











grupo (segun identidad de género): un tercio de las personas travestis se
iniciaron antes de los 13 afios; por su parte, entre los varones, la iniciacion
sexual con hombres o travestis antes de los 13 afios sélo registra una in-
cidencia del 6%. De igual forma, cuando se miran las edades de iniciacién
mads tardias (21 aflos 0 mds) sobresale el grupo de varones.

En cualquier caso, independientemente de las experiencias de iniciacion
registradas, se observa que la mayoria de los y las entrevistadas tiene sexo
principalmente con varones (de acuerdo con el indicador de précticas sexua-
les mantenidas en los tltimos seis meses). Apenas un 10,5% de los varones
encuestados declararon haber tenido relaciones sexuales con mujeres.

Tabla 3. “;En los ultimos seis meses, stuvo relaciones sexuales
con mujeres?’, segun identidad de género

Identidad de género
. - Total
Varon Travesti
Si 23 3 26
(10,5%) (3,4%) (8,5%)
No 196 84 280
(89,5%) (95,5%) (91,2%)
No sabe / No contesta 0 ! !
(0,0%) (1,1%) (0,3%)
Total 219 88 307
(100%) (100%) (100%)
Tabla 4. “;En los ultimos seis meses, stuvo relaciones sexuales
con travestis?’, segun identidad de género
Identidad de género
. - Total
Varon Travesti
si 9 1 10
(41%) (1,14%) (3.3%)
No 210 86 296
(95,9%) (97,72%) (96,4%)
No sabe / No contesta 0 1 !
(0,0%) (1,14%) (0,3%)
Total 219 88 307
(100%) (100%) (100%)
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La encuesta registra igualmente otras cuestiones relacionadas con la
actividad sexual de las y los entrevistados, tales como cantidad de parejas
sexuales en los dltimos seis meses; asi, pudo verse una intima ligazén en-
tre esta variable y situaciones de prostitucién, particularmente en el gru-
po de las travestis.

En la siguiente tabla vemos cémo se distribuye la muestra segin la
cantidad de varones con los que se mantuvo relaciones sexuales en los
ultimos seis meses. La mayoria de los varones concentra sus respuestas
entre las categorias 1 y 2-5 parejas varones. Si comparamos estos mis-
mos datos con los de las personas travestis, es notoria en estas una ma-
yor frecuencia de actividad sexual. Esto tltimo se comprende a la luz de
la mayor incidencia de travestis que declaran haber mantenido relacio-
nes sexuales por dinero (94,3%).

Tabla 5. “En los ultimos seis meses, ;con cuantos hombres
ha tenido relaciones sexuales?’; segun identidad de género

Sexo/ldentidad de género Total
Varén Travesti
0 6 0 6
(2,7%) (0%) (2%)
] 68 3 71
(31,1%) (3,4%) (23,1%)
5as 76 4 80
(34,7%) (4,5%) (26,1%)
45 4 49
6a10 (20,5%) (4,5%) (16%)
18 11 29
11as0 (8,2%) (12,5%) (9.4%)
3 23 26
51a200 (1,4%) (26,1%) (8,5%)
) 1 40 41
Mas de 200 (0,5%) (45,6%) (13,4%)
2 3 5
No sabe / No contesta (0,9%) (3,4%) (1,5%)
Total 219 88 307
(100%) (100%) (100%)
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Tabla 6. “;Ha tenido sexo por dinero (cobrando) con un hombre
o0 una travesti en los ultimos doce meses?’, segun identidad de género

Identidad de género
. - Total
Varon Travesti
si 39 83 122
(17,8%) (94,3%) 39,7%
No 178 5 183
(81,3%) (5,7%) 59,6%
2 0 2
No sabe / No contesta (0,9%) (0,0%) 0.7%
Total 219 88 307
(100%) (100%) 100%

4.2. Practicas de cuidado

Alas ylos encuestados se les hizo una serie de preguntas para explorar
sus situaciones de cuidado en relacién con el uso —o no- del preservati-
vo en sus practicas sexuales. El cuestionario diferenciaba estas respuestas
entre diferentes contextos de pareja (estables y casuales).

Parejas estables

Un 36,2% de la muestra dijo estar en pareja estable: de este porcentaje,
un 93,7% manifesté que su pareja era un varén, un 3,6% una mujer y casi
un 3% sefalé que su compariera era travesti. Respecto del tiempo en pa-
reja, los porcentajes mas altos se sitian en los rangos de hasta seis meses
(32,4%) y de entre 2y 3 aflos (31,5%).

Cuando se observan los patrones de cuidado en contextos de pare-
ja estable, la encuesta arroja porcentajes similares de cuidado para el
grupo de varones y el de travestis: dentro del primer grupo, dijo haber
usado preservativo en la tltima relacidn sexual anal un 58,9%, mientras
que este porcentaje es ligeramente superior entre las personas traves-
tis (61,8%).

No obstante, si se diferencia por edad, se observan variaciones signifi-
cativas: entre quienes tienen 23 afios o menos, el porcentaje de uso de pre-
servativo en la tltima relacién sexual anal fue de un 48,1% frente al 76%
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declarado por el grupo etario de entre 24 y 27 afios. Este indicador dismi-
nuye a medida que aumenta la edad.

Cuando el andlisis se aplica al grupo de beneficiarios de proyectos,
se observa que un 57,1% dijo haber utilizado preservativo en la ulti-
ma relacién sexual anal, porcentaje que es ligeramente inferior al del
colectivo de no beneficiarios (en el cual un 61,1% dijo haber utilizado
preservativo).

Finalmente, si comparamos estas tendencias con las registradas
en el estudio de linea de base de 2004, se constata que en el contex-
to de parejas estables, los niveles de proteccién en las practicas sexua-
les anales ha aumentado 17 puntos porcentuales (43% de 2004 frente
al 60% de 2007).

Tabla 7. Uso de preservativo en la ultima relacion sexual
segtin tipo de pareja (2004-2007)*

Pareja estable Pareja casual

La Gltimavezque | Laultimavezque | Laultimavezque | Laultimavez que
tuvo sexo anal usé | tuvo sexo oral usé | tuvo sexo anal us6 | tuvo sexo oral usé

preservativo preservativo preservativo preservativo
2004 42, 8% - 81,7% 25,5%
2007 59,8% 37% 90,2% 55,5%

* Los porcentajes corresponden a respuestas afirmativas.

Otro de los ejes de andlisis que posibilité el estudio fue comparar los
niveles de proteccion entre diferentes practicas sexuales. Los porcen-
tajes de cuidado fueron menores para el caso del sexo oral respecto del
sexo anal: un 63,4% declaré no haber utilizado un preservativo la ulti-
ma vez que tuvo sexo oral. Dentro de esta tendencia, no obstante, hay
variacion entre los grupos etarios, ya que la incidencia de dicho uso re-
sulta mayor a medida que aumenta la edad. Por ejemplo, en el grupo
de 28 a 35 afios, se observa que un 22,6% us6 un preservativo en su ul-
tima practica sexual oral, frente al 46,2% del grupo de entrevistados de
35 0 més afios.
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Asimismo, también se observan diferencias entre los porcentajes dife-
renciados segiin identidad de género: el grupo de travestis registra mayo-
res porcentajes de cuidado (un 50%, frente al 31% de varones).

De quienes dijeron ser beneficiarios o beneficiarias de proyectos del
Fondo Mundial, un 47,2% manifesté haber utilizado preservativo en la tl-
tima relacién oral con la pareja, porcentaje mayor al registrado en el gru-
po de no beneficiarios y beneficiarias (31,6%).

Parejas casuales

En el contexto de parejas casuales, los niveles de proteccién registrados
para sexo anal presentan porcentajes elevados, tal y como pudo observar-
se en la tabla 7 sobre uso de preservativo. Sin embargo, al considerar las
23 personas que tuvieron sexo anal con mujeres en el marco de una rela-
cién casual, afirmé usar siempre preservativo sélo el 61%.

Los porcentajes elevados de uso de preservativo con parejas casua-
les se registran igualmente en todos los grupos etarios que incluye la
muestra; en cambio, cuando se desagrega el dato por la variable iden-
tidad de género, se observan ligeras variaciones: una vez més, se dio
una mayor proporciéon de précticas sexuales con preservativo en el
grupo de personas travestis (un 87,6% del grupo de varones dijo ha-
ber usado preservativo contra un 95,3% del grupo de travestis). Esta
diferencia también es constatada cuando se compara la proteccion
en sexo oral entre varones y travestis (43,4% de los hombres dijo ha-
ber utilizado preservativo en la tiltima relacién oral frente a un 83,5%
de las travestis).

Por su parte, se observan andlogos resultados al tomar como variable
la condicidn de ser (0 no) beneficiarios de proyectos del Fondo Mundial:
estos dieron un 95,4% de respuestas afirmativas frente al 87,2% de los no
beneficiarios que dijo haber usado preservativo en la tltima relacién anal
con parejas casuales.

Finalmente, respecto del estudio de linea de base de 2004, se presenta
en 2007 un mayor porcentaje de quienes dijeron haber utilizado preserva-
tivo en la dltima relacién anal con parejas casuales (90 contra 82%).

Cuando lo que se compara son los niveles de proteccién segiin la préc-
tica sexual y los diferentes contextos de pareja (estable versus casual), el
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estudio evidencia que el uso del preservativo es mas frecuente en el sexo
anal que en el oral, y aun mds frecuente cuando se trata de parejas casua-
les. Asimismo, también en el caso de las practicas orales con parejas ca-
suales se observa un mayor uso de preservativo en relacién con el estudio
de linea de base (25,5%, contra el 55,5 de 2007) (ver tabla 7).

Un aspecto interesante que pudo ser relevado en el marco de la encues-
ta fue la incorporacion del uso de preservativo como una cuestion a ne-
gociar por la pareja. Los datos indican que el uso del preservativo no re-
presenta un tema de tensién para mas de la mitad de la muestra (55%),
si bien casi un 30% sefial6 que el uso de preservativo fue un tema de des-
acuerdo “a menudo’ (15%) y “a veces” (14,7%).

Si se considera la variable edad de los encuestados, se destaca que
—en el intervalo de 23 aflos 0 menos- el porcentaje de aquellos que dije-
ron que a menudo el uso de preservativo es un tema de tension fue siete
puntos mayor que la media (22,1%). Este dato nos lleva a pensar que, a
pesar de que la juventud parece contar con una mejor educacién sexual
y mayores niveles de tolerancia social en sus practicas sexuales, cierta-
mente la cuestion de la proteccion es un tema que excede a la informa-
cién y la permisibilidad.

4.3. Practicas de sociabilidad y canales utilizados
para encontrar pareja sexual

Otro aspecto relacionado con la practica sexual analizada hace refe-
rencia a los diferentes ambitos de sociabilidad y a los canales emplea-
dos para concretar un encuentro con una posible pareja. La diversidad
de medios empleados por los encuestados en los dltimos doce meses
queda evidenciada en el grafico siguiente. Los lugares mds frecuenta-
dos son los bares o discos, mientras que canales como el chat, internet
o el teléfono se ubicaron en el segundo lugar. Los porcentajes descien-
den notoriamente en las respuestas sobre lugares ptiblicos de “levante’,
y mds aun respecto de los saunas y cines, y de los avisos en diarios y re-
vistas. Es posible pensar que en esta pregunta esté operando una res-
puesta normativa que infravalore la incidencia real de uso de estas vias,
debido a que se trata de espacios que cuentan con menor legitimidad
social entre la opinidn publica.
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Grdfico 17. “En los ultimos doce meses, para encontrar una pareja sexual,
sutilizo alguno de los siguientes canales?”

CINUNCA [E RARAMENTE M OCASIONALMENTE [JREGULARMENTE M NS/NC

Bares o discos 37% 7% 22% 32%

Chat, internet, teléfono 46% 6% 21% 25%

Lugares publicos de levante 73% 14%
Encuentro con amigos, en 65% 13%
asociaciones o trabajo ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ : : :

Llamadas a ex parejas 79% 7%| 7% [F2)
Saunas, cines 83% 5

Avisos en diarios, revistas 89% H 4

Pagd para conseguir pareja 95% ||

Base: total entrevistados que buscaron pareja sexual (n=179).
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5. Conocimiento de la propia serologia
y situacion al respecto

Uno de los aspectos centrales por conocer respecto de las practicas y
actitudes hacia el VIH/sida es el de la realizacion del test y su contexto.

Grdfico 18. “En los ultimos doce meses,
ssolicito turno para realizarse un test para VIH?”

No, nunca

No, pero lo hizo hace

mas de 12 meses — 25%

Si

Base: total entrevistados de la medicién 2007 (n=307).

Como puede verse en el grafico 18, casi dos tercios de las y los entrevis-
tados solicitaron un turno para realizarse un testeo de VIH en el ultimo
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aflo, generalmente de manera voluntaria, por tranquilidad o como parte
de un chequeo rutinario (ver grafico 19). Al indagar acerca de las distintas
etapas del testeo (solicitud de turno, realizacion del test y retiro de resul-
tados), en general el curso fue exitoso en términos de que la gran mayoria
de quienes solicitaron un turno complet6 el proceso.

Comparando con los datos disponibles sobre poblacién general releva-
dos en 2003 (Kornblit, 2004: 101), la prueba serolégica para VIH/sida re-
sulta una practica de cuidado extendida entre HSH: mientras que la mitad
de la muestra en poblacién general respondié haberse realizado la prueba
del VIH alguna vez en su vida, entre las y los encuestados de esta muestra
el porcentaje asciende al 88%.

Grdfico 19. “;En qué circunstancia solicito turno
la dltima vez que lo hizo?’, respuesta mudiltiple

Voluntariamente

Por tranquilidad

Control/Rutina

Sentirse en riesgo

Problemas de salud

Hospitalizacién/ |

-, 6%
Internacion °

Para ingresar a un trabajo [EEEYZS

Pareja serodiscordante
(casual o estable)

Donacién de sangre

Antes de comenzar . 29%
.y (]
una relacion

Otros 7%

o ‘I

10 20 30 40

Base: total entrevistados de la medicién 2007 (n=307).
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Una décima parte de las y los entrevistados afirmé no haber solicita-
do nunca turno para hacerse un test para VIH/sida. Al indagar el perfil
de este sector, encontramos que el porcentaje asciende entre los mas jé-
venes (de entre los menores de 23 arios, el 16% afirmé no haberse reali-
zado nunca el andlisis). Al discriminar por la identidad de género de las y
los entrevistados, encontramos entre las travestis el menor porcentaje de
respuestas “No, nunca (me realicé el test del VIH)", a la vez que son quie-
nes més frecuentemente respondieron haberse realizado uno en el dltimo
aflo. Finalmente, y al contrario de nuestras intuiciones previas, no encon-
tramos relacién estadisticamente significativa entre la solicitud de turno
para realizarse un test para VIH/sida y el nivel educativo alcanzado.

Estos datos nos informan sobre la necesidad de continuar dirigiendo
camparfias de difusion de testeo gratuito y voluntario entre los mas jéve-
nes, asi como del éxito de su promocion e incorporacién como practica de
autocuidado entre personas travestis.

En cuanto al resultado del test, un 15% de las y los encuestados que
cumplimentaron todos los pasos’ del testeo consigné haber recibido un
resultado positivo, mientras que en un 82% de los casos fue negativo y un
3% no quiso responder la pregunta.

Apenas poco mas de la mitad (55%) de las y los encuestados que se hicie-
ron el test recibi6 algtin tipo de orientacién, informacién o consejeria cuan-
do fueron a realizarse o a retirar el resultado. Entre ellos, las travestis han
sido quienes mds frecuentemente han recibido consejerfa (65%), mientras
que entre el resto de los entrevistados la frecuencia ha sido menor (51%).

Asimismo, uno de los primeros impactos que se observan en relacién
con las actividades financiadas por el Fondo Mundial de Lucha contra el
Sida, la Tuberculosis y la Malaria (ver “Mddulo sobre beneficiarios”) es
que quienes han sido beneficiarios y beneficiarias son también quienes
mas frecuentemente respondieron haber recibido algtin tipo de conseje-
ria en el momento de realizar el test. Una lectura estadistica de ambas va-
riables nos indica que estan relacionadas, sin que sepamos a ciencia cier-
ta de qué modo (ya que estos beneficiarios y beneficiarias pueden haberse
vinculado con la organizacion en el momento de la consejeria, pueden ha-

7 El cuestionario distingue diferentes “pasos” o etapas en el testeo para VIH/sida: la solicitud del

turno, la realizacién del test y la biisqueda del resultado. Quienes cumplimentaron todas las etapas
son 261 encuestados y encuestadas.
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berse realizado el test en alguna organizacion o bien puede que -a través
del contacto con la organizacién- se les recomiende realizarse el test en
hospitales o salas con servicios de consejeria). Finalmente, las evaluacio-
nes del servicio fueron generalmente positivas. Ello da cuenta de la nece-
sidad de extender estos servicios a todos los centros de testeo.

Grafico 20. “;Cual fue el nivel de utilidad
del servicio de consejeria?”

No sabe/
No contesta

Nada atil ~_

5%
Poco Util —_

Bastante Uil

Medianamente Uil

Base: total entrevistados que recibieron asesoramiento
cuando retiraron el resultado del test (n=151)

Se pregunt6 también a las personas que habian retirado el resultado del
test silo comentaron con alguien. El porcentaje de respuestas afirmativas
es similar al relevado en 2004 en poblacién general: 83% en esa oportuni-
dad y 85% en el caso de HSH. Sin embargo, las respuestas variaron cuan-
do la pregunta referia a quiénes habian sido las personas a las que se les
comentd el resultado. Como se puede observar en el gréafico siguiente, la
muestra de poblacién general recurrié en primer lugar a la pareja sexual
(68%), luego a un familiar (55%) y amigos (40%), y finalmente, un 8% a tra-
bajadores de la salud (Kornblit, 2004: 103). En el caso de la muestra con
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HSH, las personas a quienes se les coment6 el resultado del test son en
primera medida amigos (76%), seguidos por la pareja sexual (45%) y la fa-
milia (44%). También compartieron la informacién con profesionales de
la salud (10%) y con comparfieros y comparieras de trabajo (10%). Un 4%
refirié otras personas como “clientes”, “compafieros de escuela’ o recurrie-
ron a alguna “organizacion que trabaja en VIH".

Grdfico 21. “;Con quién comento el resultado?’; respuestas muiltiples,
comparacion linea de base poblacion general 2004 y HSH 2007

M LINEA DE BASE DE POBLACION GENERAL 2004 (N=1.638) [ HSH 2007 (N=221)
.
Pareja sexual
45%
)
Familiar ‘ : ' :
44%
Amigos TS
76%
Trabajador
de la salud 10%
Compafiero/a 3 3 3
de trabajo | LS
Otros ‘ 4%
0 10 20 30 40 50 60 70 80

Base: entrevistados que completaron el testeo y comentaron con alguien el resultado.
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6. Modulo sobre beneficiarios de actividades
de apoyo a la prevencion y control del VIH/sida
del Fondo Mundial en Argentina

Las ONG con trabajo en VIH han tenido amplia difusién en nuestro
pais en los dltimos afios. Esta expansion se combina con distintas pers-
pectivas referidas al VIH/sida, que se manifiestan en la variedad y di-
versidad de enfoques con los que interviene cada una de ellas: algunas
de las organizaciones se basan en un modelo de trabajo asistencialista-
profesional y se dedican especialmente a la atencién psicolégica y mé-
dica, realizan actividades de prevencién y capacitan operadores; otras
tienen un cardcter mas reivindicativo y promueven los derechos de gru-
pos subalternos (Kornblit, 2003). La diversidad de organizaciones y su
promocién a través del Fondo Mundial invitan a la reflexién y evalua-
cién de su impacto.

De alli que uno de los objetivos de la presente investigacién sea contri-
buir a la evaluacién del alcance de los proyectos del Fondo Mundial, se-
gun la percepcion de la poblacién beneficiaria y no beneficiaria. Para ello,
se diseflaron una bateria de preguntas que fueron formuladas al total de
las y los encuestados, a fin de establecer comparaciones entre la pobla-
cioén beneficiaria y aquellos que no hubieran tenido contacto con ONG fi-
nanciadas por aquel organismo.

Asi, en primer lugar, podemos destacar la amplia insercién de la red de
ONG entre HSH, ya que la mayoria (68%) oy6 hablar de alguna ONG o red
que trabaje sobre VIH/sida. El porcentaje de respuestas afirmativas crece
en relacion con la edad de las y los entrevistados: entre los menores de 23
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afios, respondid afirmativamente un 58,1%, mientras que entre mayores
de 35 anos las respuestas afirmativas superan el 85%. Asimismo, encon-
tramos que entre las personas travestis encuestadas, la frecuencia de res-
puestas positivas es comparativamente mayor.

Grdfico 22. “;0y0 hablar de alguna ONG
o red que trabaje en VIH/sida?’, seguin edad

Osi @NO
Hasta 23 afios 58,1j% 41,%
De 24 a 27 afios | | 6;,7% 3,3%
De 28 a 35 afnos | f68,8%? 1,2%
Mas de 35 afios | | st,S% | 14,5%

Base: total entrevistados de la medicién 2007 (n=307).

Grdfico 23. “;0y0 hablar de alguna ONG
o red que trabaje en VIH/sida?’, segtin identidad de género

Hsi ONO
) 64,4%

Varon ¢ : : : ; ; ; 3

| 35,6% | | | |
7%

| 22,7% | | | | |
v v i v '} v v v v
0 10 20 30 40 50 60 70 80

Base: total entrevistados de la medicién 2007 (n=307).
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Las organizaciones mencionadas comportan una alta variedad, aso-
ciada en parte a la extensién regional del estudio. Es posible afirmar que,
si bien hay algunas organizaciones mas conocidas (reconocidas en todos
los lugares donde fue realizada la muestra), también hubo muchas refe-
rencias a organizaciones pequenias y de alcance territorial (de alli que el
‘otros” tenga un alto porcentaje en la tabla 8).

Tabla 8: “;De qué ONG o red que trabaje sobre VIH/sida oyo hablar?”

ONG/Red %
CHA 18
Fundacién Huésped 14
Nexo Asociacion Civil 13
Fundacion Buenos Aires Sida 12
APID 11
deSida por la Vida 10
VOX 9
ATTTA 8
Federacion Crefor 6
Voluntarios contra el Sida 5
Red de PVVS 4
Fundacion Un Lugar 4
AMMAR 3
ACLUD/ALUD 3
COMSEP 2
Lusida 2
Fundacion Federico Abuelo 2
Alas de Cordoba Asociacion Civil 2
Programa local de sida 1
OFES 1
Arco Iris 1
Otros 25
No responde 5

Base: entrevistados que oyeron hablar de ONG o red con trabajo en VIH/sida (n=209).

Entre quienes oyeron hablar de alguna ONG o red, también se registr6
un alto porcentaje (67%) de personas que recibieron directa o indirecta-
mente algiin servicio o que participaron de alguna actividad de apoyo a la
prevencién y control del VIH/sida. Nuevamente, resulta diversa la mues-
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tra de organizaciones proveedoras mencionadas. Este dato nos habla del
amplio alcance y llegada de las ONG respecto de la poblaciéon HSH.

Grdfico 24. “;Recibio directa o indirectamente algun servicio o participo
de alguna actividad de apoyo a la prevencion y control del VIH/sida?”

Base: entrevistados que oyeron hablar de ONG o red con trabajo en VIH/sida (n=209).

Tabla 9. ;A través de qué organizacion o red ejecutora fue beneficiario/a?
(respuestas espontaneas, opciones multiples)

%
Federacion Crefor 16
deSida por la Vida 15
APID 11
Buenos Aires Sida 9
VOX 8
CHA 8
Nexo Asociacion Civil 4
Fundacion Huésped 4
ATTTA 4
AMMAR 3
Programas oficiales 3
Fundacion Federico Abuelo 3
Fundacién Un Lugar 2
Arco Iris 1
Otros 10

Base: entrevistados que participaron o recibieron ayuda de una ONG (n=140).
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Grdfico 25. “;Como se contacto con dicha organizacion?”

Amigo/a - Conocida/o 36,3%

Miembro de ONG | 12,5%
Internet o teléfono
Folleteria

En sitios de prostitucion %

Hospital o profesional |

de lasalud | 47%

Por ser miembro s
de la ONG | s

En boliches
En el trabajo . 2,8%
Pareja . 1,9%

Familiar I 0,9%

No responde . 2,8%

v

0 10 20 30 40

Base: entrevistados que se contactaron con ONG financiada por el Fondo Mundial (n=140).

Al ser indagadas por las vias de contacto con ONG (y tomando en con-
sideracién de aqui en maés sélo las ONG que tuvieron apoyo del Fondo
Mundial),® las personas encuestadas mencionaron a los amigos o conoci-
dos como principales medios de conexién (36%), seguidos por los promo-
tores de la ONG (12%), por internet o teléfono, a través de volantes o folle-

8 Teniendo en cuenta los objetivos de investigacion, en lo que sigue de esta seccién s6lo conside-
ramos los dichos de aquellos que fueron beneficiaros de actividades financiadas por el Fondo Mun-
dial de Lucha contra el Sida, la Tuberculosis y la Malaria.
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terfa o en zonas de ejercicio de la prostitucién’ (en todos los casos, 6,7%).
Mientras que otras vias y estrategias resultaron ser minoritarias.

Los resultados de la encuesta refieren que aquellos y aquellas que to-
maron contacto con alguna ONG, en general (74%), participaron como
beneficiarios de alguna actividad especifica dentro del proyecto. Ademas,
estas actividades dieron como provecho una mayor informacién (men-
cionada por el 46% de los beneficiarios), y también hubo quienes refirie-
ron haber sentido satisfaccidon y crecimiento personal por participar de
esos espacios (10%). S6lo un 2% caracterizé negativamente los aportes de
las actividades.

Tabla 10. “;Qué cree que le aporto/aportaron esa/s actividad/es de
apoyo?’, respuesta espontdnea

Conocimiento/Informacién 46,2%
Satisfaccion personal 10%
Crecimiento/Fortalecimiento personal 10%
Ayudar a los demas 7,5%
Ampliar la vision/Perder prejuicios 6,2%
Que se puede vivir con VIH 5%
Seguridad/Tranquilidad 5%
Conocimiento para aplicar en docencia 2,5%
Poco/Nada 2,5%
Otros 5%
No responde 35%

Base: entrevistados que participaron de alguna actividad especifica
dentro de un proyecto de una ONG financiada por el Fondo Mundial (n=80).

9 Al ser una pregunta abierta, las categorias no son excluyentes. Intentamos reagruparlas mante-
niendo el sentido original dado por las y los encuestados.
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7. Conclusiones

Este estudio ilustra los conocimientos, prejuicios y précticas erdticas y
de cuidado en relacién con el VIH/sida de hombres que tienen sexo con
hombres (HSH) en nuestro pafs, atendiendo a la diversidad etaria, la iden-
tidad de género y otras diversidades que el conjunto engloba. Se indagd
asimismo acerca de la situacidn socioecondémica de las y los entrevista-
dos, lo que permitié acceder a un mundo heterogéneo, con condiciones
de vulnerabilidad particulares.

Finalmente, el trabajo comparativo con el informe del afio 2004 y la in-
clusién de un médulo de preguntas para aquellos que hubiesen sido be-
neficiarios de proyectos financiados por el Fondo Mundial de Lucha con-
tra el Sida, la Tuberculosis y la Malaria habilitan, en términos generales,
a considerar positivo el trayecto recorrido. Sin embargo, a lo largo del es-
tudio como en estas conclusiones referimos algunos datos sobresalientes
que sefialan la necesidad de orientar politicas en la materia.

Presentamos aqui un resumen de los hallazgos del estudio. La muestra
ala que se accedid coincidentalmente es mayoritariamente homosexual,
joven (promedio edad: 29,2 afios) y laboralmente activa.

Informacion y creencias sobre VIH/sida

La mayoria de las y los encuestados recuerda haber accedido a alguna
informacidn en el iltimo mes. Entre las fuentes principales, predomina la
televisién, seguida por los servicios o profesionales de la salud y el circulo
de amigos. Cabe seflalar que las ONG o asociaciones fueron mencionadas
por un 16% de las y los encuestados.
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Respecto de los riesgos de infeccion de VIH, y comparando la medi-
cién de 2004 con las respuestas dadas por los encuestados y encuestadas
en esta oportunidad, se observa un mayor conocimiento y menores pre-
juicios en lo que a ciertas practicas refiere (el coitus interruptus y el sexo
anal en general). Sin embargo, prevalece una nocién de cuidado asociado
ala fidelidad (pareja estable monogamica).

Las vias de transmisién del VIH mds mencionadas fueron compar-
tir agujas, las relaciones sexuales (sin especificar), las transfusiones de
sangre y las relaciones sexuales sin preservativo. Cabe consignar que
esta pregunta era de respuesta espontanea, por lo que resulta dificil in-
ferir si los datos reunidos corresponden a lo que las personas efecti-
vamente saben, a lo que recordaban en el momento o si mencionaron
s6lo aquellos asuntos sobre los cuales tenian plena seguridad. Algo si-
milar sucede respecto de los modos para protegerse del VIH/sida: ex-
ceptuando el uso del preservativo, otras practicas de cuidado tuvieron
escasas menciones. Sin embargo, cabe seflalar la casi total referencia
(96%) al uso del preservativo como modo de prevenir la transmisién
del VIH/sida.

Puede mencionarse que, comparada con el estudio de linea de base de
2004, hay una mejora en la mayoria de los indicadores, a excepcion de los
ftems “Si un miembro de su familia se enferma de VIH/sida, ;aceptaria
cuidarlo en su casa?”y “Si un maestro tiene sida, ;piensa que se le deberfa
permitir seguir ensefiando en la escuela?”.

Es relevante sefialar la significativa proporcién de encuestados y
encuestadas que conocen alguna persona que vive con VIH o que haya
fallecido de sida (81%). Tampoco deja de llamar la atencién que, ante
la pregunta “;Tendria o continuaria teniendo sexo con una persona
que le dice que es seropositiva?”, el porcentaje de respuestas afirma-
tivas haya sido del 59%, mientras que cuando se les pregunté “;Ten-
dria o continuaria teniendo sexo con una persona que no conoce su
estatus seroldgico?”, el 69% respondiera afirmativamente, es decir, un
10% mas. Estos datos sobre las percepciones relacionadas con perso-
nas que viven con VIH complementan los estudios cualitativos que
indagan sobre los dilemas y las estrategias de manejo de la informa-
cion de estas personas en la cuestién de dar o no a conocer su esta-
tus serolégico.
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Sexualidad

Se trata de una muestra sexualmente activa, en la que prevalecen las rela-
ciones sexuales con hombres. Los casos de mas de 50 parejas en los dltimos
seis meses generalmente refieren a personas en situacién de prostitucion.

Casi la mitad de las y los entrevistados tuvo a lo largo de su vida rela-
ciones sexuales con mujeres (48%), con la primera de estas experiencias
en edades tempranas (el 65% antes de los 17 afios).

Al observar las edades de iniciacién sexual con penetracién anal (con
un varén o travesti y sin que importe el rol), el porcentaje de quienes tu-
vieron su primera relacion antes los 16 afios es menor (47%) que con mu-
jeres, pero resulta significativo que el 29% de las y los entrevistados tu-
vieron su primera relacién con penetraciéon anal con un hombre o una
travesti antes de los 14 afios.

Un 36% de los casos que componen la muestra se encontraba en pareja
en el momento de la encuesta, y mas de la mitad de estas relaciones tenfan
mas de un afio de duracién, mayoritariamente constituidas entre varones
(un 4% consigné estar en pareja con una mujer y un 3% con una travesti).

La mayoria de las y los entrevistados que estdn en pareja practican
sexo anal, y cuando lo hacen usan preservativo (54%). Sin embargo, lla-
ma la atencién que un 25% haya respondido no utilizarlo “nunca’ con su
pareja estable. Al ser consultadas por la tltima vez que practicaron sexo
anal con su pareja estable, el 60% de las personas respondié haber utiliza-
do preservativo, cifra que supera ampliamente lo referido en 2004, en el in-
forme de linea de base (43%).

Si bien menos del 10% practica sexo vaginal con su pareja estable, en-
tre quienes lo practican, se distribuyen equitativamente quienes “siem-
pre” y quienes “nunca’ usan preservativo (5% y 4%, respectivamente). Este
dato resulta significativo, ya que —si bien son pocos los casos— puede es-
tar indicando la falta de prevencién en practicas, que aunque son cono-
cidas como vias de transmisién del VIH, no son encaradas con igual cui-
dado que otras.

Al ser consultados por la dltima vez que practicaron sexo oral, el 63%
afirmé no haber utilizado preservativo (pese a que el 90% habia afirmado
que el uso de preservativo disminuifa o hacia desaparecer por completo el
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riesgo de contraer VIH). Se observa asi una discordancia entre los saberes
y las practicas concretas de los sujetos, que requiere ser indagada median-
te otras técnicas investigativas.

Al profundizar en el tema de las relaciones con parejas ocasionales (re-
cordemos que un 63% de los encuestados con vinculo estable tuvieron
también relaciones con otras personas en los seis meses previos a la en-
cuesta), el uso de preservativo para sexo anal es mucho mads frecuente
que con las parejas estables. El 79% afirm¢é usarlo “siempre” en relaciones
sexuales con penetracion anal entre hombres y sélo un 1% sefialé no usar-
lo “nunca’” en estos casos. Lo mismo sucede entre el 15% que afirmé prac-
ticar sexo vaginal: dos tercios (10%) afirmaron utilizarlo “siempre”.

Alindagar por la tiltima relacion sexual con una pareja ocasional, el uso
de preservativo fue mayoritario en todas las practicas. También se regis-
tré una mayor proporcion en su uso respecto del estudio de linea de base
(para los casos en que hubiera datos).

Los resultados de esta encuesta dan cuenta del marcado perfil en-
contrado entre los HSH entrevistados: se trata de un grupo de escaso
consumo de prostitucién (apenas el 10% afirmé haber pagado por sexo
con un hombre o una travesti en el tltimo afo), pero un amplio porcen-
taje (el 40%) afirmé haber cobrado por sexo con un hombre o una traves-
ti en el tltimo afio (si bien la encuesta no discriminaba si esto era una
préctica habitual o no). Este porcentaje asciende al 94% entre la pobla-
cién travesti encuestada. Estos datos nos sefialan que las politicas pre-
ventivas deben atender esta especificidad del grupo HSH y nos invitan a
reflexionar acerca de condiciones sociales mas generales que envuelven
a esta poblacién y que contribuyen a aumentar su vulnerabilidad fren-
te a la epidemia.

Entre quienes cobraron por sexo, el uso del preservativo parece amplia-
mente extendido (95%); por su parte, entre quienes pagaron por sexo, s6lo
el 78% usé preservativo la ultima vez que lo hizo.

Parala mitad de las y los entrevistados, el uso de preservativo fue alguna
vez un tema de desacuerdo o tensién con su/s pareja/s. Los conflictos res-
pecto del uso del preservativo fueron mayores entre las y los mas jévenes.

Cuando no se usé preservativo, esto generalmente se debié a una deci-
sién consensuada entre quienes mantenian la relacién sexual o fue espon-
taneo (por “calentura” o “apuro’).
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Conocimiento de la propia serologia y situacion al respecto

Mas de la mitad de las y los entrevistados solicitaron un turno para rea-
lizarse un test de VIH en el tltimo afio, generalmente de manera volunta-
ria, por tranquilidad o como parte de un chequeo rutinario. Es posible se-
fialar que el curso de dichos tests fue exitoso, ya que la gran mayoria de
quienes lo solicitaron completé el proceso.

Un 15% de las y los encuestados consigné haber recibido un resulta-
do positivo; un 82%, un resultado negativo; y s6lo un 3% no quiso res-
ponder la pregunta.

Apenas poco mas de la mitad de las y los encuestados recibié algin tipo
de orientacion, informacién o consejeria en el momento de realizarse el test.
Las evaluaciones del servicio fueron generalmente positivas. Ello da cuenta
de la necesidad de extender estos servicios a todos los centros de andlisis.

Modulo de beneficiarios de actividades
de apoyo a la prevencion y control del VIH/sida
del Fondo Mundial en Argentina

La mayoria (68%) de las y los entrevistados oyeron hablar de alguna
ONG o red que trabaje en VIH/sida. La mencién de las organizaciones se-
fialadas se caracteriza por una alta diversidad, asociada también a la ex-
tension regional del estudio. Es posible afirmar que si bien hay algunas
organizaciones mas conocidas en cada lugar, también hubo muchas refe-
rencias a organizaciones pequefias y de alcance territorial.

También un alto porcentaje (67%) recibi6 directa o indirectamente al-
gun servicio o participd de alguna actividad de apoyo a la prevencién y
control del VIH/sida, siendo nuevamente diversas las organizaciones pro-
veedoras. Este dato nos habla del amplio alcance y llegada de las ONG a
la poblacién HSH.

Al ser indagadas por las vias de contacto con ONG, las personas encues-
tadas mencionaron a los amigos o conocidos como principales medios de
conexién, mientras que otras vias y estrategias resultaron ser minoritarias.

Los resultados de la encuesta refieren que aquellos y aquellas que to-
maron contacto con alguna ONG, en general (74%), participaron como
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beneficiarios de alguna actividad especifica dentro del proyecto. Estas ac-
tividades dieron como provecho una mayor informacién, pero también
hubo quienes refirieron haber sentido satisfaccién y crecimiento personal
por participar de esos espacios. Apenas un 2% caracterizé negativamente
los aportes de las actividades.
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