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Introduccion

EL PROYECTO
EN URUGUAY

El proyecto-pais Hacia la inclusién social y el acceso uni-
versal a la prevencion y atencién integral en VIH/sida de
las poblaciones mds vulnerables en Uruguay alcanzé el
apoyo del Fondo Mundial de lucha contra el Sida, la Tu-
berculosis y la Malaria, luego de cinco intentos previos
de presentacion. En el 2010, a través de un acuer-
do de subvencién avalado por la Comision Nacional de
Sida - Mecanismo Coordinador Pais (CONASIDA-MCP),
la propuesta de Uruguay obtuvo una donacién por cinco
anos de 9.572.417 d6lares ejecutables en dos periodos,
con una evaluacion a los dos afios como condicion para
acceder al monto del segundo periodo. La suma donada
para los dos primeros afos fue de 3.800.876 ddlares, a
ser ejecutados desde el Estado, a través del Ministerio
de Salud Publica, y desde la Agencia Nacional de Inves-
tigacion e Innovacion — ANII, para su parte no estatal.

En esta publicacion se recoge lo actuado por una de las
organizaciones sociales, Mujer y Salud en Uruguay - MYSU,
que postuld al llamado para organizacion subreceptora
y fue seleccionada junto a Iniciativa Latinoamericana —
INLATINA, Gurises Unidos e Instituto de Desarrollo So-
cial — IDES. Antes de la puesta en marcha del proyecto,
Gurises Unidos renunci6 a su condicién de organizacion
subreceptoray la organizacion IDES -que cerr6 sus puertas
en 2012- fue sustituida por Centro Virchow, luego de un
llamado realizado para seleccionar a un nuevo subreceptor.

MYSU, Centro Virchow e Iniciativa Latinoamericana, bajo la
coordinacién de la ANII en tanto Receptor Principal No Es-
tatal fuimos responsables de las acciones tendientes a for-
talecer la capacidad organizativa y promover la integracion
de las poblaciones destinatarias del proyecto: las personas
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Trans, los hombres que tienen sexo con hombres (HSH),
los hombres gay y las personas que realizan trabajo sexual.
Sectores éstos de la poblacién que, por vivir en condiciones
de mayor vulnerabilidad, son los mas afectados por el VIH,
el estigmay la discriminacion vinculados tanto a la epidemia
como a su orientacion sexual e identidad de género.

La ejecucion del proyecto comenzd en el afo 2012, luego
de todo un trabajo previo de coordinacion entre los di-
versos actores y de precision de las acciones, asi como la
distribucion de tareas de acuerdo a las especificidades de
cada organizacion involucrada. Se inicia asi una experiencia
importante de colaboracion entre el Estado uruguayo y
la sociedad civil organizada, para cumplir con los cuatro
objetivos principales definidos:

1. Promover el acceso universal a la prevencion, el diag-
nostico v la atencion del VIH, las Infecciones de Trans-
mision Sexual (ITS) y la coinfeccién con Tuberculosis (TB)
en hombres gay, hombres que tienen sexo con hombres
(HSH)y en poblacion Trans, incluidos trabajadores y tra-
bajadoras sexuales y personas privadas de libertad.

2. Fortaleceralas organizacionesy personas HSHy Trans
del pais para contribuir al control de la epidemia en el
proceso de su plena integracién social y con la conso-
lidacion de condiciones favorables que les permitan
tener una buena calidad de vida.

3. Promover un entorno amigable para reducir la vulne-
rabilidad ante las ITS y el VIH y favorecer la integra-
cion social y el ejercicio pleno de la ciudadania de las
personas HSH y Trans.

4. Consolidar un sistema nacional de informacion oportuna,
pertinente y transparente que contribuya a la respuesta
nacional ante el VIH, ITS y TB, basada en evidencias.

De los objetivos antes enunciados, el primero y el cuarto
fueron ejecutados por el Receptor Principal Estatal, mien-
tras que el segundo y el tercero estuvieron bajo la gestion
del Receptor Principal No Estatal y los tres subreceptores
antes mencionados.

Esta donacion del Fondo Mundial de lucha contra el Sida,
la Tuberculosis y la Malaria llegé para sumarse a las poli-
ticas publicas sanitarias, educativas y sociales, de forma
de potenciar el compromiso del pais para dar respuestas
integrales ala epidemia de VIH, pero también, y fundamen-
talmente, para generar las condiciones en el ejercicio de
derechos de las personas que, hasta el momento, habian
sido las menos consideradas en las leyes y servicios, aun-
que fueran las mas afectadas por el VIH y la exclusion social.

Los dos anos de trabajo fueron muy intensos, se trabajo
en articulacion con distintas instituciones y a diversos
niveles, con buenos resultados y lecciones aprendidas,
con un alto involucramiento de las poblaciones centrales
del proyecto. Las actividades cumplieron con los objeti-
vos trazados y las evaluaciones realizadas por el Fondo
Mundial fueron satisfactorias. Fue mejor valorado el
desempefio de la ejecucion no estatal del proyecto que
el de la parte estatal. Particularmente las organizacio-
nes sociales fuimos las mas efectivas en la ejecucion
de las acciones, se cumplié con las metas establecidas
y los indicadores estipulados se alcanzaron con creces.
Se superaron incluso las expectativas iniciales a la hora
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de afianzar el vinculo de relacionamiento entre quienes
ejercimos como subreceptoras vy las personas y grupos
protagonistas, en particular de personas Trans.

Pero, lamentablemente, por diversas razones que el pais
tendra que analizar con calma y responsabilidad, el pro-
yecto no alcanzé la segunda fase. La decision de ANII de
no continuar como Receptor Principal, las dificultades
para concretar las actividades a su cargo de la Unidad de
Gestion para el Fondo Mundial (UGPFM) del Ministerio
de Salud Piblica y la débil conduccién politica de la CO-
NASIDA-MCP, fueron algunas de las razones que impi-
dieron encontrar soluciones a tiempo para subsanar los
problemas y mantener la donacion para la segunda fase.
El proyecto, en su ejecucion no estatal, termina indefec-
tiblemente el 31 de diciembre de 2013; la parte estatal
negocia una fase de transicion para la ejecucion de los
fondos remanentes, procurando garantizar continuidad
en la prestacion de servicios y en el mantenimiento de
los centros de excelencia montados. De acuerdo a las
estimaciones y correcciones realizadas sobre la donacion
original, alrededor de tres millones de délares no llegaran
al pais por no acceder a la segunda fase.

Como MYSU queremos agradecer particularmente a las
organizaciones de la diversidad sexual y en particular alas
de personas Trans; a los equipos y responsables de la Red
de Atencion Primaria de los servicios pablicos de salud de
Salto, Montevideo y Area Metropolitana, a los integrantes
del Programa Nacional de Educacion Sexual de la ANEP,
asi como a los docentes de los equipos de referencia de
todo el pais; a las organizaciones de VIH y de trabajadoras
sexuales; a periodistas y comunicadores/as; a los y las

legisladoras y a representantes del gobierno, de las dis-
tintas instituciones involucradas, asi como del Sistema de
Naciones Unidas. Lo realizado fue posible gracias al trabajo
compartido y al respeto mutuo.

Alniciativa Latinoamericanay a Centro VVirchow queremos
expresar el gran gusto que fue trabajar en conjunto y haber
tenido un vinculo de mutuo respaldo y confianza. Asi como
al equipo de ANII con quien integramos el grupo de gestion
no estatal de proyecto.

Finaliza la subvencion del proyecto del Fondo Mundial de
lucha contra el Sida, la Tuberculosis y la Malaria, pero el
trabajo continda y habra que redoblar los esfuerzos para
seguir avanzando en el combate al VIH y en la erradica-
cion de toda forma de estigma y discriminacion en el pais.
MYSU asume el compromiso de continuar en este camino.

Lilian Abracinskas
Directora de MYSU
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Organizaciones
sociales en accion

Mujer y Salud en Uruguay — MYSU, es una organizacién no
gubernamental, feminista, cuya mision es la promociony de-
fensadela salud, los derechos sexuales y los derechos repro-
ductivos, desde una perspectiva de género y generaciones.

Sus areas de trabajo son:

* Investigacion: desde el afio 2007 desarrolla el Obser-
vatorio Nacional en Género y Salud Sexual y Reproduc-
tiva (SSR) para el seguimiento de laimplementacion de
politicas pablicas y calidad de atencién de los servicios
en diversos componentes de la SSR.

* Capacitacion de profesionales vinculados a la salud y
a la educacion, y a integrantes de diversas organiza-
ciones de la sociedad civil.

* Incidencia politica a través del control ciudadano, lobby
parlamentario, ampliacion de base social y participacion
en mecanismos de dialogo sociedad civil - Estado.

*  Promociony sensibilizacion para el fortalecimiento de
la exigibilidad ciudadana a través de la articulacién con
otros actores sociales, la produccion de publicaciones y
materiales de divulgacion y la realizacion de campanas.

A través de sus acciones, MYSU tiene como cometido
incidir en la definicion e implementacion de politicas pa-
blicas con perspectiva de género y derechos, fomentando
la formacion profesional en las areas de salud, sexua-
lidad, género, derechos y salud sexual y reproductiva.
Promueve el uso de evidencias cientificas en el diseno,
implementacion y evaluacion de las politicas piblicas,
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asi como en la formacion de recursos humanos y en el
desarrollo de fundamentos que sustenten las demandas
de la sociedad civil organizada para la defensa de los
derechos sexuales y reproductivos en tanto derechos
humanos. Desarrolla instancias piblicas de sensibili-
zacion y debate, para motivar la exigibilidad ciudadana,
y organiza campanfas sociales para la erradicacion de
la discriminacién por razones de género, generaciones,
orientacion sexual e identidad de género.

En el marco del proyecto-pais financiado por el Fondo
Mundial, MYSU postul6 al llamado a organizaciones so-
ciales y fue seleccionada como organizacion subreceptora
en el afo 2010, para trabajar junto con la Agencia Nacional
de Investigacion e Innovacion — ANII y las otras organi-
zaciones subreceptoras en la ejecucién no estatal de las
actividades aprobadas.

tiene como vision ser un actor clave en la construccion
permanente de una sociedad equitativa, democratica y
competitiva, basada en el conocimiento y la innovacion
como pilares de un desarrollo sustentable a través de la
implementacion de politicas pablicas en investigacion e
innovacion. Ejecuta los lineamientos politico-estratégicos
del Estado en materia de investigacion e innovacion pro-
moviendo, articulando vy fortaleciendo las capacidades del
Sistema Nacional de Innovacion para alcanzar el desarrollo
productivo vy social del pais.
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Centro Virchow es una cooperativa de produccion, con-
formada por profesionales y técnicos trabajadores en
intervencion social, fundada en 2008. Entre sus lineas
de trabajo se encuentran la orientacion, el acompa-
namiento y el seguimiento de situaciones de violen-
cia doméstica, violencia interpersonal, situaciones de
consumo problematico de sustancias psicoactivas y sus
repercusiones a nivel personal, familiar y comunitario,
desde una perspectiva de reduccion de riesgos y dafos.
Trabaja ademas en prevencion de VIH/sida e ITS a nivel
personal y comunitario. En ese marco, el Centro Virchow
coordin6 con el Ministerio del Interior y con el Instituto
Nacional de Rehabilitacion la realizacion de jornadas de
sensibilizacion orientadas al personal que trabaja en las
carceles. Para esta actividad los centros de rehabilita-
cion seleccionados fueron Comcar, Libertad, el Centro de
Rehabilitacién de “Las Rosas” de Maldonadoy el Centro
de Rehabilitacion "Cerro Carancho” de Rivera.

es unaasociacion
civil sin fines de lucro, definida como un espacio abierto
de encuentro de emprendimientos de innovacion social
y participacion ciudadana. INLATINA pretende contribuir
creativamente al desarrollo social equitativo y sustentable,
a través de la generacion de conocimientos y practicas
innovadoras, solidarias y de excelencia, centradas en la
dignidad y los derechos de la persona. Sus lineas de tra-
bajo articulan las actividades de investigacion, asesoria,
educacion y comunicacion, iniciativas y politicas culturales

del sur, gestion y educacién ambiental, iniciativa joven (for-
mando emprendedores solidarios), sexualidad y género
(promocién de la salud sexual y reproductiva), prevencion
integral del VIH-SIDA, ciudadania empresarial (acciones
de responsabilidad social) y fortalecimiento institucional
de organizaciones sociales.

son asociaciones de personas Trans que
articulan esfuerzos para difundir los derechos y promo-
ver la organizacion y la accion conjunta de los grupos en
todo el pais con el objetivo de alcanzar las condiciones
necesarias para el ejercicio pleno de su ciudadania. Ellas
fueron las organizaciones referentes para muchas de las
actividades ejecutadas desde MYSU.

fue lainstancia de consulta sosteni-
da desde el grupo de gestion no estatal para la validacion
de las acciones a desarrollar en el marco del proyecto.
Este grupo estuvo integrado por organizaciones de gays,
trabajadoras sexuales, personas con VIH y Trans de todo
el pais, Llamale H, la Federacion Uruguaya de |a Diversidad
Sexual (FUDIS), entre otras.

, que fueron las or-
ganizaciones que postularon a los llamados y obtuvieron
la subvencion para realizar acciones de promocion, pre-
vencion y difusion de los derechos de la diversidad sexual
y para la erradicacion del VIH.
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Lo que
hicimos

Para organizar la rendicién de cuentas, el criterio utili-
zado fue el de ordenar las actividades en funcion de las
metas vy objetivos definidos en el proyecto-pais, inclu-
yendo las razones por las que decidimos realizar dichas
actividades, los productos que resultaron de las mismas
y los logros alcanzados.

OBJETIVO 2:Fortalecer a las organizaciones y perso-
nas HSH y Trans del pais para contribuir al control
de la epidemia de VIH en el proceso de su plena

integracion social y con la consolidacion de con-
diciones favorables que les permitan tener una
buena calidad de vida.

La finalidad de este objetivo fue el de promover el empo-
deramiento de las comunidades de HSH y Trans en todo
el pais, fortaleciendo sus liderazgos y a las organizaciones
sociales de base, fomentando asi su participacion en pro-
cesos de vigilancia social y su capacidad para contribuir a
la respuesta a la epidemia desde la comunidad.
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CONOCER LA REALIDAD PARA CAMBIARLA

Tanto la poblacién objetivo del proyecto como la tematica
planteada (la epidemia de VIH/sida) constituyen realidades
poco conocidas e investigadas en Uruguay. Existian, al mo-
mento del inicio del proyecto, pocos datos y conceptualiza-
ciones sobre las personas Trans en Uruguay, sus formas de
vida y las barreras para el gjercicio pleno de sus derechos
en tanto ciudadanas y ciudadanos de nuestro pais. Asimis-
mo se tenia poca informacion sobre la relacion de estas
personas con el VIH no sélo en términos de prevalencia
de la epidemia en la poblacién HSH y Trans, sino también
en cuanto a las necesidades de éstas personas en salud.

De esta forma, ante la necesidad de trabajar con una po-
blacién poco conocida en cuanto a sus especificidades,
surgié como imprescindible realizar una serie de releva-
mientos que permitieran conocer mas y mejor a las perso-
nas y situaciones con las que trabajar, en el entendido de
que sélo conociendo la realidad, es posible transformarla.
A su vez, el activismo v la intervencion directa con la po-
blacién objetivo permitieron obtener insumos para la ge-
neracion de conocimiento. De esta forma, si bien aparece
como un paso previo imprescindible, la comprension de la
realidad es un elemento dinamico, producto de lainterre-
lacién entre la produccién de conocimiento y el activismo
en situaciones concretas, con personas concretas.

Uruguay ha tenido un importante avance en estos Gltimos
anos en términos de normativas aprobadas que amplian de-
rechos a minorias que tenian (y todavia tienen) su ciudadania
recortada. Resultaba imprescindible, pues, identificar estas
herramientas legales, sus potencialidades y limitaciones.

La nueva normativa creada como respuesta a las de-
mandas y propuestas emanadas de las organizaciones
de la poblacién directamente involucrada es una senal
positiva y muy alentadora del camino elegido por el
pais para reconocer y ampliar la ciudadania de quie-
nes, hasta la fecha, la tenian restringida o negada. Sin
embargo, las brechas y vacios persistentes continGan
actuando como verdaderos obstaculos en la autode-
terminacion consciente, libre y responsable de éstos
sectores de la poblacién. Las personas con VIH, las que
tienen orientaciones sexuales e identidades de género
diversas y las personas que ejercen el trabajo sexual
han padecido -y aiin padecen- situaciones particulares
de discriminacion por su condicion de tales, viéndose
violentadas y no reconocidas en su condicion de sujetos
plenos, portadores de derechos.

Por dichos motivos MYSU resolvio realizar una serie
de relevamientos. El primero de ellos fue el del marco
juridico uruguayo para conocer las leyes y normativas
existentes en términos de reconocimiento y garantias
de derechos. Se contrataron los servicios de la abogada
Michelle Suarez Bértora, por su experticia e idoneidad
en la tematica. Los resultados del informe realizado y
la calidad del mismo fueron razén para su publicacion.
Este material fue utilizado, ademas, para la realizacion
de un folleto de facil divulgacion. Estos insumos fueron el
sustento para trabajar con las personas y organizaciones
Trans de todo el pais, en una serie de actividades dirigi-
das a difundir las leyes, revisar sus implementaciones y
recoger recomendaciones para mejorarlas.
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1. Relevamiento del marco juridico uruguayo.

Publicacion: Mapa de Ruta. Ha-
cia una Igualdad Sustantiva. Rea-
lidades y perspectivas de la nor-
mativa vigente para la inclusion
social de la diversidad sexual.
Fecha de publicacion:
octubre de 2012.
Enbaseauninformeacargode
la Dra. Michelle Suarez Bértora.
Editado por MYSU.

L= =

Reseiia: La descripcion que se hace en esta publicacion de
la legislacion promulgada, con el analisis correspondiente
de sus fortalezas y debilidades, permite conocer mejor las
bondades v problemas de los procedimientos creados para
denunciar situaciones de discriminacion, para realizar los
tramites de cambio de nombre y sexo registral y el registro
de la unién concubinaria entre personas del mismo sexo.
También informa detalladamente las condiciones en las
que se habilita el trabajo sexual en el pais vy los beneficios
que se han reconocido a las personas que lo ejercen.

Las recomendaciones elaboradas por la Dra. Suarez, como
sugerencias que contribuirian a superar las dificultades
encontradas en la normativa existente, son un aporte sus-
tantivo en la consolidacion de un mapa de ruta critico en
el combate a las injusticias que subsisten sobre las perso-
nas con VIH y sobre aquellas que viven en condiciones de
vulnerabilidad, producto del estigma vy la discriminacion.

Luego de haber relevado el estado de situacion del conjun-
to de normativas uruguayas vinculadas al proyecto, haber
reflexionado sobre el vinculo entre estas normativas y su
aplicacion y haber propuesto acciones a futuro, fue reali-
zado un segundo relevamiento. En este caso, el objetivo
del mismo fue conocer los requerimientos especificos en
salud de las personas Trans uruguayas. Esto partiendo de
la base de que son personas que deben ser incorporadas al
Sistema Nacional Integrado de Salud en tanto ciudadanas
y ciudadanos con el mismo status que personas con otras
orientaciones sexuales y/o identidades de género, pero
atendiendo sus especificidades.

El relevamiento buscé conjugar las necesidades es-
trictamente sanitarias con necesidades con respecto
al trato que reciben las personas Trans en los servicios
de salud, procurando identificar barreras y elementos
vinculados al estigma vy la discriminacién como facto-
res a resolver, igual de importantes que los sanitarios.
El relevamiento fue realizado por el equipo técnico de
MYSU vinculado a su Observatorio Nacional en Género
y Salud Sexual y Reproductiva.

Sistematizacion de lo realizado por Mujer Y Salud en Uruguay - MYSU | 2012-2013



ntos en salud de personas Trans.

Publicacion: Relevamiento de
necesidades de salud en perso-
nas Trans.

Fecha de publicacion:
noviembre 2012.

En base a un estudio coordi-
nado por Lilian Abracinskas y
un equipo integrado por Julia
Lukomnik y Mauro Ramos.
Editado por MYSU.

Reedicion: 2013.

Resena: Elrelevamiento de necesidades y demandas en salud
se realizd a través de entrevistas a personas Trans de todo el
pais durante los meses de junio y setiembre de 2012. Es un
estudio descriptivo que no tiene valor representativo, pero que
buscd observar, describir la realidad, discutir posibles explica-
ciones de la misma v realizar algunas recomendaciones en
relacionalo observado. Fue el primer relevamiento que incluyo
apersonas Trans del interior del pais y se trabajo directamente
con representantes de dichas poblaciones conectadas a tra-
vés de ATRU y de personas Trans referentes.

La informacion generada por el sondeo fue utilizada con una
doble finalidad: por un lado result6 un insumo para el desa-
rrollo del contenido de instancias de capacitacion dirigida a
personal de salud v, por otro, fue un aporte sustantivo para
implementar una estrategia de intervencion comunitaria en
articulacion con actores locales de la sociedad civil (en parti-
cular organizaciones de personas Trans, personas viviendo
con VIH y personas que realizan trabajo sexual).

Los resultados que ofrece el sondeo constituyeron insumos
técnicos v politicos calificados que nutren el trabajo de pro-
mocion de derechos y el monitoreo de politicas y programas
que desarrollan las organizaciones.

Lasiguiente etapa fue la de revisar laimplementacion de la
ley de trabajo sexual (ley 17.515) a través de la experiencia
de las propias trabajadoras sexuales. Para ello se siste-
matizaron sus aportes, que fueron recogidos en cuatro
talleres (ver descripcion mas adelante) organizados para
dicho cometido. Los resultados vy las propuestas de modi-
ficacién delaley y su reglamentacion fueron presentados
ala Comision Nacional Honoraria de Proteccion al Trabajo
Sexual para ser incluidos en el proceso de elaboracion de
un proyecto sustitutivo y mejorado de la ley.

3. Funcionamiento del reglamento de trabajo sexual

Publicacion: Ley 17.515 Tra-
bajo Sexual. Desde la experien-
cia de las personas Trans.
Fecha de publicacion:
setiembre 2013.
Sistematizacion de los resul-
tados de los talleres sobre tra-
bajo sexual y derechos, a cargo
de Lilian Abracinskas, Collet-
te Richard, Karina Ndfez,
Mauro Ramos, Julia Lukomnik y
Rosina Erramuspe.

Editado por MYSU.

Resena: El informe recoge avances y dificultades en el
cumplimiento de la ley y su reglamentacion, a través de
la vivencia directa de las protagonistas. En los talleres
organizados para tales efectos se difundi6 la ley, dado que
muchas trabajadoras no conocian su contenido. Se cotejé
lo que la reglamentacion establecia con la realidad de los
servicios sanitarios y controles exigidos para no incurrir
en el delito de prostitucion. Se registraron los incumpli-
mientos, abusos y vacios en la prestacion de servicios o
en el vinculo con la policia desde la percepcion de las tra-
bajadoras sexuales y, finalmente, se debatieron posibles

VIH — Estigma v discriminacién | ;SABES LO QUE HICIMOS?

estrategias de trabajo articulado para generar cambios
ante las situaciones registradas (uso de mecanismos de
denuncia, valoracion de servicios, trabajo en red, articu-
lacién de la organizacion de las personas afectadas, etc.).

Uno de los factores vinculados a la prevencion de la trans-
mision del VIH es la erradicacion del estigma y la discrimi-
nacion asociados a la epidemia y a las personas afectadas
por ella; personas que antiguamente eran sefialadas como
“poblacién de riesgo’, un concepto que contribuyd a generar
ese estigmay esa discriminacion. Por lo tanto, ademas de la
necesaria respuesta sanitaria para prevenir la transmision y
atender a las personas afectadas, se debe enfatizar y cen-
trar el foco en el trabajo sobre los determinantes sociales
que abonan a la expansion de la misma. Hay segmentos de
la poblacién que sufren una doble vulneracion de sus dere-
chos; de acuerdo a las tasas de prevalencia en Uruguay la
epidemia es de tipo concentrada, lo que determina que las
personas mas afectadas son los HSH y las personas Trans.
Esa misma poblacion es la que padece practicas estigmati-
zantes y discriminadoras por la intolerancia social ante sus
orientaciones sexuales e identidades de género diversas.

Por dicharazon, formé parte de las actividades del proyecto
relevar los programas y politicas generadas desde el Estado
para erradicar los mitos, tabies y prejuicios asociados a las
dos dimensiones de la discriminacion. Por dicha razon se
relevo el cumplimiento del Estado uruguayo de los compro-
misos asumidos ante la Declaracion firmada por Ministros/
as de Salud y Educacién de América Latina y el Caribe en
México en el afio 2008, para promover servicios de salud
amigables y educacion sexual inclusiva, valorando el grado
de implementacion de lo comprometido por el sistema edu-
cativo uruguayo. Se trabajé en coordinacion con el Programa
de Educacion Sexual del Consejo Directivo Central (CODICEN)
de la Administracién Nacional de Educacion Piblica (ANEP),
entrevistando a los responsables de cada subsistema: pri-
maria, secundaria, técnico profesional y formacién docente.

4. Evaluacion de la implementacion de los acuerdos de la

Declaracion de México en el sistema educativo uruguayo.

Publicacion: VIH — Diversidad
Sexual. Educacion sexual para
prevenir el estigma y la discri-
minacion.

Fecha de publicacion:
setiembre 2013.

En base a estudio realizado
por Martin Couto para MYSU.
Editado por MYSU.

Resena: El informe identificd, en la implementacion de
la Educacion Sexual en los ambitos formales de la ANEP,
algunos de los principios establecidos en la Declaracion
de México. Ademas incluye sugerencias que procuran ser
un insumo para fortalecer la evaluacion de las politicas
publicas en el campo de la educacion sexual, desde una
perspectiva de equidad de género y derechos humanos.
La publicacién esta dirigida a decisores politicos, a au-
toridades gubernamentales, a docentes y profesionales
de distintas instituciones vinculadas a la educacion -pero
también a la salud- y a las organizaciones de la sociedad
civil que trabajan en el campo de laigualdad de derechos.
El documento pone de relieve algunos avances y dificulta-
des identificados en el cumplimiento de lo comprometido
y ensaya sugerencias y recomendaciones como aporte a
la mejor toma de decisiones de quienes se encargan de
la definicion y ejecucion de las politicas piblicas, asi como
desde la ciudadania que las exige y monitorea.

Todos los informes publicados han sido distribuidos am-
pliamente a autoridades, servicios, organizaciones sociales
y medios de comunicacién, entre otros. Han sido utilizados
por diversos actores como insumos para conocer mejor la
realidad, sustentar demandas y fundamentar propuestas
para corregir los vacios y problematicas identificadas.
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PROMOVER EL FORTALECIMIENTO DE LAS ORGANIZACIONES
SOCIALES. PASAR DE SER POBLACION OBJETIVO DE LAS
POLITICAS ASERSUJETOS DE DERECHO Y ACTORES POLITICOS

o

El proceso de fortalecimiento ciudadano de las personas
y organizaciones HSH y Trans ha sido de los resultados
mas impactantes de los dos anos de trabajo. Las accio-
nes desarrolladas para tal cometido fueron pensadas para
contribuir al reconocimiento de estas personas como su-
jetos de derecho, promover el fortalecimiento de sus or-
ganizaciones, motivar el surgimiento de grupos donde no
existian y fomentar la articulacion para el trabajo conjunto
y envinculacién con otros movimientos y actores sociales,
politicos, académicos y gubernamentales.

Entendimos que el conocimiento de derechos y la partici-
pacion activa en la exigibilidad de condiciones para el pleno
gjercicio de los mismos era una herramienta sustantiva
para alcanzar dichos cometidos. MYSU ha desarrollado
durante anos estrategias de incidencia social y de promo-
cion para el conocimiento y apropiacion de los derechos
sexuales y reproductivos por parte de la ciudadania. El
saberse sujeto de derecho es prioritario para enfrentar
las situaciones adversas, denunciarlas y exigir respeto e
igualdad de condiciones para ejercer dichos derechos y
una ciudadania plena. Ese proceso de empoderamiento
s6lo puede ser desarrollado por las propias personas, en
el sentido de que nadie empodera a nadie, sino que las
personas se empoderan a si mismas.

Por tales razones, una de las lineas principales de trabajo
fue la de difusién de los derechos conquistados a partir de
laaprobacion, en los dltimos afos, de varias leyes (Derecho
alaidentidad de género y al cambio de nombre y sexo re-
gistral, Unién Concubinaria, Matrimonio Igualitario, Trabajo

Sexual, Salud sexual y reproductiva) y de guias sanitarias
(VIH, trabajo sexual, de atencion a HSH y trans femeninas)
para identificar brechas y obstaculos percibidos por las
poblaciones destinatarias de dichas politicas.

Las actividades de capacitacion, sensibilizacion, analisis y
discusion fueron basadas en metodologias participativas y
coordinadas por personas referentes para éstas poblacio-
nes, con capacidad e idoneidad para realizarlas. Dichas re-
ferentes trabajaron integradas al equipo de profesionales
de MYSU, responsable de las actividades. Particularmente
destacamos las coordinaciones a cargo de Collette Richard,
Karina NGfAez y las companeras de la Asociacion Trans
del Uruguay (ATRU) y la Unién Trans del Uruguay (UTRU).

5. Talleres con personas Trans para difusion de

derechos y relevamiento de propuestas sobre la
implementacion del reglamento de trabajo sexual.

Se realizaron 4 talleres con personas Trans trabajadoras se-
xuales de todo el pais, que tuvieron una importante repercu-
sion y fueron un éxito en términos de participacion y resul-
tados. Estos encuentros permitieron difundir legislaciones y
politicas sociales que les reconocen sus derechos v se logrd
profundizar el vinculo con y entre ellas, potenciando asi los re-
cursos para la creacion de la Unién Trans de Uruguay (UTRU) y
la primera Red Nacional de Personas Trans. Esto permitié una
articulacion mas fluida entre las organizaciones, contribuy6 a
fomentar el ejercicio de liderazgos y representacion, buscando
una mavyor visibilidad y mejora del funcionamiento interno de
las organizaciones y de la Red Nacional de Personas Trans.
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Entre los principales resultados de este trabajo se identifi-
calarealizacion del Primer Congreso Nacional de Personas
Trans, organizado por UTRU a través de los Fondos Semilla.

Los talleres contaron con una amplia participacion de re-
presentantes de organizaciones como Asociacion Trans del
Uruguay (ATRU) y Unién Trans del Uruguay (UTRU); Red
Uruguaya de Trabajadoras Sexuales (REDUTRASEX); Ove-
jas Flores; Manos Parpura de Paysandd; Mas diversidad
Salto y Movimiento Trans Saltefo; Durazno Diverso; \/ision
Nocturna de Rio Negro, ALPESCE y Hermanas de la Perpe-
tua Indulgencia de Montevideo; Manflowers, Campesinas
Rebeldes, Colectivo Gay y Perfiles LGTB de Cerro Largo;
Vliceversa, Esperanzay Viday ATRU de Artigas, ademas de
personas Trans no pertenecientes a ninguna organizacion.

En ellos se disend una forma de vinculacion sostenida
con los grupos vy las personas participantes para el in-
tercambio de conocimientos, reflexiones, experiencias y
propuestas para ser presentadas a instancias del Estado
como la Comision del Registro Civil para el cambio de
sexo registral, el Ministerio del Interior en sus depen-
dencias vinculadas a estas tematicas, el Ministerio de
Desarrollo Social en lo relativo a politicas de accion afir-
mativa para personas Trans, con la Unidad de Gestion
del proyecto del Fondo Mundial y la Comision Nacional
Honoraria de proteccion al Trabajo Sexual, bajo la 6rbita
del Ministerio de Salud Pablica.

Representantes de UTRU, ATRU y la Red Nacional partici-
paron en el 2do. Encuentro sobre género de Funcionarios

de la Salud Privada nucleados en la Federacion Uruguaya
de la Salud (FUS) en setiembre de 2013y en las 4 Jorna-
das Nacionales por la Salud y los Derechos Sexuales y
Reproductivos (2012-2013), organizadas por MYSU vy el
Departamento de Género, Equidad y Diversidad de la Cen-
tral Sindical (PIT-CNT). En cada oportunidad presentaron
sus demandas y reivindicaciones y establecieron vinculos
con diversos movimientos sociales y sindicales.

Muchas de ellas han dado notas y participado en entrevis-
tas y programas informativos y de interés general en diver-
sos medios de comunicacion, nacionales e internacionales.

El proceso de vivirse como objetos de las politicas a sentir-
se sujetos de derecho y organizarse para intervenir como
actores sociales con incidencia politica fue el resultado mas
impactante y positivo de la puesta en marcha del proyec-
to-pais. Asi ha sido evaluado por las propias protagonistas
y desde MYSU compartimos dicha valoracion, porque fue
impresionante ver el cambio procesado en ellas.

Fueron 118 personas Trans, provenientes de 14 de
los 19 departamentos del pais, las que participaron
de los talleres, fortalecieron las organizaciones que ya
existian y crearon nuevos grupos donde no los habia,
ademas de constituirse en una Red Nacional. Estos
resultados superaron todas las expectativas origina-
les planteadas por el proyecto y las que MYSU aspird
concretar al inicio de las acciones. No era un indicador
definido para medir el éxito de las intervenciones, pero
fue el mejor de los resultados.
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Talleres con personas Trans sobre reglamento de trabajo sexual

Fechay lugar

Cantidad de
participantes

Departamento de procedencia
de las participantes

Objetivo de la actividad

15 de Octubre 2012 -NH COLUMBIA.

Montevideo, San José, Cerro Largo,

Montevideo 23 Flores, Paysandd, Canelones.
11 de Noviembre 2012- Casa de la 2% Rio Negro, Tacuarembd, Soriano,
Cultura Paysandd. Paysandi Artigas, Salto, Paysand(.
26 de Noviembre 2012- Facultad de Flores, Cerro Latgo, Rio Negro, Du-
o . . 25 razno, Paysandd, Salto, Canelones,
Ciencias Sociales (UdelaR). Montevideo . . P
Artigas, Soriano, San José.
Treinta y Tres, Montevideo, Cerro
17 y 18 de Mayo 2013-Facultad de Largo, Paysand, Salto, FIorldg,
S . ! 46 Durazno, Flores, Canelones, Arti-
Ciencias Sociales (UdelaR). Montevideo P . P
gas, Rio Negro, Soriano, San Joseé,
Tacuarembo
TOTAL: 118

Difundir derechos de la
diversidad.

Relevar la implemen-
tacion del reglamento
de trabajo sexual para
identificar avances vy
dificultades en su cum-
plimiento.
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6. Conformacion y reunion sostenida
con el grupo de Referentes.

Desde el grupo de gestién no estatal integrado por
ANII, Iniciativa Latinoamericana, Centro Virchow vy
MYSU, desde la presentacion plblica del proyecto
realizada en abril de 2012, se decidié que era funda-
mental tener un vinculo periddico con referentes de las
poblaciones centrales hacia las que el proyecto-pais
estaba dirigido. A partir de entonces se convocd —por
lo menos dos veces al ano- aintegrantes de organiza-
ciones de la diversidad sexual, a personas con VIHy a
organizaciones sociales vinculadas al tema para par-
ticipar en instancias donde se presentaron las lineas
de accion y las actividades a desarrollar por la gestion
no estatal, en cada semestre de ejecucion. También
fueron convocadas para cotejar las iniciativas, articular
esfuerzos y evaluar los resultados. En las 5 reuniones
realizadas durante los dos afos se pudo colectivizar
informacion y reflexionar sobre la situacién en el pais
de las condiciones de vida de las personas Trans y HSH.
Se analizaron los marcos legales de reconocimiento
de sus derechos y fueron consultadas sus opiniones
sobre las acciones a implementar por parte de cada
una de las organizaciones subreceptoras, asi como del
Receptor Principal No Estatal.

En algunas de esas reuniones participaron también
representantes del gobierno, de la parte estatal del
proyecto y de las agencias de Naciones Unidas con
quienes se compartieron las lineas de trabajo para
articular los esfuerzos y no superponer las activida-
des. Si bien la idea original fue la complementacién,
no siempre se pudo impedir la sobreintervencion sobre
las mismas poblaciones y el desarrollo de iniciativas
muy similares que compitieron entre ellas en lugar de
generar sinergia.

7. Fondos Semilla.

Sibien en la primera fase no estaban previstos fondos di-
rectos para las organizaciones de las poblaciones objetivo,
los subreceptores planteamos la necesidad de reasignar
recursos de los rubros pre-establecidos para apovar ini-
ciativas comunitarias de organizaciones HSH y Trans. Esta
reformulacion fue aceptada por ANII y aprobada por la
CONASIDA-MCP y por el Fondo Mundial.

Se realizaron llamados abiertos para que se postularan
propuestas para promaocion, difusién, capacitacion y orga-
nizacion de eventos que sensibilizaran sobre la situacion
del VIH y para combatir el estigma y la discriminacién. Se
constituyeron tribunales de seleccion para cada llamado.
En el afio 2012 fueron asignados 13 fondos semilla, con un
monto maximo de 2.000 délares para cada proyecto, y en
el 2013 fueron 9 los proyectos seleccionados, con 5.000
délares como maximo para cada uno. En el primer afio, las
organizaciones seleccionadas fueron acompanadas por
Iniciativa Latinoamericana y por MYSU; en el segundo, por
los tres subreceptores (ver cuadro 2). El cometido de estos
acompanamientos fue el de transferir experiencias para la
organizacion, ejecucion de fondos y rendicion de cuentas.

La amplia mayoria de las propuestas fueron ejecutadas
con alto grado de satisfaccion y cumplieron con los ob-
jetivos establecidos. Las actividades realizadas fueron
creativas, innovadoras vy en distintos lugares del pais,
descentralizando las acciones que histéricamente habian
estado concentradas en Montevideo. Hubo un alto impac-
to en sus repercusiones, fortalecieron a las organizacio-
nes, visibilizandolas en sus localidades y en los medios
de comunicacion y contribuyeron a potenciar el vinculo
con los distintos grupos, el relacionamiento entre ellos,
con los subreceptores y con todo el Grupo de Gestion de
la Ejecucion No Estatal del proyecto.
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Proyectos seleccionados para los Fondos Semilla

Organizacion Departamento n::?":lp“anf;as_u

Ao 2012

ASEPO - Ovejas Negras Montevideo X

Llamale H Montevideo

Maldonado Diverso Maldonado X

KILOMETRO O Maldonado X

VISION NOCTURNA Fray Bentos X

MANOS PURPURA Paysand( X

CAMPESINAS REBELDES Cerro Largo

MANFLOWERS Cerro Largo

OVEJAS FLORES Flores

MAS DIVERSIDAD SALTO Salto

COORDINADORA DE LA Montevideo

MARCHA DE LA DIVERSIDAD

ATRU Montevideo

VOCES Y VIDAS DIVERSAS | Artigas X
ANO 2013

MANOS PURPURA Paysandii X

ATRU Montevideo X

UTRU Montevideo X

URUGUAY CELESTE Montevideo

IGUALES PERO DIFERENTES | Artigas

VISION NOCTURNA Rio Negro

DURAZNO DIVERSO Durazno

OVEJAS FLORES Flores

ALIANZA ADHERENCIA Montevideo

=1

Uherias Ny
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8. Acciones piblicas

Durante el periodo de ejecucion del proyecto se produje-
ron siete asesinatos de personas Trans. Esto despert6 la
I6gica indignacion de los colectivos que salieron a mani-
festar pablicamente y demandar el esclarecimiento de las
muertes y la condena a los responsables. Se organizaron
asi manifestaciones piblicas tanto en Montevideo como
en distintos lugares del interior del pais.

Se realizaron acciones entonces por el Dia de las Personas
Trans (15 de marzo), Dia Internacional de lucha contra la
Transfobia, Homofobia y Lesbofobia (17 de mayo) vy por
la Diversidad Sexual (27 de setiembre). En cada instancia
las organizaciones Trans llevaron sus pancartas y carteles
evidenciando sus demandas y sus lugares de procedencia.
MSYU colaboré con ellas en la organizacion de algunas de
esas acciones, en el traslado de personas del interior y en
la elaboracion de pancartas y carteleria en general.

La visibilidad de la comunidad Trans y sus reivindica-
ciones fue en claro aumento. En cada presencia pablica

hubo una importante cobertura mediatica y muchas de
sus lideres fueron entrevistadas brindando declaracio-
nes sustantivas y contundentes.

Acciones piiblicas

Marcha Fecha Lugar
Diadelas personas | 15 de marzo Explanada.de la
Trans en Urugua del 2013 Intendencia de

guay Montevideo
Dia Mundial de Lu-
chacontralaTrans- | 17 de mayo Montevideo
fobia, Homobofiay | del 2013
Lesbofobia
Movimiento Trans
Saltefio y Mas Di- ;g?g mayo de Salto
versidad Salto
Marcha de la Diver- | 27 de setiem- Montevideo
sidad Sexual bre de 2013

Mundial de Lucha contra la Transfobia,

Homofobia y Lesbofobia.

Unién Trans del Uruguay - U'jRU
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9. Taller de validacion sobre guias amigables.

Desde el MSP se elaboraron Guias clinicas de Atencion a
la salud de HSH vy Trans femeninas" dirigidas al personal
de salud, con el propésito de protocolizar la accion de los
equipos sanitarios, definir las prestaciones necesarias ante
las problematicas especificas de estas poblaciones y erra-
dicar actitudes homo vy transfébicas. Este material fue
utilizado como insumo para la capacitacién de personal de
salud en talleres dictados por MYSU a la Red de Atencién
Primaria de los servicios piblicos de Montevideo, Area
metropolitana y Salto (RAP-ASSE).

A partir de ese material, la Unidad de Gestion del proyecto
del Fondo Mundial (UGPFM) del MSP, solicitd que las guias
fuesen traducidas a un folleto de divulgacion para usuarios
y usuarias de estos servicios. Por tal motivo encomendd
a MYSU la elaboracion —a partir del original- de un texto
de divulgacion, amigable y comprensible para un folleto,
cuya posterior publicacion estuvo a cargo de la Unidad con
los fondos estatales del proyecto-pais.

La opinién de las personas Trans y HSH, a quienes iria di-
rigido este material, era sustantiva, por lo que se organizo
un taller de validacion con representantes de las organiza-
ciones con experiencia en trabajo de difusion entre pares
e integrantes de las comunidades que formaron parte de
los equipos creados para la atencién en los centros de
excelencia, montados a partir del proyecto-pais.

Esta estrategia también contribuy6 a dar importancia
a sus comentarios, sugerencias y correcciones que, al
ser incorporadas en el texto, mejoraron el objetivo de
que fueran amigables, contribuyendo al mismo tiempo
al proceso de su empoderamiento.

1 Ministerio de Salud Piblica, 2012. Guia de atencion
a la salud de Hombres que tienen Sexo con Hombres y Trans
femeninas. Documento de trabajo. Primera version.

Alo largo de todo el proceso se observd una respuesta
muy positiva por parte de la poblacion objetivo, quien par-
ticipd activamente y con un alto grado de representacion
en las distintas actividades llevadas a cabo. Al conocer
sus realidades y participar activamente en el combate
al estigma vy la discriminacién, como en el mejoramiento
de la respuesta sanitaria a sus requerimientos, no sélo
mejoraron los productos y acciones realizadas sino que,
fundamentalmente, se afianzo el vinculo de confianza
entre los grupos y personas de la diversidad sexual y con
MYSU, como institucion referencial en salud y derechos
sexuales y reproductivos; un resultado que contribuye a la
continuidad de las actividades conjuntas a futuro.

Sistematizacion de lo realizado por Mujer Y Salud en Uruguay - MYSU | 2012-2013



MUJER Y SALUD ENE

e itl.!

Las acciones desarrolladas por MYSU que se presen- o
tan a continuacion tuvieron como cometido cumplir 5“
con el otro objetivo encomendado a la ejecucion no Ls
estatal del proyecto. Vi
Objetivo 3: Promover un entorno amigable pararedu- gisl
cir la vulnerabilidad ante las ITS y el VIH y favorecer

la integracion social y el ejercicio pleno de la ciuda-
dania de las personas HSH y Trans.

Las principales metas a alcanzar fueron las de ase-
gurar un entorno favorable al acceso universal, con
enfoque participativo, multisectorial, de género y de-
rechos humanos, a través de la creacion de espacios
libres de violencia sexual y la promocion del dialogo
politico sobre VIHy ciudadania. Llevar adelante accio- %%
nes de comunicacién masiva e involucrar a distintos
actores en la respuesta, en particular, periodistas,
comunicadores, parlamentarios, funcionarios de
intendencias y municipios, asi como miembros de
mecanismos interinstitucionales, fueron las tareas
propuestas para lograr estas metas.
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ERRADICAR EL ESTIGMA Y LA DISCRIMINACION -

CAPACITAR PARA CAMBIAR

La capacitacion tuvo como principal cometido buscar el
involucramiento de actores referenciales y potentes de
forma que se comprometieran, desde sus practicas, a
combatir actitudes de estigma y discriminacién. En es-
tas actividades se pudo evidenciar los contenidos homo
y transfobicos explicitos o implicitos en muchas de sus
practicas y productos, ademas de resaltar el valor de su
involucramiento en la construccién de las transformacio-
nes necesarias para respetar y promover el derecho de
estas poblaciones, asi como los cambios necesarios de la
poblacién en general.

Se prepararon para tal fin diversas herramientas que
fueron utilizadas en funcién de la naturaleza de cada
actor al que iban dirigidas. Se trabajo con periodistas
de forma sostenida y permanente, con legisladores/as
y con docentes de la educacion formal, particularmente
los de educacién sexual. Se procurd con esta estrategia
promover el uso adecuado de los términos, la importan-
ciay el respeto del reconocimiento de cada una de las
identidades de género y orientaciones sexuales. Se puso
en evidencia el uso del lenguaje sexista en la cobertura
mediatica y se abordaron, con cada actor especifico, el
rol y el valor de sus intervenciones para la generacion de
cambios culturales imprescindibles en la construccion de
entornos amigables y practicas inclusivas.

10. Los medios de comunicacion

Con los medios de comunicacién hubo dos actividades
complementarias: por un lado se enviaron de forma sos-
tenida todos los materiales elaborados desde el proyecto a
una lista de periodistas, productores y editores de distintos
medios de comunicacién. Dicha lista fue elaborada por
MYSU a partir de una seleccion realizada previamente en
funcion de la sensibilidad o especialidad ante estas tema-
ticas. Estalista, que fue incrementandose en el trayecto
de la ejecucion del proyecto, fue alimentada ademas con
noticias, notas de prensa, comunicados, registros fotogra-
ficos y otros anuncios que pudieran ser de interés tanto
para la cobertura de actividades desarrolladas por las or-
ganizaciones y grupos, como para motivar la elaboracién
de programas y notas especificas en los diversos medios.

Por otro lado, se realizaron dos talleres de capacitacion.
Esta linea de accion no fue facil de implementar dado que
las empresas de comunicacion no asignan tiempo de sus
periodistas para la capacitacion. Por lo tanto s6lo pueden
participar quienes tienen alto interés en la tematica o pue-
den adecuar sus horarios en funcién de sus trabajos. De
todas formas se pudo alcanzar y superar el indicador de
éxito previsto para este rubro (ver cuadro 4).

Laincorporacion de la diversidad sexual en el lenguaje me-
diatico resulté de interés y fue muy valorado para precisar
los términos que muy habitualmente eran utilizados errd-
neamente para referirse a esta poblacion. En particular, era
muy habitual que para cubrir noticias de las personas Trans
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se expresase "hombres vestidos de mujer”, contribuyendo
de esta forma a la confusion general y a la estigmatizacion
de personas, atropellando su identidad.

A su vez, se han realizaron reuniones y entrevistas con pe-
riodistas y productores de diversos medios de comunicacion,
especialmente con programas de radio dirigidos a poblacion
de ladiversidad sexual, en las que se analizaron y divulgaron
los materiales publicados por MYSU para este proyecto.

Todo esto redundd en una mejor cobertura de prensa sobre
las tematicas vinculadas tanto a la homofobiay ala trans-
fobia, como al estigma vy la discriminacion relacionados
con el VIH, laidentidad de género v la orientacion sexual.
Esta estrategia resultd de gran utilidad para abordar la
dimension de los derechos humanos de las personas Trans
vy HSH y poder manejar la terminologia vinculada al VIH,
la identidad de género v la diversidad sexual con mayor
precision, facilitando la tarea de elaboracion de material
informativo y de notas periodisticas.

Actividades con periodistas

Fecha Participantes Lugar

Explanada de la

Ano 2012 43 Intendencia de
Montevideo

21 dejuniode .

2013 17 Montevideo

28 de noviembre

de 2013 27 Salto

TOTAL: 87 Montevideo
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11. El personal de salud.

La Red de Atencion Primaria en Salud fue la esfera de la
Salud a la que MYSU dirigi6 los esfuerzos de capacitacion,
por entender que es en el primer nivel de atencion donde
mejor se desarrollan las acciones de promocion vy pre-
vencion. La construccion de servicios de salud inclusivos,
integrales v libres de estigma y discriminacién no debian
solo referirse a los centros especializados.

Se realizaron 4 cursos de capacitacién cuyo contenido se
sustent6 en dos insumos fundamentales: el relevamien-
to sobre requerimientos en salud de las personas Trans
realizado por MYSU y las Guias de atencion para poblacion
HSH y Trans elaboradas por el MSP.

Para la ejecucion de los talleres se realizaron acuerdos de
implementacion con las direcciones departamentales de
Montevideo y del departamento de Salto. La alta prioridad
que dieron las autoridades a estas capacitaciones permi-
ti6 desafectar a los integrantes de los equipos para su
participacion en los cursos. La cantidad de profesionales
capacitados fue importante, ya que participaron en total
161 integrantes de equipos tanto de servicios de salud
sexual y reproductiva como de atencién comunitaria, epi-
demiologia e infectologia (ver cuadro).

—_—

Guias de atencion y requerimientos en
salud de HSH y Trans femeninas

Cantidad de Fecha Lugar
Participantes &
. Policlinica /).).Crottogini
29 24-jun 2013 (Mdeo)
. Centro de Salud del
29 26-jun 2013 Cerro (Mdeo)
. Anexo de la Regional
29 28-Jun 2013 | \orte UDELAR (Salto)
Policlinica de ASSE en
74 16-jul 2013 | Jardines del Hipodro-
mo (Mdeo)
161

Los profesionales de la salud y las direcciones departa-
mentales de la RAP-ASSE han evaluado los cursos de ca-
pacitacion muy satisfactoriamente, solicitando a MYSU
que continde el trabajo de acompanar el proceso de forma-
cién continua y de mejoramiento de los servicios, para que
seaninclusivos y superen las manifestaciones de estigma
y discriminacién que actdan como barrera de acceso a la
atencion en salud de personas de la diversidad sexual.
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Un resultado altamente positivo ha sido la creacion, en el
departamento de Salto, de un espacio de atencién para
personas de la diversidad sexual, con intervencion inte-
rinstitucional y participacion de las organizaciones sociales
de las poblaciones implicadas. En el acto de apertura de
dicho espacio, MYSU fue invitada a participar en tanto
actor que contribuy6 a su creacion.

Lanzamiento del espacio de diversidad

sexual de RAP-ASSE. Salto.

Cantidad de

participantes Fecha Lugar

Policlinica de Atencion

53 23-5et 2013 | i oria de Salto

12. Trabajo multisectorial

La experiencia del trabajo multisectorial implic la integra-
cion de distintos actores vinculados a favorecer un entorno
amigable, asi como la participacién en diversas instancias
organizadas por otros actores y en mecanismos de dialo-
go, cristalizandose en una linea de trabajo permanente.

En este marco se realizaron numerosas reuniones de
trabajo con legisladoras y legisladores, con autoridades
del Ministerio de Desarrollo Social (MIDES), del Registro
Civil, del Ministerio del Interior y de la Comision Nacional
Honoraria de proteccién al Trabajo Sexual del MSP, con re-
presentantes de las agencias de Naciones Unidas como el
Fondo de Poblacion (UNFPA) y ONUSIDA y la Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS).

La relacién con el Poder Legislativo v la articulacion con
parlamentarias/os ha sido muy importante y permitio ge-
nerar acuerdos para el trabajo conjunto en el proceso de
revision de los vacios y dificultades en la implementacion
de las legislaciones promulgadas. La elaboracion del pro-
yecto de ley sobre VIH/sida, que deberia haber tenido una
mayor participacion de las organizaciones sociales, no ha
sido muy promovida desde el accionar legislativo.

La reunién con autoridades del MIDES, del Ministerio del
Interior y con la Comision Nacional Honoraria de protec-
cion al Trabajo Sexual tuvo como objetivo el intercambio
sobre politicas sociales para personas Trans y la regla-
mentacion del trabajo sexual, también con el cometido de
incorporarle las propuestas y modificaciones emanadas
de la realizacion de los talleres.

Por su parte, la vinculacién con la comision del Registro
Civil para la gestion de las solicitudes de cambio de nombre
y sexo registral sirvid para difundir los pasos a seguir en
el procedimiento vy la identificacion de barreras para su
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obtenci6n. A su vez, se le proporcionaron los contactos
obtenidos con las personas Trans participantes en las acti-
vidades realizadas por MYSU, particularmente del interior
del pais, para facilitar los procesos de solicitud y la gestion
del cambio de documento de identidad para aquellas per-
sonas que decidieran realizarlo. También se promovi6 este
derecho para que fuese ejercido por las personas paralas
que fue creada la legislacion.

La sistematizacion sobre la implementacion de la ley
17.515 de trabajo sexual permitié concretar el vinculo con

autoridades del Ministerio del Interior y de las Jefaturas
de Policia de Montevideo y de otros departamentos del
pais. El intercambio entre estas autoridades y la poblacién
involucrada generd un espacio de dialogo y comprension
de ambas partes que permite auspiciar el desarrollo de
acciones de respeto por parte de personal policial y la
abolicion de practicas violatorias de derechos por parte de
aquel personal que ha tenido practicas corruptas. Espera-
mos que a futuro estos vinculos y acciones redunden en
la adecuacion de los déficits identificados y en la mejora
de la reglamentacion del trabajo sexual.

Realizacion de reuniones de trabajo multisectoriales

Cantidad de

Nombre Participantes

Fecha Lugar

Trabajo multisectorial, incidencia poli-

Salén de Actos de la Aso-

tica, participacion y transformaciones 74 20-abr 2012 ciacién de la Prensa Uru-
locales

guaya (APU)
Sil"npo.s‘io sobre VIH estigma vy discri- 148 3/t-dic 2012 Casona Maua - Monte-
minacion. video
Reunién con legisladores y grupos de Sala del Poder Legislati
referentes de personas y organizacio- 20 20-nov 2012 aladetroderteglsiativo
nes trans y HSH.
Politicas SOCI?IJES parapersonas transy 38 26-nov 2012 Fgcultad de Cigncias So-
reglamentacion de trabajo sexual ciales- Montevideo
REUNION CON LA RED DE ATENCION 17 16 de diciembre de 2013 | Oficina del Ministerio de
PRIMARIA DE ASSE DE SALTO Salud Piblica en Salto
TOTAL: 297
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Simposio Nacional sobre VIH - Estigma y Discriminacion

En el mes de diciembre de 2012, MYSU organizé un Simposio
de dos dias, por entender que debia generarse un espacio de
intercambio e intervinculacién entre actores y acciones de-
sarrolladas en el primer ano de ejecucion del proyecto-pais.

A tales efectos, distintas instituciones gubernamentales,
académicas y de la sociedad civil realizaron ponencias en di-
versas mesas que abordaron aspectos juridicos, sanitarios,
legislativos y de intervencion comunitaria. Se hicieron pabli-
cas practicas institucionalizadas generadoras de situaciones
de estigma vy discriminacion, asi como fue explicita la nece-
sidad de revisar percepciones y valores de los prestadores
de servicios en el dialogo directo con la poblacion objetivo
tanto para las leyes, politicas educativas y de atencion en
salud para personas con VIH y de la diversidad sexual.

Fue una metodologia de capacitacion y formacion que re-
sultd ser altamente positiva en sus resultados y muy bien
evaluada por las casi 150 personas que participaron. Per-
miti6 conocer las demandas y planteos provenientes de las
personas mas afectadas por la epidemia del VIH y por el im-
pacto del estigmay la discriminacion por orientacion sexual

eidentidad de género. También permitid conocer con mayor
profundidad las respuestas gestadas desde el gobierno, los
estudios académicos vy la intervencion comunitaria de las
organizaciones sociales. Permitid pensar sobre lo hecho,
visibilizar los problemas y analizar las formas de superar
errores detectados y barreras existentes. Los datos del es-
tudio sobre requerimientos en salud de personas Trans y
las recomendaciones elaboradas en el informe publicado
fueron un insumo muy valorado por los diversos actores y
una contribucion a la reflexion sobre la necesidad de cons-
truir un plan de formacién de recursos humanos articulado
entre las diversas instancias intervinientes en este campo.

El Simposio fue un excelente marco, ademas, para expo-
ner posters de cada uno de los proyectos que obtuvieron
fondos semilla, explicitandose los objetivos, acciones y
resultados obtenidos por cada uno de los grupos se-
leccionados. Representantes de cada organizacion que
ejecutaron dichos fondos estuvieron presentes para ex-
plicar -durante el almuerzo- las actividades realizadas
y los éxitos obtenidos.

El Simposio tuvo unaimportante cobertura de prensay una
muy buena evaluacion de las personas que participaron.
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on, presentacion y

divulgacion de publicaciones

La generacion de conocimiento y su traduccién en mate-
riales para la divulgacion dirigida a diversos pablicos fue
un esfuerzo importante que valid la pena y se sostuvo
durante los dos anos del proyecto. Contar con estudios
sobre el estado de situacion de politicas, programas v
servicios y sobre distintas dimensiones de la comple-
ja realidad que impacta a las personas destinatarias de
dichas acciones son insumos que podran ser utilizados
a futuro con distintos fines. Pueden ser incluidos en la
capacitacion de recursos humanos, utilizados para accio-
nes informativas y de difusion de derechos dirigidas a la
ciudadania en general y/o para grupos especificos. Pueden
ser usados como linea de base para medir el impacto de
futuras intervenciones, asi como sustentar las demandas
y la fundamentacion de las propuestas provenientes de la
sociedad civil organizada.

En cada caso, las publicaciones fueron presentadas en
eventos pablicos y para distintos actores y grupos de in-
terés. Muchas de ellas fueron elaboradas en articulacion
con las instituciones referenciales tanto de nivel guber-
namental (salud y educacién) como de las personas des-
tinatarias. En los casos de materiales informativos o de
caracter pedagogico, fueron validados previamente por
los grupos a los que estan dirigidos.

Han acompanado las actividades de maltiples organismos,
grupos y organizaciones en todo el pais; han sido utilizadas
por periodistas, productores y editores de los distintos
medios de comunicacién y son actualmente un insumo
para la construccion de la memoria en un momento que
para el pais fue muy especial, en particular en lo que re-
fiere a movilizaciones sociales, promulgacion de leyes y
puesta en marcha de politicas piblicas y servicios libres
de homofaobia y transfobia.

La difusion de los derechos de la diversidad, de la termino-
logia precisa sobre diversidad sexual, de la legislacion actual
sobre trabajo sexual y sus dificultades, de los requerimien-
tos en salud de las personas Trans y de la situacion de estig-
may discriminacion por VIH/sida, fueron todos aportes que
contribuyeron a la construccion de ciudadania en personas
Transy de la diversidad sexual. También permitieron conocer
y hacer visibles las barreras de acceso a bienes materiales
y simbélicos por parte de estos sectores de la poblacion,
asi como poner en negro sobre blanco las propuestas para
mejorar normativas y legislaciones existentes.

El material fue distribuido a través de programas y po-
liticas del MIDES, centros EDISA, servicios comunitarios
de salud y de la red de atencién primaria (RAP-ASSE),
organizaciones sociales, centros educativos y medios de
comunicacion, entre otros. Se enviaron ejemplares por
solicitud del Ministerio de Desarrollo Social, el CODICEN y
la Unidad de Gestion del Proyecto del Fondo Mundial para
ser entregados en las actividades vinculadas a la imple-
mentacion de politicas sociales, educativas y de salud.

Se elabord una plataforma interactiva sobre educacion se-
xual con material didactico-interactivo y pedagogico para
trabajar tanto docentes como estudiantes, a ser utilizada
tanto en la educacion formal como en la no formal. Esta
plataforma fue editada en soporte digital y multimedia,
disponible en www.mysu.org.uy. Se intentara que esta pla-
taforma interactiva sea integrada a los materiales educati-
vos del Plan Ceibal, con la posibilidad de ser utilizado desde
los ordenadores portatiles que este plan ha entregado a
todos los estudiantes del sistema de educacion pablica.

Las organizaciones de base también han valorado en gran
medida el material producido por MYSU; lo divulgan en las
maltiples actividades que realizan y es utilizado como do-
cumentacion referencial para la formulacion de sus propios
productos comunicacionales.
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Representantes de MYSU han participado como disertan-
tes, docentes o expositores en diversos eventos organi-
zados por otras instituciones, tanto a nivel nacional como

internacional. Cada participacion fue acompanada por la
entrega de los materiales producidos.

Fecha Titulo

Descripcion

6/2012 | Ciudadania de la Diversidad Sexual

Folleto sobre legislacion existente

6/2012 | Glosario de términos

Folleto con los términos mas importantes sobre diver-
sidad sexual

10/2012 | Hacia una Igualdad Sustantiva

Libro sobre normativa vigente para inclusion social de
la diversidad sexual

Relevamiento de necesidades de salud en

11/2012
personas Trans

Investigacion sobre necesidades en salud de la pobla-
cion Trans

Ley 17.515. Trabajo Sexual. Desde la experiencia

1072013 de las personas Trans

Sistematizacion de talleres sobre Trabajo Sexual y
derechos.

VIH — Diversidad Sexual. Educacion sexual para
11/2013 | prevenir el estigma y la discriminacion. A 5 afios
de la Declaracién Ministerial de México

Relevamiento del nivel de cumplimiento de los acuerdos
de la Declaracién de 2008 en el sistema educativo formal
uruguayo

Ejecucion no estatal del proyecto pais “Hacia la in-
clusion social y el acceso universal a la prevencion
y atencion integral en VIH/sida de las poblaciones
mds vulnerables en Uruguay”

12/2013

Card-drive con compilacion de todo lo realizado por el
receptor y los sub-receptores no estatales en el marco
del proyecto.

12/2013 | Hacé click para conocer sobre sexualidad

Plataforma interactiva con material pedagogico y didac-
tico para educacion sexual a ser utilizado por docentes
y estudiantes.

12/2013 | Educacion Sexual: una construccion permanente

Libro sobre el programa de educacion sexual en Uruguay

12/2013 | Construyendo ciudadania.

Resultados del 1er Congreso Nacional de personas Trans

12/2013 | Sistematizacion de lo actuado

Rendicion de lo actuado por MYSU en los dos anos de
ejecucion del proyecto-pais “Hacia la inclusion social y
el acceso universal a la prevencion y atencion integral en

V/IH/sida de las poblaciones mas vulnerables en Uruguay”
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Presentacion y distribucion del libro “Mapa de Ruta hacia una igualdad sustantiva”
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14. LA EDUCACION SEXUAL, una herramienta

sustantiva para el ejercicio de derechos.

Elvalory laimportancia de la educacion en todo proceso de
transformacion hacia lainclusion y el ejercicio de derechos,
particularmente por aquellos sectores de la poblacién que
han estado excluidos y mas impactados por las condicio-
nes de vulnerabilidad, son incuestionables.

Asi lo entendi6 la comunidad internacional en mdltiples
foros, conferencias y encuentros. Particularmente la De-
claracion de México de 2008, asumida por los paises de la
region de América Latinay el Caribe, enfatiza y recomienda
el trabajo articulado entre educacién y salud para la pro-
mocion y prevencion de practicas que tiendan a erradicar
la trasmision del VIH, pero también -y fundamentalmen-
te- eliminar el estigma y la discriminacion asociados a las
personas que viven con el virus; condiciones que deben
trabajarse particularmente en la asociacion a prejuicios y
violencias dirigidas a personas con orientaciones sexua-
les e identidades de género diversas. Estos sectores de
la poblacién suelen ser los mas afectados por el VIH en
lugares con epidemias concentradas, pero también son los
mas senalados por los prejuicios sociales como posibles
trasmisores del virus, donde la homo, lesbo v transfobia
forman parte del contexto cultural.

En Uruguay, el Programa de Educacion Sexual (PES) de la
Administracion Nacional de Educacién Pablica (ANEP) se
consolid6 en el sistema educativo y es impartido en los
distintos subsistemas con caracteristicas propias acordes
a la educacion primaria, secundaria, técnica y de forma-
cion docente. Actualizd sus cometidos, incorporando la

diversidad sexual y la identidad de género como compo-
nentes a ser abordados por los docentes en sus acciones.

Por dicho motivo, en el marco de las actividades pre-
vistas en el proyecto-pais del Fondo Mundial, MYSU
desarroll6 un acuerdo de trabajo con el PES para con-
tribuir al desarrollo de la capacidad del sistema en el
abordaje de estas tematicas. El relevamiento sobre la
implementacién de los acuerdos de la Declaracion de
México, realizado desde MYSU, fue un insumo para co-
nocer el estado de situacion de la incorporacion de la
diversidad sexual en el sistema educativo (ver seccion de
publicaciones). Por otra parte, se elaboré una plataforma
interactiva, Hacé click! Para conocer sobre sexualidad,
con materiales didacticos dirigidos tanto a docentes
como a estudiantes. Dicha plataforma se encuentra en
soporte CD, pero también puede ser consultada online
y descargarse como aplicacion, ya que se encuentra dis-
ponible en el sitio web institucional de MYSU y en los
institucionales del Programa de Educacion Sexual. Este
material va acompanado de una publicacién impresa
que contiene el organigrama de la implementacion de
la educacion sexual en el sistema educativo uruguayo,
junto con un documento sobre la Educacion y los Dere-
chos Humanos cedido por el referente en estos temas
como es el maestro Miguel Soler Roca.

Los materiales fueron validados por docentes referentes
de educacion sexual del pais, en un taller co-organizado por
MYSU Yy el PES, realizado en el mes de diciembre de 2013. Los
materiales elaborados seran presentados plblicamente en
el mes de marzo del afio 2014 y se procurara que sean am-
pliamente difundidos, por diversas vias, para su utilizacion.

VIH — Estigma v discriminacién | ;SABES LO QUE HICIMOS?

Sistematizacion de lo realizado por Mujer Y Salud en Uruguay - MYSU | 2012-2013




VIH — Estigma v discriminacién | ;SABES LO QUE HICIMOS?

Principales

resultados

alcanzados.

MYSU cumplié con todas las tareas asumidas, las realizd
en funcion de los objetivos del proyecto vy se alcanzaron
las metas establecidas.

Conocer para actuar, actuar para cambiar.

El relevamiento de situacion sobre diversas dimensiones
de la realidad fue una de las lineas de accion que arrojo
insumos importantes para conocer mejor las condiciones
de vida de las personas de la diversidad sexual, particu-
larmente de las personas Trans.

Estos estudios, realizados y publicados desde MYSU, per-
mitieron conocer el marco juridico a través del releva-
miento de normativas relacionadas con los derechos de la
diversidad sexual. También se exploraron las respuestas

de los servicios de salud y educativos para visualizar en
qué medida respondian a los requerimientos especificos
de las personas Trans.

Los resultados fueron utilizados para ser incluidos en el
contenido de programas y talleres de capacitacion dirigi-
dos a distintos pablicos: poblacion protagonista, personal
de salud, docentes, legisladores/as y medios de comuni-
cacion, particularmente. Fueron difundidos en diversos
formatos que nutrieron las actividades pablicas realizadas
por MYSU y por otras instituciones y grupos de base.

Los estudios podran ser utilizados como linea de base y
referencia para investigaciones a futuro. Las publicaciones
que estan disponibles en el sitio web de MYSU (www.mysu.
org.uy) podran ser utilizadas a futuro por diversos actores.
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Con esta ejecucion quedaron instaladas nuevas capaci-
dades en instituciones y recursos humanos que podran
ser potenciadas a futuro, pero ya se ha recorrido un ca-
mino de sensibilizacion sobre practicas estigmatizadoras
que actdan como barrera para el acceso a derechos por
parte de esta poblacién.

Estas capacidades, al haber sido incorporadas por perso-
nas pertenecientes a instituciones y servicios, son acti-
vos que le quedaran al pais, mas alla de la finalizacion del
proyecto. De esta forma, son resultados permanentes a
los que se les debe seguir sumando elementos para re-
forzarlos, pero que ya constituyen una buena base para
continuar con el trabajo.

Las diversas formas de estigma y discriminacion

El abordaje de las mdltiples formas de discriminacion fue
uno de los aportes del proyecto, evidenciando que a al-
gunos sectores de la poblacion les impactan de manera
superpuesta muchas de estas discriminaciones. La identi-
dad de género, orientacion sexual, etnia/raza o clase social
son causa de estigma y exclusion para muchas personas,
que también -en un alto porcentaje- estan afectadas por
el VIH. Esta forma de abordar la problematica permitio
visibilizar la violacién de derechos a la que estan some-
tidas estas personas, al mismo tiempo que dio cuenta
de la necesidad de intervenciones interinstitucionales e
integrales para encontrar soluciones.

La poblacion objetivo de este proyecto no sufre sola-
mente estigma y discriminacion por orientacion sexual

o identidad de género (HSH o Trans) sino que, a su vez,
se trata de poblaciones con mayor vulnerabilidad frente
a la epidemia de VIH. Son eslabones de una cadena in-
terminable de situaciones de estigma, discriminacion y
violencia, que las termina expulsando del sistema econ6-
mico, social y cultural imperante. Estas personas, por su
condicién de Trans, por ejemplo, sufren actos de violencia
y exclusion en su mayoria desde la infancia y desde su
propio entorno familiar. Luego, por esta misma condicion,
son expulsadas del sistema educativo, lo que las lleva
a tener baja escolaridad, bajo nivel de alfabetizacion v,
COmo consecuencia, vivir en un estado de marginacion
social. Al no encontrar ningtn tipo de apoyo ni contencion
y al no tener condiciones para conseguir un trabajo dig-
namente pago, encuentran como Gnica salida el ejercicio
del trabajo sexual. La libertad de eleccion se restringe
dramaticamente, por lo tanto son muy pocas las que
pueden optar por distintos proyectos de vida.

Entender las diversas dimensiones de una problematica
compleja habilita la construccion de respuestas integrales
que atiendan los requerimientos especificos de una po-
blacion. Esto fue lo que dej6 como resultado la experiencia
del proyecto. El VIH no es sélo un problema sanitario; es
educativo, social y cultural, al igual que el reconocimiento
de la igualdad de derechos de las personas que por su
orientacion sexual o identidad de género son discrimina-
das. En este periodo se han promulgado leyes que avan-
zan en reconocer como sujetos de derecho a quienes no
podian ejercerlos. Han quedado establecidas las bases
para la estructuracion de politicas pablicas y programas
que interinstitucionalmente promuevan la integracion de

VIH — Estigma v discriminacién | ;SABES LO QUE HICIMOS?

las personas de la diversidad sexual. Se ha potenciado la
capacidad organizativa de las poblaciones involucradas y
se ha incrementado la sensibilidad social sobre esta di-
mension de la discriminacion. Queda mucho camino por
recorrer pero hay establecida una orientacion que permiti-
rair resolviendo los problemas, si se aprende de lo andado.

De poblacion objetivo a sujetos de derecho

Difundir leyes y normativas recientemente aprobadas,
asi como divulgar los servicios y programas a los que de-
berian poder acceder y la calidad que deberian tener, han
formado parte sustantiva de las acciones. El propésito
fue impulsar el cambio para que las personas Trans deja-
ran de ser objetos de las politicas, se empoderasen y se
transformasen en sujetos politicos con capacidad de exigir
sus derechos. Con la participacion de las organizaciones
Trans ya existentes se promovi6 su fortalecimiento, pero
también se motivod el surgimiento de nuevas instancias y
la creacion de grupos en lugares del pais donde no exis-
tian, fomentando la articulacion para el trabajo conjunto
y lavinculacién con otros movimientos y actores sociales,
politicos, académicos y gubernamentales.

La capacidad de aprendizaje, la avidez por participar y el
compromiso por incidir en la realidad para cambiarla, fue-
ron las caracteristicas mas notorias de las organizaciones
de personas Trans, asi como de sus integrantes. El desa-
rrollo de capacidades tanto a nivel personal como colectivo
ha sido impresionante, asi como la construccion de lide-
razgos fuertes y referenciales. También son muy impac-
tantes los resultados obtenidos a tan corto plazo. Desde

sus experiencias, testimonios y percepciones, analizaron la
implementacion de politicas y los déficits de las respuestas
gubernamentales, pero ademas -y fundamentalmente-
organizaron su primer Congreso y elaboraron propuestas y
demandas en salud, educacion, seguridad social, vivienda,
trabajo e inclusién, asi como contra la violencia de género.
Es muy importante que las organizaciones de personas
Trans y sus integrantes se hayan fortalecido. Es y sera
fundamental que continden desarrollando su capacidad de
dialogo, de demanday de articulacion tanto con los servi-
cios de salud, con la educacién, asi como para monitorear
la implementacién de las politicas pdblicas prometidas.
Este es, sin lugar a dudas, el principal logro del proyecto,
porque desarrollar el ejercicio de la ciudadania es la mejor
herramienta para la inclusion social.

Las acciones y enfoques promovidos en el marco del pro-
yecto nutrieron politicas sociales incipientes destinadas
a la poblacién Trans. A futuro deberan mejorarse para ir
resolviendo progresivamente los diversos déficits identifi-
cados, generando respuestas integrales para abatir el es-
tigmay ladiscriminacion que adn persisten en la sociedad.

Finaliza la subvencion del proyecto del Fondo Mundial de
lucha contra el Sida, la Tuberculosis y la Malaria, pero el
trabajo continda y habra que redoblar los esfuerzos para
seguir avanzando en el combate al VIH y en la erradicacion
de toda forma de estigma y discriminacion en el pais.
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Lecciones

aprendidas.

El proyecto-pais fue una oportunidad para focalizar la pro-
blematica del VIH en las poblaciones mas impactadas en el
Uruguay por el estigma, la discriminacion, distintas formas
de inequidad vy por la trasmisién del VIH. Los hombres
que tienen sexo con hombres, las personas Trans, quienes
estan privados/as de libertad y/o ejercen el trabajo sexual
presentan tasas de prevalencia mucho mas altas que en el
resto de la poblacion, pero, particularmente, estan expues-
tas a condiciones de vida mas precarias, a mayor pobreza,
marginacion y situaciones de vulnerabilidad.

Centrar la atencién en las condiciones de vida e iden-
tificar la existencia -o no- de respuestas estatales
adecuadas para atender las problematicas concretas
de estos sectores permitié conocer mejor la realidad y
poder actuar para cambiarla.

En el trayecto de la ejecucion del proyecto, el aprendi-
zaje fue enriquecedor a distintos niveles y en diversas
direcciones. Todas las organizaciones aprendimos unas
de las otras. El accionar en conjunto permitio transferir
experiencias, conocer en profundidad las historias de vida,
reflexionar sobre los propios prejuicios, analizar las cau-
sas del rechazo social y cultural hacia lo diferente, revisar
las practicas institucionales y sus normativas, asi como
ir construyendo propuestas para corregir las brechas y
superar los déficits identificados.

En términos de funcionamiento, la gestion no estatal del
proyecto fue una experiencia muy positiva y muy eficiente,
dado que tuvo el mas alto porcentaje de ejecucion y la mejor
evaluacion desde el Fondo Mundial de lucha contra el Sida, la
Tuberculosis y la Malaria, en tanto donante. Es de destacar la
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relacion de confraternidad, apoyo mutuo, reconocimiento de
experticias v distribucion de tareas en funcion de cada per-
fil, entre ANII como Receptor Principal y las organizaciones
sub-receptoras. Centro Virchow, Iniciativa Latinoamericana y
MYSU -que cumplimos la funcién de subreceptores- tuvimos
un vinculo de trabajo excelente y durante todo el tiempo de
ejecucion del proyecto articulamos esfuerzos y compartimos
acciones conjuntas. Ese vinculo se sostuvo cuando hubo que
enfrentar dificultades, buscar soluciones y superar obstacu-
los. Se evitd cualquier tipo de solapamiento y superposicion
de tareas y hubo mucha sinergia para fortalecer a cada quien
en sus responsabilidades, buscando el éxito en todas las
actividades previstas. Desde el comienzo se asumié el com-
promiso y se estuvo a la altura de la magnitud del desafio,
teniendo conciencia de la responsabilidad asumida y de los
costos que pudiera significar la no ejecucion de acciones.

Con ese mismo sentido de compromiso se establecieron
vias de comunicacion con las diversas organizaciones so-
ciales y grupos de poblaciones centrales del proyecto. Hubo
reuniones periddicas con organizaciones participantes de
la CONASIDA-MCP; con las de la diversidad sexual, que se
movilizaron para incidir en los cambios legislativos y en la
implementacion de politicas piblicas; con las que participa-
ron de los fondos semilla; con las que realizaron actividades
en diversos lugares del pais; con las que sus postulantes
fueron seleccionados para trabajar en los centros EDISA, ges-
tionados por la UGPFM del MSP. Muchas de ellas formaron
parte de las reuniones periddicas con Referentes que fue la
instancia creada para tener un dialogo fluido y de consulta
sobre las orientaciones y los contenidos de las actividades del
proyecto. El cometido central fue intercambiar informacion,
analizar contextos, evidenciar dificultades y buscar acciones
articuladas para mejorar la participacién y la incidencia social.
Sabiendo que en otros paises la llegada de fondos de coope-
racion habia generado conflictos y rupturas en los movimien-
tos sociales, el objetivo fue instalar una practica transparente
y rendicion de cuentas para procurar prevenirlos. El resultado

positivo de este relacionamiento quedd en evidencia en la
forma en que las distintas organizaciones actuamos ante la
situacion de que el pais no accediera a la segunda fase del
proyecto. No hubo conflictos entre las organizaciones, no
hubo reproches ni peleas, se actud de manera coordinaday
conjunta, haciendo propuestas y buscando soluciones para
intentar que el pais no perdiera la donacion. Lamentablemen-
te todo ese esfuerzo no redundo en el resultado esperado.
El pais perdié un importante financiamiento justo en el mo-
mento que comenzaba a cosechar los principales resultados
del esfuerzo realizado durante los afios 2012 y 2013. Sin
embargo, y a pesar del enorme impacto que ha tenido este
desenlace, el vinculo de confianza entre las organizaciones
de la sociedad civil no quedd danado.

De este aprendizaje la principal leccion esta dirigida hacia
gobernantes y donantes, porque la experiencia de Uruguay
demuestra, una vez mas, que las organizaciones sociales
juegan un rol sustancial en la ejecucién de estos proyectos,
pero no tienen el poder suficiente ante decisores y res-
ponsables institucionales -estatales y no estatales- para
evitar consecuencias indeseables. Las malas decisiones
politicas de las autoridades o las gestiones precarias de
los equipos de gobierno fueron determinantes para no ac-
ceder ala segunda fase del proyecto y todos los esfuerzos
de la sociedad civil organizada no pudieron evitarlo. Sin
embargo, los mayores costos los pagan principalmen-
te las poblaciones a las que estaban dirigidos todos los
esfuerzos y que, hasta la llegada del proyecto, no habian
sido debidamente priorizadas en normativas, politicas y
servicios. En segundo lugar, las organizaciones sociales
que, en un pais como Uruguay, cada vez ven mas mer-
madas las posibilidades de acceder a recursos que les
permitan cumplir con su tarea de incidencia social y de
ejercicio pleno de ciudadania, también tienen que pagar
los costos. Las autoridades que —con sus decisiones u
omisiones- no aseguraron el acceso a la segunda fase
del proyecto no tuvieron en cuenta el impacto de perder
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un financiamiento tan importante. Las organizaciones de
personas Trans, particularmente, han tenido un despegue
en el gjercicio de su ciudadania que fue potenciado desde
el proyecto y que ahora habra que sostener desde el es-
fuerzo, el involucramiento y el compromiso de todas las
organizaciones sociales, se cuente a futuro con recursos o
no. En proyectos similares o en otras posibilidades que se
tengan a futuro deberia asegurarse, de forma mas consis-
tente, la participacion real y efectiva de las organizaciones
sociales en las instancias de decision.

Por otra parte, fue destacable que el proyecto-pais tuviera
diferenciadas sus dos esferas de accion, desde lo estatal
y lo no estatal, porque facilitd el dialogo y el vinculo entre
actores, pero cada parte tuvo sus responsabilidades cla-
ramente delimitadas. La ejecucion no estatal a través del
Receptor Principal (ANII) y los sub-receptores (Centro Vir-
chow, INLATINA y MYSU) fue independiente de la estatal,
aungue tuvo alta vinculacién y, obviamente, el contralor de
un ambito estatal como la CONASIDA-MCP. Esto permitio
realizar el trabajo de forma auténoma, pero contribuyendo
con aportes sustantivos a la politica pablica. Lo realizado
desde lo no gubernamental aporté a laimplementacién del
Plan Estratégico Nacional de lucha contra el VIH y la discri-
minacion; nutri6 el mejoramiento de los servicios pablicos
de salud y educacion; incidié en la promulgacion de legis-
laciones respetuosas e inclusivas de la diversidad sexual;
difundié normativas y derechos entre quienes son pobla-
cion beneficiaria de éstas, entre otros aportes. Esta forma
de gestion demostrd ser una practica muy positiva en el
proceso democratico de unir demandas, necesidades y pro-
puestas de la poblacién, con la construccion de respuestas
adecuadas y pertinentes por parte del Estado, participando
de ese proceso los distintos actores con sus respectivas ca-
pacidades, conocimientos, responsabilidades y experticias.
La planificacion inicial para la ejecucién del proyecto-pais,
que tuvo en cuenta estas experticias y especificidades, fue
respetada y la capacidad de la gestion y ejecucion de cada

instancia fue mejorandose en el correr de los dos anos de
trabajo. Por eso, a pesar de lamentar la no continuidad de
la donacién, deberian valorarse estos resultados y visibilizar
las buenas practicas al evaluar el cierre de esta experiencia.
De la misma manera se deberian visualizar los problemas y
debilidades que hubo; esto permitiria mejorar la participa-
cién ciudadana y fortalecer los mecanismos de articulacion
entre sociedad civil, gobiernos y Estado.

Para MYSU, en relacion a lo aprendido en la ejecucion de
las responsabilidades en el proyecto, la experiencia mas
importante fue el vinculo con las organizaciones de perso-
nas Trans y sus integrantes. La forma de trabajo siempre
fue a través de sus referentes vy, en tal sentido, importa
resaltar los aportes de ATRU con todos sus anos de incan-
sable tareg, el aporte renovador y comprometido de nuevas
organizaciones como UTRU y el fortalecimiento del trabajo
en red. Las lineas de accion contribuyeron a fortalecer un
proceso de organizacion y participacion de las personas
Trans que ha sido de alto impacto, tal como lo demuestran
los resultados obtenidos. La discriminacion por orientacion
sexual y/o por identidad de género adquiri6 visibilidad pad-
blica, denunciada desde las protagonistas, lo que es muy
importante. No eran otros hablando de ellas, eran ellas
hablando por si mismas. La cobertura mediatica, si bien
mantiene enfoques estigmatizadores en algunos medios,
fue abordando de forma cada vez mas responsable la pro-
blematica de las personas Trans, las condiciones de vulne-
rabilidad y los actos de violencia a los que son sometidas.
Las actividades permitieron conocer mejor sus realidades
y aprender de sus necesidades, demandas y propuestas.
La construccién de confianzas, el intercambio de saberes
y laidentificacion de causas comunes en el trabajo por los
derechos humanos desde una perspectiva de equidad de
género fue el mejor de todos los resultados. Mas que una
leccion aprendida, fue una experiencia de vida que nos per-
mitid crecer en conjunto. A todas ellas expresamos nuestro
profundo reconocimiento vy respeto.
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¢Sabés lo que hicimos? es una publicacion que da cuenta de las acciones realizadas por
Mujer Y Salud en Uruguay durante los dos anos de ejecucion del proyecto-pais para
combatir el estigma y la discriminacion vinculados a la diversidad sexual y al VIH. A
través de esta rendicion de cuentas se expone de forma transparente la ejecucion de
actividades y sus resultados, poniendo en relieve el papel jugado por las organiza-
ciones sociales en la promocion de condiciones para el ejercicio de derechos de una
poblacion particularmente afectada por la exclusion, la pobreza, el VIH, la invisibilidad
y el abandono. Los objetivos trazados fueron cumplidos y este proyecto termina con
organizaciones de personas Trans, trabajadores/as sexuales y HSH que antes eran
objetos de la politica, hoy convertidas en sujetos de derecho con accion politica. Si bien
falta mucho camino por transitar para la inclusion plena y la respuesta integral a sus
necesidades especificas, queda un sustrato consistente de leyes, programas, guias
clinicas y servicios con equidad de género y respetuosos de las diversas identidades
y orientaciones sexuales, que auguran mejores condiciones de futuro.

Este material fue realizado en el marco del cierre de la ejecucion no estatal del proyec-
to-pais “Hacia la inclusion social y el acceso universal a la prevencion y atencion integral
e VIH/sida de las poblaciones mas vulnerables en Uruguay” (2012-2013). Fue financiado
por el Fondo Mundial de lucha contra el Sida, la Tuberculosis y la Malaria, en un acuerdo
de subvencion con Uruguay avalado por la Comision Nacional de Sida - Mecanismo Coor-
dinador Pais (CONASIDA - MCP). Fue escrito y editado por MYSU en tanto organizacion
subreceptora, trabajando bajo la coordinacion del Receptor Principal No Estatal - Agencia
Nacional de Investigacion e Innovacion (ANII).
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