciones afectadas, en riesgo o vulnerables

ante el VIH.

e Identificar en la poblacién general la percepcién sobre los grupos objeto del estudio y su vinculacién con el VIH.

e |dentificar para cada uno de los grupos objeto de estudio las acciones de estigma y discriminacién mas recurrentes

por parte de la poblacion general.

e Identificar los principales elementos a ser abordados en la campafa de reduccién de estigma y discriminacion

ligados al VIH.
e Establecer cudles son los medios més apropiados para hacer llegar los mensajes clave.

e |dentificar las audiencias a quienes debiera enfocarse la campafa.

23
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Los datos obtenidos en los grupos
focales evidencian que la poblacion
general maneja informacion errénea e
incompleta sobre la infeccion por VIH.

- J
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V. RESULTADOS DEL ESTUDIO

|dentificar mitos, creencias erroneas y conceptualizacion
del VIH en la poblacion guatemalteca vinculados con las

poblaciones afectadas

Los datos obtenidos en los grupos focales evidencian
que la poblacion general maneja informacién errénea e

incompleta sobre la infeccion por VIH.

La poblacion adulta (hombres y mujeres), tiene infor-
macion basada en mitos sobre las formas de transmi-
sién del VIH, por ejemplo comer en los mismos platos.
Solamente la poblacién mas joven maneja informacién
correcta sobre la transmisién del VIH, aunque en todos
los casos se menciono las transfusiones de sangre. Des-
de 1995, Guatemala cuenta con la Ley sobre Bancos
de Sangre y Servicios de Medicina Transfusional que
garantiza la calidad de las reservas de sangre. La ley fue
modificada en 1997 y en el afio 2003, con el acuerdo
gubernativo 75-2003 se hizo oficial el “Reglamento de
la ley de Servicios de Medicina Transfusional y Bancos

de sangre”.

La poblacion general contintia considerando que el
sida es igual a muerte. Ademads, existe una fuerte in-
fluencia de las creencias religiosas, especialmente en
maestros quienes equiparar la infeccién por VIH con
un castigo divino como consecuencia de conductas

inapropiadas desde los cdnones religiosos.

En relacién a las poblaciones en mayor riesgo al VIH,
la poblacién adulta, (mujeres y hombres) identifico
a los hombres en primera instancia, seguido de las
mujeres. Esto, porque existe la percepcion que en los
hombres es socialmente permisible que tengan una
sexualidad abierta y pueden tener varias parejas se-
xuales. Respecto a las mujeres, explicaron que ellas
estan expuestas a la infeccién por VIH a través de su

esposo o compafiero de vida.

Estudio Diagnostico de Situacién sobre Estigma y Discriminacion
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La poblacién general joven identificé a las mujeres, especialmente a las amas de casa y del area rural.

También mencionaron a las y los jévenes debido a que son una poblacién desatendida en muchos espa-

cios sociales y de salud. El personal de salud, educacién y personal de la PNC nombraron a las mujeres

trabajadoras sexuales, amas de casa, mujeres Trans y HSH como las poblaciones que estdn en mayor

riesgo ante el VIH.

|dentificar los niveles de estigma y discriminacion
prevalecientes en la poblacion guatemalteca vinculados

con las poblaciones afectadas

Existe un fuerte estigma hacia las personas con VIH
y se relaciona con el temor a la muerte. Dentro del
concepto de muerte, la poblacién general considera
que las personas con VIH son enfermas (en vez de
decir que estan enfermas), en consecuencia son in-

capaces de continuar con una vida normal.

Debido al estigma, las personas con VIH son discri-
minadas y aisladas por el miedo al “contagio”, térmi-
no utilizado por la poblacién general. Pero también
se les discrimina porque consideran que ellos mismos
se buscaron la infeccién. Bajo este concepto, la po-

blacién general considera que las personas con VIH

Serie de estudios especiales RP-HIVOS

son pecadoras y por esa razén Dios les ha castigado
con la infeccion por VIH. La discriminacién comenta-
da por la poblacion general se acerca al ostracismo
o considerar a las personas “non gratas”. En rela-
ciéon a los HSH, el estigma también esta relacionado
con enfermedad, pero como una enfermedad mental.
Sin embargo, la discusion sobre si la homosexualidad
es una patologia estd mas que superada. Desde 1973
la Asociacién Americana de Psiquiatria (APA) decidio
eliminar la homosexualidad del “Manual de Diagnds-
tico de los trastornos mentales” (DSM) y rechaza toda

legislacion discriminatoria contra HSH y lesbianas.®

8 La accion vino motivada tras una completa revision cientifica sobre
el tema.




Adicionalmente, el 17 de mayo de 1990, la Organi-
zacién Mundial de la Salud (OMS) excluyé la homo-
sexualidad de la Clasificacion Estadistica Internacional
de Enfermedades y otros Problemas de Salud. No
obstante, la poblacién general, especialmente la po-
blacién de maestros y adultos (hombres y mujeres),
que participaron en los grupos focales, refieren la
necesidad de enviar a los HSH a terapias psicoldgi-
cas con profesionales de ciertas escuelas basadas en
la religién; o bien que sean objeto de exorcismos en
sectas fundamentalistas extremas para curarlos. Bajo
esta consideracién, sobresale la vision de que existe
un solo modelo de hombre, el heterosexual, por lo
tanto todo lo que se salga de esta norma es sujeto de

prejuicios y en consecuencia discriminacion.

En el caso de las mujeres Trans la situacion es auin
peor, puesto que el estigma estd relacionado con
transgredir el modelo de hombre heterosexual, pero
desde una posicion que revela contra el género mas-
culino, para transformarlo en femenino, es decir que
denigra la imagen de hombre heterosexual macho.
Aligual que a los HSH, la poblacién general conside-
ra a las mujeres Trans como personas enfermas. Se
les concibe como personas anormales, monstruos o
una aberracién. La poblacién general considera que

las mujeres Trans tomaron esta identidad debido a

que fueron agredidas sexualmente en la nifiez; que
antes de nacer sus padres querian que fueran mu-
jeres; que crecieron entre mujeres o bien, sufren de
una patologia. La discriminacién hacia las mujeres
Trans es muy fuerte y va acomparnada de maltratos
verbales y fisicos, especialmente en el seno de sus
familias. Los datos mostrados en el estudio son muy
similares a los encontrados en la Encuesta Nacional
de Bolivia sobre las Condiciones de Vida, Discrimina-
cion y Derechos de las Poblaciones Lesbianas, Gays,
Bisexuales y Trans (LGBT)®. Estos datos indican que
24 de cada 100 miembros de la poblacién LGBT han
percibido en su vida, alguna forma de discriminacién
donde la poblacién méas discriminada es la poblacion
Trans. En Bolivia, siete de cada diez miembros LGBT
han sufrido algtn tipo de agresién. La violencia Psi-
colégica en todos los casos y todos los ambitos es la

mas frecuente.

El estigma de las trabajadoras sexuales se basa en la
construccion del modelo de mujer buena, construido
a partir de las valoraciones morales y religiosas de
la sociedad guatemalteca y en la criminalizacién del
trabajo de sexo que de alguna forma legitima violen-

ciay estigma hacia las mujeres trabajadoras sexuales.

9 En la encuesta entrevistaron a 55 Trans, 160 Lesbianas, 236 HSH y
181 Bisexuales, haciendo un total de la muestra de 632 entrevistas.20
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() yo después del medio dia
hago limpieza en una escuela de
parvulos, porque yo ahi trabajo
medio tiempo también. Al menos
uno piensa en sus hijos y hay
mujeres que prefieren trabajar
ellas y andar bien arregladas y
sus hijos todos chorreados, esa
es la mera verdad. Donde yo vivo
si me discriminan, pero yo no les
hago caso. Mientras que mis hijas
andan comiendo bien, estan bien
vestidas y estudian, los hijos de
ellos nada, entonces yo no me
siento mal”

[Grupo Focal MTS-Zacapa]

“Yo no me siento mal

Ser una mujer buena es sinénimo de ser una esposa abnegada, ma-
dre ejemplar y sin expresion de la sexualidad (se le considera casi
asexuada). Las mujeres que no corresponden a este modelo son
nombradas como mujeres malas, como es el caso de las trabajado-
ras sexuales, que realizan una actividad laboral que rompe con el

aspecto de la sexualidad casi santa de la mujer buena.

Se observé que existe discriminacién hacia las trabajadoras sexuales
basada en la doble moral de la sociedad, que promueve el trabajo
sexual y a la vez lo condena. Sin embargo, también es cierto que la

poblacion general reconoce que hay trata de personas.

Asi también, se hizo evidente que existe discriminacion dentro de la
misma poblacién de trabajadoras sexuales. Existe un reconocimien-
to hacia las trabajadoras sexuales que laboran para cubrir las nece-
sidades materiales de sus familias y especialmente de hijas e hijos,

pero existe la critica hacia aquellas que realizan el trabajo sexual

porque es para mis hijos,
para que estudien, (...) es una
recompensa que mas adelante yo
Voy a recibir y son sentimientos
gue no sabe la persona que esta
hablando mal de uno”

para cubrir los gastos de las drogas que consumen. En el siguiente

cuadro se puede observar la manera en la que la poblacién general

estigmatiza a los grupos de la diversidad y de trabajo sexual.

Serie de estudios especiales RP-HIVOS



Personas
con VIH

Las personas
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O Antes de morir,
g van a infectar a

otras personas

HSH

Es gay porque tuvo algin trauma
psicolégico desde la infancia o durante
el desarrollo sexual y se suma la iglesia
puesto que los considera su conducta
como un pecado. También esta la
valoracién de que nacen con hormonas
o un gen, diferentes a la de los demas,
pero que de igual manera tienen cierto
mal, cierto desperfecto, incluso cierta
inferioridad; y son personas que andan
por malos pasos.

En la iglesia dicen que tienen un demonio
por dentro.

La homosexual no nace, se hace.
Tienen espiritus o chamucos adentro
que les hacen hacer cosas malas. Al
experimentar la practica sexual entre
hombres ha llegado a un punto de
gustarles.

Estd la idea de que muchos son
abusadores de nifios.

Desde la religion, Dios aborrece esto.

Mujeres Transgénero

Es mujer transgénero por los genes, o
porque la madre quiere tener una nifia
y naci6 un varoén. De igual manera las
consideran personas anormales.

Por otro lado, estd la valoracién de
que son libres de hacer lo que ellos
quieran, porque asf se sienten felices.

Son personas que no saben lo que
quieren. Puede ser psicolégico, por un
hogar en el que no hay un hombre,
s6lo hay una mama, no hay un padre
de familia, no hay un ejemplo a
seguir, o tal vez existe el padre pero
no ejerce el rol que deberia ejercer. La
reasignacion de sexo es inmoralidad.

Tener mas hormonas femeninas

Mujeres trabajadoras sexuales

Realizan el trabajo sexual por placer
no por necesidad, porque les gusta el
libertinaje.

Les gusta el dinero facil.

Se inician en el trabajo sexual porque
fueron violadas.

Son vistas como objetos mas que como
seres humanos, porque son catalogadas
como la cosa mds baja que existe, lo peor
que se podria ser es trabajadora sexual.

Son personas que no tienen valores.

Desde que ellas estan ejerciendo, les gusta
lo que hacen.

Las trabajadoras sexuales se
acostumbraron a ganar mucho dinero,
porque si van a trabajar a una maquila no
les pagan lo suficiente. También esta el
concepto de que son haraganas y se les
hace mas facil el trabajo sexual. Realizan el
trabajo sexual por decepcién del esposo,
como venganza por la infidelidad del
€sposo.

Estudio diagnéstico sobre Estigma y Discriminacion hacia personas con VIH, poblaciones de diversidad sexual (HSH y mujeres Transgénero) y muijeres trabajadoras sexuales. Guatemala, 2012.
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Jovenes

Adultos

En el siguiente cuadro se puede apreciar las percepciones de la poblacién general hacia los grupos objeto de estudio

cuando se les relaciona al VIH. Esto demuestra un aumento del estigma y vulnerabilidad cuando se unen las percep-

ciones sobre la diversidad sexual y el trabajo sexual con la condicién de VIH.

Personas con VIH

La percepcion es que
las personas con VIH
cometieron algiin pecado
y por esa razén lo estan
pagando con el virus.
Consideran ~ que las
personas con VIH pueden
transmitir el virus cuando
se les abraza o se le toca.
Ven a las personas con VIH
como objeto de infeccion,
no como persona.

La percepcién es que
las personas con VIH se
buscaron la infeccién, es
un castigo de Dios.

Consideran ~ que  las
personas con VIH pueden
“contagiar” a  otros

por contacto fisico con
las personas o por la
convivencia diaria.

Gays
El grupo de mujeres que si vincula
a los gays con el VIH, tiene la per-
cepcion de que son gays por falta
de educacién en los hogares, falta
de orientacién en la familia. Tam-
bién por abuso sexual infantil.

El grupo de mujeres que no relacio-
na a la poblacién gay con el VIH,
piensa que Gnicamente es una pre-
ferencia o una orientacién sexual y
sobre todo que debe ser respetada.

El grupo de hombres que relacion6
el VIH con los gays, percibe que
son gays por naturaleza, pero tam-
bién es una enfermedad que se de-
sarrolla por la crianza con muijeres.

El grupo de hombres no vinculd
a gays con la transmision de VIH,
considera que es una orientacion
sexual, pero también puede ser el
resultado de un abuso fisico, emo-
cional o sexual.

Serie de estudios especiales RP-HIVOS

Mujeres Trans

En general no los vinculan con el
VIH. La percepcién la identidad de
Muijer Trans estd relacionada con
factores psicolégicos y fisiolégicos.
Psicolégicos  cuando  sufrieron
una violacién en la nifiez o bien
sus madres les permitian jugar
con juguetes de nifias. Factores
fisiologicos debido a que tienen
hormonas femeninas.

Se les incluye dentro de la categoria
de hombres homosexuales.

Son portadores del VIH y de las
ITS.

Mujeres trabajadoras sexuales

Hay una relacién entre el VIH y las
trabadoras sexuales por el trabajo que
ellas realizan.

Perciben a las trabajadoras sexuales
como mujeres que realizan el trabajo
sexual por necesidad porque no con-
siguen otro trabajo, no han estudiado,
no tienen una profesién; recurren al
trabajo sexual para poder mantener a
sus hijos.

También existen casos de trata de per-
sonas, en los que las mujeres son sus-
traidas de un lugar lejano y se les es-
claviza.

Un grupo relacioné el VIH con las traba-
jadoras sexuales, indicando que debido
a que el dinero lo obtienen mas facil, las
corrompe y terminan pues adquiriendo
enfermedades.Realizan el trabajo se-
xual, unas por necesidad y otras porque
les gusta. Son haraganas porque bus-
can el dinero facil. También hay trata
de personas y victima de abuso sexual.
Asimismo, un grupo mencion6 que es
un trabajo normal, comuin y corriente,
solo que la sociedad no lo ve asi.




Personas con VIH

Solo las
hacen

personas que
cosas malas lo
pueden adquirir.  Pero
también hay inocentes
como los nifios. Hay temor
hacia las personas con
VIH.

Maestros

Es casi igual que adquirir
un cancer o una diabetes

Personal de salud

Antes de morir, las
personas con VIH van a
infectar a otras personas.
Pero hay leyes que pueden
castigar  esta  accién
premeditada.

PNC

Gays
Vinculan a gays con la transmision
del VIH y consideran que son gays
porque han sido violados y por
el maltrato en la familia. No es
biolégico.

Definen a los gays como poblacién
vulnerable al VIH.

Vinculan la transmisién del VIH
con los gays, quienes tienen mds
hormonas femeninas y a eso se
debe su conducta.

Mujeres Trans

Todos son gays. Son desordenes
psicolégicos por algin tipo de
trauma o trato en la familia, o por
violaciones, o por asumir papeles
o roles dentro de la familia que no
le corresponde a temprana edad o
que no van acorde a su desarrollo
psicolégico.

Es una poblacién vulnerable al
VIH. La poblacién Trans siempre ha
existido, en Guatemala, pero ahora
estan buscando un espacio, ser re-
conocidos publicamente.

Perciben a las mujeres Trans como
personas que se arrepienten de
haber sido hombres, pero no los
vinculan con el VIH.

Mujeres trabajadoras sexuales

Vinculan a las trabajadoras sexuales
con el VIH. Consideran que realizan
el trabajo sexual porque ganan tanto
dinero que les resulta muy dificil dejarlo,
se acostumbraron a cierto tipo de vida.
Algunas han sido violadas.

A las trabajadoras sexuales también
las definen como como poblacién
vulnerable al VIH. Aunque hay quienes
realizan el trabajo sexual por necesidad,
la gran mayoria realizan el trabajo
sexual porque les gusta.

Vinculan a las trabajadoras sexuales con
el VIH.

Asimismo, se da la explotacién sexual
infantil y la trata de personas.

También en familias donde hay
problemas de violencia intrafamiliar y
pobreza.

Estudio diagnostico sobre Estigma y Discriminacion hacia personas con VIH, poblaciones de diversidad sexual (gays y mujeres Transgénero) y mujeres trabajadoras sexuales.

Guatemala, 2012.

Estudio Diagnéstico de Situacion sobre Estigma y Discriminacion

31



|dentificar en cada grupo de mayor riesgo, las acciones
y percepciones ante el estigma y discriminacion

Personas con VIH

Las personas con VIH (PV) prefieren manejar su status
de VIH positivo en secreto para proteger su seguri-
dad. Comparten su condicién solamente con fami-
liares muy cercanos como padres, hijos o cényuges.
Las PV experimentan el estigma interno como culpa
por haber cometido una falta grave de acuerdo a las
valoraciones y creencias religiosas de la sociedad gua-
temalteca. Segun el estudio “Medicién del Estigma y
Discriminacién de las personas con VIH en el contexto
nacional” (Red Legal de Guatemala); de las 500 per-
sonas encuestadas el estigma interno o sentimiento
de verglienza por el estigma asociado al VIH afecta
al 42,4% de los hombres y mujeres con VIH". Las PV
perciben la discriminacion desde todos los ambitos de
la vida ya que es sistematica y cotidiana desde el seno

familiar.

Serie de estudios especiales RP-HIVOS

De acuerdo a las PV entrevistadas, la iglesia también
discrimina de manera sistematica al promover el pre-
juicio que ser VIH positivo es un “castigo divino".
Ademds de promover la discriminacién hacia las PV, la

iglesia les niega el derecho de tener una vida espiritual.

Las personas con VIH tienen que vivir su vida en la
clandestinidad para no sufrir de discriminacion y ex-
clusién lo cual restringe el acceso a servicios de salud y
educacién. Segun las personas entrevistadas, el siste-
ma educativo no realiza ninguna accién para erradicar
el estigma y combatir las consecuencias que eso con-

lleva a nivel personal, social, cultural y politico.

Finalmente, las PV perciben que la poblacién general
les veta el derecho a continuar viviendo, puesto que

les colocan en una condicién de incapacidad.




Para evitar el estigma y discriminacion, las personas con VIH sugie-

ren los siguientes mensajes:

Algunas personas con VIH realizan

= A LA FAMILIA: que no los abandonen, que los apoyen acciones contra el estigma y la

y los amen. discriminacion impartiendo charlas sobre

= A LAS IGLESIAS: que eduquen con amor a sus derechos sexuales y reproductivos,
feligreses para que apoyen a las personas con VIH; que el uso del condon y principalmente
hablen abiertamente sobre el VIH, explicando que es brindando platicas contra el estigma y
una condiciéon que puede ser llevadera; que empiecen discriminacion.
a promover el uso del condén y la discusion sobre
sexualidad y derechos sexuales.

= AL PERSONAL DE SALUD: que se informen y capaciten
para que hagan bien su trabajo.

= AL PERSONAL DE EDUCACION: que se “eduquen”,

que transformen sus procesos de formacién para “Explicarles que esto no es un castigo

promover mejores formas de relaciéon entre los seres simplemente es un padecimiento, asi como
humanos; que amplien su visién para que eduquen a algunas otras personas tienen una enferme-
fin de erradicar la discriminacién de cualquier tipo y dad, que esto lo adquirimos cada uno de di-
fundamentalmente la discriminacién hacia las personas ferentes maneras, pero que en realidad esto
con VIH. nunca va a ser un castigo que haya puesto

Dios, y que nunca lo vayan a ensefiar de

= AL PERSONAL DE LA PNC: recordarles que su papel | esamanera’

es proteger a la ciudadania y que deben proteger a las [Grupo Focal VIH-Guatemala?)]

personas con VIH sin discriminar porque son humanos

y tienen derechos; que se capaciten en estos temas.
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“Expli-
carles que esto no
es un castigo, simplemente
es un padecimiento, asi como
algunas otras personas tienen una
enfermedad, que esto lo adquirimos
cada uno de diferentes maneras, pero
que en realidad esto nunca va a ser un
castigo que haya puesto Dios, y que
nunca lo vayan a ensefiar de esa
manera”

[Grupo Focal VIH
Guatemala2]

I Yo
pienso que darle

alumnos”.

[Grupo Focal VIH
El Progreso]

“Primero que tenemos
derechos y se deben de respetar
y segundo, va a crear un poquito de
polémica, pero a ellos se les esta pagan-
do, no estan haciendo un trabajo gratuito,
estan devengando un sueldo para atender a I
la ciudadania y ellos deben de prestar el mejor
servicio, porque si estan donde estéan es por “
vocacion y si uno, esta por vocacion uno va
a dar un buen servicio”

[Grupo Focal VIH-Zacapa]

“Pues
YO pienso que
para los que hacen los

diagnésticos ahi, ellos son los
que tienen que ser, reservados,
confidenciales, que no tienen por qué
hablar del caso de las personas, de los
diagnésticos de las personas, esos son
los que mas informacion deberian

de tener”

[Grupo Focal VIH
El Progreso]

Serie de estudios especiales RP-HIVOS

talleres al personal y a
la vez también a los alumnos,
porque los alumnos su actividad
sexual la empiezan muy temprano,
entonces pienso que seria muy
importante darles también a los

il

“Pues
YO Creo que esas
personas son bastante profe-
sionales, son unas personas profe-
sionales, bien centradas en la educacion,
(...) deberian dialogar con los mismos alum-
nos, explicarles, porque ellos, saben perfecta-
mente bien como se contagia esta enfermedad,
Nno SON personas ignorantes, son personas hien
estudiadas, bien centradas y ellos mas que
todos saben cémo se trasmite esta enferme-
dad y, son los que mas juzgan, son los que
mas lastiman”

[Grupo Focal VIH
Guatemala]

“Yo creo
que darles ideas, que
parte de nuestro tratamiento
también es el amor de la familia, porque
a muchos de nosotros es lo que mas no ha
ayudado y, obviamente mi familia fue la primera
en enterarse, pero si cuando uno esta muy enfer-
mo, hay cositas que uno padece. Yo dormia hasta
demas y todo eso, y recuerdo a mi mama cuidando-
me, dandome mi Incaparina y todo lo que me habian
dejado, porque yo tenia que subir de peso, que hasta
mi hermano menor, me despertaba justo a las diez
de la noche para que me tomara mi pastilla, es
el amor de la familia lo que uno necesita”

[Grupo Focal VIH-Guatemala?]




Poblaciéon HSH

LA FAMILIA toma a veces la posicion de ayudarlos a regre-
sar a la condicion normal de hombre heterosexual, llevan-
dolos a terapia psicolégica o religiosa, pero si no observan
cambios, algunas familias llegan al punto de sacarles de
su casa, truncando sus suefos y futuro, relegandoles a
vivir vidas precarias y mayor vulnerabilidad ante el VIH y
la discriminacion.

LA PNC viola permanentemente sus derechos de movili-
zacién y organizacion social, aislandolos a espacios cada
vez mas encerrados y por lo tanto menos protegidos por
el sistema de justicia. La PNC es uno de los maximos
perseguidores de grupos de la diversidad sexual, coar-
tandolos en su derecho a ser, calificando sus expresiones
como “faltas a la moral y las buenas costumbres”, todo
ello con abuso de autoridad y violando sus derechos hu-
manos.

LA IGLESIA fomenta la discriminacion, persecucion y re-
chazo hacia los grupos de la diversidad sexual ya que
bajo sus preceptos, la homosexualidad es una aberra-
cién o la expresién de demonios que se apoderan del
cuerpo. La iglesia insta a la congregacion a realizar actos
de discriminacion hacia los HSH considerandolos como
salvacién o sanacion.

EN LAS INSTITUCIONES DE EDUCACION la poblacién gay
ha vivido rechazo y discriminaciéon en diferentes niveles,
partiendo de la invisibilidad de su existencia en los conte-
nidos educativos, llegando al rechazo escolar y la expulsién
de los centros de estudio.

En los lugares privados como restaurantes y cen-
tros comerciales, existe rechazo, discriminacién y
hasta expulsion de los sitios si observan muestras
de afecto entre HSH. Asimismo, en el ambito la-
boral los niveles de discriminacién son altisimos
desde la preseleccion de candidatos, puesto que
todo hombre que tenga rasgos femeninos o haya
sospecha de que es gay, no es bienvenido para

integrar los equipos de trabajo de las empresas.

La poblaciéon gay coincide en que lo més impor-
tante para decirle a la familia y al personal de
salud, de educacién y la PNC, es que son seres
humanos con derechos y que los servidores pu-
blicos deberian cumplir con su papel de servir a

todas y todos en iguales condiciones.

En cuanto a las acciones que realizan en contra
del estigma y discriminacion algunos de los par-
ticipantes, es muy importante nombrarse y nom-
brar su existencia para romper con los modelos

de exclusion existentes.
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Mujeres Trans

La poblacion de mujeres Trans vive una situacién
muy compleja, puesto que el estigma se refuerza con
discriminacién y violencia que deben enfrentar cada
dia. En el ambito familiar es donde sufren mas discri-
minacién, tanto de los padres como de los hermanos
a través de violencia fisica y verbal. El personal de
educacion les discrimina al negarles la participacion
en espacios educativos y el personal de salud les dis-
crimina a través de los malos tratos. Segln la Encues-
ta Nacional de Bolivia “Condiciones de Vida, Discri-
minacioén y Derechos de las Poblaciones LGBT"2° la
poblacion Trans es la mas discriminada en los centros

educativos.

Para evitar el estigma y discriminacién las tra-

bajadoras sexuales sugieren que es necesario

expresar que el trabajo que ellas realizan lo ha-

cen por necesidad, que son iguales y que valen
lo mismo que las demds personas, por lo que

merecen buena atencién y merecen trabajar.

Serie de estudios especiales RP-HIVOS

Mujeres Trabajadoras Sexuales

Debido a la carga del estigma, las trabajadoras sexuales
tienen que mantener una doble vida para protegerse de
la discriminacién, empezando por el espacio familiar, los
centros de estudio de sus hijos y la sociedad en general.
En el espacio de atencién a la salud donde no ocultan
que laboran en el trabajo sexual, esperan recibir atencién
profesional y respetuosa, no obstante, reciben malos tra-
tos y falta de confidencialidad, entre otras acciones dis-

criminatorias.

De igual manera sucede con el personal de la Policia Na-
cional Civil (PNC) de quienes sufren acoso, extorsiéon y
violencia. Los duefios de negocios son otro grupo que
las discrimina a través del abuso de poder, maltrato fisico

y psicolégico asi como explotacion laboral.

Algunas de las trabajadoras sexuales realizan acciones en
contra del estigma y la discriminacién, como participar
y organizarse para salir conjuntamente con otras expre-
siones del movimiento de mujeres en las marchas, en las
actividades publicas contra la violencia hacia las mujeres,

conmemoracién del 8 de marzo y otras actividades.




El siguiente cuadro presenta un resumen de las acciones de discriminacion mas recurrentes percibidas por las pobla-

ciones en mayor riesgo, por los grupos de la poblacién general.

Poblaciones de la Diversidad Sexual

Personas con VIH Mujeres trabajadoras sexuales

Gays Mujeres Trans
No hay discriminacién La familia concibe su orientacion Violencia basada en género llevada Generalmente ocultan su tra-
P sexual como patologia y tratan de a cabo por los miembros varones de bajo a la familia para proteger
£ curarlos llevandolos con psicdlogos  la familia. a sus hijos e hijas de la discri-
- 0 consejeros laicos y cristianos. minacion
Hay discriminacién por consi- Tachan a las poblaciones de diversidad sexual como abominaciones, seres No hay discriminacién
(s deran pecadoras merecedoras diabdlicos o que estan poseidos por demonios y que no son aceptados por
2 de castigo.Le hacen dejar su Dios.
£ tratamiento bajo la promesa de
sanacion.
Compafieros de clases los Les niegan el ingreso a los centros No hay discriminacién.
@ maltratan psicolégicamente y al educativos o los condicionan para en-
= notificar el abuso, los maestros lo trar, pidiéndoles que eliminen de sus
§ justifican por su comportamiento. vidas, los elementos que la identifican
= Hay desercion escolar. con su identidad de mujeres transgé-
nero (cortarse el cabello).
= No hay respeto al derecho de Al identificarse como gays en En los centros de salud ignoran el No hay respeto al derecho de
=  confidencialidad. El diagnéstico  centros privados de salud, les han nombre utilizado de acuerdo a la confidencialidad. Médicos que
& de VIH no se informa ade- negado el derecho de realizarse identidad sexual por su identidad de les atienden en Centro de Salud
S cuadamente. Los tratos discri- pruebas de laboratorio. En centros género. llegan como clientes a los luga-
€ minatorios incluyen hablar a de salud del Estado el trato no es res de trabajo.
@ espaldas deelloy verlos con amable.
&  mala cara.
No permiten expresiones de cariio ~ Hay maltrato verbal y fisico, Abuso de autoridad y maltrato
Q con sus parejas en publico. especialmente para las mujeres Trans  verbal y fisico (Zacapa)
a trabajadoras sexuales.
Les niegan la entrada a cualquier Los duefios y encargados de los
g espacio publico (restaurantes o sitios de trabajo explotan y tie-
8 centros comerciales) nen en situacion de esclavitud

las trabajadoras sexuales.

Estudio diagnoéstico sobre Estigma y Discriminacion hacia personas con VIH, poblaciones de diversidad sexual (gays y mujeres Transgénero) y mujeres trabajadoras sexuales.
Guatemala, 2012.
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Identificar los principales elementos a ser abordados en una camparia de reduccion de estigma y discriminacion

ligados al VIH

Principales elementos para abordar en campafias de comunicacién para la reduccién del Estigma y Discriminacion ligados al VIH.

Elementos para campana de reduccion de estigma y discriminacion ligados al VIH

>G5
5 S Lucha contra la Transfobia y la Homofobia: es necesario que las poblaciones de mujeres
-:g Z ' Transy HSH ocupen el lugar que les corresponde como derecho en la sociedad guatemalteca
2 E g y para ello es necesario trabajar los temas de transfobia, homofobia, para eliminar el estigma
Q X5  de patologia.

n E

Trabajo sexual: es necesario empezar a hablar sobre el trabajo sexual como una ocupacién
que permite a muchas mujeres guatemaltecas sacar a sus familias adelante, como lo hacen el
resto de personas que trabajan y tienen hijos en el pais. Con este tema se pueden abrir otras
discusiones como las pésimas condiciones de trabajo que ofrecen los duefios de negocios a
las trabajadoras sexuales. Es importante que al hablar de trabajo sexual, se pueda hacer la
diferencia entre la trata de personas y otras actividades delictivas que han estado vinculadas
con el trabajo sexual, como el uso y trasiego de drogas.

Trabajadoras
sexuales

Informacién sobre el VIH: es preciso que las personas con VIH sean vistas como ciudadanas
y ciudadano capaces de aportar productivamente al pais (desasociar VIH con muerte). Es
necesario volver a colocar el tema de cémo se transmite y como no se transmite el VIH, pero
generando mensajes que llamen a la comprension, la empatia, la igualdad, el respeto, la
solidaridad como valores de una sociedad “democratica e incluyente” en donde todos son
iguales en oportunidades y derechos.

Personas
con VIH

Estudio diagnostico sobre Estigma y Discriminacion hacia personas con VIH, poblaciones de diversidad sexual (HSH y mujeres Transgénero) y mujeres
trabajadoras sexuales. Guatemala, 2012.
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Otras recomendaciones brindadas por La Fabrica Jotabequ en el Estudio Antropolégico centroamericano sobre

VIH/sida de 2005, que guardan similitud con este estudio son las siguientes:

1. Esimportante tener en cuenta el proceso psicolégico de las personas, éstas le temen a lo desconoci-

do, a lo que ignoran. Asi que se recomienda trabajar en dos direcciones complementarias:

e Generar una estrategia de comunicacién para desarrollar una campafa que informe sobre VIH y

sida, formas de transmision (prevencion) y NO transmisién (romper con los mitos y el imaginario

de las personas).

e Generar otra estrategia masiva contra la discriminaciéon que vaya paralela a la anterior. Las

personas con VIH tienen los mismos derechos que las personas sanas, debe mostrarseles

solidaridad, rechazarlos es inhumano e injusto.

2. Buscar una via de comunicacion diferente orientada a romper la asociacion de VIH y sida con la

muerte.

3. Sumar esfuerzos con otras entidades ya que una campafia de las dimensiones que se requiere imple-

mentar necesita un esfuerzo a largo plazo.

Los resultados del estudio sugieren trabajar en

sub-campanas especificas dirigidas a:

Organizaciones basadas en la fe, a fin de ayudarles
a comprender los efectos negativos de promover el
odio y el rechazo hacia ciertos miembros de la socie-
dad y que encuentren la importancia de su participa-

cion en la lucha contra el Sida.

Un documento que se puede revisar para el efecto es
“Guia practica para la reducciéon de estigma asocia-
do con el VIH en Organizaciones Basadas en la Fe"

Proyecto Religién y VIH/SIDA. Subcomponente del

Proyecto Reduccién del estigma y la discriminacion
relacionados con el VIH en México. Elaborado por
Mo Kexteya. Proyecto Politicas de USAID México,
2007.

Magisterio, a fin de evitar que la educacion esté per-
meada por discursos estigmatizantes y discriminato-
rios hacia las personas con VIH, especialmente hacia

las poblaciones de mujeres Trans y HSH.

Personal de salud, a fin de lograr que las poblaciones
objeto de estudio, cuenten con espacios seguros y

confiables para la atencién de su salud.
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Establecer cuales son los medios mas apropiados para

hacer llegar los mensajes clave

Identificar las audiencias a quienes
debe enfocarse la campafa

Los medios mds utilizados por la poblacién general
adulta son la radio y television, y como medio escrito
es el periédico llamado Nuestro Diario. Para la pobla-
cion general mas joven es el internet, especificamen-
te Facebook. Para el personal de salud y maestros de
educacion secundaria, el medio escrito es la Prensa
Libre. Como producto secundario a los resultados del
estudio, se identificaron audiencias para cada pobla-
cion objeto de estudio las cales deben ser abordadas
a través de otras intervenciones para disminuir el es-

tigma y discriminacion asi como la homofobia.

e Personas con VIH: se identifico al personal de
salud y organizaciones basadas en la fe. Al per-
sonal de salud se le debe capacitar nuevamente
sobre los aspectos éticos y las relaciones huma-
nas que se deben manejar en el trato con las
personas con VIH. Con las organizaciones basa-
das en la fe se comenté sobre una sub-campafa

de comunicacién para buscar méas solidaridad y
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apoyo asi como juzgar menos sobre la infeccién

por VIH.

En el caso de poblaciones de diversidad sexual
(HSH y mujeres Trans) se identifico a la pobla-
cion de maestros, con quienes se debe trabajar
fuertemente para erradicar el estigma hacia las

poblaciones de la diversidad sexual.

Para la poblacién de mujeres trabajadoras se-
xuales se identifico al personal de salud y a los
duefios de negocios. En el caso del personal de
salud se debe trabajar en la confidencialidad y el
trato respetuoso para las trabajadoras sexuales.
Con los duefios es importante concientizarles
que son patronos de una empresa y por lo tan-
to tienen beneficios econémicos, pero también

obligaciones con el personal.




VI. ANALISIS DE CAMPANAS DE COMUNICACION

previas contra Estigma y Discriminacion

Con el objetivo de reducir el estigma y discriminacién en contra de las personas con VIH, en mayo de 2005 se
lanzé en Guatemala la primera campafa contra la discriminacion hacia personas con VIH. La campafa "“Unidos en
contra de la Discriminacién” fue una iniciativa de la Agencia de los Estados Unidos de América para el Desarrollo

Internacional (USAID por sus siglas en inglés), en conjunto con el Plan de Emergencia del Presidente para el alivio

del sida (PEPFAR por sus siglas en inglés).

La Fabrica Jotabequ, fue la agencia de publicidad
que acepto disefiar y producir ad honorem la cam-
pafia “Unidos en contra de la Discriminacion” para
pautar mensajes en contra de la discriminacion en
los medios como: radio, televisién nacional y cable,
vallas y paradas de buses. De acuerdo a USAID, la
respuesta a la campafa fue muy positiva, especial-
mente por parte de los grupos de personas con VIH.
De acuerdo a USAID, uno de los secretos del éxito de
la campana fue la alianza con instituciones que apo-
yaron este esfuerzo. Las instituciones que participa-
ron fueron: Ministerio de Educaciéon (Mineduc), Mi-
nisterio de Salud Publica y Asistencia Social (MSPAS),
Programa Nacional de Control y Prevencién de ITS/
VIH/sida (PNS) y la OPS/OMS. Adicionalmente, mu-
chos de los medios de comunicacién proporcionaron

espacios a precios de descuento.

Posteriormente, entre enero 2008 y diciembre 2009,
en Guatemala se lanzé la primera Campafa contra la
homofobia liderada por la Red Nacional de la Diversi-
dad Sexual (REDNADS), con el objetivo de sensibilizar

a la poblacion.

De acuerdo al informe de la “Campafa contra la
homofobia en Guatemala”, uno de los resultados
mas importantes fue sentar un precedente, puesto
que fue el primer lanzamiento de mensajes masivos
que se realizé en el pais para crear conciencia sobre
de la homofobia. Al mismo tiempo permitié que las
instituciones involucradas en la respuesta al VIH y sida
en el pais, trabajaran coordinadamente fortaleciendo

a la REDNADS. Sin embargo, la campafia no generd

ninguna controversia ni reaccion en la sociedad civil.
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El anélisis de las experiencias de las campafas contra
la homofobia realizadas en Argentina, Brasil, Colombia
y México, entre los afios 2002 y 2005, permite afirmar
que las campafias masivas son una herramienta
importante para la reduccién de la homofobia en
paises en desarrollo (2006). Sin embargo, a diferencia
de campafas previas, éstas contaron con el respaldo
del gobierno y posicionaron la homofobia como un
problema de derechos en relacién con la salud publica.
Estas campafias cuestionaron la homofobia a través
de medios de comunicacién masiva y/o presentaron a
personas y parejas no heterosexuales desde una visién
no discriminatoria. Al mismo tiempo aprovecharon
la controversia creada sobre el tema para generar un
debate publico, en algunos casos sin precedentes,

entre la sociedad civil y el gobierno.

El 2 de noviembre de 2011, en conmemoracion del
Dia mundial del sida que se lleva a cabo el 1 de di-
ciembre de cada afio, el Comité Permanente de la
Campafa Guatemalteca contra el sida lanzé la cam-
pafia online “30 Dias cero Estigma” con el objetivo
de sensibilizar a la poblacién guatemalteca para eli-
minar el estigma y discriminacion que afrontan las

personas con VIH.
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Para sensibilizar a la poblacién y promover cambios,
la campafia online propuso para cada dia, una accién
sencilla: desde ver un video, participar en actividades,
reflexionar sobre un tema o difundir la campafia entre
los contactos. Ademas, los contenidos de la campaia
se colgaron en el blog “30 Dias cero Estigma” y se
difundieron a través de las redes sociales. En el marco
de la conmemoracion del dia mundial del sida 2011,
también se lanzé la campafia “Ver para entender que
es posible llegar a cero” realizada por ONUSIDA en
colaboracién con la Cruz Roja Guatemalteca. Esta
campafia estuvo disponible en las redes sociales:
Facebook (www.facebook.com/llegaracero) y Twitter
(@llegaracero). La campafia invitd a sus seguidores
para colocar en su perfil unos lentes virtuales de color
rojo que simbolizan el compromiso de lucha contra el

estigma hacia las personas con VIH.




VII. RECOMENDACIONES

Utilizar recursos existentes como campaiias que ya han sido elaboradas, o bien, formatos de camparias que han

resultado efectivas.

Para el abordaje de la transfobia:

e LaRed Latinoamericana y del Caribe de personas Trans (REDLACTRANS) con el apoyo de ONUSIDA y OPS/
OMS lanzo, a finales del afio 2011, la campafia “lgual a ti"'® que cont6 con la participacion de referentes de

pais de la REDLACTRANS con el objetivo de disminuir la transfobia. (Ver enlace: http://www.portalsida.org/)

e También se pueden hacer adhesiones y promocionar otras campafias como la campafia Internacional “Stop

Trans Pathologization STP 2012""" con el objetivo de impulsar acciones para la despatologizacion Trans en

diferentes partes del mundo. (Ver enlace: http://www.stp2012.info)

e Otro recurso a considerar es el documental “Translatina” dirigido por Felipe Degregori, el cual aborda la
problematica de la poblacién Trans latinaomericana, recogiendo diversos testimonios de mujeres Trans desde

México hasta Chile."

10 La campana presenta a cada una de las referentes de pais través de los siguientes versos de autoria anénima (REDLACTRANS, 2011) Al igual
a ti, tengo amigos, familia. Tengo proyectos, trabajo, planes. Tengo fe, creencias y esperanzas. Tengo amor, tristeza y alegria. Opinién y recuerdos.
Tengo suefios y deseos. Tengo responsabilidades y derechos. Igual a ti, yo también quiero respeto.

11 En sus inicios, la Campafia STP 2012 surgié de la iniciativa de grupos activistas procedentes mayoritariamente del contexto espafiol afio 2009,
STP 2012 logré una difusién internacional en diferentes continentes. Actualmente, mds de 300 grupos y redes procedentes de Africa, América
Latina, Asia, Europa, Norteamérica y Oceania estdn adheridos a STP 2012, y en la dltima convocatoria del Dia Internacional de Accién por la
Despatologizacion Trans en Octubre de 2011 participaron 70 ciudades de diferentes continentes. Un grupo de trabajo compuesto por activistas
trans de diferentes partes del mundo lleva a cabo el trabajo de coordinacion y organizacion de la Campana STP 2012, asi como la convocatoria
anual del Dia Internacional de Accién por la Despatologizacion Trans (http://www.stp2012.info/old/es/quienes-somos)

12 Para acceder a la sinopsis del documental: http://www.buenaletraproducciones.com/documentales-translatina.html
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Elementos para el abordaje de la homofobia:
e Informar sobre cuando y como la homosexualidad dejé de ser una patologia.

e Publicar en medios escritos la informacién de los estudios y publicaciones cientificas donde se muestra que la
homosexualidad es una orientacion sexual con la que se nace. El periédico “Nuestro Diario” es una opcion
para llegar a la poblacién general adulta y joven. Prensa Libre y las redes sociales (Facebook o Twitter) pueden

usarse como medio para llegar a la poblacién joven.

e  Se pueden usar elementos de camparias de comunicacion contra la homofobia realizadas en Argentina, Brasil,

Colombia y México (2002 y 2005).

e  Evaluar los mensajes y audiencias definidas para la campafia contra la homofobia realizada en Guatemala en

2008-2009 para retomar los elementos pertinentes y utilizarlos en una nueva campafa de comunicacién.

e En el caso del trabajo sexual, la Red de Trabajadoras Sexuales de Latinoamérica y El Caribe del Sexo
(RedTraSex) cuenta con material visual que puede ser de utilidad para empezar a poner el tema en los
medios visuales. Ademds a través de la pagina web: http://www.redtrasex.org.ar se puede acceder
libremente al manual “Un movimiento de tacones altos”, que propone herramientas de trabajo con

mujeres trabajadoras sexuales sobre la sexualidad y el trabajo sexual, elaborado por RedTraSex.
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Elementos para abordar el tema de VIH:

e Un buen ejemplo a seguir para abordar este tema, es el uso de las redes sociales que ONUSIDA y la
Cruz Roja Guatemalteca hicieron en la campafia “Ver para entender que es posible llegar a cero”. Félix
Castafieda, Israel Orrego y Humberto Lépez de Cruz Roja Guatemalteca, quienes participaron en la reunion
de trabajo para la presentacion de resultados preliminares del estudio Estigma y Discriminacion (20 de enero,
2012), comentaron que fue muy acertado utilizar el recurso de los anteojos rojos, incluso tienen una cuenta
en Facebook con un software especifico que permite a los usuarios colocarse los lentes virtuales rojos y

tomarse una fotografia para sumarse a la campana.

Para abordar estos temas, es importante considerar los medios masivos como radio, televisién y prensa con el reto de
despertar el lado humano de las personas. También se pueden considerar los festivales de cine y teatro, exposiciones
fotograficas, performances y otras acciones publicas que generen reflexion en torno al estigma y discriminacion
hacia personas con VIH, HSH, mujeres Trans y mujeres trabajadoras sexuales. En cualquiera de los caminos a seguir
es importante considerar las sugerencias planteadas por la OPS™ para realizar campafas de comunicacién contra

la homofobia, a partir de la evaluacion de las cuatro campaias realizadas en Argentina, Brasil, Colombia y México.

Por otro lado, es necesario considerar a la poblacién de maestros como una audiencia primaria. En interven-
ciones pasadas los maestros fueron considerados como el puente para llegar con informacién a los alumnos,

especialmente de nivel primario.

13 Dos sugerencias importantes de la OPS para campafias contra la homofobia son: 1) Antes del lanzamiento, crear un comité multidisciplinario de
campafia que cuente con participacion de representantes de los mas importantes sectores involucrados en la lucha contra la homofobia en el contexto
de la epidemia del VIH. Es importante que dicho comité cuente con comunicadores que posean una estrecha relacion con actores claves de los medios
de comunicacion, pues les resultara mas sencillo lograr mas y mejores coberturas. Disefiar mejores mensajes y contrarrestar apropiadamente las criticas
que surjan contra la campafia. Colocar como requisito de la licitacion publicitaria, que los representantes de las agencias participen en un taller de
capacitacion y sensibilizacion previo a la presentacion de sus propuestas, con el fin evitar la reproduccion de los imaginarios sociales que asocian la
epidemia de VIH con el estigma y la muerte. 2) Después del lanzamiento de la campafia, continuar brindando una asesoria cercana y permanente a
periodistas y voceros a nivel nacional; y se abra un espacio publico para que las diferentes audiencias puedan expresar sus reacciones ante la campana
y acceder a informacion que responda a sus preguntas personales. A manera de ejemplos, el informe sugiere una linea de telefénica gratuita y un foro
de discusion virtual.
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...ES importante considerar los
medios de comunicacion con
el reto de despertar el lado

humano de las personas y
generar la reflexion en torno al
estigma y discriminacion hacia
personas con VIH, HSH, mujeres

Trans y mujeres trabajadoras

sexuales




Esta audiencia no cuenta con herramientas para
abordar las situaciones que se presentan en las es-
cuelas primarias y secundarias, por lo que es impor-
tante discutir y preparar a las maestras y maestros
sobre cémo orientar a jovenes HSH, Trans y nifios
que en la primaria experimentan situaciones difici-
les sobre su identidad de género. Uno de los medios
para abordarlos podrian ser los diplomados sobre
VIH que realiza CONEVIH (SR de RP-Hivos) los cua-

les son avalados por la Universidad Rafael Landivar.

Otra recomendacion es continuar con el trabajo de
sensibilizacion y capacitacion con el personal de sa-
lud a través de la alianza y trabajo en conjunto con
el Proyecto Capacity Centroamérica,' una iniciativa
innovadora mundial financiada por USAID que tra-
baja en el fortalecimiento de capacidades del recurso
humano para implementar programas de calidad en

salud en paises en desarrollo.

También es importante considerar el abordaje de
otros temas sustanciales como sexualidad y mascu-
linidad y con el mismo espiritu utilizar los recursos
existentes. Una buena opcion para el tema de mas-
culinidad es sumarse a la campafia “Hombres de ver-
dad" realizada por PASMO. Esta campafa incluye la

audiencia de HSH y bisexuales.

14 USAIDIProyecto Capacity Centroamérica es dirigido por IntraHealth
International, que trabaja en el fortalecimiento de los trabajadores de

salud y sistemas que los apoyan (http://www.intrahealth.org/section/
what-we-do).

En el estudio previo a la campafia “Hombres de
verdad"”, PASMO descubrié que el machismo ya no
constituye una definiciéon adecuada para los hombres
centroamericanos; que los hombres que tienen sexo
con hombres no son diferentes de otros hombres en
la mayor parte de sus comportamientos, pero que
la secretividad y falta de apoyo social son la causa
de muchos problemas. En el caso de los hombres bi-
sexuales y sus parejas femeninas, la secretividad au-

menta el riesgo del VIH.

Finalmente, es importante discutir sobre las inter-
venciones que se realizan dentro del marco de accio-
nes de RP-Hivos, ya que de acuerdo a la informacion
brindada por los participantes de organizaciones SR
y no SR, en las reuniones de trabajo y retroalimen-
tacién de presentacion de resultados preliminares del
estudio, las acciones que se realizan contra el estig-
ma y discriminacion se circunscriben a abordajes cara
a cara, charlasy talleres. No obstante, todas y todos
los participantes tienen claridad sobre los conceptos
de estigma y discriminacién, por lo que es necesa-
rio hacer un espacio de reflexién sobre la manera en
la que estas acciones se pueden mejorar para lograr
el impacto en las poblaciones de interés y poblacién

general.
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Anexo 1. Metodologia

Para el Proyecto “Intensificacion de las Acciones de Prevencién y Atencion Integral del VIH/sida en Grupos Vul-
nerables y Areas Prioritarias en Guatemala GUA-311-G05-H", los grupos vulnerables o poblaciones de interés
son personas con VIH y Poblaciones en mayor riesgo al VIH (PEMAR); para el estudio las poblaciones objeto de

estudio fueron:

=  Personas con VIH;
=  Poblaciones de la diversidad sexual (HSH'" y mujeres Trans); y

= Mujeres trabajadoras sexuales.

Para complementar la informacion de las poblaciones objeto de estudio, se trabajé también con poblacion ge-
neral. Dentro de esta categoria se incluyé a mujeres jovenes y adultas; y hombres jovenes y adultos. Asimismo, a
personal de la Policia Nacional Civil (PNC) y personal de salud. Durante el trabajo de campo surgi6 el interés de

incluir a maestros y maestras de educacion formal del nivel secundario.

15 De acuerdo a la OPS/OMS, para referirse a individuos que se identifican a si mismos como hombres que estan orientados sexualmente hacia
individuos de su mismo sexo, se debe utilizar “hombres homosexuales”, “HSH" y otros términos que sean culturalmente apropiados y no despectivos
y estigmatizantes.35
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Las 4reas geograficas de intervencion del Proyecto “Intensificacion de las Acciones de Prevencion y Aten-
cién Integral del VIH/sida en Grupos Vulnerables y Areas Prioritarias en Guatemala (GUA-304-G01-H)"
son: Chimaltenango, El Progreso, Escuintla, Guatemala, Huehuetenango, Jutiapa, Izabal, Petén, Quetzalte-

nango, Retalhuleu, Sacatepéquez, San Marcos, Santa Rosa, Suchitepéquez y Zacapa.

Considerando que para cada una de las tres poblaciones objeto de estudio

de los departamentos de Escuintla, Guatemala, lzabal, Petén, Retalhuleu,

San Marcos y Suchitepéquez, se han realizado varios estudios sobre
VIH'®, para el estudio de estigma y discriminacién se seleccionaron los
departamentos donde las poblaciones de personas con VIH y mujeres

trabajadoras sexuales han sido poco investigadas.

Los departamentos, en orden descendente de acuerdo al nimero

de casos de VIH reportados por el MSPAS™ son: Zacapa, El
Progreso, Sacatepéquez, Santa Rosa, Jutiapa, Chimaltenango
y Huehuetenango. Considerando que las poblaciones de
diversidad sexual (HSH y mujeres Trans), han sido poco
intervenidas en la ciudad capital, se seleccioné también el

departamento de Guatemala.

Debidoalosdafos que causélaDepresion Tropical 12E, durante
[ Areas de estudio

Areas de intervencion
los departamentos de Huehuetenango, Santa Rosa y Jutiapa quedaron incomunicados. del Proyecto

el mes de octubre de 2011, especialmente en la infraestructura vial,

Debido a esta situacion, los tres departamentos salieron del estudio. De esta manera, las areas geograficas

que se incluyeron en el estudio son: Guatemala, Zacapa, El Progreso, Sacatepéquez y Chimaltenango.

16 Entre los estudios realizados, ademas de los que se localizan en la seccion de Bibliografia, se encuentran los siguientes: Estudios TRaC de
VIH/sida entre Hombres que tienen sexo con hombres y Trabajadoras Sexuales Femeninas en Guatemala, Escuintla, Izabal, Quetzaltenango
y Suchitepéquez, realizados por PASMO Guatemala en 2009 y 2007; y Estudio Cualitativo sobre las Trabajadoras del Sexo Comercial en
Escuintla, Guatemala.37
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El método utilizado para el estudio de Estigma y Discriminacion fue la investigacion cualita-
tiva, haciendo uso de la técnica de Grupo Focal (GF) que también se denomina “entrevista
exploratoria grupal” o “focus group”; donde un grupo reducido de personas (seis a diez) y
con la guia de un moderador, se expresa de manera libre y espontdnea sobre una temética
en particular. Para el desarrollo de esta técnica se utilizan gufas de preguntas previamente

disefiadas.3®

Inicialmente, para el estudio de estigma y discriminacion se planifico realizar 24 grupos focales,

divididos en tres bloques, asi:

= Bloque 1, 10 grupos focales para poblaciones objeto de estudio;
=  Bloque 2, 10 grupos focales para poblacién general; y

= Bloque 3, 4 grupos focales de validacion.

Debido a que el proceso de aprobacién del protocolo del estudio llevé mucho tiempo, el tiempo
total para la realizacién del estudio se acorto; y para lograr finalizar el estudio en la ultima fecha
reprogramada, los 4 grupos focales de validacion se cambiaron por 4 reuniones de trabajo para
la presentacion de resultados preliminares y retroalimentacion de los asistentes. A las reuniones
se convoco al personal de organizaciones que trabajan con las poblaciones objeto de estudio,

colectivos y asociaciones que los representan.
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Durante la realizacién del trabajo de campo surgi6 la
necesidad de incluir un grupo focal con maestros y
maestras de educacién secundaria. Por tal razén, el
grupo aumento a 11 en el Bloque 2 y se redujo uno
en el Bloque 1, quedando cada bloque de la siguiente

manera:

= Bloque 1: Nueve grupos focales para poblacio-

nes objeto de estudio.

= Bloque 2: Diez grupos focales para poblacion

Bloque 1: Grupos Focales con las poblaciones
objeto de estudio.

En total se realizaron nueve grupos focales distribuidos
de la siguiente manera: 4 con personas con VIH; 3 con
Poblacion de la Diversidad sexual (2 con HSHy 1 con
mujeres Trans); y 2 con mujeres trabajadoras sexuales.
En principio se programé un grupo focal de personas
con VIH en el departamento de Sacatepéquez y uno
en Chimaltenango pero no se concretaron por lo

que se reubicaron en el departamento de Guatemala

general.
con la autorizacién previa del equipo técnico de RP-
Hivos.
Cuadro 1.
Grupos Focales realizados de acuerdo al departamento seleccionado y bloque
Estudio Diagnostico de situacion sobre Estigma y Discriminacion a personas con VIH,
diversidad sexual (HSH y mujeres Trans) y mujeres trabajadoras sexuales.
1. Guatemala 2 1 1 4
2. Zacapa 9 1 1 2
3. El Progreso 1 1 2
4. Sacatepéquez 1
5. Chimaltenango 2
Sub-Total 4 9 1 9) 11

Guatemala 2011.
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Bloque 2: Grupos Focales con poblacion
general.

En total se realizaron 11 grupos focales distribuidos
de la siguiente manera: 2 con mujeres jévenes de 18
a 24 afos; 2 con hombres jévenes de 18 a 24 afos; 2
con mujeres adultas de 25 a 34 afios y 2 con hombres
adultos de 25 a 34 afios; 1 con personal de la Poli-
cia Nacional Civil (PNC); 1 con personal de salud del
MSPAS y 1 con maestras y maestros de educacién

formal del nivel medio.

En cuanto a la categoria de joven se tom¢ la defini-
cion de la OPS*® que define la juventud como el pe-
riodo entre los 15 y 24 afos. Sin embargo, para este
estudio se decidié trabajar con jovenes a partir de la
edad de 18 afios (considerados mayores de edad en

Guatemala).

En relacion a la categoria de adulto, “en la mayo-
ria de las culturas se considera como adulto a toda
aquella persona que tiene mas de 18 afos. Algunos
investigadores del campo del desarrollo humano
coinciden en afirmar que la edad adulta tiene sub
etapas como: edad adulta temprana (entre los 20 y
40 afios): edad adulta intermedia (de los 40 a los 65
afios) y edad adulta tardia (después de los 65 afios de
edad)".?* Bajo estas consideraciones, para el estudio
de EyD se eligi6 el rango de edad de 25 a 39 afios

para los grupos focales de adultos.
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Para establecer qué numero de grupo focal de po-
blacién general se realizaria en cada departamento,
se realizé una distribucién al azar. El resultado de la

asignacion quedo de la siguiente manera:

=  Guatemala: 1 grupo focal con mujeres jovenes
de 18 a 24 afios y 1 grupo con hombres adultos

de 25 a 34 afos;

= Zacapa: 1 grupo focal con mujeres jovenes de
18 a 24 afos 'y 1 grupo con hombres jévenes de

18 a 24 anos;

= El Progreso: 1 grupo focal con mujeres adultas
de 25 a 34 afios y 1 grupo con hombres adultos

de 25 a 34 afios;

= Sacatepéquez: 1 grupo focal de mujeres jovenes

de 18 a 24 afios;

= Chimaltenango: 1 grupo focal con hombres jo-

venes de 18 a 24 afos.

Debido a la dificultad de convocatoria en el departa-
mento de Guatemala para realizar el grupo focal de
mujeres jovenes de 18 a 24 afios, éste se reubico en
el departamento de Chimaltenango, previa autoriza-
cién del equipo técnico de RP-Hivos. La distribucién

final se muestra en el cuadro 2.




Considerando que los estudios realizados con personas con VIH, poblaciones de diversidad sexual (HSH y mujeres
Trans) y mujeres trabajadoras sexuales, reportan que el personal de salud y la Policia discriminan e irrespetan
los derechos humanos de los tres grupos de poblacién, se decidié explorar estos grupos de poblacién realizando

un grupo focal con cada una de la instituciones gubernamentales del MSPAS y PNC en la ciudad de Guatemala.

Durante el trabajo de campo se incluyé un grupo focal con maestros y maestras de educacion secundaria, puesto
que en los grupos realizados con las poblaciones de interés, fue reportado como otro de los grupos que discri-
minan e irrespetan los derechos humanos de las poblaciones de diversidad sexual (HSH y mujeres Trans). En el

cuadro 2 se muestra la distribucion final de los grupos focales del Bloque 2, poblacién general.

Cuadro 2.
Grupos Focales a realizar con poblacién general por departamento seleccionado.
Estudio Diagnoéstico de situacion sobre Estigma y Discriminacion a personas con VIH, HSH y MTS

1. Guatemala 1 1 1 1

2. Zacapa 1 1

3. El Progreso 1 1

4. Sacatepéquez 1

5. Chimaltenango 1

Sub-Total 2 2 2 2 1 1 1

© Totl Mowposfocales
Guatemala 2011.

Estudio Diagnostico de Situacién sobre Estigma y Discriminacion

59




a. Criterios de inclusion de los participantes en los Grupos Focales

Para las poblaciones de cada uno de los bloques para la realizacién de grupos focales, los criterios de inclusion

fueron los siguientes:

Bloque |

Para la poblacion de personas con VIH:
o Ser mayor de 18 afios;
o Llevar por lo menos dos afios con diagnéstico positivo para VIH; y
0 Brindar consentimiento informado escrito para participar en el grupo focal.

Para la poblacion de HSH:
0 Ser mayor de 18 afios;
0 Tener por lo menos dos afios de pertenecer a la poblacién gay; y
0 Brindar consentimiento informado escrito para participar en el grupo focal.

Para la poblacion de mujeres Trans:
o Ser mayor de 18 afios;

0 Tener por lo menos dos afios de pertenecer a la poblacién Trans (personas transgénero, travestis o tran-
sexuales);

0 Brindar consentimiento informado escrito para participar en el grupo focal.

Para la poblacion de mujeres trabajadoras sexuales:

0 Ser mayor de 18 afios;
0 Llevar como minimo dos afios de trabajar en el sexo; y

0 Brindar consentimiento informado escrito para participar en el grupo focal.
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Bloque 2

0 Pertenecer al sexo definido y encontrarse en el rango de edad establecido para cada grupo especifico de
poblacién; y
0 Brindar consentimiento informado escrito para participar en el grupo focal.

De manera especifica:

Para la poblacion Joven:
0 Estudiantes de nivel basico o medio o bien, estudiantes graduados de nivel medio;
o Estudiantes universitarios o sin educacion universitaria; o
0 Personas con una ocupacion laboral.

Para la poblacién Adulta:
0 Estudiantes graduados de nivel medio;
0 Personas con estudios universitarios;
0 Personas graduadas de la universidad; o
0 Personas que trabajan en cualquier &mbito laboral.

Para el personal de salud:
0 Trabajar brindando servicios de atencion clinica a personas con VIH, poblacién de diversidad sexual (HSH
y mujeres Trans) o mujeres trabajadoras sexuales;
0 Laborar dentro del Sistema de Salud Publica del MSPAS; y
0 Llevar por lo menos dos afos de laborar en el MSPAS.

Para el personal de la PNC:
o No laborar en el drea administrativa; y
o Llevar por lo menos dos afios de laborar en la PNC.

Para maestros y maestras de educacion basica o secundaria:
0 Trabajar dando clases en el nivel secundario de educacién formal; y
o Llevar por lo menos dos afios de laborar en el Ministerio de Educacion (Mineduc).
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b. Nimero de participantes en los Grupos
Focales

Al inicio del estudio se establecié que se invitaria a
un maximo de diez personas, considerando la po-
sible inasistencia en ultimo momento de uno o dos
participantes. No obstante, en la practica se tuvo un
maximo de 11 y un minimo de 4 participantes (ver

cuadros 5y 6).

c. Reclutamiento de participantes en los
Grupos Focales

Para el reclutamiento de los participantes se soli-
cité apoyo a los Sub Receptores (SR) del Proyecto
GUA-311-G05-H, que trabajan con las poblaciones
del estudio en los departamentos seleccionados. Se
contacté a la Asociacién de Salud Integral (ASI) (Pro-
yecto Unidos y La Sala); Asociacion Gente Positiva;
Asociacion Hospicio de San José y Comisién Nacional

Empresarial de VIH (CONEVIH).

También se solicitd apoyo a personas individuales e
instituciones no SR del Proyecto GUA-311-G05-H
Hivos, como es el caso de la Red Multicultural de
Mujeres Trans (REDMUMTRANS); la PNC; Incide Jo-

ven en Guatemala y Area de salud central del MSPAS.
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d. Guias de discusion para los Grupos Focales
Se elaboraron dos guias de discusidn (ver anexo 3):

e Bloque 1: Guia de discusién con poblaciones objeto
de estudio;

e Bloque 2: Guia de discusion con poblacién general.

En el cuadro 3 y 4 se muestran las preguntas que integra-
ron las dos guias de discusién, de acuerdo a los objetivos
del estudio. Las guias de discusion para los grupos focales

se pueden consultar en el anexo 3.

Adicionalmente, a los participantes se les solicitaron da-
tos demograficos que sirvieron para evidenciar la perte-
nencia de los participantes dentro del bloque respectivo.
Los cuadros 8 y 9 muestran la informacién que se les so-

licité en cada grupo.




Cuadro 3.

Contenidos para grupos focales Bloque 1
Guia de discusion de grupos focales para poblaciones objeto de estudio

Tema a indagar

Preguntas

Identificar para cada uno de los grupos
objeto de estudio las acciones de estigma
y discriminacién mds recurrentes por
parte de la poblacién general.

¢Qué consideran que piensa la gente donde ustedes viven/en
Guatemala/ sobre [las personas con VIH/ los HSH/ la poblacién Trans
(Transgénero, Travestis y Transexuales)/ las trabajadoras del sexo]?

¢Por qué razones consideran que la gente piensa de esta manera sobre
[las personas con VIH/ los HSH/ la poblacién Trans (Transgénero,
Travestis y Transexuales)/ las trabajadoras del sexo]?

¢Coémo se sienten [las personas con VIH/ los HSH/ |a poblacién Trans
(Transgénero, Travestis y Transexuales)/ las trabajadoras del sexo] al
escuchar las opiniones de la gente?

Identificar las audiencias a quienes
debiera enfocarse la campafia.

4.

¢De qué manera los/las discrimina...

la familia, la iglesia, el personal de las instituciones de salud, el personal
de las instituciones de educacion, el personal de la Policia Nacional Civil?

[Nota para el moderador o la moderadora: indagar todos, pero pasar al
siguiente hasta que esté agotado el anterior]

5. ¢Hay algin otro grupo de personas que no mencioné, pero que

también discrimina a [las personas con VIH/ los HSH/ la poblacién
Trans (Transgénero, Travestis y Transexuales)/ las trabajadoras del
sexo]?

Caracterizar los niveles de estigma | 6. ¢Conocen algln caso de discriminacién hacia [las personas con VIH/

y discriminacién prevalecientes en la los HSH/ la poblacion Trans (Transgénero, Travestis y Transexuales)/

poblacién  guatemalteca  vinculados las trabajadoras del sexo]? ¢ Qué paso? ;Cual fue el desenlace?

con poblaciones afectadas, en riesgo o

vulnerables ante el VIH.

Identificar los principales elementos aser | 7. ¢Qué tendriamos que decirle para que no discriminen a...

abordados en la campafia de reduccién
de estigma y discriminacion ligados al
VIH.

la familia, la iglesia, El personal de las instituciones de salud, el personal
de las instituciones de educacion, el personal de la Policia Nacional Civil?

[Nota para el moderador o la moderadora: indagar todos, pero pasar al
siguiente hasta que este agotado el anterior]

Ustedes, ¢realizan alguna actividad para combatir el estigma y la
discriminacién hacia [las personas con VIH/ los HSH/ la poblacion
Trans (Transgénero, Travestis y Transexuales)/ las trabajadoras del
sexo]? ¢Qué actividad? Si dicen que si ¢por qué razén lo hacen? Si
dicen que no, ¢por qué no lo hacen?

Guatemala, 207T.
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Cuadro 4.
Contenidos para grupo focal Bloque 2

Guia de discusion de grupos focales para poblacion general

Tema a indagar

Preguntas

Identificar  los  mitos, creencias | 9. Para empezar cuéntenme ¢qué saben del VIH? ;Cémo se transmite?
rrén n lizacion | - .
erroneas y o ceptualizacion que 1a | 4 ¢Quiénes son las personas mas afectadas por el VIH?
poblacién general posee del VIH y sus
vinculaciones con los grupos definidos | 11. ¢Cuéles consideran ustedes que son las causas por las que estas personas adquieren con
para el estudio. mayor facilidad el VIH?
12. ¢Consideran que hay grupos de personas que no tienen ningtin riesgo de adquirir el VIH?
¢Por qué?
Identificar en la poblacién general la | 13. ;Qué piensa la gente donde ustedes viven/la poblacién guatemalteca/ de las personas con
percepcién sobre los grupos objeto del VIH? ¢Por qué razones?
estudio y su vinculacion con el VIH, en
este caso: personas con VIH.
Reacciones ante actos discriminatorios | 14. :De qué manera discrimina la poblacién guatemalteca alas personas con VIH
hacia personas con VIH. R o ) .
P 15. ¢Recuerdan alguna situacién o suceso de discriminacién hacia personas con VIH? ;Qué
pas6? ¢Cual fue el desenlace de la situacion?
Identificar los principales elementos | 16. ¢Qué consideran ustedes que se podria hacer en Guatemala para que se respete a las
a ser abordados en la campafia de personas con VIH? ;Qué se puede hacer para que no se les discrimine?
reduccién de estigma y discriminacion
ligados al VIH para personas con VIH.
Identificar en la poblacién general | 17. Para ustedes, ;qué es el trabajo sexual? ¢ Quiénes realizan trabajo sexual en Guatemala?
la percepciéon sobre poblaciones de ¢Por qué razones consideran ustedes que hay personas trabajadoras del sexo?
iversi xual (HSH lacién o . R s
diversidad se ua (HSH y pob.aco 18. ¢De qué manera se les llama en Guatemala a las trabajadoras del sexo? ¢Por qué razén
Trans  [Transgéneras, Travestis y ; .
. . consideran que las llaman asi?
Transexuales] y las mujeres trabajadoras
sexuales); y su vinculacién con el VIH. 19. La gente donde ustedes viven/ la poblacion guatemalteca ;qué piensa de las mujeres
trabajadoras del sexo? ¢ Por qué razones?
20. Ahora diganme, para ustedes ;qué es el homosexualismo? ;Por qué razones un hombre
es homosexual?
21. ;De qué manera les llaman en Guatemala a los hombres homosexuales? ¢Por qué razén
consideran ustedes que les llaman de estas formas?
22. ;Qué piensa la gente donde ustedes viven/ la poblacién guatemalteca/ de los hombres
homosexuales? ¢ Por qué razones?
23. Para ustedes, ¢quién es la poblacién Trans? [Nota para la moderadora o el moderador:
compartir que en la poblaciéon Trans hay tres identidades, Travestis, Transgénero y
Transexuales]
24. ;Por qué razones consideran ustedes que hay poblacién Trans en Guatemala? ¢ Por qué un
hombre puede desear ser o sentirse mujer?
25. ;Qué trabajos realiza la poblacién Trans, ustedes donde las han visto?
26. ;Qué piensa la gente donde ustedes viven/la poblacién guatemalteca/ de la poblacién

Trans? ¢Por qué razones?
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Reacciones ante las poblaciones y actos
discriminatorios hacia HSH, poblacién
Trans, hombres trabajadores del sexo y
mujeres trabajadoras sexuales.

27.

28.

Un/a amigo/a muy cercano/a, les confia que uno de los
homosexual, ustedes ;como reaccionan? ;Qué le dirian?

ijos de él/ella le confeso que es

Otro/a amigo/a muy querido de ustedes, les cuenta que a una de las hijas de él/ella,
la acaban de diagnosticar como persona con VIH, ustedes ;cémo reaccionan? ;Qué le
dirfan?

Identificar los principales elementos
a ser abordados en la campafa de
reduccién de estigma y discriminacion
ligados al VIH para PEMAR.

29.

30.

¢Ustedes han sido discriminados/as alguna vez? ;Por qué razones? ;Qué pasé? ;Cudl fue
el desenlace de la situacion?

¢Qué se podria hacer en Guatemala para que no se discrimine a: Hombres homosexuales;
Mujeres trabajadoras del sexo; y Poblacién Trans?

[Nota para el moderador o la moderadora: indagar todos, pero pasar al siguiente hasta que este
agotado el anterior]

Establecer cudles son los medios
mas apropiados para hacer llegar los
mensajes clave.

Ahora voy hacerles algunas preguntas acerca del uso de los medios de comunicacién y la
regularidad con la cual ustedes en general escuchan la radio, miran la televisién y leen los
periddicos y revistas, o consultan y navegan en Internet.

31.

32.

33.

34.
35.
36.

37.
38.

¢Con qué frecuencia escuchan la radio? Como promedio, ¢la escuchan diariamente, varias
veces a la semana, a menudo o nunca?

¢Y qué me dicen acerca de la television? Como promedio, ¢ miran television diariamente,
varias veces por semana, a menudo o nunca?

¢Qué me dicen acerca de los periédicos? ;Que tan seguido leen un periédico? Como
promedio, lee un periédico ¢diariamente, varias veces por semana, a menudo o nunca?

¢Y qué periédicos han leido u hojeado durante la semana pasada?
¢Tiene un periddico o periodista favorito? Si es asi, ;quién?

Ahora hablemos del Internet. ; Consultan ustedes el Internet con alguna frecuencia? ; Qué
tan seguido lo hacen? Como promedio ¢diariamente, varias veces por semana, a menudo
o nunca?

¢Escucharon radio ayer? Quisiera mencionen qué emisoras escucharon.

¢Vieron television ayer? Me gustaria que mencionen qué canales vieron.

Guatemala, 2011.
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e. Consentimiento informado

Se les solicitd a las y los participantes su consentimiento informado por escrito. El formato de consenti-
miento incluyé informacién sobre el propoésito y los objetivos de la investigacion; las poblaciones parti-
cipantes; informacion sobre el manejo de confidencialidad en el manejo de las audio-grabaciones que se

realizaron durante los grupos focales.

Durante la lectura en voz alta del formulario del consentimiento informado por parte de las moderadoras
o moderadores se dio un tiempo para la aclaracién de dudas y preguntas sobre el estudio y la técnica de
grupos focales. A cada participante se le entregd, excepto a quien no quiso, una copia impresa del con-
sentimiento informado con los datos de contacto (nombre y nimero de teléfono) del oficial de monitoreo
y evaluaciéon de RP-Hivos, del presidente del comité de ética del MSPAS y de la coordinadora del estudio.
En el anexo 3 se encuentra el formato del consentimiento informado que se utilizé con los y las partici-

pantes en cada uno de los dos bloques de grupos focales.
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Grupos Focales realizados

En total se realizaron 20 grupos focales donde participaron un total de 134 personas, 67 del Bloque 1y 67 del

Bloque 2, como se puede observar en los cuadros 5 y 6.

Cuadro No. 5
Bloque 1. Grupos Focales realizados con la poblacion objeto de estudio

PV Guatemala 2 4 0 6
PV Guatemala 3 6 0 9
PV Zacapa 2 3 0 5
PV El Progreso 3 3 0 6
Gay Guatemala 11 0 0 11
Gay Zacapa 0 6 2 8
Trans Guatemala 0 0 8 8
MTS Zacapa 6 0 1 7
MTS El Progreso 7 0 0 7

Guatemala, 2012.
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Cuadro No. 6
Bloque 2. Grupos Focales realizados con la poblacién general

Mujeres jovenes/adultas Zacapa 7 0 7
Mujeres jovenes Chimaltenango 6 0 6
Hombres jovenes Zacapa 0 4 4
Hombres jovenes Chimaltenango 0 5 5
Mujeres adultas/jévenes Sacatepéquez 6 0 6
Muijeres adultas El Progreso 8 0 8
Hombres adultos El Progreso 0 7 7
Hombres adultos Guatemala 0 4 4
Personal de Salud Guatemala 4 1 5
Personal de Educacién Guatemala 4 4 8
Personal PNC Guatemala 5 2 7

Guatemala, 2012.

Reuniones de trabajo para la presentacion de resultados

preliminares

El 20 de enero de 2012 se realizaron cuatro reuniones
de trabajo para presentar los resultados preliminares
del estudio. Se convocé a los SR y otras organizacio-
nes no SR que también abordan a las poblaciones
para que participaran en las discusiones. Los resulta-
dos se presentaron por poblacién y los participantes
encontraron similitud de los datos presentados con
la experiencia de trabajo en el area laboral donde se
desenvuelven. En general, no hubo informacion que
a los participantes les sorprendiera, mds bien con-

firmaron las semejanzas de las experiencias narra-

Serie de estudios especiales RP-HIVOS

das por los participantes en los grupos focales con
la dindmica encontrada en las poblaciones meta que
atienden las organizaciones. En el grupo de trabajo
de organizaciones que atiende a personas con VIH,
resalté la necesidad de trabajar en la sensibilizaciéon
del personal de salud que atiende a las personas con
VIH en los hospitales. Los datos sobre el estigma
y discriminaciéon que viven las personas con VIH
principalmente en Hospitales, presentados en la re-

unioén, coincidieron con la experiencia de trabajo de

las organizaciones participantes. Sugirieron trabajar




en un manual para personal de salud que les per-
mita sensibilizarse y les brinde herramientas para el
abordaje médico de las personas con VIH. Asimis-
mo, comentaron que con mas frecuencia necesitan
traductores y traductoras que apoyen el trabajo de
informacién para personas con VIH pertenecientes a
grupos mayas y que hablan exclusivamente su idio-
ma materno. De igual manera, el grupo de trabajo de
organizaciones que atienden a trabajadoras sexuales
y la Organizacion Mujeres en Superacion (OMES),
resaltaron la importancia y la necesidad de trabajar
con el personal de salud que atiende a las trabaja-
doras sexuales en el servicio de profilaxis sexual en
los diferentes centros de salud. Otra audiencia que
también fue identificada para abordar es la PNC, que
comete muchos abusos en Zacapa.

El grupo de trabajo cuyos integrantes habian tenido
una participaciéon en campafas previas de comuni-
cacion del PNS y otras instituciones, sugirieron que
para la campafa contra la homofobia es importante
dejar de lado la posicion de victimas y tomar el lugar
que le corresponde a la poblacién de diversidad se-
xual, en la sociedad guatemalteca, es decir retomar y
posicionarse en el espacio que por derecho le corres-

ponde a la diversidad sexual.

En el grupo de trabajo de organizaciones que abor-
dan a las poblaciones de diversidad sexual o las re-
presentan, indicaron que es importante elaborar un
documento que aclare las identidades de género y
con ello se eliminen las discusiones innecesarias que
se generan entre los grupos que pertenecen a las po-
blaciones de diversidad sexual, especialmente la po-

blacién gay y mujeres Trans.

Estudio Diagnéstico de Situacion sobre Estigma y Discriminacion

69



Anexo 2: Guias de discusion Grupos Focales

Diagnéstico de Situacion sobre Estigma y Discriminacion a Personas con VIH, poblacion de diversidad
sexual (HSH y mujeres Trans); y trabajadoras sexuales.
Hivos Oficina Guatemala y MSPAS. Guatemala 2011.

@Guia de preguntas grupos focales

Bloque 1: Poblaciones de interés

¢Qué consideran que piensa la
gente donde ustedes viven/en
Guatemala/ sobre [las personas
con VIH/ los HSH/ la poblacién
Trans (Transgéneras, Travestis y
Transexuales)/ las trabajadoras
del sexo]?

¢Por qué razones consideran que
la gente piensa de esta manera
sobre [las personas con VIH/ los
HSH/ la poblacién Trans (Trans-
géneras, Travestis y Transexua-
les)/ las trabajadoras del sexo]?

¢Cémo se sienten [las personas
con VIH/ los HSH/ la poblacién
Trans (Transgéneras, Travestis y
Transexuales)/ las trabajadoras
del sexo] al escuchar las opinio-
nes de la gente?

¢De qué manera les discrimina...
la familia, la iglesia, el personal

5.

de las instituciones de salud, el
personal de las instituciones de
educacion, el personal de la Po-
licia Nacional Civil? [Nota para
el moderador o la moderadora:
indagar todos, pero pasar al si-
guiente hasta que esté agotado
el anterior]

¢Hay algln otro grupo de per-
sonas que no mencioné, pero
que también discrimina a [las
personas con VIH/ los HSH/ la
poblacién Trans (Transgéneras,
Travestis y Transexuales)/ las tra-
bajadoras del sexo]?

¢Conocen algin caso de discri-
minacién hacia [las personas con
VIH/ los HSH/ la poblacién Trans
(Transgéneras, Travestis y Tran-
sexuales)/ las trabajadoras del
sexo]? ¢Qué paso? (Cudl fue el
desenlace?

8.

¢Qué tendriamos que decirle
para que no discriminen a...

la familia, la iglesia, el personal
de las instituciones de salud, el
personal de las instituciones de
educacion, el personal de la Po-
licia Nacional Civil? [Nota para
el moderador o la moderadora:
indagar todos, pero pasar al si-
guiente hasta que este agotado
el anterior]

Ustedes, (realizan alguna acti-
vidad para combatir el estigma
y la discriminaciéon hacia [las
personas con VIH/ los HSH/ la
poblacién Trans (Transgéneras,
Travestis y Transexuales)/ las tra-
bajadoras del sexo]? ¢Qué acti-
vidad? Si dicen que si ¢por qué
razoén lo hacen? Si dicen que no,
¢por qué no lo hacen?
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Diagnéstico de Situacidn sobre Estigma y Discriminacion a Personas con VIH, poblacion de diversi-
dad sexual (HSH y mujeres Trans); y trabajadoras sexuales.

Hivos Oficina Guatemala y MSPAS. Guatemala 2011.

Guia de preguntas para los grupos focales
Bloque 2: Poblacion General

Para empezar cuéntenme ¢qué sa-
ben del VIH? ;Cémo se transmite?

¢Quiénes son las personas mas
afectadas por el VIH?

¢Cudles consideran ustedes que
son las causas por las que estds
personas adquieren con mayor fa-
cilidad el VIH?

¢Consideran que hay grupos de
personas que no tienen ningun
riesgo de adquirir el VIH? ;Por
qué?

¢Qué piensa la gente donde us-
tedes viven / la poblacién guate-
malteca/ de las personas con VIH?
¢Por qué razones?

¢De qué manera discrimina la po-
blacion guatemalteca a las perso-
nas con VIH?

¢Recuerdan alguna situacion o su-
ceso de discriminacién hacia perso-
nas con VIH? ;Qué pasé? ¢Cudl
fue el desenlace de la situacién?

¢Qué consideran ustedes que se
podria hacer en Guatemala para
que se respete a las personas con
VIH? ;Qué se puede hacer para
que no se les discrimine?

Para ustedes, iqué es el trabajo
sexual? ;Quiénes realizan trabajo
sexual en Guatemala? ;Por qué ra-
zones consideran ustedes que hay

10.

1.

12.

13.

14.

15.

16.

personas trabajadoras del sexo?

¢De qué manera se les llama en
Guatemala a las trabajadoras del
sexo? ¢Por qué razén consideran
que las llaman asi?

La gente donde ustedes viven/ la
poblacién guatemalteca ¢qué pien-
sa de las mujeres trabajadoras del
sexo? ;Por qué razones?

Ahora diganme, para ustedes
¢qué es el homosexualismo? ;Por
qué razones un hombre es homo-
sexual?

¢(De qué manera les llaman en
Guatemala a los hombres homo-
sexuales? ¢Por qué razon conside-
ran ustedes que les llaman de estas
formas?

¢Qué piensa la gente donde uste-
des viven/ la poblaciéon guatemal-
teca/ de los hombres homosexua-
les? ¢Por qué razones?

Para ustedes, ¢quién es la pobla-
cién Trans? [Nota para la mode-
radora o el moderador: compartir
que en la poblacién Trans hay tres
identidades, Travestis, Transgéne-
ras y Transexuales]

¢Por qué razones consideran us-
tedes que hay poblacién Trans en
Guatemala? ;Por qué un hombre
puede desear ser o sentirse mujer?

17.

18.

19.

20.

21.

22.

¢Qué trabajos realiza la poblacién
Trans, ustedes donde las han visto?

¢Qué piensa la gente donde uste-
des viven/ la poblacién guatemal-
teca/ de la poblacién Trans? ;Por
qué razones?

Un/a amigo/a muy cercano/a, les
confia que uno de los hijos de él/
ellale confesé que es homosexual,
ustedes scomo reaccionan? ;Qué
le dirfan?

Otro/a amigo/a muy querido de
ustedes, les cuenta que a una de las
hijas de él/ella, la acaban de diag-
nosticar como persona con VIH,
ustedes ¢cdmo reaccionan? ;Qué
le dirian?

¢Ustedes han sido discriminados/
as alguna vez? ;Por qué razones?
¢Qué paséd? ;Cual fue el desenlace
de la situacion?

¢Qué se podria hacer en Guatema-
la para que no se discrimine a:

Hombres homosexuales; Mujeres
trabajadoras del sexo; y Poblacién
Trans?

[Nota para el moderador o la
moderadora: indaga todo, pero
pasa al siguiente hasta que se
agote el anterior]
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-continuacioén-

Ahora voy hacerles algunas pregun-
tas acerca del uso de los medios de
comunicacion y la regularidad con la
cual ustedes en general escucha la
radio, miran la televisiéon y leen los
periédicos y revistas, o consultan y
navegan por el Internet.

23. ¢Con qué frecuencia escuchan
la radio? Como promedio, ¢la
escuchan diariamente, varias
veces a la semana, a menudo o
nunca?

24. Y qué me dicen acerca de la
television?  Como  promedio,
¢miran television diariamente,
varias veces por semana, a me-
nudo o nunca?

25.

26.

27.

28.

¢Qué me dicen acerca de los pe-
riédicos? ¢Cuéan a menudo leen
un periédico? Como promedio,
lee un periédico ¢diariamente,
varias veces por semana, a me-
nudo o nunca?

¢Y qué periédicos han leido u
hojeado durante la semana pa-
sada?

¢;Tiene un periddico o periodista
favorito? Si es asf, ¢quién?

Ahora hablemos del Internet.
¢Consultan ustedes el Internet
con alguna frecuencia? ¢Cudn
a menudo lo hacen? Como
promedio ¢diariamente, varias
veces por semana, a menudo o
nunca?

29.

30.

¢Escucharon radio ayer? Quisie-
ra que me digan qué emisoras
escucharon.

¢Vieron television ayer? Me gus-

taria que me diga qué canales
vieron.
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Anexo 3: Hojas de informacion demografica

Informacion demografica anénima de grupos focales con poblaciones de interés

Poblacion (encierre en circulo): PV / Gay / Trans / MTS

( Fecha: } ( Departamento: }

( Nombre moderador/a}

( Nombre observador/a}

Exiee al Nivel educativo
G Edad en @ oG (@) Menos de secundaria
No. (M/F/ - (b) Casado(a) . Ocupacion
afnos o (b) Secundaria
el o) Ui fo (c) Mas de secundaria
(d) Divorciado(a)/viudo(a)/separado(a)
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
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Informacion demografica anonima de grupos focales con poblaciones de interés

Poblacién (encierre en circulo dos opciones): Jovenes / Adultos / Mujeres / Hombres

( Fecha: )> ( Departamento: )>

( Nombre moderador/a:}

(Nombre reclutado/a—observador/a:}

=il €l Nivel educativo
Género Edad (a) Soltero(a) (@ Menos de secundaria
No. (M/F/ en (b) Casado(a) (b) Secundaria Ocupacion
Trans) afios (c)  Uniodn libre (© Mds de secundaria
(d) Divorciado(a)/viudo(a)/separado(a)
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
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Anexo 4. Consentimientos informados

Consentimiento informado para poblaciones de interés

Los Receptores Principales de Fondo Mundial de lucha contra el sida, la tuberculosis y la malaria, el Instituto
Humanista de Cooperacién para el Desarrollo (RP-Hivos Guatemala) y el Ministerio de Salud Publica y Asistencia
Social (RP-MSPAS), a través de la organizacién Via Libre, esta realizando el Estudio Diagnéstico de Situacién so-
bre Estigma y Discriminacién a Personas con VIH, hombres que tienen relaciones sexuales con hombres y mujeres
trabajadoras del sexo en Guatemala.

Como parte del estudio, estamos realizando grupos de discusion o Grupos Focales con personas con VIH, HSH,
poblacion Trans (transgéneras, travestis y transexuales) y mujeres trabajadoras del sexo; en los departamentos de
Chimaltenango, El Progreso, Guatemala, Sacatepéquez y Zacapa.

£ Identificar los mitos, creencias erréneas y conceptualizacion del VIH; y los niveles"".:
Objetivo general i de estigmay discriminacion prevalecientes en la poblaciéon guatemalteca, vincula- :
del estudio: dos con las poblaciones afectadas, en riesgo o vulnerables ante el VIH.

e Identificar en la poblacién general la percepcion sobre los grupos objeto del
estudio y su vinculacién con el VIH.

— e Identificar para cada uno de los grupos objeto de estudio las acciones de
ObJEU_VOS estigma y discriminacién mas recurrentes por parte de la poblacién general.
especificos: e Identificar los principales elementos a ser abordados en la campafa de re-

duccién de estigma y discriminacién ligados al VIH.
e  Establecer cudles son los medios més apropiados para hacer llegar los men-

sajes clave.
e Identificar las audiencias a quienes debiera enfocarse la campana.

/\
La informacién recopilada durante la discusién serd anénima. Para asegurarnos del anonimato no escribiremos\
su nombre en ningun lugar y no se anotara detalle alguno que permitiera identificarle. Sin embargo, como va-
mos a audio grabar la discusién y no queremos perder detalle de las opiniones de cada participante, vamos a
pedirle que por favor anote en el gafete que se le entregard, el nombre que desea que utilicemos para llamarlo
o llamarla durante la discusion. La informacién que se obtenga en los Grupos Focales sera manejada confiden-
cialmente por la organizacion Via Libre y los equipos técnicos de RP-Hivos Guatemala y el RP-MSPAS. La infor-
macioén se utilizard para la elaboracién de una campafia de sensibilizacién para poblacién general, en contra del
Estigma y la Discriminacién hacia las personas con VIH, HSH, poblacién Trans y mujeres trabajadores del sexo.
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También, sienta la libertad de comunicarse con un funcionario del RP-Hivos Guatemala, con la coordinadora
del estudio o con el presidente del comité de ética del MSPAS. A continuacién se encuentran los detalles de

contacto:
Rodrigo Vega Judith Meliné Caal Diaz
Oficial de Monitoreo y Evaluacién Coordinadora del Estudio
RP-Hivos Guatemala Celular: 5630-6049
Teléfonos: 2369-7776 'y 2369-7775. E-mail: meline.caal@gmail.com

Dr. Mario Figueroa Alvarez
Presidente del Comité de Etica
Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social

Celular: 5908-0340

¢Acepta participar en esta discusion o Grupo Focal? Si a No a

Para indicar que ha dado su consentimiento para participar en este Grupo Focal, por favor firme o escriba
sus iniciales en el espacio correspondiente de este formulario.

He conocido el objetivo del estudio sobre Estigma y Discriminacién. He tenido la oportunidad de hacer
preguntas relacionadas con el estudio o con el Grupo Focal. Accedo voluntariamente a participar en este
proyecto y comprendo que tengo el derecho de abstenerme a conversar sobre algiin tema que me haga
sentir incomodo o incémoda.

@ Firma/Iniciales del/a participante en el Grupo Focal
Nombre del moderador/a de Grupo Focal

Fecha del Grupo Focal

©
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Consentimiento informado para poblacion general

Los Receptores Principales de Fondo Mundial de lucha contra el sida, la tuberculosis y la malaria que son el
Instituto Humanista de Cooperacién para el Desarrollo (RP-Hivos Guatemala) y el Ministerio de Salud Publica
y Asistencia Social (RP-MSPAS); estan realizando a través de la organizacién Via Libre, el estudio “Diagndstico
de Situacion sobre Estigma y Discriminacion hacia Personas con VIH, hombres que tienen relaciones sexuales
con hombres y mujeres trabajadoras del sexo en Guatemala”.

Como parte del estudio, estamos realizando grupos de discusion o Grupos Focales con mujeres y hombres,
jovenes y adultos de la poblacion general, en los departamentos de Chimaltenango, El Progreso, Guatemala,
Sacatepéquez y Zacapa.

;" Identificar los mitos, creencias erréneas y conceptualizacién del VIH; y los niveles
Objetivo general i de estigma y discriminacion prevalecientes en la poblacién guatemalteca, vincula-
del estudio: i dos con las poblaciones afectadas, en riesgo o vulnerables ante el VIH.

e Identificar en la poblacién general, la percepcion sobre los grupos objeto del
estudio y su vinculacién con el VIH.

e Identificar para cada uno de los grupos objeto de estudio, las acciones de
Objetivos estigma y discriminacién mas recurrentes por parte de la poblacién general.
especificos: e Identificar los principales elementos a ser abordados en la campafa de reduc-

cién de estigma y discriminacién ligados al VIH.
e Establecer cudles son los medios mas apropiados para hacer llegar los men-

sajes clave.
@ e Identificar las audiencias a quienes debiera enfocarse la campaiia.

/\

La informacion recopilada durante la discusion serd andnima. Para asegurarnos del anonimato no escribiremos
su nombre en ningln lugar y no se anotard detalle alguno que permitiera identificarle. Sin embargo, como va-
mos a audio grabar la discusién y no queremos perder detalle de las opiniones de cada participante, vamos a
pedirle que por favor anote en el gafete que se le entregard, el nombre que desea que utilicemos para llamarlo o
llamarla durante la discusion. La informacion que se obtenga en los Grupos Focales serd manejada confidencial-
mente por la organizacion Via Libre y los equipos técnicos de RP-Hivos Guatemala y RP-MSPAS. La informacién
se utilizara para la elaboraciéon de una campafia de sensibilizacion para poblacion general, en contra del Estigma
y la Discriminacién hacia las personas con VIH, HSH, poblacién Trans y mujeres trabajadores del sexo.

- J
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También, sienta la libertad de comunicarse con un funcionario del RP-Hivos Guatemala o con la coordinadora del
estudio. A continuacion se encuentran los detalles de contacto:

Rodrigo Vega Judith Meliné Caal Diaz
Oficial de Monitoreo y Evaluacién Coordinadora del Estudio
RP-Hivos Guatemala Celular: 5630-6049

E-mail: meline.caal@gmail.
Teléfonos: 2369-7776 y 2369-7775. matl mefine.caaiggma.com

Dr. Mario Figueroa Alvarez
Presidente del Comité de Etica
Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social

Celular: 5908-0340

¢Acepta usted participar en esta discusion o Grupo Focal? Si a No m

S,

Para indicar que ha dado su consentimiento para participar en este Grupo Focal, por favor firme o escriba
sus iniciales en el espacio correspondiente de este formulario.

He conocido el objetivo del estudio sobre Estigma y Discriminacién. He tenido la oportunidad de hacer
preguntas relacionadas con el estudio o con el Grupo Focal. Accedo voluntariamente a participar en este
proyecto y comprendo que tengo el derecho de abstenerme a conversar sobre algtiin tema que me haga
sentir incémodo o incémoda.

@ Firma/Iniciales del/a participante en el Grupo Focal
Nombre del moderador/a de Grupo Focal

Fecha del Grupo Focal
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Anexo 5. Datos obtenidos en los Grupos Focales

Bloque 1: Datos obtenidos en las Poblaciones objeto
de estudio

39. Acciones de estigma y discriminacion percibidas por personas

o “piensan que por
salud diferente N0
mismos derechos, qu
3 hibir las cosas qué por ley son dz::g‘\g., Ssae_
a. De la poblacion general. . o 42 com? pglrﬂee]ren qué Se
ion, bi tar. Ya
\ud, educacion, bienestar. | r >
les ponga un sellito que dlga} aqui no Podzz
entrar [..] Se da por la mala informacion g

situacion dificil de llevar y en general tratan de mantenerlo oculto. Solamente la se tiene”
[Grupo Focal VIH-Zacapa)

tener una condicion de
deberfan de gozar de los
e se les deberfa de pro-

Para las personas participantes en el estudio, el status de VIH positivos ha sido una

familia muy cercana conoce su diagnostico ya que temen ser sefialados, discrimi-
nados y aislados si las demds personas se enteran de su condicién. En ese sentido
la mayoria afirmé que todavia existen muchos mitos sobre la enfermedad porque
las personas no tienen suficiente informacién y por ello creen que con tocarlos,
comer de su plato o estar cerca, se pueden enfermar. Las y los participantes indi-
caron que la poblacién general considera que la condicién de VIH positivo es el
resultado de malas acciones y que las personas con VIH ya no deberian estar con
las personas sanas.

Perciben que las personas los ven con asco y desprecio: algunos han escuchado
decir a las personas que prefieren tener diabetes a ser VIH positivos o que las per-
sonas con sida deberian morirse porque les estan quitando el oxigeno y el lugar a
las personas sanas. En opinion de los participantes otras personas probablemente
se alejan porque tienen miedo, ya que la enfermedad es mortal y asocian que la
persona con VIH se muere rapido.
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Las personas participantes al oir comentarios o burlas sienten rabia, enojo,
tristeza; se sienten discriminados y se les baja la moral. Consideran que hace falta

. educacion e informacion.
“(...) hay mucha gente que odia eso, que m::a';\l
a las personas, No solo a las personas cg o
virus del VIH, sino a las personas trabajador
del sexo, a los gay; 10s rechazan porque d|dce(;1
que ellos tienes la culpa de gsta enferme ade,
pero no es asi, porque cualquier persona pqedo
tener esta enfermedad, puede ser un hcen(ila ie’r
un arquitecto, un ingeniero, un doctor, cua qu
persona, uno no sabe”.
[Grupo Focal VIH-Guatemalal]

Por otra parte, las personas participantes en el estudio afirmaron que las per-
sonas creen que las culpables de la propagaciéon del VIH son las trabajadoras
sexuales y los homosexuales.

“Son diferentes manifestaciones de reaccion, a mi me causa enojo, lastima, pena, tristeza.
Enojo, porque estamos hablando sin saber de qué estamos hablando. Tristeza porque viene
y psicolégicamente a uno lo baja y lastima porque estamos cerca de finalizar el siglo veintiu-
noy ya no es justo que estemos tratandonos de la forma que nos estamos tratando. Cuando
iniciaba con lo del tratamiento del diagnéstico y todo esto, y escuchaba algo en la calle,
llegaba a la casa, me encerraba en mi cuarto y lloraba mucho por la forma en que la gente
se expresa en la calle, sin saber el motivo por el cual una persona es infectada con el VIH,
porque no saben como fue ni tampoco lo andamos gritando en la calle, para que nos traten
de una forma diferente (...) mis derechos empiezan cuando terminan los de ellos”

[Grupo Focal VIH-ZACAPA]

“lo que hicieron es quererme
y a la hora me decian ya es b. De la familia
hora que se tiene que tomar su
pastilla, a mi una de mis hijas
que me prepara las pastillas, :
cuando yo a veces estoy ocu- :
pada los va atraer y me los da,
sus pastillas ya es hora, vaya
le digo, ya es la hora, las diez,

Aun cuando los participantes reconocen que existe mucha discriminacién
sobre el VIH por parte de las personas en general, la mayoria afirmé no
recibir discriminacion por parte de sus familias. Hubo pocos casos de parti-

que me tomo mi pastilla para :
dormir, ya ella me tiene prepa- :
rada el agua y sus pastillas, ya
son las diez, hay veces que se
: le olvidan vaya mijay me dice
¢ ellos no me dejan por un lado
ellos me quieren mas”

[Grupo Focal VIH-Guatemala?]
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cipantes que comentaron que un miembro de la familia, tia o hermano, si
han tenido acciones discriminatorias contra ellos y sus hijos, o bien, que no
han compartido su diagndstico con su familia por temor a ser rechazados
o discriminados. Una participante comenté que le ocultd a su pareja su
diagnéstico por temor y hasta pensé en terminar la relacién. Sin embargo,
su pareja al saber de su condicién la ha apoyado en su tratamiento. En
general, la familia mas cercana, pareja, hijos y padres, son los que mas
apoyan a los participantes en recordarles la toma de su tratamiento, ayuda

monetaria y moral.



Algunos entrevistados mencionaron que al principio la familia tiende a
tratar a la personas con VIH con cuidados tipicos de infecciones contagiosas,
como apartar los platos y cubiertos, lavar la ropa con cloro o apartar el uso
del bafio para la persona con VIH. “Si, hay personas que si les separan los
trastes y hasta donde en el bafio van a lavar con cloro y todo, eso es lo
que hacen” En otras ocasiones los mismos familiares han comentado el
diagndstico con otras personas sin respetar la confidencialidad de la persona
con VIH. Sin embargo en algunos casos ha sido clave la informacién que la
propia persona con VIH, respaldada por los doctores, le ha brindado a su
familia sobre que el virus del VIH no se transmite de esa forma.

Un participante comenté que él mismo les ha dicho a sus familiares que es

P . . . P ’ P 4 que estoy en mas ries-

él quien se cuida de ellos, ya que ellos si pueden transmitirle algtn virus que “(...) yo le decia a:\l m'o\_??vaoqsue VOSV que s0s VIH
. . oo ) 0 yo que soy VIH post oo

pueda complicar su cuadro clinico, y que es él quien cuida de ellos. %egati\?o. Porque un virus de gripe tuya s me va

me va a comprometery fn’e
va amandar al hospital, mientras tanto lei ln‘f:slgyr;
i iera no te
mientras yo no quiera )
SR i transmitir
. | i iti r mevas a
En cuanto a si conocian casos de personas con VIH que hayan sido transmilir, pero vos smaqtlézreme o vas ¢ vl
una TB, una gripe, un ; EoRp
i er llegar al hospital,
neumonia, me vas hac! llegar ‘ e
, . icion critica, inclusive me P
Comentaron sobre casos en los que los papas o parejas los rechazaron y a crear |una corlglcgnque ca st e Dot
causar la muerte. } el
las demas personas.
soy yo y no tanto 1as d , A
i vés de lasalivap
no les han compartido esa situacion. tos;:'l_‘a e I
el VIH no

apasar amiy eso, i

discriminados por sus familias, algunos participantes dijeron que si.
alejaron de sus vidas. Otros afirmaron que no han tenido conocimiento o

[Grupo Focal VIH-Zacapa]
Una participante comenté que ella no sabe quiénes pueden ser VIH
positivos en su aldea, ya que al igual que ella, muchos se reservan su
diagndstico y no lo andan divulgando.

c. De la iglesia

Al preguntar a los participantes si han sido discriminados o han conocido
algln caso de discriminacién en las iglesias, no importando la denomina-
cion, algunos afirmaron que no asisten a actividades religiosas o que no
han compartido su diagnéstico.
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Otros comentaron que han visto rechazo por algunos grupos dentro de las iglesias,
pero que en realidad son las personas (y no la religién en si) las que discriminan. Otra
participante coment6 haber compartido su diagnoéstico en forma de confesion a un
sacerdote catolico, quien le dijo que Dios la iba a ayudar a pasar por esa situacion si
ella le pedia y que no hiciera caso a las personas si la hacian de menos.

Sin embargo, algunos participantes coincidieron en que han escuchado que en las
iglesias evangélicas, especialmente la iglesia pentecostés, les dicen a las personas con
VIH que dejen sus tratamientos porque es Dios quien los va a sanar; con lo cual ponen
en peligro el progreso que pueda tener la persona con VIH y juegan con su salud.
Otros comentaron que para las iglesias todavia sigue siendo tabu hablar de educacién
sexual. Deigual manera las iglesias contintan identificando el VIH la no monogamia,
debido a ello, automéaticamente los tachan de pecadores y les dicen que deben vivir
con el castigo que Dios les ha dado, sin importar las circunstancias por las cuales se dio

la infeccién. Es por ello que no asisten a las iglesias.
“Por ejemplo en el sector donde
yo trabajo y yo vivo, nunca se
abordan los temas ni de salud
reproductiva, ni de infecciones de
transmision sexual, como que no

les gusta abarcar esos temas, por “Yo solo he visto, a veces las iglesias digamos
lo mismo que yo les mencionaba, protestantes, lo que tienen pienso yo, que cuan-
que creen que es del pecadoy que do miran a una persona que es positiva, saben “Yo sé que supuestamente en las iglesias Pentecos-
n:;z ;ergeg:,tgfnzzl gsrt;é'natz: su diagnostico tratan dIeSat[aerla y lo que hacen tés, le djcen auno que seg(in su fe ya no puede tomar
Miichas Veces se oponen a que es que se entreguen al Sefor y que con efo se ya pastllllas, porque Dios lo puede sanar a uno. Pero
p . van a curar y vienen y dejan su tratamiento cierto, Dios tiene poder pero uno tiene que poner de
se les dé charla a los jovenes . ) .
en prevencion de VIH. porque ) su parte. Siempre y cuando uno se porte bien ponién-
[Grupo Focal VIH-EI Progreso] dole la fe a la pastilla por medio de Dios, pero no dejar

vienen y les dan condones y les
van a decir que tengan relaciones
sexuales, eso es lo primero que
piensa la iglesia de lo que es
VIH, que si llega un educador y
les dice aqui les traje cinco cajas
de condones, agarrenlos y vayan,
que teniendo relaciones sexuales
con condén no hay problema.
Ese es el punto de vista muchas
veces, de ellos”

de tomar uno (...) porque te digan en la iglesia que no
te la tomés, porque ya Dios te ha sanado”

[Grupo Focal VIH-Guatemala2]

[Grupo Focal VIH-Zacapa]
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d. Del personal de salud

Para los participantes también existe discriminacién hacia las personas con
VIH en las instituciones de salud. La mayoria afirmé que el personal de sa-
lud no respeta el derecho de confidencialidad y que comunican a sus demas
compafieros el resultado del examen. Los tratos discriminatorios van desde
hablar a espaldas de ellos, verlos con mala cara, utilizar hasta diez guantes
desechables, no atenderlos bien o no utilizar una forma adecuada para comu-
nicar el diagndstico o utilizar palabras rebuscadas que sélo logran confundir
a la personas con VIH. Pocas personas comentaron tener un buen trato por
parte del personal de salud. Una participante comenté que a pesar de vivir en
Escuintla, ella prefiere ir a la ciudad capital, al hospital Roosevelt, para obte-
ner su tratamiento ya que en Escuintla sufri6 discriminacion y en la clinica del

hospital siempre la han tratado bien.

e. De otros grupos

Al preguntarles a los participantes si habia otros grupos o casos que co-
nocieran sobre discriminacién, comentaron de dos personas que habian
sido despedidas por vivir con VIH, pero que no hubo seguimiento en sus
casos. Comentaron de amigos que no respetaban las confidencias sobre el
diagnéstico y lo divulgaban con otras personas y comentaron del caso de
un joven con VIH que fue asesinado y que la policia no respeto el derecho
de confidencialidad. Algunos participantes también comentaron que las
personas de las mismas comunidades donde viven sienten curiosidad del
por qué ellos van seguido con el médico; algunas personas con VIH han
dicho que son diabéticas. Esto implica una mejor aceptacién por parte de

la comunidad: vivir con diabetes y no vivir con VIH.

“(...) solo una vez que no hallaba
donde me sacaran una muela y
me fui al hospital de Escuintla
y la sefiorita de ahi me dijo -jah!
usted es a la que le detectaron
VIH jUy!, jUyl, jUy! dijeron todas
las que estaban alli y un montén
que estaban ahi, unas que esta-
ban con sus maridos o sus novios,
empezaron a secretearse y desde
esa vez dije yo, ya no regreso, y
muchas veces me han dicho en el
centro de salud, pida su traslado
para Escuintla —=No, yo estoy bien
en el Roosevelt, yo alli estoy bien,
aunque sea que me cueste, yo de
aqui no me cambio. Ahi tengo que
llegar aunque sea a penas, pero
llego y por cualquier problema que
esté yo bien enferma, aunque sea
bien tarde yo me vengo a emer-
gencias”

[Grupo Focal VIH-Guatemala?]
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40. Acciones de estigmay discriminacion percibidas por mujeres trabajadoras
sexuales (MTS)

a. De la poblacion general

De acuerdo a las participantes existe mucha discriminacién hacia ellas por el

“Bueno, que la gente lo mira mal tipo de trabajo que realizan, no solo en los bares por parte de los clientes,
a uno, pero lo que no sabe [es]
que uno trabaja para los hijos; uno
hace esto por los hijos, puede tra- personas no les hablan o hablan detras de ellas, las maltratan llaméandolas
bajar uno medio tiempo y el resto
de tiempo dedicarlo a ellos porque
eso es lo que hago yo”

sino en otros ambientes como tiendas o supermercados. Generalmente las

putas, prostitutas o quita maridos.

[Grupo Focal MTS-Zacapa] “Y nunca salimos con hombres que vamos a ir a tomar o que vamos a ir a bailar, o sea,
porque primero que aqui es muy peligroso y después porgue no nos gusta, porque no sa-
bemos si ese hombre es casado o tiene esposa y para no acarrearnos problemas y todas
somos de Nicaragua y (...) no trabajamos como en otros lugares que toman, entonces la
gente por eso a nosotros siempre nos ha tratado bien, la mayoria, sf, los vecinos”
[Grupo Focal MTS-EI Progreso]

No obstante algunas participantes de El Progreso afirmaron que a pesar de
sentir discriminacion por parte de algunas personas, otras les tienen com-
pasion por el trabajo que realizan. Ellas consideran que esto se debe princi-

“Bueno, que, yo digo que nosotros palmente a que en el bar donde trabajan no se visten provocativamente, no
andamos asf ganando el dinero tienen vicios y la mayoria son nicaragiienses. Consideran que a quienes si
honradamente, trabajando y no

andamos robando en la calle, yo
digo que no es justo pues” en la calle, ya que perciben que lo hacen por mantener el vicio de la droga

discrimina la poblacién, es a las mujeres trabajadoras sexuales que trabajan

[Grupo Focal MTS-Zacapa] o0 alcohol y asumen que no tienen una razén como mantener a su familia.

“Ellos si, dicen en veces que ellas andan trabajando en eso, pero se dedican mas a hacerlo
porque quieren, no lo hacen por un trabajo, como habemos muchos que lo hacen por trabajo
por cuidar a su familia, por salir adelante y ellas lo hacen por vicio, por lo menos las que andan
en drogas lo hacen por vicio, por eso andan robando o hueviando como dicen aqui, o andan
haciendo tantas cosas malas que la gente siempre repudia eso”

[Grupo Focal MTS-EI Progreso]
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El estigma y discriminacion que existe hacia las trabajadoras sexuales se debe,
de acuerdo a la mayoria de entrevistadas, a que buscan este tipo de trabajo
porque es mas facil, porque les gusté o porque quieren acostarse con cual-
quiera. Las razones son variadas; algunas empezaron porque fueron violadas
de pequefias por familiares cercanos, otras porque quisieron emigrar a Esta-
dos Unidos y ya no pudieron (por lo que necesitaban un trabajo para enviar
dinero a su familia), algunas extranjeras porque no encontraban trabajo en
sus paises, por no tener una educacién, porque no tienen recomendaciones
para un trabajo diferente o porque en los trabajos a los que pueden optar son
explotadas y mal pagadas. En ese sentido, entrar al negocio es relativamente
facil porque no piden recomendaciones. “Que no buscamos un buen trabajo,

eso es lo primero que piensan”

En general, las participantes se sienten mal por el estigma y discriminacién,
ya que la mayoria lo hace por sus hijos y porque fueron diferentes circuns-
tancias las que las llevaron a ejercer ese trabajo. Consideran que también
son seres humanos con sentimientos y derechos y que por el tipo de trabajo
que tienen no deben ser vistas como animales u objetos. Pocas participantes
comentaron no darle importancia a los comentarios de las personas, porque
saben que el sacrificio que hacen es para sacar a sus hijos adelante o porque
se sienten bien con su cuerpo y con el servicio que realizan. No obstante
afirmaron conocer casos de compafieras que por mantener sus vicios estan
en el negocio pero no cuidan su cuerpo y, de cierta forma, por ellas es que el

estigma y discriminacién continua.

“Bueno, yo no me siento mal porque yo sé que lo que hago esta bien, porque es para
mis hijos, para que estudien, porque yo después del medio dia yo hago limpieza en una
escuela de parvulos, porque yo ahi trabajo medio tiempo también. Yo no me siento mal
porque es para mis hijos, para que estudien. Es una recompensa que mas adelante yo voy
arecibir, y son sentimientos que no sabe la persona que esta hablando mal de uno, bueno
al menos uno piensa en sus hijos y hay mujeres que prefieren trabajar ellas y andar bien
arregladas y sus hijos todos chorreados, esa es la mera verdad, donde yo vivo si, me
discriminan, pero yo no les hago caso. Mientras que mis hijas andan comiendo bien, bien
vestidas, estudian y los hijos de ellos nada, entonces yo no me siento mal”

[Grupo Focal MTS-Zacapa]
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uno porque ellos tienen trabajo estable y pareja :
pues. Supuestamente esta segura en la casa, :
ellas estan confiadas de que el esposo les va
a llevar el gasto, pero uno que tiene hijos, tie-
ne que velar por ellos, tiene que ver de dénde
saca el dinero, sea como sea para sacarlos
adelante. Uno necesita que sean alguien el dia
de mafiana y no sean como uno. Por lo menos
yo no sé leer, mas 0 menos he aprendido solita,
pero uno necesita que ellos sean alguien el dia
de mafiana. Si van a un trabajo lo primero que
le piden, cartas de recomendacion, no selovan :
a dar asi només. Y le pagan una poquitera y le
exigen demasiado trabajo, y a veces le ponen
hasta discriminacion a uno que le falté esto, por
no pagarle y uno confiado en ese dinero que le
va llevar de comer a sus hijos. Entonces uno :
a veces busca esos negocios, porque ahi no
le piden ningln requisito, llega, pase adelante
solo atienda a los clientes y ahi esta su dinero,
aunque la gente piensa que el dinero es facil,
pero hay clientes que si lo decepcionan a uno,
pero uno le hace yemas como dicen, porque
ese dinero le va hacer falta para darle de comer
a sus hijos, o comprar una medicina, porque
no sabe qué enfermedad pueda tener un hijo,
porque el dinero si se hace, aunque sea con :
esfuerzo pero si se hace”
[Grupo Focal MTS-Zacapa :

i i mis-

“Yo me siento feliz como S0y, ’me Zul:;i(:e 3/; e
i nadie mas m , S0l¢

ma, no necesito qué as me y
yo me quiero, me miro al espejo’y dlgg, qlui:rc])go

ta soy, me miro el cabelloy que honito 10 ,

ie me lo diga”.
no espero que nadi [Grupo Focal MTS-Zacapal
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b. De la familia

Algunas de las participantes de Zacapa afirmaron que sus familias, princi-
palmente mamas, hijas e hijos, tienen conocimiento del trabajo que ejercen.

- uso mis hijas Quienes tienen esta informacion, las apoyan, reconocen el sacrificio que ha-
amilia, inclus

«A mi no me trato mal la f
ya lo sabfan porque teng

o desde el principi :
ggz\éec’iz ellas no me ha ayudado, y por la gracia

- ! 4

de Dios no me discriminan, al ct:jntra:;), Sz)?que
+n dia yo me salga de €so, _

en que algin dia yom B
;o pgedo tener un accidente grande, pero D

sabe por qué’

o una de trece y una de
o se los dije porqué el

(Grupo Focal MTS-Zacapa]

“Mis hijos saben y mi hija mas
grande dice que yo me estoy sa-
crificando dice ella, y ella se va a
graduar para que yo no siga traba-
jando, eso es lo que dice mi hija
mas grande”

[Grupo Focal MTS-Zacapa]

Serie de estudios especiales RP-HIVOS

ceny las hijas y los hijos afirman que van a estudiar para que su mama ya no

esté laborando en el trabajo sexual.

Solo una participante de Zacapa afirmé que
fue su mama quien la inicié en el trabajo
sexual y que fue maltratada y discrimina-
da. Sin embargo, la mayoria de las partici-
pantes de El Progreso, les han ocultado a
sus familias su ocupaciéon por temor a ser
rechazadas. Algunas no quieren que sus
hijos se sientan mal o discriminados por su
ocupacién, por lo que generalmente dicen
que trabajan en restaurantes de meseras o
como empleadas domésticas.

“En mi caso no, mi caso es dife-
rente por la razén que a mi, mi
mama fue la que me meti6 en
esto a trabajar el trabajo sexual,
solo me explotaba, me quitaba el
dinero, me dejaba con tristes diez
quetzales o cinco y todo el dinero
era para ella, y ahorita ni a mi hija
tengo yo. O sea, que a mi si me ha
discriminado bastante, yo cuando
yo llego —ya viniste de putear vos,
le trajiste dinero a tu hija. Ella a mi
no me quiere”

[Grupo Focal MTS-Zacapa]

“Yo digo en mi casa, yo tengo tres nifias y yo a mis nenas les digo que trabajo en un
restaurante y por ese motivo yo les digo que voy a la capital, soy de El Salvador, pero
por ese motivo yo no les puedo decir a mis nifias, yo sé cuéles son mis circunstancias
que me han llevado a eso, pero tampoco voy arrastrar a mis nifias a esto, entonces lo
que gano y hago aqui, es para pagar cuarto, agua, luz, leche, pafiales, comida, pero

ellas no saben. Mis hijas no lo saben”

[Grupo Focal MTS-EI Progreso]



c. De laiglesia

En cuanto a la iglesia, la mayoria afirmé que no han sentido discriminacion
por parte de iglesias evangélicas, al contrario, las han apoyado en situaciones
dificiles como la pérdida de un bebé. Perciben que la congregacién espera
que puedan salir de esa situacién y oran por ellas. En cuanto a la iglesia
catolica, algunas participantes comentaron que esa iglesia no se acerca a
ellas, incluso una participante comenté que ha sido discriminada por una tia

creyente catoélica, quien, por sus mismas creencias, no deberia actuar asi.

“Lo que pasa que ellos no le hablan a uno [refiriéndose a la iglesia catélica],
dicen que la esposa, los maridos, aqui vienen bastantes esposos de las se-
fioras que son catélicas y dicen: -nosotros vamos a la iglesia y si mi esposa
se da cuenta que me vine a meter aqui jay! Con solo que diga que me tomé
una cerveza o que estuve platicando con una mujer, me sacan de aqui 0 me
corren de la casa 0 me tiran las chivas a la calle-, y asi, aqui vienen muchos
sefiores que estan casados, que son catélicos porque yo los he visto ahi.

[Grupo Focal MTS-El Progreso]

an como acercarse a ugc:),
puscan como aconseiar,~hacer u:d(lel;rgz tal-
incluso aqui viene una sefiora a Ve -
" les y de vez en cuando le compramos, e
r:(z)imo nos hahla'y es cristiana. Ellosa r(\jc;,"ea "
més bien les digo, engo aguella cec()jso e
iglesia, pero estando aqui N0 pur es;;erando..,“
me dice, vayay ahi la voy a estal
| MTS-El Progreso]

“No, mas bien busc

[Grupo Foca

“A veces uno se discrimina porque ;
dice, jay, no qué va a decir la gen-
te! Pero no. Alla, cuando voy a Ni-
caragua voy a la iglesia y a veces,
cuando predican en eso cuando
dicen que los fariseos castigaron a
la mujer que era prostituta, Dios les
dijo que el que estuviera sin pecado
tirara la primera piedra o sea que
Dios no la condend, pero tampoco
le dijo segui en eso, le dijo -vete,
no peques mas. Entonces a todo
es0, uno dice bueno, es cierto pero
también tengo que salirme de esto y
no toda la vida voy a estar en esto,
mientras Dios me guarde tengo que
procurar a salirme, porque no toda
la vida voy a estar en esto. Pero por
las que siguen, las que van a estar”

[Grupo Focal MTS-EI Progreso]
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(...) cuando yo estuve en la capital estuve en
un lugar que era exigido irse a hacer los exa-
menes cada martes y la que no va, multa; la
que no va, tiene que pagar; la que no va, se va
del negocio 0 se vay no le dan el pago, porque
ellos tienen el pago. Entonces yo ya venia con
aquello, hasta traumatizada que a cada rato;
aungque yo me cuidaba pero que cada ocho
dias habia que ir ahi.

Entonces cuando ya vine aca por primera vez,
les dije: ¢acé cada cuanto van al centro de sa-
lud?, -aqui los martes- pero estaban unas cha-
vas todas tomadas. Entonces ya cuando fui la
primera vez, a mi me daba vergiienza; porque
si bien es cierto me meti en esto, pero no es
que solo en esto estoy, verdad; ni que solo esto
tomo por trabajo. A mi me daba verglienza lo
shuco; la que no andaba borracha, andaba de
goma... bueno. Entonces a mi me daba pena
estar en medio de toda la gente ahi, la cosa
es que yo si pasaba y me hacia examenes y
todo...bueno, yo siempre salia bien.

Como a los seis meses yo me hice amiga de
otra sefiora que se llama dofia Belsi y enton-
ces me dijo: “iViera todo lo que llega a hablar
la enfermera! -me dijo-, la que esta en el cen-
tro de salud alla abajo, -me dijo-, de las del
centro de salud jViera como llegan a hablar y
se relinen y comienzan a hablar!*

Ella hablé asi de las trabajadoras, “de las mu-
chachas -me dijo- la sefiorita dice que van de
los bares” -porque aqui hay varios bares en la
ruta- “van los martes al centro de salud. ¢Sabe
qué le voy a decir?, no ande yendo usted alli
porque yo a usted no la veo asi como si fuera
igual que ellas” -me dice-, “no ande yendo, me-
jor vaya donde un doctor que esté aqui cerca,
que tiene clinica, €l tiene clinica por parte de la
Menchu'y ahi que la revise que le haga el libre-
to, vaya a la capital o al Progreso pero ahi no
ande yendo” -me dijo- “porque esas mujeres
icdmo hablan! que como es el cuento de ellas,
que si le metieron el dedo con un guante, que
si hedia, que si no hedia” -que bueno, un mon-
ton de cosas, como que ya me dio vergiienza-

[Grupo Focal MTS-EI Progreso]

Serie de estudios especiales RP-HIVOS

d. Del personal de salud

Al preguntar a las participantes si hay discriminacién por parte del personal
de salud, algunas comentaron que por lo general las mujeres trabajadoras
sexuales tienen dias especificos para ir al centro de salud a realizar el exa-
men profilactico. En Zacapa se han presentado ocasiones en las que no las
pasan en el orden en que llegan. En El Progreso el personal no mantiene
la confidencialidad y comenta en otros espacios fuera del centro de salud,
todas las situaciones que pasan con las trabajadoras sexuales dentro de la
clinica y ademas comentan que son bruscos. Las trabajadoras sexuales de
El Progreso también comentaron que un doctor concurre al bar y él mismo
les pide servicio pero sin conddn, lo que contradice su ética profesional.
También, en otra situacion, un personal de salud dependiente de una far-
macia privada quien quiso aprovecharse fisicamente al tratar de tocar a una

trabajadora sexual que llegd a ponerse una inyeccién.

iViera todo lo que llega a hablar la enfermera! la que
esta en el centro de salud alla abajo, !Viera como
llegan a hablary se retinen y comienzan a hablar!
(..) Sabe qué lo voy a decir: no ande yendo, mejor
vaya donde un doctor que esta aqui cerca,

e. De maestros, maestras y personal de la Policia Nacional Civil

En el &mbito de educacidn, algunas participantes afirmaron que los maes-
tros de sus hijos no conocen del tipo de trabajo que ellas realizan porque
temen ser discriminadas o que los compafieros de sus hijos los discriminen
a ellos. Una participante comentoé que ha sido discriminada por un maestro

que va al bar donde trabaja.




Otra afirmé que la maestra, a pesar que ella sabe en qué trabaja, no la
discrimina por ello, mas bien le sugiere que ya no siga en eso por el bien
de sus hijos. En el caso de la policia, todas las participantes de El Pro-
greso comentaron que no han sido discriminadas por los oficiales que
patrullan, al contrario, las aconsejan que, en cualquier disturbio, los lla-
men. Ellas consideran que no son discriminadas porque no tienen vicios
y no trabajan en la calle. Por el contrario, las participantes de Zacapa
afirmaron que son discriminadas por los policias y generalmente son
maltratadas fisica y verbalmente. Ha habido casos en que las partici-
pantes no estan trabajando y aun asf les exigen los papeles y las revisan
por si cargan droga. Otros les piden dinero para no llevarlas arrestadas

si no tienen sus papeles.

f. De otros grupos

Especialmente las participantes de Zacapa, describieron situaciones de
maltrato y explotacién por parte de los duefios de bares, algunos as han
discriminado al no darles suficiente de comer o dejarlas en ayunas, po-
nerles multas si no hacen lo que se les exige o las tratan como un objeto
para obtener ganancias.

“iAy, sil Una cosa, que cuando dan la comida, a nosotros
nos dan huevos y frijoles, mientras que ellos estan comiendo
carne, un manjar mas rico, hasta del restaurante mas caro,
mientras que uno que esté trabajando para ellos, le dan
huevos y frijoles, desayuno, almuerzo y cena”

Estudio Diagnéstico de Situacion sobre Estigma y Discriminacion

© “Lo que pasa, de que a veces los due-

fios de negocios quieren enriquecerse
de la noche a la mafiana de un ser hu-
mano, que Somos nosotros. Somos hu-
manos no somos maquinas. Pongale si
abre a las doce quiere cerrar a las tres
de la mafiana. Nos esta matando y si no
metio ni caja, otro dia no le quiere dar
buena comida porque no metid ni una
caja, pero el negocio que se ponga a
pensar que sin las trabajadoras sexua-
les no hay, no hay negocio para ellos
tampoco, y la obligacion de ellos es
darle su buena alimentacion, yo me he
peleado por eso, porque se le diera una
buena alimentacion a las mujeres, por-
que estaban atendiendo, desvelandose,
arriesgando a que las mataran y para
que les negaran un plato de comida, o
se les diera una mala comida, le decia
que habia que hacer esto y esto para
que se les diera buena comida, no solo
esto y nada mas y todavia que lo tratan
de mafioso a uno, mejor uno alejarse de
esas personas no, porque ellos quieren
enriquecerse de la noche a la mafiana
de uno y no tiene que ser asi. Porque
sin mujeres el negocio no hay prosperi-
dad para ellos también.

[Grupo Focal MTS-Zacapa] ;

“El asf es, hace poco yo fui donde él a tomarme
unas cervezas ahi con un muchacho, y me aga-
rr6 de aqui y yo le dije que me soltara, lo encontré
en el mercado y lo mismo hizo y eso es lo peor,
que aunque uno deje de trabajar con los duefios,
no quiere decir que donde lo encuentren a uno lo
van a tratar mal, se sirvio de uno”

[Grupo Focal MTS-Zacapa]
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41. Acciones de Estigma y Discriminacion percibidas por poblaciones de la
diversidad sexual (HSH y mujeres trans)

s familiar ya que mi familia es
hay ciertos comentarios que
ga creo que a muchas perso-
ho, las personas gay para(;a
sociedad son personas quguistre\a:cee;ftzrnm:;wz
la cabeza, son personas :
olbaica para superar su trabe, cuandg real
(r)nsécn(::eogé)i\aezas misFr)nas personas que estan tra-

“Mi opinion es ma
evangélica y ahi
realmente a la lar
nas se lo han hec

a. De la poblacion general

De acuerdo a los participantes, la sociedad percibe que ser gay o transgredir
el género (personas de la poblacién Trans), es un problema psicolégico, una
enfermedad o depravacion provocada por la sobreproteccién de las mujeres

a
padas de la cabeza porque no tenemos nada
diferencia de las demas personas.

Nos frustra y a nosotros nos cor-
tan mucho la misma sociedad
cuando estan muy metidas en
la religion porque no nos dejan
ser lo que somos y tampoco nos
apoyan, sino que mas bien nos
aplastan y aparte que nos aplas-
tan, nos critican, nos juzgan, nos
tratan mal porque si realmente
en vez de ayudar tratan mal vy,
a pesar que la religion nos ten-
drfan que ayudar pero no, pien-
san que es un problema psico-
l6gico y realmente a mi opinién
no lo es”

[Grupo Focal Gay-Guatemala]

Serie de estudios especiales RP-HIVOS

en la familia, la falta de una figura paterna o por una violacién.

“Muchos creen que somos mujeres Trans por una violacién o por algo parecido, pero a veces
nuestros instintos, pues en mi caso, yo mis instintos los empecé a sentir desde los catorce afios,
que en mi mismo, yo en si mismo me queria dar la misma explicacién ¢Por qué? Yo sentia una
atencion a los hombres que a veces yo mismo me hacia las preguntas ¢,Por qué? ¢Por qué a mi
me llaman la atencion los hombres? Y eso fue muy duro en lo que fue la etapa de ser gay... mas
que todo en la etapa de la infancia y cuando uno es menor de edad, que es el primer problema
que uno tiene con la familia, que empiezan a murmurar ¢por qué te gusta esto? ;Por qué el
otro? Pero, no es eso lo que lo lleva a uno a ser mujer Trans, porque la verdad en mi familia
somos cuatro por parte de mi abuelo, uno se llama Delio, el otro se llama Félix y el otro se llama
Deborah, somos cuatro todos y uno que en paz descanse que ya no existe. Pero si para uno
si es duro y para uno mismo aceptarse lo que uno es, pero al fin uno se hace a lo que es 'y no
interesa lo que después la gente critique, media vez uno se de sus valores y uno trabaje, pues
bendito sea Dios porque Dios da la dltima palabra”

[Grupo Focal Trans-Guatemala]




También existe discriminaciéon hacia los HSH, motivada por la cultura y la religion.
La poblacion sigue creyendo que tanto HSH como mujeres Trans, tienen su lugar en
salones de belleza o restaurantes, cuando tienen talento y capacidades para desem-
pefarse en cualquier ocupacién o profesion. De acuerdo con las participantes de la
poblacién Trans, la sociedad las considera corrientes, sin educacién, atrevidas, mal
habladas y que son las que propagan el VIH en la sociedad, que seguramente tuvie-

ron una infancia dificil y por eso tienen sus desviaciones.

“Lo que yo opino es que asi como Trabajadoras sexuales, la sociedad, la familia, en el pais Guatemala
nos juzga, nos critican, dicen por qué no trabajamos, por qué no hacemos esto, que Somos unas
huevonas, pero la verdad es que no hay medios para trabajar, 0 sea, que el gobierno no ha fundado
empresas para nosotras Trans, para trabajar como nosotras queremos, nos tenemos que pasar como
hombres y la verdad que nosotros no somos hombres, somos mujeres Trans. Entonces si nos dieran
la oportunidad de trabajar como nosotras quisiéramos, no anduviéramos muchas en la calle, porque
salimos a las calles por necesidad. Entonces la sociedad, el pais entero y varios paises nos juzgan,
nos critican, pero es por las mismas razones que no hay medios con los que nosotras podamos salir
adelante para trabajar. Porque muchas de nosotras sabemos varios oficios, pero por el mismo ambien-
te, por la misma discriminacion no podemos ejercer nuestras profesiones, nuestras mentalidades que
Somos varias, esa es mi opinion”

[Grupo Focal Trans-Guatemala]

“Yo siento, que a veces somos ofen-

sivas cuando estamos tomadas,
pero es porque la misma gente lo ha
hecho o vuelto asi a uno, porque la
gente como lo discrimina, cémo lo
maltrata, hasta los hombres lo ver-
guean a uno asi peladamente, per-
dén que yo hablé pero yo soy de la
calle y asi me gusta hablar, pelado
y claro. Los hombres lo verguean si
uno no carga mas como defenderse,
le pegan a uno. —Ahi va el hueco
ve y le pegan a uno. Todo eso, las
humillaciones, las discriminaciones
de todas las personas es lo que lo
lleva a uno como mujer a sentirse, a
llevar un rencor y cuando una anda
tomada a sacarlo, porque bueno y
sano no lo saca uno, o de vez en
cuando pero por eso de que la gente
nos falta el respeto, nosotras lleva-
mos ese rencor, entonces sacamos
el rencor, entonces deberiamos, de-
beria de haber un programa donde
el gobierno o las instancias que tra-
bajan con nosotras poner a publico
y alas chicas Trans para entenderse
pues, porque respeto quiere respe-
to, si yo la respeto a usted, usted me
va a respetar a mi. Pero si usted me
pega yo también le voy a pegar, de-
finitivamente”

[Grupo Focal Trans-Guatemala]
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iguiente siempre vaa € J
dad por consiguien o
caso de ser gay, d
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i i a la sociedad, ‘
uirle la corriente. ; oo
?as entidades religiosas han impreso en la
dad”

[Grupo Focal Gay-Guatema\a]

Serie de estudios especiales RP-HIVOS

Los participantes HSH comentaron que se sienten rechazados, tristes, con
rabia, por estos actos discriminatorios, pero indicaron que al mismo tiempo los

ayuda a visualizarse a ellos mismos y a darse su lugar ante la sociedad.

Las participantes de la poblacion Trans dijeron sentirse agredidas, ofendi-

das, discriminadas, maltratadas, pisoteadas con las opiniones y acciones de
la poblacion general hacia ellas.

“Aunque nos hagamos las fuertes quiera o no, un comentario, una chifleta como dicen vul-
garmente, nos duele, claro que nos duele y ahi es como dicen las compafieras, estamos

dispuestas a lo que sea, yo podré ser muy educada y culta pero [...] si ellas me estan bus-
cando me van a encontrar”

[Grupo Focal Trans-Guatemala]

b. De la familia

Casi todos los participantes y todas las participantes, comentaron que confesar
a sus familias sobre su orientacion sexual, en el caso de HSH y la nueva iden-
tidad de género, en el caso de las mujeres Trans, siempre fue un problema. La

mayoria coincidié que de una u otra forma la familia discrimina a las poblacio-
nes gay y Trans.




En algunos casos, cuando las familias son religiosas, buscan enfrentar la orien-
tacion o preferencia con psicologos, y regresarlos al buen camino, o bien los
familiares no los discriminan pero las acciones hacia los hijos los llevan a pensar
que no los quieren en la casa. También tienden a ocultarlo, ignorar el tema y
no hablar de ello, meter a los HSH a instituciones para corregir su orientacién o
preferencia, como escuelas militares, o mantener la imagen de familia normal y
ocultar la situacién. También ha sucedido que las mamas rechazan al hijo varén
porque es homosexual. Pocos participantes comentaron que adn no lo han con-

fesado a sus padres por temor a ser discriminados.

“Yo creo que es un poco extenso porque cada quien tiene su propia experiencia, pero
en mi caso, igual que mi compafiero vengo de una familia muy cristiana, pastores
etcétera. Con los pastores es una cosa, como que no es lo que Dios dice, te vas a ir al
infierno, tantas cosas que a uno le dicen que como que lo llegan a traumar, pero ese
fue mi caso en el que mi familia me bombarde6 con que cambiara mi forma de pen-
sar, que fuera con gente psicéloga, psicélogos cristianos para que yo obligadamente
cambiara mi forma de ser, cuando las cosas no son realmente asi cuando uno decide
a veces que sery cuando tu descubris tu orientacion sexual, pues yo creo que no le
podes decir Dios cambia esto, cada quien nace como es y ni modo hay que aceptarse
como es, esa es mi experiencia”.

[Grupo Focal Gay-Guatemala]

{ Mira, en primer lugar mi familia siem-

pre me ha discriminado como te voy
a decir, mi papa, mis tios son muy
machistas, entonces ellos jamés van
a aceptar mi homosexualidad aunque
yo venga y se los diga, entonces mi
mama tal vez no lo acepta, pero me
quiere porque soy parte de su ser,
entonces ella me quiere pero no me
acepta como homosexual porque ella
dice que pari6 un hijo y quiere tener
un hijo y sus nietos, entonces en otra
forma yo soy el primer hijo de mis
papés y es muy dificil aparentar do-
ble vida, dos identidades porque dar
el ejemplo a tus hermanos de algo
que no sos, es muy dificil, a veces
mis hermanos que son varones no
les gusta juntarse conmigo porque
sienten que yo soy muy femenino les
da pena o les da vergiienza salir con-
migo y cosas asi, pero no sé a veces
uno se siente mal, rechazado por la
familia porque uno es parte de ellos
y a veces Se encuentra mas carifio
en amigos o en personas fuera de la
casa, fuera de la familia, que ellos le
brindan un apoyo y un carifio, un cari-
fio que no encuentra uno en su hogar
lo encuentra uno afuera, es dificil, a
veces uno se siente triste, deprimido,
con ganas de llorar, con ganas de de-
cir ¢ Por qué naci? ¢Por qué soy asi?
Es muy dificil lo que uno siente en s,
el rechazo de uno”

[Grupo Focal Gay-Zacapa]
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“Yo pienso que la mayorfa las em-
piezan a agredir, no solo verbal
sino que fisicamente, porque don-
de se dan cuenta de que tienen
su inclinacion ya vienen los cas-
tigos, los regafios, aparte de las
maltratadas, entonces ya viene la
mano dura a darles, ya les pegan,
ya las torturan. —Que no vas a ver
television, que no vas a salir, que
no te voy a dejar salir al cine, que
no vas a ir a una fiesta, que no
me vas a ir a poner en ridiculo y
ya vienen las tremendas matadas
porque hay compafieras que la
verdad si les han dado duro. Que
los familiares las han dejado mar-
cadas de por vida, marcadas de
por vida, ha habido compafieras
que las han quemado, que las
han reventado con alambre de la
luz y todo y les han quedado las
marcas 0 sea, que si en la casa
se empieza y se empieza con la
mayor de las violencias”

[Grupo Focal Trans-Guatemala]

Serie de estudios especiales RP-HIVOS

Algunas participantes de la poblacién Trans sefialaron que sus mamds las han acep-
tado como son. Una comenté que su mama vive en Estados Unidos y por lo menos
una vez al afio la visita y le trae zapatos, ropa y accesorios de mujer. Otra participan-
te Trans comentd que en general su mama y sus hermanos la apoyan, menos uno
que no le habla porque no acepta su identidad de género. Varias mujeres Trans coin-
cidieron que a los hombres en sus familias son a los que mas les ha costado aceptar
su identidad de género, y que generalmente no tienen comunicacién con ellos, pero
que las mamas y hermanas si las apoyan.

Casi todas las participantes Trans comentaron haber experimentado violencia basada
en género, al ser golpeadas por sus familiares, principalmente por los hombres, para
obligarlos a desistir de su identidad de mujer transgénero y asumirse como hom-
bres. Incluso una participante comenté haber sido atacada con machete por su propio
abuelo y otra a pasar seis afios en un sanatorio para tratar de corregir su identidad de
mujer transgénero.

“Porque a mi me tuvieron encerrado seis afios en un como sanatorio pero no era un sanatorio. Un
internado donde habiamos bastantes, eso fue en Alta Verapaz, hicieron muchas cosas por mi, me
pusieron hormonas masculinas, pero no baje de lo que eran las hormonas femeninas porque quiera o
no a mi solo cosas de mujer me gustaban, yo fui amante de las mufiecas Barbie, hubo una vez que mi
papa le pego fuego y me la restregé en la espalda vaya que no me quedo cicatriz en la espalda con
el pelo, como el pelo es sintético. Le pego fuego y me la quiso pasar en la espalda porque lo que yo
tenfa que agarrar era el machete y un lazo porque sos hombre, pero yo soy una chica Trans le dije. Me
tuvo encerrado, estuve seis afios encerrado y si estuvieron haciéndome los examenes para ver cémo
estaba de hormonas y seguia igual. Lo que le dijo el doctor a mi madre que todavia estaba en viday a
mi abuelo, que no tenia remedio, que ya era asf, que ya traia el ochentay cinco por cierto de hormonas
de mujery no era mucho lo que yo traia de...como el quince por ciento traia de hombre, si porque a mi
desde pequefio me lo echaban de ver y no me dejaban salir porque les daba vergiienza decian ellos”

[Grupo Focal Trans-Guatemala]




c. De la iglesia

En cuanto a las iglesias, la mayoria de participantes afirmé que hay discrimi-
nacion y estigma hacia HSH y mujeres Trans. Identificaron que las tachan de
abominacién, que son seres diabdlicos o que estan poseidos por demonios y que
no son aceptados por Dios. Sélo un participante comenté que no ha sido discri-
minado por su iglesia, pero ha sido porque el sacerdote ha tenido mayor infor-
macion y lo acepta como es. Los demés participantes comentaron haber tenido
altercados dentro y fuera de la iglesia por su orientacién sexual. Un participante
comentd que las personas de las iglesias que los rechazan y discriminan han sido

con quienes han compartido alguna relacion homosexual.

“Yo quiero comentar algo que es bastante fuerte y espero no ofender a nadie, yo que he
vivido la religion mas de lleno, les quiero comentar algo, sinceramente es bien ilégico
como es que la religién nos ataca tanto, siendo las mismas personas, los mismos lideres
religiosos. Yo conozco muchos lideres religiosos cristianos, catélicos que son gay, que
se acuestan con hombres, ellos lo hacen y yo no sé porque nos critican. Porque ellos
tal vez como dijo [el compafiero], son etapas de la vida, nuestra primer etapa, ellos nos
inculcan mucho miedo para que nosotros no podamos desenvolvernos y ellos ya estan
en otra etapa, es una etapa mas adulta donde ellos saben que realmente no es malo
porque la homosexualidad no es mala y ellos mismos, es bien ilégico porque la iglesia
son persona, pero si son personas que son homosexuales, yo conozco a muchas, muchas
personas que son homosexuales y son las personas que mas critican, son las personas
que mas nos machucan y saben lo que hacen y lo hacen a escondidas y les da miedo que
nosotros expongamos y sobresalgamos, ese es el miedo, porque también nos quieren
tener ocultos, bien ocultos nos quieren tener y mas que todo la religion es la que mas ha
influido en ese sentido”

[Grupo Focal Gay-Guatemala]

{ “Yo pienso que tanto la iglesia como
¢ evangélica, hablando en lo que es

diversidad sexual a la comunidad
Trans, nos discrimina y nos estig-
matiza, porque somos la cara visible
hablando en cuestion de diversidad
sexual, somos las que realmente te-
nemos los ovarios bien puestos, bien
amarrados, no nos importa que nos
humillen, no nos importa que nos gri-
ten, no nos importa que nos acepten
0 que no nos acepten, nosotros nos
sentimos asi y expresamos y damos
la cara ante la sociedad, entonces
lo triste es que la iglesia catdlica y
evangélica habla que Dios es amor y
también que hay que amar al préjimo,
no habla con determinadas cosas, se
tiene que amar tal y como es, lasti-
mosamente el ser humano en la igle-
sia catdlica y evangélica dice amar a
Dios y hacen todo lo contrario, mas
sin embargo de todas estas humilla-
ciones, de todos estos estereotipos
que existen en ambas iglesias mu-
chas de nosotras somos creyentes.
El hecho que sintamos como somos,
como realmente nos sentimos, no
quiere decir que no creamos en Dios,
muchas de mis compafieras creen en
ciertas imagenes, creen en ciertos
santos, mas sin embargo de toda esa
gente que dice ser hija de Dios no
practica realmente el amor de Dios”

[Grupo Focal Trans-Guatemala]
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d. Del personal de salud

Las poblaciones han enfrentado discriminacién por parte del personal de sa-
lud cuando les han dirigido miradas de desprecio; cuando a las mujeres Trans
no las llaman por el nombre que las identifica con su identidad de mujer
estra identidad de g6 transgénero; cuando a los HSH no les permiten donar sangre por tener sexo

“No respetando ; . .
nero, nuestro nombre gue uno quiere, Nos con hombres; rechazo por parte del personal de salud, entre otros actos dis

: 5 o

humillan, nos vetan ahi. Pc;:‘ql;e“:m y:r g\or o
i i no me V

Jamo Cristal a min .

‘Cristal a mi me van a llamar Juan Felipe,

o e e e Asimismo, una participante Trans comentd que lo primero que piensa el per-
as bi illan a uno”
mas bien lo humillan

dl sonal de salud cuando los ven en una institucion de salud es que fueron a
Trans-Guatemaia
[Grupo Focal

realizarse la prueba del VIH y que seguramente son sidosos.

“iAy! Pero que no te vayan a ver salir de un hospital porque —jAy! aquel ya vino a
recoger los examenes del sida, es lo primero que piensan (...) Aunque uno vaya por
otra cosa al hospital. jAy este ya viene por el examen del sida!”

[Grupo Focal Gay-Zacapa]

e. De maestros

En cuanto a las instituciones de educacién, los participantes comentaron que
han sido discriminados por su orientacion y preferencia sexual. Otra forma
de discriminacion consiste en no brindar informaciéon sobre educacién sexual,

lo que priva de informacion importante a cualquier adolescente, sobre todo si
tiene dudas sobre su sexualidad.
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Para la poblacién Trans el problema ha sido negarles la educacién al no
aceptarlos como mujeres Trans, o estigmatizarlos sobre que van a ser mala
influencia para los demas y que pueden propagar el VIH entre los alumnos.

“Negandonos la inscripcién a estudiar a superarnos como personas que somos y otros, puedo ser
una profesional pero lo primero que dicen pero usted no, usted no, usted no porque a comerse,
porque asi me lo dijo una de una escuela donde iba yo a entrar. jAy no! Usted no porque usted a
comerse y a pervertir a los patojos viene, a pegarles el sida viene, me dijo. Les negamos su ins-
cripcion. jAh! pero cuando me dijo eso, le dije hasta de qué se iba a morir. En eso, que realmente
nos niegan la inscripcion y nos discriminan mucho”

[Grupo Focal Trans-Guatemala]

Asimismo, han recibido maltrato verbal y psicolégico de parte de sus
compafieros de clases; y al notificar estos abusos a los maestros, la res-
puesta que han recibido es que eso se debe al comportamiento que los

jovenes HSH tienen y que deben cambiar para evitar el abuso.

Estudio Diagnéstico de Situacion sobre Estigma y Discriminacion

“...la forma en que yo lo miro el :
gobierno y las instituciones no
solo la educativa, nos mira tal
vez no solo a nosotros sino que a
toda la poblacién, nos mira como
un futuro gasto, incluir educacion
sexual a cada una de las escue-
las es un gasto que ellos no quie-
. ren incurrir para informar desde

+ yaala poblacion; y desde ahi se
empieza todo el hostigamiento y
violar los derechos como indivi-
duas que somos”

[Grupo Focal Gay-Guatemala]

“La forma de discri
hecho por ejemplo

de eso €S que muchos no tofere,
desercion escolar”,

[Grupo Focal Gay~Guatemala]
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“Para mi que la sociedad en ge-
neral, si vamos a hablar, la socie-
dad en general. Son de mentes,
dicen ser inteligentes pero al final
son de una mente vacia, llena
de prejuicios, de tierra, porque
realmente no tienen inteligencia,
porque la persona inteligente
es la que va comprender, va a
entender y va a pensar que la
transexualidad es algo normal,
pero lastimosamente no, somos

un tema tabu, hace treinta o cua- i

renta afios quiza, lo fuimos, pero
a estas alturas de la vida que ya
estamos en el siglo veintiuno,
veintidés si no estoy mal, somos
la realidad, somos parte de la
sociedad, estamos presentes y
queremos y merecemos el respe-
to dignoy de la Gnica forma que lo
vamos a hacer es haciendo alian-
zas, trabajando unidos, ensefian-
doles a esta sociedad que somos
parte importante en ella”

[Grupo Focal Trans-Guatemala]
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f. De la Policia Nacional Civil

En general, todos los participantes HSH comentaron que han sido
discriminados por la policia en no permitirles tener manifestaciones
de carifio con sus parejas, al maltratarlos fisicamente y ensafiarse
con ellos, buscan sobornarlos para no llevarlos presos por cualquier
situacién que no necesariamente justifique la detencién y al recibir

trato injusto y desigual, entre otros.

g. De otros grupos

Para las mujeres Trans, la sociedad, que consideran machista, las
discrimina en cualquier ambiente, sea en un restaurante, centro co-
mercial u otro espacio publico al no permitirles la entrada o poder

realizar actividades propias de su género.




Acciones que las poblaciones objeto de estudio
sugieren para evitar Estigma y Discriminacion

1. Acciones que sugieren las Personas con VIH

a. Para la familia

Para las personas con VIH, lo primordial por hacer para que las familias
no discriminen a las personas con VIH, es brindar informacion sobre
el VIH, como se transmite y cudl es el tratamiento; para que no teman
acercarse a sus familiares y que perciban el VIH como otra enfermedad
cronica, mas parecida al cancer o la diabetes. Indicarle a la familia que
para que las personas con VIH puedan hacerle frente a su condicion, se
debe procurar el bienestar psicolégico asi como una atenciéon médica
integral que incluya el tratamiento antirretroviral. Es importante hacer
ver que la discriminacion de la propia familia tiene un efecto adverso
que limita la calidad de vida de las personas con VIH.

“Yo creo que darles ideas, que parte de nuestro tratamiento también es el amor de la
familia, porque a muchos de nosotros es lo que mas no ha ayudado y, obviamente mi
familia fue la primera en enterarse, pero si cuando uno esta muy enfermo, hay cosi-
tas que uno padece. Yo dormia hasta demas y todo eso, y recuerdo a mi mama cui-
dandome, dandome mi Incaparina y todo lo que me habian dejado, porque yo tenia
que subir de peso, que hasta mi hermano menor, me despertaba justo a las diez de
la noche para que me tomara mi pastilla, es el amor de la familia lo que uno necesita”

[Grupo Focal VIH-Guatemala?]

“Al menos en la platica que nos
daba la sefio Carmencita vino el
caso de un don que a él lo sa-
caron para el patio, y dice que
vinieron con guantes y hasta
con uniforme de nylon venian,
y lo tocaban con sus guantes y
todos los de ahi. No lo estaba
matando la enfermedad, lo que
lo estaba matando era la discri-
minacion y a los pocos, que ya
empez6 a venir el sefior, ya él
ya vino bonito, porque ella les
dio la informacion y todo, que
no se pegaba, porque ni uno de
los hijos y las hijas lo querian ya.
Para afuera lo habian sacado, al
sefior”

[Grupo Focal VIH-Guatemala2]
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b. Para la iglesia

Algunos participantes comentaron que a las iglesias habria que informarles
igo, simple-
{0 no es un castigo,

sExplicarles que s asi como algunas sobre el VIH y sus causas de transmision, que no se estigmatice con que es un

imiento,
mente es un padeci esto . . . L .
otras personas tienen una enfermedad, que castigo de Dios porque es una infeccién como cualquier otra.

) s,
lo adquirimos cada uno de diferentes manera

pero que en realidad es_to nuncavaa it;gr:{ ;;:,n
tigo que haya puesto DIOS',’ y que nun
a ensefiar de esa manera

[Grupo Focal VlH-GuatemalaZ] c. para el personal de salud

De acuerdo a las personas con VIH es necesario educarlos sobre el VIH y
las formas de transmision, para que puedan atender manera profesional a

las personas con VIH y respeten sus derechos a un buen trato y la confi-
dencialidad del diagnostico.

“Pues yo pienso que para los

que hacen los diagnésticos ahi, “Primero que t,engmos derechos y se debep de respetar y ssegundq, va a crear un
ellos son los que tienen que ser. poqu[to de pplemlca, pero a ellos se les esta pagando, no estan h,aclendo un trabajo
reservados, confidenciales, que gratuito, estan deven.g:c\ndo un sugldo para atender a la cmdadamax ellog deben dg
ho tienen por qué hablar del caso prestar el mejor servicio, porque si estan 'd'c’mde estén es por vocacion y si uno, esta
de las personas, de los diagndsti- por vocacion uno va a dar un buen servicio

cos de las personas, €sos son los
que mas informacion deberian de
tener”

[Grupo Focal VIH-Zacapa]

[Grupo Focal VIH-EI Progreso]

d. Para los maestros y maestras

Las personas con VIH afirmaron que es importante informar al personal de
educacion sobre el VIH y sus formas de transmisién; sensibilizarlos sobre que

cualquier persona estd en riesgo y no deben juzgar a las personas con VIH.
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Las personas con VIH también comentaron que es importante dar “Pues yo creo que esas personas
son bastante profesionales, son

talleres sobre educacién sexual a los maestros y alumnos, principal- unas personas profesionales, bien

mente a los adolescentes porque en esa etapa de la vida es cuando centradas en la educacion, (...)
. L . N deberian dialogar con los mismos
hay mas y curiosidad sobre el sexo y, educando a los nifios y nifias se alumnos, explicarles, porque ellos

saben perfectamente bien como se
contagia esta enfermedad, no son
personas ignorantes, son personas
bien estudiadas, bien centradas y
ellos mas que todos saben como se
trasmite esta enfermedad y, son los

ayudaria mucho a disminuir la discriminacion.

“Yo pienso que darle talleres al personal y a la vez también a los que més juzgan, son los que més
alumnos, porque los alumnos su actividad sexual la empiezan muy lastiman”

temprano, entonces pienso que seria muy importante darles tam-

bién a los alumnos”. [Grupo Focal VIH-Guatemala]

[Grupo Focal VIH-EI Progreso]

e. Para otros grupos de la sociedad

En cuanto a otros grupos de la sociedad que también han discri-
minado a las personas con VIH, como la policia o amigos, algunos
participantes comentaron que es importante informarles de sus de-
rechos y que estan protegidos por la ley. Ante cualquier caso de
discriminacién, pueden hacer denuncias. Asimismo, las personas
con VIH comentaron que, para todos los grupos, es fundamental
brindar informacién sobre el VIH y sensibilizarlos hacia las personas
con VIH.
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“Yo asisto a un grupo de Alcohélicos
Anodnimos y ahi paso a hablarles, asf
en la tribuna, y les digo la verdad,
que tengamos mucho cuidado con
esa enfermedad y que no discrimi-
nemos a nadie y que nos fijemos en
nosotros primero les digo yo, antes
de discriminar a estas personas, a
ver si nosotros estamos capacitados
para irnos a hacer el diagndstico, si
estamos listos o preparados para
que nos digan -Usted es portador
de VIH. Entonces todo eso yo se los
doy a conocer para que no discrimi-
nemos a nadie”

[Grupo Focal VIH-EIl Progreso]

Serie de estudios especiales RP-HIVOS

Actividades contra estigma y discriminacién que realizan las personas con VIH

La mayoria de las personas con VIH participan en actividades de concienciacién
para poblacién general, especialmente para jovenes, fungiendo como educadores
comunitarios o apoyando charlas en escuelas y otros grupos con el fin de informar
sobre el VIH y que no deben juzgar ni discriminar a las personas con VIH, porque

nadie esta a salvo de la infeccion.

“Uno hace esto para hacer conciencia para que ya no siga la epidemia, frenarla y porque
uno no quiere que pasen esto que Nosotros pasamos, esto es duro, hay veces que uno
no quiere que el que viene atras, esto se vuelve una cadena, tratar de ver como se frena
la pandemia. Nosotros como personas viviendo con esta enfermedad, somos los respon-
sables de pasar la informacion a toda la poblacion en general, para que no se expanda
la enfermedad”

[Grupo Focal VIH-EI Progreso]

La mayoria de participantes comenté que realiza actividades para evitar la pro-
pagacion de la infeccion y evitar que las personas experimenten lo que ellos han
vivido. Dos participantes puntualizaron que las personas con VIH son los respon-
sables de hablar sobre el tema para evitar la discriminacién y hacerse escuchar,

asi como evitar la propagacién de la infeccion.

“Nosotros debemos de tomar la batuta y hacernos sentir, porque si no nos interesa lo que esta pasando
afuera, pero nos perjudica y somos nosotros mismos los que tenemos que decir, sin pelear con la gente,
estamos presentes, tenemos derechos y responsabilidades y ustedes van a respetar nuestros derechos,
asi como nosotros estamos respetando los de ustedes, tenemos que hacernos sentir, somos VIH y es-
tamos presente y se nos tiene que respetar y se nos tiene que brindar la mejor atencion, porque somos
personas como cualquier otro ser humano, sin ninguna limitacion sino que con una condicion de salud
diferente, pero estamos presentes y eso es lo que cuenta”

[Grupo Focal VIH-Zacapa]




Solo un participante afirmé no apoyar ni realizar actividades para evitar la dis-
criminacioén, debido a su limitacién fisica de movilidad y porque considera que,
si realiza actividades, las personas pueden creer que tiene VIH y discriminarlo,
obteniendo un resultado opuesto. Prefiere manejar un bajo perfil.

2. Acciones que sugieren las mujeres trabajadoras sexuales

a. Para la familia

Para las participantes, es importante recalcar a las familias que no se debe
juzgar a las personas por su trabajo, ya que son diferentes circunstancias las
que llevan a las mujeres a laborar en el trabajo sexual. La mayoria de las par-

ticipantes piensan que el trabajo sexual les permite sacar adelante a sus hijos.

“Yo pienso, le diria pues que solo una madre es capaz de hacer cual-
quier cosa por mantener a su hijo. Por ejemplo, yo un dia dije bueno
como soy madre soltera, yo voy hacer hasta lo ltimo con tal de que
mi hijo no pase hambre, no pase dificultades, lo pueda sacar adelante
y ve lo que vine a hacer, pienso yo, que pues que esto no debe de ser
asi, discriminar, porque como le digo, como madre soltera que soy,
comprendo y no voy a discriminar a otra también”

[Grupo Focal MTS-EI Progreso]

“Pues para mi que no vivan lo que
vive uno, cuando le dan su diagnds-
tico a uno, bien lo siente uno, ahi si
que uno piensa en la discriminacion,
entonces porque uno ya pasé por
todo eso, las enfermedades y todo
s0, entonces uno no quiere que otra
persona le pase lo mismo”

[Grupo Focal VIH-EI Progreso]

«por lo menos Yo le he dicho a mi. mamz’arcg;:ﬁa Zl‘llz;
i ing( discriminar, po!
no tiene ningdin derecho a _ oo
iir en esta vida. Tal vez
no sabe lo que es vivir en oz 508
ivi i padrastro y con mi papa,
vos has vivido con mi padras e
bes qué es vivir en un bat,
pero vos Nno sa : e
i llevando o la que Y
la vida que ellas estan ey
{ se va aguantar tufos de
porque uno ahi se ! nacoses
illadas, muc
de otro, golpes, hasta cuchi osee
i dicho, yo le he co
se aguantan ahi, yo lg he dic ) o
todit% loque yohe vivido a mi mama, para que el
reaccione y no critique”
[Grupo Focal MTS-Zacapa]
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h. Para la iglesia

En cuanto a las iglesias, algunas participantes comentaron que, al igual que

oo e o las familias, las iglesias no pueden juzgar a las personas porque laboran en el
i ara caer

ros nos cuidamos p

tonces ellos tienen que

“|gual como nos
do en eso, nosot
bien con la gente, entont’
cuidar su trabajo también

[Grupo Focal MTS-El Progreso]

trabajo sexual.

i. Para el personal de salud

Las trabajadoras sexuales comentaron que el personal de salud debe recordar
las razones por las que decidieron trabajar en salud publica. Es necesario re-
cordarles que deben ser profesionales en su trabajo y dar un trato igualitario a

todos los pacientes sin importar condicion social o géneroy no divulgar lo que

ocurre en las clinicas ya que los usuarios tienen derecho a la confidencialidad

“El tiene que usar el profesiona- e intimidad. Una participante mencioné: “asi como nosotras no divulgamos
lismo, es como aqui, aqui vienen inf ion d i | I d lud deb I
bastantes tipos con nosotros, hay informacion de nuestros clientes, el personal de salud no debe comentar lo
quienes que son chiquitos, hay que pasa con sus pacientes”.

quienes no se les endereza, pero
nosotros no vamos andar divulga-
do o quienes solo entran y termi-
nan, porque eso digamos, la hom-

bria, el orgullo de ellos, la dignidad “...Porque nos discriminan, como vamos a ir nosotras ahi, mire eso no se hace,
de ellos no se la vamos a hotar sino que ya es una queja y que el personal adecuado, que ellos tienen, los altos
por el suelo, por eso ellos hasta directivos que ellos tienen, sancionarlos o cambiar el personal, pero tampoco van
nos buscan, nos dan mas, -"pero andarlos cambiado por uno, pero ellos tienen que saber, si ellos escogieron esa
no va a decir que terminé rapido’-, profesion es porque la tienen que utilizar como debidamente tiene que ser, no andar
“no hombre si esta bien, perfecto, divulgando lo que ellos ven o hacen”

poquito pero bien hecho”, uno les
sube el autoestima a ellos, para
que ellos no se sientan mal, pero
si otras fuéramos nosotros, asi, a
pesar de que estamos en el lugary
divulgarlo con los clientes”

[Grupo Focal MTS-EI Progreso]

[Grupo Focal MTS-EI Progreso]
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3. Acciones que sugieren las poblaciones de diversidad sexual
: “(...) soy de su sangre, entonces
(HSH y mujeres Trans) qué prefiere apoyarme o perderme.
Porque perderme no significa irme
de la casa, perderme puede ser que
me maten, porque decidi trabajar
Para la familia sexualmente, perderme porque me
suicide o perderme porque decidi
ser delincuente, porque no tenia
Para los participantes y las participantes es importante decirles a las fami- ningdn tipo de acceso de eso, en-
tonces que prefiere estar conmigo y
tenerlo por seguro que muchas van
alglin miembro de la familia es gay o Trans; que una persona al tener una a decir que prefieren perderlo o ver-
lo muerto, pero es la realidad”

lias que no juzguen la vida de las demas personas porque nunca se sabe si

orientacion sexual diferente o identidad de género, no pierde su derecho
. ., . . [Grupo Focal Gay-Guatemala]
al respeto, ni al amor y aceptacion de su familia; porque son ciudadanos y

ciudadanas con igualdad de derechos.

“Bueno el mensaje a la familia para mi serfa decirles que somos personas dignas de
merecer, gue somos Trans, que SOmos mujeres, merecemos esa parte Trans, que s
lo merecemos, que somos luchadoras, somos trabajadoras porque la misma familia
se da cuenta que trabajamos, como dijo la compafiera. Yo siempre he trabajado
para mi familia, yo soy para todos, desde chiquita me agarraban a porrazos, pero
siempre he estado pendiente de mis hermanas que tienen hijos y otras que son
pobres. Para mi seria eso, que le dijeran a la familia que somos personas dignas,
que nos respeten como ellos mismos se respetan”.

[Grupo Focal Trans-Guatemala]
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k. Para la iglesia.

“Dios amo¢ a toda su creacion y no-
sotros somos parte de su creacion, Al igual que las familias, las y los participantes consideran que las iglesias
entonces ponerles y exponerles el
hecho o al momento de ellos discri-
minarnos, no estan cumpliendo con “también somos criaturas de Dios y nadie mas que él puede juzgar a las
el designio de Dios, no estan cum-
pliendo con el hecho de por asi de-
cirlo, hablar de un nuevo testamen- y respetando a las poblaciones gay y Trans.
to, nosotros podemos saberlo y sa-
bemos que cuando vino Jesucristo
vino a renovar todo, vino a perdonar
y vino a amary precisamente eso es
lo que ellos tienen que hacer, per-
donar, amar y aceptar y no juzgar”

no deben discriminar ni rechazar a HSH ni a la poblaciéon Trans, porque

personas”. Si promueven el amor al préjimo, que lo demuestren aceptando

“El mensaje para la iglesia es que somos seres humanos y principalmente que somos hijos
de Dios tanto como la mujer como el hombre, nosotros somos parte de ello entonces si
[Grupo Focal HSH-Guatemala] nos dan amor, damos amor, si ayuda, ayuda. Todo viene por medio de palabras, amor y
comprension, no somos animales, no somos hijas del diablo, satanicas ni un pufio que nos
ponen, pero ante los ojos de Dios, Dios nos crio, €l nos hizo y solo él nos tiene que juzgar y
nadie mas, a nadie mas le vamos a entregar cuentas solo a él. Nosotras asi somos felices,
yo asi me siento bien, me siento bien en el dia caminando vestida de mujer como sea, si
mi familia no me aceptd, mis dos hermanos que yo les digo, problema de ellos, pero yo me
siento bien, le voy a dar cuentas a Dios nada mas”

e eernas . :., ..................... . [Grupo Focal Trans-Guatemala]

Para otros grupos

En general, los y las participantes comentaron que es importante informar y
sensibilizar a los diferentes grupos de la poblacion, maestros, policias, personal
de salud; para que comprendan que una persona con una orientacién sexual
diferente, o con disforia de género, no es menos que otras personas, tienen
tanto potencial como cualquier otra persona. Ademas, deben saber que exis-
ten estos grupos de poblacion y que luchan por ser reconocidos y ocupar el

lugar que les corresponde dentro de la sociedad.

Serie de estudios especiales RP-HIVOS




Bloque 2: Datos obtenidos en la poblacion
general

Conocimiento, mitos y creencias sobre el VIH y consi-
deraciones sobre las poblaciones vulnerables al VIH

Poblacién general: Jovenes y adultos (mujeres y hombres)

La mayoria de participantes afirmaron que el VIH es un virus que afecta al ser hu-
mano y que puede llegar a ser mortal, pero que las personas con VIH pueden llegar
a vivir suficiente con medicamentos. Aun cuando las personas pueden identificar el
VIH como una infeccién, existe todavia desconocimiento en algunos participantes
sobre qué es un virus y cémo afecta al organismo. No obstante algunas participan-
tes de El Progreso tienen creencias equivocadas del VIH, ya que afirmaron que el
virus se contrae por medio de besos, de la saliva, de comer en los mismos platos y

por contacto casual.

La mayoria de los participantes jévenes tienen un conocimiento mas amplio sobre
el VIH y sus formas de transmisién. Algunos comentaron haber recibido charlas o
haberlo leido en revistas, mientras que otros son parte de asociaciones de jévenes
o de mujeres y por su propio trabajo comunitario, se han informado sobre la enfer-
medad. En cuanto a la transmisién del VIH, identifican el contacto sexual como la
principal via de transmisién del VIH, y que también puede darse por transfusiones
de sangre, por jeringas contaminadas, de madre a hijo/hija, al momento del parto,
amamantando, al tatuarse con agujas contaminadas y por instrumentos contamina-

dos en los hospitales.

107

Estudio Diagnéstico de Situacion sobre Estigma y Discriminacion




“Pues yo lo que he e
recomendado de que
con esa gente que tr
con los homosexuales, va, qu

scuchado es que han
uno no tenga contacto
abaja en eso y también
e ellos son los

apropiados de tener eso..."

[Grupo Focal Hombres-El Progreso]

_.-""‘Yo creo, que si, en gran medida la des- ™

informacion que existe, el hecho de no x
saber que existen medios de prevenir, el
no saber que la poblacion sepa real-
mente cudl es el tipo de enfermedades
que existen, el tipo de ITS que hay, en
fin, todo este montén de situaciones, si
existen los métodos de anticoncepcion,
los métodos para prevenir la salud etc.
Pero la poblacion no consta de ellos,
una gran estigmatizacion de la sexua-
lidad en nuestro pais, somos un pais
regido religiosamente, el sexo esta con-
tabilizado, nunca se habla de relaciones
sexuales, nunca se educa, por eso hay
un montdn de situaciones que te llevan
a evitar, a comprender que es un deseo,
que existe en la naturaleza humana, el
hecho de entrar en vinculo sexual con
alguien mas. Y lo haces en situaciones
de riesgo aunque tengas las posibilida-
des de protegerte no lo haces, asumis
conducta de riesgo, porque si, (...) si
te miran un condon en la bolsa, etc. es
aquel tabu jpuchica, ¢vos qué andas
haciendo? jjUy no!! Seria una cuestion
religiosa, seria pecado, que la cuestion
esta de la abstinencia, cosas que nunca
han funcionado, nunca se han aplicado
bien y no van a funcionar nunca.

Serie de estudios especiales RP-HIVOS

De acuerdo a dos participantes de El Progreso, el VIH se transmite por los homo-
sexuales y que no se debe tener contacto con ellos: “...solo con los homosexuales se
pega, nada mas en la sexualidad, por un beso nada, eso es mentira no se pega, solo
por los homosexuales"

Al mencionar a los grupos de poblacién mas vulnerables al VIH, se identificé que al-
gunos participantes de Zacapa y El Progreso todavia tienen una percepcién machista
y el resto tienen una percepcién mas equitativa. Para los participantes con percep-
cién machista los grupos de poblacién propensos a contraer el VIH son las mujeres
trabajadoras sexuales y los HSH, debido a su actividad sexual;, mientras que los de-
mas participantes comentaron que son los adolescentes, la poblacién sexualmente
activa, las mujeres amas de casa y la poblacién en general los grupos de poblacion
mas vulnerables al VIH.

Estos participantes comentaron que al contrario de lo que piensan los participantes
del Progreso y Zacapa, las mujeres trabajadoras sexuales y los HSH estan mejor
informados, tienen controles médicos de prevencién y consideran que estan me-
jor protegidos contra el VIH. Algunos coincidieron en comentar que las causas por
las que las poblaciones son més propensas a infectarse con el VIH, son la falta de
educacion sobre salud sexual, la desinformacion y pobreza. Sin embargo, el aspecto

religioso que estigmatiza la sexualidad y la vuelve tabu, es un obstaculo que propicia

también comportamientos en riesgo:

Hay un estigma muy grande sobre la sexualidad y por eso creo que hay mucho riesgo,
mucha gente se contagia de eso, porque prefiere, porque desconoce, porque no hace uso
y porque no tiene acceso a... preservativos, jAy! Pero, ¢llega un patojo de 14 afios 0 15 a
decir: Deme por favor una caja de preservativos? No, no llega, no tiene el caracter, la gente
lo va a ver mal, ¢y para prevenirse y cuidarse? Y, si tienes 17 y quieres ir a un centro de
salud, no te van a atender, van a llamar a tus papas para decirles que tenés, que has tenido
tal cosa, te ponen mal y te tachan. Hay una estigmatizacion, una cuestion muy fuerte sobre
la sexualidad, porque eso creo que la gente no quiere correr el riesgo, y solo basta una vez”

[Grupo Focal Hombres-Guatemala]




Otros aspectos mencionados que se derivan de la estigmatizaciéon de la sexualidad
es la falta de comunicacion entre padres e hijos sobre este tema. Para algunos, es
responsabilidad de los padres hablarles claro a los hijos sobre las relaciones sexua-
les, los métodos anticonceptivos, las enfermedades, las relaciones con la pareja,
la fidelidad o la abstinencia. Otros participantes comentaron también sobre el
machismo en las relaciones sexuales, donde el hombre no quiere usar preservativo
y la mujer no lo exige, o bien, los hombres que tienen comportamientos irrespon-
sables, son infieles, tienen otras parejas sin proteccion y transmiten el VIH a sus

esposas.

1. Percepcion, estigma y discriminacion de la poblacién general

a. Hacia las personas con VIH

En general, los participantes comentaron que las personas con VIH son discri-
minadas y estigmatizadas por la sociedad. Son llamados sidosos o VIH y otros
apodos discriminatorios. Algunos comentaron que, principalmente por la desin-
formacion son apartadas y aisladas por temor a la transmisién, aunque vista como

un contagio.

“y la mayoria dicen, practicamente la gente dice por sucio, por andar con mu-
chas mujeres. Mire, empiezan a hacerlo de menos, esa es la forma de pensar
de las personas de las que estén infectadas, realmente empiezan a decir mu-
chas cosas feas no es aquello que vayan a apoyarlo sino que lo contrario como
que los retiran del medio de donde estan los demas”

[Grupo Focal Mujeres Jévenes -Zacapa]

“(...) Opino lo mismo que todos, que sf,
es una enfermedad que se puede pasar
de diversas razones o diversos motivos,
uno puede llegar a adquirir esa enferme-
dad al principio es un virus, ya después
se vuelve una enfermedad pero pienso
también que las personas que viven acé
en nuestro pais con ese virus, con esa
enfermedad, son como que aisladas por
la sociedad porgque nosotros mismos las
marginamos. Porque desde pequefios [a]
nosotros nos dicen que si alguien tiene
sida es malo, que el sida es malo, eso
es lo que nos ensefian en las escuelas
que si alguien tiene sida que va ser una
persona mala, entonces uno tiene como
que temor al sida, ya no es algo asi como
que ver a una persona enferma, sino que
uno teme que se vaya a contagiar por-
que a uno le meten en la cabeza que es
una enfermedad que no se puede curar,
pero no nos ensefian a tratar con perso-
nas con este sindrome, solo nos dan el
temor de gue no nos juntemos con esa
persona. Entonces muchas veces por
eso dentro de la sociedad rechazamos
a ese tipo de personas, por €50 mismo
la persona llega a caer en vicios, llega a
caer en decepciones, frustraciones o ese
tipo de cosas, porque se siente aislada,
solita o ellos ya no tienen una vision por
la cual vivir en la vida”

[Grupo Focal Hombres J6venes-

Chimaltenango]
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“Yo creo que es jqué no se dice de
ellos! En la sociedad se le estigmati-
za, se le clasifica, se le aparta, se le
rechaza, estalaideade que esun cas-
tigo de Dios, Dios te castigo, pagaste
un pecado. Se burlan, “ah, él sidoso,
el que se va morir” porque asi somos,
asi es nuestra sociedad, es criticona,
tajante para criticar. Alguien que tiene
VIH ni la mano le da, aquel que tie-
ne la tumba en la espalda, aquel que
tiene sida se va morir, sidoso ese, se
piensa cualquier tipo de barbaridad,
puede ser asi como se dice esa puta,
ese por tal y tal cosa, ese por hueco
asi, aqui somos asi, no vamos a decir
jah, tiene VIH! Si, él esta infectado
de VIH, mentiras, no importa si no lo
has desarrollado, si ve somos un pais
de bolas, gente que riega, gente que
aparte de ignorantes porque no sabe-
mos mucho de las cosas, tendemos a
ser criticones. Se dice cualquier cosa,
se discrimina, se les quita el empleo,
no se le habla a la gente, les pierde
la amistad por... Automéaticamente, yo
digo soy VIH positivo, casi automati-
camente me clasifican en un espacio
aparte donde la gente se alej6 de mi,
la familia lo rechaza, lo rechazan los
amigos, lo rechazan en el trabajo”

[Grupo Focal Hombres Adultos-

Chimaltenango]

Serie de estudios especiales RP-HIVOS

Asimismo afirmaron que las personas creen que se puede infectar por comer de
los mismos platos, por ir al mismo bafio, por besos o abrazos, como sucede con
otras enfermedades y consideran que es mejor tenerlos apartados. Otros men-
cionaron que por el aspecto religioso también son apartadas, porque se tiene
la creencia que el VIH es un castigo de Dios por no andar por el buen camino y
que debe morir. Un participante de Chimaltenango comenté en ese sentido que
el tabu sobre la educaciéon sexual y religiéon es todavia fuerte en la poblacién
kaqchikel, y eso ha provocado en parte que haya abusos y/o transmisién de en-
fermedades.

“(...) Seria bueno que se nos diera a conocer de esa manera, que ese es el tipo de trasmision [del
VIH]y que de alguna manera pues enfocar la educacién mas en los establecimientos, incluso yo
considero que seria viable considerar este tipo de educacion en las casa religiosas o de alguna
manera en las iglesias pues, porque vemos que a veces si un sacerdote o un pastor dice que eso
es bueno toda la gente va a considerar que eso es bueno, pero si también un lider religioso dice
no, es que eso es malo, eso es de la gente que no debe de estar dentro, incluso la clase social,
la clase religiosa la que nosotros pertenecemos, entonces eso va a ser mal. Habria que ver ese
punto de vista porque realmente nos hablan de infeccién, de contagio, nos hablan de relaciones
sexuales, cosa a la que todavia son temas tabus para la sociedad, en especial para sociedad, en
este caso indigena mayoritariamente, a la region a la que pertenecemos, kaqchikel, el abordar
el tema sexualidad es un tema muy complicado... pero es porque no tenemos una educacion
adecuada y muchas veces este tipo de trasmision por ejemplo, a través de las relaciones se-
xuales, que puede ser anal, vaginal [u] oral, también se da por violaciones, habria que recalcar
que muchas veces la trasmision se da porque no necesariamente uno haya querido tener cierto
contacto directo con otra persona, sino que es de manera forzada”

[Grupo Focal Hombres Jévenes-Chimaltenango]




Sin embargo, algunos participantes de El Progreso consideran que las mis-

. i6 y osas, casi lo mismo, &
mas personas con VIH no son honestas sobre su situacién y que fomentan Apoyaryotra?:nlgznce‘ T
sic io institui i 5 personas que ,
la transmisién, por lo que es necesario instituir medidas mas severas para la P oo le explico, Como una casa hogar Tee
i i ea que no vivan re-
| e explico, que vivan 0 'S _
identificacion de personas con VIH o crear una casa hogar para que ya no eAp, Qe s, con s e gracllas
. | i 0S
estén junto con personas VIH negativas. Dos participantes de El Progreso a Dios estamos sanos, ent(tmcesstg:ocsomo
" - | iscrimi i 1an infectados aparte, 0
sugirieron diversos sistemas de control altamente discriminatorios. que es !
una casa hogar

[Grupo Focal Mu]eresAdultas-EI Progreso]

“Si hay discriminacion, como le digo, por el mismo temor que tiene la... El grave proble-
ma que hay entre la sociedad mundial es lo siguiente, una hembra y un varén que esté
contagiado no lo va a divulgar, no va a decirle por ejemplo, si es una hembra y voy yo
y la cortejo, me va a decir mire yo tengo el VIH no puedo, jjjno me lo va a decir!!! Si yo
le cai bien y tras de eso van unos verdes...eso qué importa, es uno mas que me llevo
y vamonos para adentro, ¢ya? Ese es el problema que hay aqui a nivel mundial pues,
que no hay un control, si el control fuera asi como se hacia en el tiempo de Ubico, Arana
Osorio, esos que agarraban a la gente y la metian al ejército a la fuerza, el joven vamos
y que existiera esa ley, decirles jbueno! Usted no puede andar en la calle mientras no
ande con un gafete interno, no afuera, que usted ya esta vacunado contra esa enferme-
dad. Escomo la enfermedad de los perros, enfermedad de los gatos y todo eso, se les
pone vacunay ya no le pega al menos por un afio”

[Grupo Focal Hombres Adultos-El Progreso]

Estudio Diagnostico de Situacién sobre Estigma y Discriminacion 111




«pyes la verdad es queé, como es ;?;n:iheam(;i
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g
para toda |a familia y una desconfianza

por el virus VIH"

[Grupo Focal Hombres Adultos-El Progreso)

Serie de estudios especiales RP-HIVOS

La mayoria de participantes comentaron haber conocido u oido de casos de dis-
criminacién contra conocidos y/o amigos que viven con VIH. Casos de despidos
injustificados, de negacion de pensiones, de negacion de servicios o productos,
de malas miradas y alejamiento por parte de familiares y amigos. De los casos
que han oido, no pudieron confirmar si los afectados pusieron una denuncia. Un
participante comenté que por la misma discriminacién que sufren por parte de
la sociedad, las personas con VIH llegan a desarrollar estigma interno, pensando

que es su culpa el estar enfermo y que deben aceptar las consecuencias.

En una situacion hipotética, a los participantes se les planteé que una amiga, en
el caso de las mujeres, o un amigo, en el caso de los hombres; les confiesa que
una hija acaba de ser diagnosticada positiva para el VIH. Las y los participantes
coincidieron en que se debe apoyar a la hija, no discriminarla y apoyarla con el
tratamiento, tener mds informacién para no seguir propagando la infecciéon y que

el trato debe ser igual que con sus demas hijos.

Solo un participante de El Progreso comentd que lo mejor es no hablarlo porque
es una deshonra para la familia.

b. Hacia las mujeres trabajadoras sexuales

Para los entrevistados el trabajo sexual es ejercido por hombres y mujeres que
ofrecen su cuerpo para satisfacer necesidades sexuales y son remuneradas por
ello. Para algunas participantes en este &mbito entran las strippers, bailarinas,
mujeres Trans, HSH y mujeres trabajadoras sexuales.



Dos participantes mencionaron que este trabajo deberia verse como otro méas
porque cumple una funcién en la sociedad, sin embargo la mayoria demostré
rechazo en sus opiniones. Algunos mencionaron que entre las causas por las que
las personas trabajan en ese dambito es para conseguir dinero facil, o porque les
gusto. Sin embargo, la mayoria coincide que pueden existir otras razones desde
abuso infantil, desintegracion familiar o abandono de los padres, falta de opor-
tunidades para la educacién y trabajo, pobreza, grandes familias qué mantener,
asi como la trata de personas, principalmente mujeres y nifios que son traidos de
otros paises con engafos y los venden como objetos para explotarlos. Cabe se-
fialar que varios participantes comentaron que hay muchas mujeres trabajadoras
sexuales salvadorefias, hondurefias y nicaragiienses trabajando en Guatemala, y
con algunas que han platicado, les han dicho que no encuentran trabajo en sus
paises y que han venido al pais en busca de una oportunidad, pero al no tener
papeles no tienen otra alternativa que entrar al mercado sexual. Una participante
comentd que algunas mujeres entran a este negocio por alguna decepciéon con la

pareja, en forma de venganza hacia él.

Para los participantes, tanto hombres como mujeres ejercen el trabajo sexual, sin
embargo la mayoria percibe que estas personas no cuidan su integridad fisica,
que no les gusta trabajar y quieren dinero facil, que les gusto la primera vez y que
por ellos se han propagado las infecciones de transmisién sexual. No obstante,
algunos participantes por el contrario, han comentado que quienes mds se cuidan
del VIH y otras enfermedades de transmision sexual son las mujeres trabajadores
sexuales y que ahora son las mujeres amas de casa quienes se ven mas afectadas
por el VIH:
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que dan lastima, con VIH y otro tipo de
enfermedades, porque el esposo llega
de afuera de la casa y pone, y no, le
digo que ahorita las sefioras de casa
son las mas infectadas de cualquier
tipo de infeccion de transmision sexual
que las mujeres de afuera, ellas ahorita
estan bien cuidadas bueno l6gicamente
con los doctores aca en Zacapa, se ha
visto que son muy limpias mas que las
de casa”

[Grupo Focal Mujeres Jévenes
Zacapa]

i “Hay varias razones. Yo creo que aqui

es una persona que no tuvo otra for-
ma de ganarse la vida y se vio orillada
hacer esto, en algunos casos, en otros
no, y otras personas que simplemente
les gusta el trabajo y lo ejercen, y hay
personas que si se hayan sumergidas
en una cuestion econémica y lo hacen
pues, y creo que es variada, también
esta la cuestion de los Trans que ha-
cen este tipo de trabajo porque muchas
veces, no siempre, la misma sociedad
los va orillando, hasta que no tiene otra
fuente de trabajo, no digo todos, pero si
algunos y también hay que ver la cues-
tion de la trata de personas, muchas
veces son chavas 0 chavos que estan
alli, a la fuerza, que les estan echando

el 0jo y que no pueden salir del circulo”

[Grupo Focal Hombres Adultos

i Guatemala]

“Hay un monton de sefioras de casa

también hay que desunificar muchas :
cosas, esta la idea nuevamente que :
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“Y lo otro que tiene una carga diga-
mos, bastante fuerte, y un leguaje pa-
ternalista machista, porque si vemos
esa palabras tienden a volverse acep-
tables, porque es con la mujer, porque
si es al contrario ya hay otro tipo de
palabra, que inclusive decir puto na-
die lo menciona, no, que se es cabron
porque se esta tirando a dos o tres
chavas, y por qué no usarlo si peyo-
rativamente, dentro de la cultura ésta
machista, lo aceptable es lo que hace
el hombre, pero lo que si se margina
0 es peyorativo, lo que hace la mujer.
Un desbalance que esta cultural-
mente, esta establecido y alli si que,
muchas veces increiblemente uno
inconscientemente termina utilizando
y cuando uno se da cuenta, que pase
digamos pase reproduciendo esto”

[Grupo Focal Hombres Adultos
Guatemala]

Serie de estudios especiales RP-HIVOS

Pocos participantes mencionaron que otra situacion que lleva a las mujeres a
realizar este trabajo es por el trauma de haber sido violadas o abusadas en el
pasado, o en el caso de la poblacién Trans que por ser como son, la sociedad

no les da oportunidad de trabajo y los obligan a trabajar en ese &mbito.

Comunmente a las mujeres trabajadoras sexuales les llaman prostitutas, putas,
leonas, pacheras, mujeres de la vida facil o alegre, rocoleras, pulgas, pasajeras,
enfermeras, trabajadoras sociales, golfas, perras, rameras, secretarias, chima-
doras, prostibulas, zorras y putitas. Esto sucede por el tipo de trabajo que
ejercen. No obstante para pocos participantes el llamarles asi es una forma de
discriminacién y estigma, porque no hay suficiente informacién sobre el tra-
bajo sexual y sus causas. Asimismo, es tan comin en nuestra sociedad utilizar
palabras peyorativas en nuestro lenguaje, que implicitamente se estigmatiza
a las personas. Algunos participantes comentaron que en la misma casa, los
padres llaman a las mujeres trabajadoras sexuales como putas y los nifios lo
aprenden, es la falta de conciencia y educacion que va fomentando en los hijos
desde pequefios, discriminar a las personas:

“lo aprendes asi porque esta en el aire, es una forma de lenguaje que aprendes asi, que cierto que
esta al lado de una situacion critica, lo que sea, clasista, como querras llamarlo, una forma que se
estigmatiza, una forma que aprende, como parte del lenguaje a las putas, a la no sé qué, a las perras,
lo aprendes desgraciadamente, como parte de la cultura de las mujeres, a usar de esos métodos y
lo haces hasta en broma, lo usas con tus amigos, hasta las mujeres lo usan con los hombres o otras
mujeres. jAh, las putas! jNo seas hueco! No sea asi y hay monton de palabras que estan implicitas en
ellenguaje, que aprende a usar uno, sin consciencia de lo que estas mencionando y por eso se les usa,
ademas que es un calificativo de término de bajeza, y aqui se les da esa connotacién simplemente de
bajeza, de no sé qué, de una cualquiera, de un ser noble de, nos sé qué cosa, a las putas algo simple
algo de haber que pareciese, algo lingiistico simplemente”

[Grupo Focal Hombres Adultos-Guatemala]




¢. Hacia la poblacion gay

En cuanto a la homosexualidad, la mayoria la describe como la atraccion fisica
hacia el mismo sexo y sus causas son la cantidad de hormonas masculinas y
femeninas con que nazca la persona, la experimentacion durante la pubertad,
la sobreproteccién de la mama hacia el hijo, la ausencia de una figura paterna,
criarse s6lo con mujeres o sélo con hombres, o el trauma de una violacién
de pequefios. Algunos participantes identifican también a la poblacién Trans
dentro de la categoria de homosexualidad.

En general a los homosexuales se les conoce como huecos, gays, gallinas, gli-
coyes, morros, guisquil, morrales, maricones, mariflor, mariposas, mariposones,
pifiatas (porque les gusta recibir palo), motosierras (no dejan palo parado), pu-
tos. Para la mayoria estos sobrenombres son discriminatorios para este grupo
poblacional, para identificar lo que son y para hacerlos sentir mal. Para las par-
ticipantes de Ciudad Vieja, Sacatepéquez, llamar asi a los homosexuales en su
comunidad es parte del machismo que hay, los hombres se sienten con el dere-
cho de burlarse de los HSH y hacerlos de menos. Para algunos participantes de
El Progreso esto se debe a que este grupo es inmoral y por eso se le discrimina
o porque tienen un demonio adentro y eso no es agradable a Dios. Pero los
participantes de Guatemala, mencionan que la sociedad tiende a sefalar a las
personas que escogen algo diferente a lo que se ha establecido como correcto
0 como normal, ya sea por costumbre, por machismo o por la religion y es una
forma de identificarlos.

“Es un demonio que ellos andan cargando pues, no andan con la
mano de Dios, ante los ojos de Dios es pecado, porque como se da
cuenta, Dios dejé al hombre y a la mujer como pareja, no hombre
con hombre, entonces para Dios es desagradable”

[Grupo Focal Mujeres Adultas- El Progreso]

“Ahi entramos al principio de la d|scnm|na-_
cion pues [como se llaman a los homqsz:l:jaa
les], para distinguirlo dentro de la socie ;
esta gente que €s inmqral Bor eso es que
sefiala con esos apelativos

[Grupo Focal Hombres Adultos-El Progreso]

“Yo creo que esto tiene un monton de :
precedentes, porque lo aprendés des-
de pequefio. Vivimos en una sociedad :
que educa patriarcalmente, la iglesia
tiene un poder patriarcal que también
regula la sociedad, entonces, todas :
esas cosas, el hombre tiene la inten- :

i cion de poder, fuerza, etcétera. Y que
alguien que elija algo contrario a lo :
¢ arraigado culturalmente, como lo es lo
i heterosexual, se salta la normay como :
i sesaltalanorma, lasociedad lo critica
iy ennuestra cultura somos hartamente

ricos en critica y en connotaciones, y
por qué se usa, porque el hombre tiene
cierto poder, cierta fuerza, alguien que
no tenga fuerza, que no tenga poder,
que elija algo a lo contrario, se le criti-
ca, aca como dijo aquel macho, como
dijo muy bien a yo soy hetero, yo soy

i hombre porque yo traigo una mujer,
i vos sos hueco, vos Sos otra cosa, Vos
i sosaparte, no sos hombre. Esunacon- :
i notacién, es discriminacion, una forma
i de marcar mi masculinidad, el marcar
mi espacio porque yo si pertenezco a
: la sociedad aceptable y marcarte, que
i 0 estas fuera, tU sos aparte, no servis.

[Grupo Focal Hombres Adultos
Guatemala]
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---- Algunos participantes comentaron que las percepciones de los homosexuales por

“También por chingadera como dice ' parte de la sociedad, son discriminativas y estigmatizantes, porque son mas des-
él. Pero muchos no se dan a respetar,
que si ellos se dieran a respetar man-
tuvieran sus limites, yo creo que en su tad con ellos porque se puede pegar o que no pueden tener amistad con hombres
momento los respetaria, porque aqui
la gente les grita, a donde los mire
les va a gritar, pero si ellos se dan a en las calles. Pocos participantes mencionaron tener amistades con homosexuales
respetar aun teniendo su preferencia
sexual, yo creo que no van a, no va
faltar alguno que otro tonto de gritar-
les, pero si ellos se dan a respetar,
mantienen su posicion, ain de inde-
pendientemente el... su, tendencia se-
xual, pero si se dan arespetar se van a
dar a conocer por sus habilidades, las
capacidades que tienen, yo creo que
nadie los tratarfan mal.

carados, mal hablados y que tienen multiples parejas, que no hay que tener amis-

y que son violentados, sobretodos los que trabajan en el mercado sexual y estén

y reconocer que son buenos amigos.

“Otra cosa es que sabemos muy bien, que en otros paises, ya existe, que hay, ma-
trimonios entre gays. Que ya se casan hombre con hombre, pero ya ellos ya no
se sienten hombres, entonces en realidad aqui hay mucha discriminacién, mucho
machismo porgue no se quiere que haya ese tipo de influencias en nuestro pais”
(Grupo Focal Hombres Jovenes [Grupo Focal Hombres Jovenes- Zacapa)
Zacapa]

Asi como los jévenes participantes de Zacapa, otros participantes coincidie-
ron que el machismo contribuye a discriminar a los homosexuales, porque se
debe defender el género masculino y aceptarlo “como quien dice defender la
posicion del hombre, soy hombre y hombre y hombre y aqui todos van a ser

hombres por el lugar también donde vivimos".

“Zacapa, de hombres machos con pistolas y mujeres bonitas. Ese
es el dicho”

[Grupo Focal Hombres Jévenes- Zacapa]
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A los participantes se les presentd una situacién hipotética en la que, una eT——— g,

amiga (en el caso de las mujeres) o un amigo (en el caso de los varones), le “Yo por mi parte o que le diria es que

cuenta que su hijo le confesé que es homosexual. A esta situacion la mayoria es sunaturaleza, que ya viene por na-

_ o B cimiento, lo que le dirfa es conforma-
de los participantes comentaron que les aconsejarian apoyar a su hijo y no te, porque qué podemos hacer en ese
discriminarlo por eso caso, no hay nada que lo pueda cam-

biar, ya lo trae, asf es. Ahi, lo Gnico
que le diria es ensefiale algln trabajo
No obstante algunas mujeres de Sacatepéquez comentaron que no hay que para que €l se desarrolle, aconséjalo
para que no tome ningdn mal vicio,
porque alli existen algunos vicios en
su género. algunas personas, la drogadiccion
existe y que no la voy a mencionar
en este momento porque solo se esta
hablando de ciertos temas”

apoyar al hijo en su preferencia sexual, sino que educarlo para que acepte

[Grupo Focal Hombres Adultos

“Ayudarlo a no seguir como est4, sino que educar, a dejar en lo que esta. En El Progreso]
el caso mio yo no lo apoyaria en lo que est, sino que [lo] educaria, hablar con R
él, que deje, que no es bueno, no es bueno realmente, el género de él tiene
que aceptarlo.

[GP-Mujeres Jovenes-Sacatepéquez]

a que husque el por qué el
¢ inclind hacia eso, porque
y todo, hasta sé puede ir,
ysise puede volver

“Pues yo le aconse]a,ri
cambio de él, porques
si lo empiezo @ regafar
si no que encuentre el asunto i

a donde esta pues, €S lo mejor ’

[GP-Mujeres Jévenes-Sacatepequez]
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i orta-
“Algo que s€ \es atribuye, es\ 2%:0?: g ne
S )
el VIH, 0 sed, e_sg_e .
3?;2 (i‘\enes mas posnblhdades de contra
el VIH"

[Grupo Focal Hombres Adu\tos-Guatemala]

fi a esta
“Como o decialel compafiero}, q(\ijetg;d : eo8
poblacion de sexo servidoras, padrotes,

s en-
etcétera, son como la fuente de las ITS, la

dades y € ad los ve szi,f\gli rr:‘?
e c a _
t:c;mo |0 deciamos, esto se da mas en la

lias, asi se les consideran’
ocal Hombres Adultos-E

llos, la socied

. | Progresol
Grupo
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d. Hacia las mujeres Trans

Los participantes adultos no tienen mucha informacion sobre lo que se denomina
travesti, transgénero y transexual, mientras que los jovenes tienen claridad sobre
los travestis y los transgénero. La mayoria comenté creer que la poblacién Trans
son hombres que se visten y se maquillan como mujeres y pocos mencionaron a las
mujeres que se visten como hombres y hombres que se operan para tener busto
de mujer. Al igual que la poblaciéon homosexual, son victimas de discriminacion y
estigma. Para algunos participantes de El Progreso el querer cambiar de sexo es
inmoral y rebasa los limites de la sociedad. Para los demds es un gusto que tienen
las personas de sentirse fisicamente como se perciben psicolégicamente, es un tipo
de liberaciéon de sentirse bien con su cuerpo. Algunos jévenes consideraron que
también la orientacion o las experiencias en la infancia influyen a que los hombres

se sientan como mujeres.

Los participantes consideran que quienes integran la poblacién Trans trabajan
como trabajadoras sexuales, o en negocios como cultoras de belleza o en restau-

rantes y pocos en organizaciones que trabajan con estas poblaciones.

En Zacapa, los j6venes comentaron que hay varios homosexuales que trabajan en
las meloneras y que no son discriminados, pero que en la calle si. En general, los
participantes consideraron que quienes pertenecen a la poblacién Trans son consi-
derados como inmorales, las ovejas negras de la sociedad, personas vacias que no
les importa nada o que son lo més bajo.

Por la distincion en su vestimenta, los participantes afirmaron que no les seria facil
encontrar un trabajo en una oficina, a pesar de contar con las mismas capacidades.
Otros participantes comentaron que la sociedad guatemalteca los identifica en el
grupo de homosexuales y no conocen las diferentes identidades que hay dentro
de la poblacién Trans, que generalmente son portadores de VIH o que estan mas
propensos a contraerlo, o a ser portadores de ITS.



Como poblacién general ¢alguna vez han sido discriminados(as)?

La mayoria de los participantes afirmaron haber sido discriminados en mas
de alguna ocasion por el fisico, estrato social, apariencia o por ser: indigena,
migrante, de pueblo, joven, mujer, hombre o trabajar en organizaciones de
mujeres, etc. Todos comentaron que en algiin momento se sintieron mal y
deprimidos, pero al pensar en eso, les ayuda a recapacitar y sentirse mejor y
luchar por lo que creen o por lo que trabajan.

2. Acciones que sugiere la poblacion general para evitar la
discriminacion

a. Hacia las personas con VIH

Las personas que participaron en los grupos focales consideran que es ne-
cesario realizar campafias de educacion para la sociedad sobre el VIH, Sida,
formas de transmision y tratamiento, ya que de acuerdo a su criterio, la falta
de informacién provoca que las personas no sepan como tratar a una persona
con VIH generando asi discriminacion y estigmatizacion. Por otra parte tam-
bién es importante dar a conocer que los derechos humanos son iguales para
todas las personas y que si se discrimina algin motivo puede ser castigado

por la ley.

Otro aspecto importante también es educar a los padres y hablar de la se-
xualidad para eliminar el tabu de la educacion sexual para que hablen con sus
hijos, sobre todo con los adolescentes, para evitar conductas de riesgo. La

sexualidad ha sido escondida por la sociedad y condenada por la iglesia.

: familia hablaran con sus hijos, porque

algunas veces los mismos padres se
burlan de las personas y los hijos miran
y lo hacen. Lo que se ve se aprende. Y
de ahi hay personas que dicen: -jMira,
esa tal personal, y hay veces que hasta
el apodo que los propios padres le dicen,
que mira fulano tal y tal, y como los hi-
jos lo miran, lo mismo hacen ellos. Y es
algo que no deberia de ser, porque la
primera educacion empieza en el hogar,
después en los establecimientos, pero si
los padres a veces, tal vez por, como di-
cen, para ser papa, no hay escuela para
aprender a ser papas y la verdad, como
muchas adolescentes estan saliendo
embarazadas a temprana edad, y ellas
ahi, ni saben como educar a un nifioy es
ahi donde deberia de empezar.

[Grupo Focal PNC-Guatemala] /

<"*yo creo que para lograr que a las per-

sonas infectadas se les respete, y se les
trate como a cualquier otro ser humano,
lo que hace falta es informacion, porque
muchas veces solo sabe que la enfer-
medad es mortal y que el que esta con-
tagiado ya no la libra. Pero resulta que
segln he escuchado yo, hay personas
que portan el virus y no se van a morir

¢ de eso, pero si lo pueden transmitir, el
problema, entonces lo que hace falta :

es informacion, tal vez no un decreto
gubernamental, nada de eso, sino sim-
plemente informar a toda la poblacion

¢ sobre este tema, que lamentablemente

la mayoria de las personas también te-
nemos esa dificultad, este problema de
que no queremos estar informados y se
ha visto muchas veces, principalmente
cuando se habla de un tema como este 0
de sexo, yo creo que de alguna manera
han tenido que ver mucho las religiones
en este asunto”

[Grupo Focal Hombres Adultos
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“Para mi, lo primordial, lo primero
que se debiera de hacer, asi como
nosotros cuatro hablamos de la
discriminacion que nos dieron a no-
sotros, lo primordial que se puede
hacer es colocarnos en los zapatos
de ellos, en el lugar de ellos, y de-
cir bueno, a mi también fue que me
discriminaron, no me gusté, no me
agradd, entonces por qué yo ten-
dria que hacer lo mismo, o sea, ya
con ese gran paso se puede, como
le explico, se puede disminuir un
poco mas la discriminacién ¢no? y
la charla o las platicas, como usted
les quiera llamar, es que reforzarian
mas eso, que ya al aceptar a las
personas como son, la sociedad
también”

[Grupo Focal Hombres Jovenes-
Zacapa)

Serie de estudios especiales RP-HIVOS

b. Hacia mujeres trabajadoras sexuales y diversidad sexual (HSH y

mujeres Trans)

Todos los participantes coincidieron en que, para terminar con
la discriminacién hacia las mujeres trabajadoras sexuales, HSH y
mujeres Trans, es importante la informacion sobre educacién sexual
y combatir el machismo para dejar de ver a la mujer como un objeto
de placer sexual; para no ver ni considerar como humanos de
segunda categoria a los homosexuales o la poblacién Trans; y para
aceptar que hay diferentes preferencias sexuales y que el trabajo
sexual es un trabajo como otros. Es por ello que todo el trabajo
para la no discriminacién debe empezar en las familias, para que los
padres no sigan inculcando comportamientos discriminatorios hacia

estos grupos y ser mas abiertos con la informacion.

Sin embargo, los y las participantes coinciden que no es una tarea
facil, ya que también las religiones tienen un gran peso en cuan-
to a la discriminacién de estos grupos, asi como el machismo que
tanto hombres como mujeres fomentan. También sefialaron que
empezando por sus mismos circulos o espacios, se puede empezar

a cambiar.




Conocimiento, mitos y creencias sobre el VIH y con-
sideraciones sobre las poblaciones vulnerables al VIH

Personal de salud, educacién y PNC

Los entrevistados afirmaron que el VIH es un virus que provoca inmuno
deficiencia en los humanos, que no tiene cura y que su fase terminal es el sida.
Existen tratamientos para controlarlo y que su transmision es principalmente
sexual, pero también se puede transmitir verticalmente (madre-hijo), al momento

del parto, por agujas contaminadas o por transfusiones de sangre contaminada.

Un maestro comenté que el origen de la enfermedad fue por una relacién sexual
entre un primate y un humano, ya que se sabe que los primates tienen el VIH
pero pueden combatirlo, mientras que el humano no. Para otro maestro, las
poblaciones vulnerables son las que no tienen temor a Dios y andan haciendo

cosas que no estan en el camino correcto.

Para los participantes, las poblaciones més vulnerables son las mujeres, mujeres
trabajadoras sexuales, poblacion Trans, hombres que tienen sexo con hombres

y los migrantes.

El personal de salud comenté que no hay estadisticas que identifiquen especi-
ficamente a otros grupos poblacionales, se sabe que las amas de casa también
son vulnerables, pero no hay estudios especificos. Se empieza a realizar estudios

pero los resultados no han sido publicados.

Estudio Diagnéstico de Situacion sobre Estigma y Discriminacion

. “yo pienso también que el grupo i

mas vulnerable en esta situacion
tal vez, las personas que no tie-
nen un temor al Sefior porque
esto es algo muy indispensable,
la fidelidad que es una parte bien
importante de la trasmision de esta
enfermedad, si alguien que tiene
temor al Sefior que Proverbios 1-7
dice que el principio de la sabiduria
es el temor al sefior; que si no tiene
temor al sefior uno evitarfa estar
haciendo esto, haciendo lo otro y
con eso se evitaria estar en ese
tipo de situaciones. Las personas
mas vulnerables pienso yo, pue-
den ser hombres, mujeres y nifio,
lo que sea. Lo importante en todo
esto yo siento que es tal vez hacer
conciencia, aparte que no hay un
temor al Sefior, independiente-
mente de las religiones, si no hay
un temor al Sefior, que aparte que
si no hay esto tampoco el que no
estan educados en salud, en infor-
macion, que estan informados.

[Grupo Focal Maestros Guatemala]
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Para algunos participantes, la fidelidad juega un papel importante en cuanto
“(...) No hay que cometer los mismos

errores, més sin embargo a veces se a la transmision de VIH por via sexual; ya que muchas personas son infieles y

cometen, Creo que nosotros como por sus acciones pueden infectar a sus parejas. Pero como no es la Unica forma,
maestros, como padres de familia, . - . .

debemos de ir cambiando ciertas co- en cierto punto toda la poblacion tiene riesgo de infectarse. Entre los factores
sas, ciertas actitudes, que sabemos mencionados por lo que el VIH se contagia es por la falta de informacién, por
que estan mal hechas y que cuestan , . ., .

cambiar y vuelve uno a repetirlas a el tabu que existe en torno a la educacién sexual entre padres e hijos, por las

veces son cuestiones de comporta-
miento, 0 como deciamos, los mitos
le seguimos dando secuencia y sa-
bemos que no es cierto o que no es
asf, eso influye mucho en que tam-
bién las personas estén o estemos
en alto riesgo y como decian todos
estamos en alto riesgo” “No solo nosotros donde estamos en un trabajo donde se corre mucho riesgo y yo
creo que toda la poblacion porque... lo que creo que no se ha trabajado mucho en
Guatemala es educacion con consciencia social, por qué, porque educacion pode-
mos tener mucha. Pero hacer que la gente tenga consciencia del uso del condén es
bien dificil, es muy dificil tocar ese tema. Otro, a veces hay lugares o hay religiones
que no permiten el uso del conddn, entonces mucha gente llega a tener los hijos que
e . tiene, tiene relaciones con otra persona y no sabemos si esta infectada, entonces
’ K yo creo que, hablando... después de lo que estaban diciendo mis compafieras era
que, yo creo que si es importante la educacion, pero sobre todo tomar la consciencia
social que es lo mas importante.

religiones y por el deseo de experimentar entre los jévenes.

[Grupo Focal Maestros-Guatemala]

" “Yo pienso que tiene que ver mucho
la educacién de los padres, porque
realmente a veces los padres no le
hablan claramente a uno, sino que
solo le meten miedo a uno y le ha- [Grupo Focal Salud-Guatemala]
blan de cosas a uno que lo llaman
por diminutivos u otra forma de ex-
presarse, en lo que realmente debe
de ser la educacion sexual, primero
porque el padre por lo regular siente
vergilenza a la hora de venir y ha-
blarle a sus hijos o a la hija, sino que
a veces uno lo aprende en la calle y
lo aprende mas, entonces uno anda
viendo de qué manera aprende, pero
como le digo, los amigos lo influyen a
uno y uno en la calle es donde mas
aprende las cosas y no en la casa”

[Grupo Focal PNC-Guatemala]
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“..mire yo creo que lo mismo, que por
falta de educacion de las personas o
por parte de nuestra cultura, yo oigo
muchos comentarios, la gente al VIH
le tiene miedo, al sida le tienen miedo,
Mas que a un cancer y, para mi, que
soy trabajadora de salud, yo sé que el
VIH y el Sida, pues es casi igual que
adquirir un cancer o una diabetes, que
uno viene, y lo que... el problema es
que como la fuente de transmision es
sexual, es como que se ve mas pe-
caminoso, entonces a la gente la dis-
criminan bastante y yo incluso, tengo
compafieras que trabajan también en
salud y que cuando... ellas saben muy
bien cudles son las vias de transmision
del VIH y todo, pero cuando encuen-
tran a una persona y saben que es po-
sitiva, se prefieren alejar un poquito, o
sea se aisla, entonces, gracias a Dios
ya ha ido cambiando bastante en los
hospitales, el trato hacia los pacientes
con VIH. Antes se les aislaba todo y la
gente que entraba a tratarlos parecia
astronauta, se ponian gorro, mascari-
lla, guantes, zapatones, y de todo para
entrar a atender a un paciente con
VIH y ahorita, actualmente, ya no se
hace asi, a raiz de los decretos y las
leyes de proteccion de los pacientes
con VIH, entonces ya no se les aisla,
pero a nivel de la gente en general, de
la poblacion en general, todavia hay

1. Percepcion, estigma y discriminacion
a. Hacia personas con VIH

Para las y los participantes el estigma y discriminacién hacia las personas con
VIH se debe principalmente a la falta de educacién sobre el tema, asi como las
influencias culturales y religiosas al respecto. La enfermedad se asocia con la
conducta sexual y lo consideran malo o pecaminoso. Para algunos maestros,
a pesar de que se empieza a dar informacion sobre el tema, atn existe temor
por la falta de conciencia. Ha habido casos en los que los colegios, escuelas y
lugares de trabajo piden la prueba del VIH y para algunos participantes eso es
discriminatorio.

“(...) estan haciendo pruebas masivas en algunos lugares, en los laboratorios,
ahorita tenemos que estan pidiendo laboratorios para estudio, pruebas de VIH,
para los trabajos y yo creo que eso es discriminar a las personas porque no esta
en la ley que se les deba pedir la prueba para un trabajo pues, ... vienen jévenes:
es que voy a entrar a una escuela tal y me piden un examen de VIH, entonces yo
creo que eso es parte de la educacion y de la formacién, pero tendriamos que...
hay que trabajar mucho con la gente y a lo privado también porque nosotros aqui
estamos haciendo consciencia pero a nuestro grupo, pero y qué pasa con los
demas, como decia [mi compafiera], los demas Centros de Salud u Hospitales,

que todavia hay prejuicios, todavia hay discriminacion hacia las personas, solo la
miran que va bien delgadita y con un pafiuelo en la cabeza, inmediatamente de-
ducen que ya es portadora, ya tiene Sida, dicen, ni siquiera es portadora del VIH,
entonces, toda esa informacion es tan importante decirle a las personas, para
que no... para que en realidad tomen consciencia, €so pienso que es importante”

[Grupo Focal Salud-Guatemala]

mucha estigma y discriminacion con
las personas con VIH, mucho, mucho”

[Grupo Focal Salud-Guatemala]
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“Ahi serfan tantos puntos que mencionar,
tantas cosas, por qué motivos personas
que se meten a trabajar en... Es un traba-
jo, pero es un trabajo que nosotros vemos,
aqui hay mujeres que van voluntariamente
y otras que estan obligadamente a traba-
jarlo, otras porque realmente la necesidad
de poder llevar comida a sus hijos, llevar-
les alimentacion y otras que les gusta estar
ahi. Pero la verdad es de que a veces por
la falta de educacion o la falta de opor-
tunidades. Porque si vamos a buscar un
trabajo, lo primero que le piden a uno son
las recomendaciones, a veces qué prepa-
racién tiene uno, si no hay preparacion no
hay trabajo, entonces qué le queda. Hay :
personas que son obligadas a trabajar ahi,
por la falta de oportunidades, por la falta
de, por ejemplo una persona tiene su hijo
y esta alquilando, tiene que pagar por el :
alquiler y si no consigue trabajo, de qué
otra manera va a obtener dinero, la Gnica. !
Pero en si, también, si hablamos de otras :
personas que vienen de otro pais, digamos
emigrante, la Gnica manera, si no tiene pa-
peles en orden. ¢Quién le va a dar trabajo? :
Ninguna empresa va querer que la policia
llegue y tener que pagar platos rotos que :
usted nada que ver, y cada quien cuida sus :
espaldas y la verdad, hay tantas definicio-
nes que uno a veces no las comprende.
Uno, a veces juzga a la persona por estar
metido, pero no sabe las razones porque
esta metida ahi. jQué bueno fuera que uno
le fuera a preguntar y mire por qué motivos
usted esta ahi! Pero a veces habemos mu-
chos que solo criticamos, solo criticamos,
no sabemos por en si qué la llevo a estar
en ese lugar. A veces porque uno no tiene
necesidad también, pero criticar a la otra
persona porque ejerce ese trabajo, si no
le quedd de otra manera, es la Gnica ma-
nera que encontro, pero habemos muchos
que criticamos y criticamos, pero en si, no
sabemos qué”

[Grupo Focal PNC-Guatemala]

Serie de estudios especiales RP-HIVOS

La mayoria de las y los participantes consideran que las personas con VIH son
discriminadas; han oido o conocido casos de discriminacion, sea por pérdida de
trabajo, atencion en hospitales, abandono por parte de la familia y pérdida de

clientes en negocios.

En la situacion hipotética que se les presentd, una amiga (para las participantes
mujeres) o un amigo (para los participantes hombres), les confia que una de sus
hijas la acaban de diagnosticar como VIH positiva; la mayoria de las y los partici-
pantes afirmaron que les sugeririan apoyarla e informarse sobre la enfermedad y
los cuidados que necesita. Indicaron que no deben discriminarla y apartarla, por-
que necesita mucho apoyo moral. El personal de salud afirmé que existen varias
clinicas integrales donde pueden recibir su tratamiento por parte del gobierno y,
otros participantes afirmaron que también es importante apoyar econdémicamente

a sus amigos que pasan por esa situacion.

b. Hacia las mujeres trabajadoras sexuales

Las y los participantes mencionaron que el trabajo sexual es tener relaciones se-
xuales a cambio de una remuneracién. Lo ejercen hombres y mujeres, sin embargo
han oido que explotan a nifios y nifias, a quienes obligan a meterse al mercado

sexual para obtener ingresos de ellos.

Entre las causas por las que las mujeres realizan trabajo sexual, mencionaron la
falta de oportunidades de trabajo, porque lo han probado y les gusté o porque
necesitan dinero para mantener a sus familias. Otros comentaron que han oido de
jovencitas que lo ejercen por falta de acceso a la educacion, o porque no tienen el
sostén de sus padres. También mencionaron casos de mujeres que migran de otros
paises centroamericanos a Guatemala para conseguir trabajo, ya sea engafiadas o
no, y como no tienen sus papeles en orden no tienen otra opcién que meterse a

ese negocio.




De acuerdo a las y los participantes a las mujeres trabajadoras sexuales se les
llama prostitutas, pepas, putas, pitufas, pirujas, largas, mujeres de la vida alegre,
mujeres de la vida facil, sexoservidoras, zorra, ramera, gatitas, golfa, leonas,
pacheras, mujeres de la mala vida, rocoleras. Todos estos nombres son parte de
la cultura de identificar y apartarlas de la sociedad, como otra forma de discrimi-
nacion. Para algunos participantes el llamarlas asi es identificarlas como objetos
sin valor. Es algo aprendido desde pequefios y es parte de la cultura machista.
Para algunos maestros el machismo es fomentado también por la religion, al-
gunas maestras afirmaron que las Escrituras indican que en el caso de Maria
Magdalena, que los encontraron en adulterio, y sin embargo fue a la mujer a
quien querian apedrear y al hombre no. Es decir, que el hombre puede pecar
pero la mujer no.

“Algo que iba a mencionar de la historia de Cristo con Magdalena, ellos los que que-
rian apedrearla fueron hombres que se creian muy justos muy correctos, JesUs les
dice bueno el que esté libre de pecado que tire la primera piedra, porque aborrecian
a la prostituta, siempre la aborrecian, porque historicamente, culturalmente, impera
el machismo y de por si en Latinoamérica continente tipicamente machista, otro
tabd que hay que romper”

[Grupo Focal Maestros-Guatemala]

«Con lo que dijo de |a adultera, lhta)varon rs;llz
0
i varon al hombre, P
a la mujer y no lle g
i rraron en adulterio P
dicen que los agarrart s
solo llevaron a la mujer para que la ap

drearan.
[Grupo Focal Maestros-Guatemala]
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* los chamucos estan formados de ¢. Hacia las poblaciones de diversidad sexual (HSH)
cuerpo alma y espiritu y en la biblia

dice que el pecado sexual o del adul-

terio es el mas grave, porque peca En cuanto a la homosexualidad, todos los participantes afirmaron que es la
contra su propio cuerpo, es uno de . . . ; .

los peores pecados que puede haber tendencia a tener relaciones y sentirse atraido por el mismo sexo, hombre con
es el pecado sexual, porgue no solo hombre y mujer con mujer. Para los participantes, que existan homosexuales se
se trasmiten fluidos que es donde se

trasmite la enfermedad sino también debe a varios factores, desde violaciones cuando eran pequefios, a la cantidad

se trasmite el espiritu porque si uste-
des se dan cuenta un esposo y una
esposa al tiempo de estar unidos ya res o sélo con hombres o al gusto que se genera desde pequefio. No obstante,
no necesitan tanto de comunicarse, o
si les hacen una pregunta casi pien-

de hormonas masculinas y femeninas en el cuerpo, a la crianza sélo con muje-

para la mayoria de los maestros la homosexualidad no es natural y que no debe

san lo mismo porque han llegado a ser aceptado, porque no viene de Dios. Como maestros deben ensefiar valores
unirse tanto que piensan lo mismo, . L .

sienten lo mismo tienen las mismas morales y apegados a las creencias religiosas, y como es abominable la homo-
pasiones. Es por lo mismo porque sexualidad ante los ojos de Dios, ellos no lo aceptan.

estan teniendo una relacién porque
en la relacion se trasmiten espiritus
como dice el compafiero, se trasmi-
ten fluidos y también se trasmiten en
espiritus, es la creencia que noso-
tros tenemos (evangélicos) y lo que

el compafiero decia de chamucos, “Yo pienso que es ya como una que...ya no va dentro de lo que dejé escrito el
entonces esos espiritus son los que sefior en la biblia, porque dice que nos vio hombre y mujer y no hay términos
pueden dar origen al homosexualis- medios, solo hombre y mujer. EI homosexualismo y eso es por las mismas
mo, digamos cuando se realizan vio- situaciones de ambiente de vida todo lo que se da... se da por el libre albedrio
laciones digamos se trasmiten esos que también tenemos, todos tenemos un libre albedrio de hacer lo que quere-
espiritus y son los que repercuten en mos hacer pero no todo nos conviene hacer, hay cosas que hay que hacerlas
la conducta de las personas” y hay cosas que no hay que hacerlas, pienso que el homosexualismo no esta

bien y que hay personas que lo estan practicando y que deben, y uno debe de
ayudarlos para salir de eso porque podrian salir de eso, sexo definido hombre
0 mujer”

[Grupo Focal Maestros-Guatemala]

[Grupo Focal Maestros-Guatemala]
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De acuerdo a las y los participantes, a los homosexuales se les llama gays,
lesbianas, huecos, gliicoyes, morros, mariflor, mariposas, pifiatas. Todos estos
nombres, al igual que con las trabajadoras sexuales, son para identificarlos y es
otra forma de discriminacién. Aun cuando algunos participantes comentaron
que en Guatemala es comuln dar sobrenombres, es implicitamente una forma

de discriminacion.

Para los participantes, la poblacién gay es discriminada y rechazada por la so-
ciedad, ya sea por la cultura machista que predomina o por creencias religiosas.
Para algunos la tendencia a generalizar también influye en la discriminacion,
porque algunos gay son mal hablados o mal educados, se cree que todos son
asi. También sucede que algunos padres no quieren que sus hijos se junten con

personas amaneradas porque creen que se les va a pegar.

Al preguntarles en una situacion hipotética si un amigo cercano, para los hom-
bres y una amiga cercana para las mujeres, les confia que un hijo le confesé que
es gay, qué les dirian; la mayoria afirmé que es una situacién dificil para acon-
sejar, ya que no es su propio hijo, pero que sugeririan apoyar a su hijo porque
es sangre de su sangre, ayudarlo y no discriminarlo. Varios participantes consi-
deraron que seria bueno buscar ayuda psicolégica para orientarlo. No obstante
para algunos maestros seria bueno buscar ayuda profesional o alguien muy
religioso para tratar de ayudarlo a aceptar su género y sacar los malos espiritus

que le hacen tener esa orientacion.
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“No estamos bien informados coy;g g%a;ta
sf

ir | esta personaes, _
ecir jah bueno? esta ) ‘ -
3estirse de mujer o ésta si s€ siente ;T\Ué "
no, no, no estamos informados ha“s a

ni\;el, para nosotros todos son gays

[Grupo Focal Maestros-Guatemala]

Serie de estudios especiales RP-HIVOS

d. Hacia la poblacion de diversidad sexual (mujeres Trans)

Al preguntarles a las y los participantes sobre la poblacién Trans, el personal de salud
y la policia tienen nocién de este grupo poblacional, sin embargo los maestros comen-
taron que no tienen informacién al respecto y que para ellos, los travestis, transgéne-
ro y transexuales son del grupo de los homosexuales.

La mayoria de las y los participantes consideran que las causas por las que un hombre
quisiera ser mujer se debe a algo psicolégico, un trauma en la nifiez, por una violacion,
por falta de una figura materna o paterna, por la cantidad de hormonas masculinas
y femeninas, o por algo que aprenden de afuera por los medios de comunicaciéon. A
pesar de que la policia y los trabajadores de salud mencionaron que se ven mas casos
de personas que ya no les da miedo ocultar sus preferencias, para algunos maestros
es una desviacién que atenta contra la familia, que es la base de la sociedad. En ese
sentido, la poblacién Trans también sufre de discriminacion y estigma por su forma de
vestir y de ser. Un participante del personal de salud comenté que ha habido casos en
los que se refiere a personas Trans a otros servicios de salud y al momento de llamar-
los por su nombre, no se utiliza el nombre que a ellos les gusta sino su nombre legal,
lo que deriva en malas miradas entre los pacientes en la sala de espera.

“Las preguntas van a venir después, es que yo quisiera decir algo y preguntar también, porque
se supone que los derechos humanos dicen que todos tenemos derecho a ser respetados pero si
tenemos que hacer aqui y todo eso conlleva también a los homosexuales, a los transexuales y ellos
mire acépteme asi, porque yo con mi pareja mujer y que la sociedad me case y que me bendiga,
eso es lo que se pretende, eso es lo que se busca, que porque yo pienso que si la sociedad, la
cultura, establece hombre y mujer y que de ahi viene la base de la familia, la base de la sociedad
es la familia y la familia es hombre mujer hijos, entonces en una oportunidad dos hombres van a
adoptar una nifia, van a adoptar un nifio, nosotros no estamos, pero vamos a adoptar queremos
pero no podemos, dos mujeres que se casaron vamos a adoptar una nifia queremos tener nuestra
hija, entonces ya se esté tergiversando la base de la sociedad, entonces ya viene una desviacion
de lo que es la sociedad, entonces es cuando yo digo qué pasa con los Trans, las leshianas y los
gay qué tanto la sociedad pueda permitir que se den y aceptarlos”

[Grupo Focal Maestros-Guatemala]




En general, los participantes comentaron que la poblacion Trans trabaja principal-
mente en el mercado sexual, como estilistas de pelo o en restaurantes. Algunos
participantes comentaron haber visto en television que algunos Trans tienen tra-

bajos normales en otros paises.

Como poblacién general, ¢alguna vez han sido objeto de discriminacion?

La mayoria de las y los participantes comentaron haberse sentido discriminados
por la apariencia, color de la piel, fisico, por ser hijo de padres separados y por ser

mujer, entre otros.

2. Acciones que sugiere el personal de salud, educacion y PNC, para
evitar la discriminacion hacia personas con VIH

Para evitar el estigma y discriminacién hacia las personas con VIH, la mayoria de
las y los participantes afirmaron que es necesario dar mas informacién sobre el
tema y tratar de que la poblacién esté en los zapatos del otro. Algunos comenta-
ron que es importante que maestros, iglesias y gobierno se unan para dar infor-
macién y concienciar a la poblacién sobre que el VIH es una enfermedad crénica, y
que se puede vivir con ella. Asimismo, apoyar psicolégicamente a las personas que
tienen VIH para que no se auto-discriminen y que comprendan su diagnéstico. Por
otra parte, también sugieren crear escuelas de padres para hablar los temas que
no se atreven a dialogar con sus hijos, como la sexualidad, para ensefiarlos a que
es importante su papel como progenitores.

“Creo que puede ser de uno de sensibilizarse, informarse, la informacion, mucho,
la informacion es bien importante, pero sensibilizarse ponerse en los zapatos de la
persona, si fuera yo no me gustaria que me trataran asi. A lo mejor a veces bueno
yo soy muy chillona, muy sentimental tal vez eso ayuda en el que en situaciones dice
uno no me gustaria que me trataran asf, o que me vieran de esa manera, a veces
trae a uno dificultad también, ser como muy sensible pero a veces necesitamos
muchas sensibilidad humana”.

[Grupo Focal Maestros-Guatemala]

“Tendria que trabajar mucho la iglesia,

estamos en Guatemala es un ambiente
bastante cristiano, casi la mayoria son
catdlicos, evangélicos, testigos de Jeho-
va, entonces el trabajo de iglesias seria
bastante importante en esto, porque si
leemos en la biblia Jess andaba con
prostitutas, con publicanos, no hacia
excepcion de personas y Dios no hace
acepcion de personas, sino que tenemos
una religion que estamos en busqueda
de un ser superior, y si ese ser superior
no discrimina a nadie por qué lo vamos
a hacer nosotros, por qué hacemos un
lado a las personas, en vez de ayudarlas
las estamos haciendo un lado porque
son personas que tienen un problema,
que tienen una enfermedad y necesitan
apoyo en lugar de un rechazo”

[Grupo Focal Maestros-Guatemala]

“Pienso que tanto el Ministerio de Salud y
el gobierno deberian hacer mas concien-
 cia social a la poblacion, a través de los :
i medios més informativos, una campafia
especificamente, donde den a conocer
en las comunidades y en los pueblos :
directamente, que es donde se tiene me-
nos informacion, de cémo se transmite
: la enfermedad. Que no necesariamente :
solo discriminemos a la gente solo con
: el simple hecho de que portarlos, tam-
bién que el gobierno tomara cartas en el :
i asunto directamente, para comprarle los
medicamentos, ya que son escasos en :
 los hospitales, los antivirales tienen un :
i costo elevado, estdbamos viendo ahori-
ta que el gobierno supuestamente iba a
lanzar una campafia para ver como traia
: los antivirales, para esta gente que dice
que si la poblacion no tiene acceso a los :
medicamentos para la enfermedad” i

[Grupo Focal PNC-Guatemala]
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, h. Para las mujeres trabajadoras sexuales y poblaciones de la diversidad sexual (HSH y
“Como le digo, me confunde yo se

los pregunte varias veces ¢debemos mujeres Trans)
aceptarlos asi? entonces nuestra so-
ciedad se va a ir por otro lado porque
yo he visto casos, dos hombre adop- Tanto los policias como el personal de salud afirmaron que es importante educar y
tando un nifio porque no pueden, dos
mujeres entonces estan rompiendo lo
establecido por la ley de Dios, por la por las que se da y que ellos son personas como cualquier otra.
ley del hombre por todas las leyes en-
tonces yo no digo hay que acabarlos

concienciar a la gente a no discriminar a la poblacion gay, que existen varias razones

como dijo Hitler (risas) no, no es asf, Sin embargo, los maestros no aceptan la homosexualidad porque va en contra de lo
matarlos a todos ni matar ni nada, . .

pero yo creo que ayudarlos a que establecido por Dios, y que no deben aceptarse todos los derechos de los homosexua-
cambien, hacerles ver como es en si les para casarse o tener hijos porque ése no es el plan de Dios. Que lo hay que hacer
la sociedad, que estén con nosotros ) »

en la sociedad participando pero de es ayudarlos a salir de esa opcion y aceptarse.

una manera en la que yo... no sé si

ellos en realidad se sienten cémodos En el caso de las mujeres trabajadoras sexuales, las y los participantes afirmaron
siendo asi gays o leshianas y que se » . . . .

les rechace, porque pelean porque se que también es importante la informacién y educacion para entender que el suyo
les acepte pero yo les digo si van a es un trabajo como cualquier otro y, que por diferentes circunstancias, las personas
romper los canones de la sociedad ) ) ) )

que ya esta establecida, eso no es trabajan en ese negocio. Mientras que el personal de salud consideré que seria

justo tampoco pues, y ellos estan
rompiendo canones, estan rompiendo
reglas, estan rompiendo leyes, desde darles educacién y un oficio para dejar ese trabajo.
que el hombre esta en la tierra, enton-
ces no veo asi correcto”

bueno legalizar el trabajo sexual, los maestros sugirieron darles ayuda psicologica,

En n | lacién Trans, los m r mentaron lo mism r
[Grupo Focal Maestros-Guatemalal cuanto a la poblacié ans, los maestros comentaron lo mismo que respecto

a la homosexualidad, que no hay que aceptarla y ni ayudarlos a que se acepten.

Mientras tanto para el personal de salud y policia, es importante la informacion y

educacion para acabar con la discriminacion.
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