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BACJ:A UH JIODllLO l.'B IN'l'ERVENCIOll DEL TJIABJIJAJ)OR SOCIAL 

mi SIDA ~ DERECHOS aUllAJios 

J:lll'raODUCCIOlll 

A partir de 1993, la Escuela Nacional de Trabajo social 

promueve nuevas opciones de titulaci6n, entre éstas LA 

SISTEMATIZACION DEL SERVICIO SOCIAL, que da la oportunidad de 

aprovechar la experiencia adquirida durante este proceso, al 

mismo tiempo que pro~ueve la reflexi6n del perfil profesional 

del . Licenciado en . Trabajo Social al reallzar · un análisis 

critico de la intnrvenci6n entre la práctica escolar 'y 

profesional, creando puntos convergentes. 

Para realizar al Servicio Social se eliqi6 el consejo 

Nacional de Prevenci6n y Control del síndrome · de 

Inmunodeficiencia Adquirida (CONASIDA), ya que se hab!a tenido 

contacto con éste anteriormente, primero con el Srea de 

capacitaci6n, posteriormente con el área de TELSIDA 

(infonaaci6n v1a telef6nica), donde se realizaron actividades 

en forma voluntaria como son: 

El proporcionar informaci6n básica sobre el 

S1ndrome de Inmunodefeciencia Adquirida (SIDA) v!a telef6nica. 

- Realizar valoraciones de práctidas de riesgo para 

contraer el V~H y canalizaci6n a instan~.ias donde sé- ·pueda 

practicar el examen de detecc:i6n, en· caso· necesario y a 

solicitud del usuario. 
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- Proporcionar informaci6n a personas que viven con 

VIH/SIDA, familiares y solidarios sobre los cuidados en casa, 

alimentaci6n y recomendaciones generales para una buena 

atenci6n. 

- Proporcionar orientación'· a personas que se les ha 

negado algün tipo de servicio, prestaci6n o derecho a causa de 

su seropositividad en instituciones del Sector Salud o centros 

de trabajo. 

Es en esta ültima demanda, donde la coordinación de 

orientación Social y Derechos Humanos interviene, orienta, 

califica, gestiona y en caso necesario canaliza, con 'el 

objetivo de brindar apoyo a la soluci6n del conflicto; que se 

crea a partir de la discriminación. 

Posteriormente se tuvo contacto con la Coordinaci6n de· 

Orientaci6n Social y Derechos Humanos, realizando trabajo 

voluntario. El interés de apoyar formalmente tanto a la 

instituci6n como a la Coordinaci6n y a través de estas a la 

sociedad, despert6 el interés en la prestaci6n del servicio 

social en el CONASIDA, de acuerdo al Programa de Servició 

social Multidisciplinario de la Universidad .Nacional Aut6n'(;ma 

de México. 

Por otro lado, es importante señalar que el SIDA, es .una 

enfermedad reciente en México. Los primeros casos se de·t·~ct8r~·r, 

durante la década pasada, 1983 para ser más exactos. 
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- . - ... ·,.· ·. . : . ·. 
'' :.~ Actuálmente la .pandemia :ha .cobrád<>. difoems1one"· Alar~ant:es: 

seg(in ''datos consignados : por cel b?l~J;.ín ;,fas1sr.ri.~.'dei;111_~~ ,q~ .•· 

::::::·:::co 

1~~5.·R~::::::::~:;:;:~:.i:~~gI¡:s~~ii::~~¡;f ~:?,;-~~k~~~:.'; ... • 
re~ortado un tota_l ··de: 21, .. .4~6 t~CJ~-~:Osj ~.~~~~~-~~~;~s;·;,~~;:~,e·~:;_~i-~-~);·~.:~~c:'-.~:.>::-
los cuales nuestro pais ocupa el: on,éeavo,;i\i_g;~~c.¡~n~ ei,1,~~l'~.~0 A~,,, ·. 
cuanto a mayor níimero de casos:~de ,di~h~ ;·eñferme'd~d .·;,:·_ei:t~rce~o.· 
en el' . continente americ~no, ; .. d~sfµ~!':·~;~~;~;~4~s;:~;~~;~:' ;~' 0 

. 

América y el Brasil.' • .,~.,, :•; '_,,,.;.;;.~,., ·,;:;1;,:>f'•:':c:·'\:;,,o',c; :0:, .. ~;·•.r ,,·1 

oe .estos 21¡., 436 .,casos,·,:,ya; hán. ialleci"do-:1a·!mitad ,y .se 
' . " . . . . ~.: · .. ·;, .• ' . ·, -~ '· ~:. ,._~. -'.::···':' ::' .. ~ . ~"·' ·~·· ··\·: .'. '¡_,,,. ~ .. '. \¡ • 

estima• que existen; ·por .. :cadaO":.úno;;:,;entrEió;.Jo ... :,y:". sa·~individuos:. 

viviendo con· el vrn, •. q~E! .. ~n_ .• _,;~.r .. :._ .• _._P.e __ ~ .. ~.:_º.·.d.'_;c.··~-.•. ·~:. ,;,,_' .. ,:_:'.:_ •.. ~º"~.'~ilZ:' 
- _ - "' -:(,. t."H. t" . ..' ... )~: 

desarrollarán SIDA .. - •.:·: . -_·: .. :~¡:.:-:.).;: ~ )~~-~::f::Lt:.~:··.{-;·~>i .... ·\{~;:. .-b:1. ,~,,-~:.:~'.-,t'>r-· 
Para darnos una idea dé- l~ ·.\n~--~~{t~d-~-:~ ~~if;·r~--~-~r;~~~-i~-:·:f.~e~- ~ 

problema que representa el SIDA,_ 1val_g'!;¡se_fi,'!l!'!<:qu.~.-.~'!.d~::c:j1a 

se reportan 11. 4 nuevos: casos'.' d.;';~~Í:.q~: . .;_r._;:.~1.~ .mll~~Cl ·,,,)::?~'J.; 

estimaciones y proyecciones<.: ~'eai"~-~~·~ª--~.'.;~~~~-~ ;,'.--~~-~;;·; ~~-~14.ryA:·a·~-~~~:;·:· 
Mundial de la salud, existirán apr¿~iína.da;,;.;¡.,~.; 's~'.;iniÍl~~es, ~~. 

-- . . . . -- ::,·· ·;~1· ..... ' ~:····· . ~--

personas infectadas por. el· vrn;c.para':ei;cañó; 2>. oóo. :; 

·sin embargo, ~nte los,o,jo~<i.~·;;,i~i;~;A;,~f;{:~~~i;.C:'\~ {\'~; 
manejo 

medios 

veces 

informativo . que. cotidianamente.;'realizan los '•modernos 

de comunicaci6n ; ..•. 1~".:h~'~a~ ¡:~o~~:_·i':i "'ka~~:;{'~ .;~:ll<1~.· 
son s6lo eso •• ;· . cifras;: ~:~ni·;~~!.~~J-~.;~#ás.; .~ll!"ªno .,d_el · 

muchos de los. aspect.66 ,q~e~·d~·._éí e~an~n.:.:. ~~S-~~.~~~~·,· "~~.1.~.1:lf.~1es;· 
jurídicos, clinicos, .·~tC:. 
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Bajo ·esta óptica, la problemAtica del SIDA no debe 

reducirse a ser presentada como una lucha de intereses 

escondidos tras el manejo de las cifras. se trata de ubicar la 

dimensión de la lucha desarrollada por seres humanos que 

sienten, que aman y que luchan cotidianamente por el respeto a 

sus derechos y garant1as individuales, los que con frecuencia 

son flagrante o sutilmente violados. 

La problemAtica del SIDA concierne a toda la sociedad. La 

falta de conocimiento sobre este problema de salud ha llevado 

a conductas y actitudes discriminatorias contra las personas. 

que viven con VIH/SIDA. Nos enfrentamos a la negación de 

servicios médicos, a la estigmatización, al maltrato, a la 

violación de la confidencialidad, a la detección obligatoria, 

al aislamiento, etc. 

Sin embargo en el año de 1992 el consejo Nacional para la 

Prevención y control del SIDA (CONASIDA), Mexicanos Contra el 

SIDA (MCSC) Confederación de organismos No Gubernamentales 

A.c., el Grupo de Intervención Social en SIDA y Defensa de 

Derechos Humanos, A.c. (GIS-SIDA) y la comisión Nacional de 

Derechos Humanos, coordinaron sus esfuerzos con la finalidad 

de difundir, informar, apoyar e intervenir para que· los 

derechos de las personas que viven con VIH/SIDA, familiáres, · 

amigos y solidarios sean respetados. 

El CONASIDA, representante del.gobierno federal e. 

institución competente en ·. materia /dél · s1ndrome 

Inmunodeficiencia Adquirida¡ cuenta·: cor( un.·programa .. de 

·Iv· 

de 



orientaci6n social y Derecho.s Humanos cuyo objetivo especifico 

es la atenci6n de la problemática social y de derechos humanos 

de las personas que viven con VIH/SIDA, familiares y entorno 

social. 

Por lo antes mencionado y considerando el SIDA como un 

problema cl1nico, psicol6gico y social nuevo, el cual se ha 

constituido como un ár·ea emergente para el Trabajo Social, a la 

vez que se busca el aprovechamiento de la experiencia-obtenida 

durante el servicio social se elabora el presente ~rabajo. 

En el primer c11p1tulo se presenta el contexto 

inatitucion11l donde se desarrolló el servicio social, partiendo 

de los antecedentes, objetivos, y funciones del Consejo. Se 

describe al S1ndrome de Inmunodeficiencia Adquirida como 

problema social y de derechos huaanos; as1 aisao se señala la 

importancia que tiene el Trabajo Social en SIDA y en los 

derechos humanos. 

Por Gltimo se realiza un análisis de la estructura y 

funcio~amiento del departamento de Orientaci6n Social y 

Derechos Humanos del CONASIDA, lugar donde se realiz6 el 

.servicio Social. 

En el seg.undo capitulo se analiza la funci6n social de la 

instituci6n as1 como la proyecci6n que tiene el Trabajo social 

en las pol1ticas de salud y de derechos humanos, en relaci6n 

con el SIDA. Cabe señalar que el CONASIDA trabaja en dos 

instancias una a nivel de prevenci6n a través de la edu-

V 



caci6n para la salud y la segunda de atenci6n y control de los 

afectados directamente por la enfermedad, considerando que 

ninquna estrategia de prevenci6n funcionar! adecuadamente 

mientras que no se garantice el respeto a la vida digna de los 

afectados y por ende el respeto a sus derechos humanos. De lo 

anterior nace la iaportancia de que el trabajador social 

participe en este proceso. 

Por ültimo, en el tercer capitulo se realiza un análisis 

critico y se plantean propuestas tanto al proceso de formaci6n 

académica como a los agentes que intervinieron en el proceso 

del servicio Social. 

VI 
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C A· P I T U. L O I, 

BL CONSBJO HACIOHAL PARA LA PRBVBllCIOX Y COlllTROL DBL SINDROHB 

DB IllJllJJIODBPICIBJl'CIA ADQUIRIDA Y LOS DBRBCBOS RUXAHOS. 

1.1 llAllCO IHSTITUCIOHAL COHSBJO llACIOllAL PARA LA PRBVBXCIOH Y 

COlllTROL DBL SIHDROKB DB IllllUllODBPICIBHCIA ADQUIRIDA 

En 1986,- bajo el gobierno del Lic. Miguel de la Madrid 

Hurtado, se cre6 en México el Comité Nacional de Prevenci6n del 

SIDA y es hasta agosto de 1988 cuando toma personalidad 

jur1dica. 

El Comité evolucion6, con la magnitud y complejidad del 

problema, surgi6 la necesidad de impulsar el programa, hasta 

convertirse en un organismo desconcentrado de la secretaria de 

Salud: el Consejo Nacional de Prevenci6n y· Control del SIDA, 

CONASIDA. 

Haciendo una rápida revisi6n de la_historia del CONASIDA, 

podemos senalar cuatro etapas: 

l.- Etapa Germinal 1985-1986 

2.- Etapa de Crecimiento 1987-1988 

3.- Etapa de Consolidaci6n 1989~1990 

4 .- .Etapa Actual 1991-1994 

La primera etapa (1985-1986) se caracteriz6 por la crea'ci6n 

del CONASIDA, surgiendo como Comité Nacional ci~ Prevenci6n d~l. 

SIDA. 
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Las principales acciones durante esta etapa fueron: 

l.- La realizaci6n de las pruebas de detecci6n del 

VIH en donadores de sangre. 

2 •. - La obligatoriedad de las pruebas de detecci6n 

en los bancos de sangre. 

3.- La. instalaci6n de vigilancia epidemiol6gica. 

4.- Talleres de capacitaci6n. 

s.- Producci6n de folletos y tr1pticos informa­

tivos. 

·oe 19B7 a 1988 el trabajo se encaminó a difundir informaci6n 

al interior de la República Mexicana llevando a cabo las 

.siguientes actividades: 

·1.- El. inicio de una red nacional de laboratorios 

de detecci6n. 

2.- La primera campafta de informaci6n en tele­

visi6n. 

J.- La instalaci6n de la linea telef6nica de 

informaci6n (TELSIDA). 

4.- La puesta en marcha de dos centros de 

Informaci6n sobre SIDA. 

En la tercera etapa se consolidaron las Areas de servicio 

directo al público: los Centros de Informaci6n, CRIDIS y 

TELSIDA. Este modelo de atenci6n se instal6 en diez Estados de 

la República·~ 

La Etapa Presente, se ha_caracterizado fundamentalmente 

por una reestructuración.importante del. Consejo, a partir de 



3 

que a mediados de 1991, se le confiriera mayor independencia 

con respecto a la Direcci6n Ge~eral de Epidemiolo91a, a la cual 

estuvo 1ntimamente ligado desde su creaci6n. 

El CONASIDA actualmente funciona como un 6rgano 

desconcentrado de la Secretaria de Salud, con nivel de 

Direcci6n General, plazas federales propias, lo que ha 

impulsado al fortalecimiento de los siguientes avances: 

1.- creaci6n de la Direcci6n de Investigaci6n. 

2.- Creaci6n de un Departamento de Orientaci6n, 

Apoyo Social y Derechos Humanos. 

3. - creaci6n de grupos de apoyo psicol6gico para 

personas con VIH/SIDA. 

4.- Establecimiento de Centros Estatales de 

Prevenci6n y control del SIDA, (COESIDAS) en 

varias entidades del pa1s. 

s.- Implementaci6n del Plan de Medios 1992-1994 

cuyo objetivo es la divulgaci6n masiva a· 

través 'de los medios de comunicaci6n, con 

mensajes educativos de prevenci6n. 1 

El Consejo Nacional para la Prevenci6n y Control del SIDA, 

inici6'. sus funciones desde 1986, es la organización nacional 

que coordina los esfuerzo& de organismos gubernamentales y no 

qubernamentales (ONG"s) en materia de educaci6n, capacitaci6n, 

1COJIASIDA, D!a mundial del SIPll 10. de diciembre de 1992. 
"El SIPI\: una responsabilidad comunitaria" CONASIDA, México, 1992, 
pp. 6-9. 
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epidemiologla, atenci6n médica, laboratorios, bancos de sangre, 

aspectos sociales etc., relacionados con la prevenci6n _de la 

transmisión de la infección por Virus de la 

Inmunodeficiencia Humana (VIH) y 

el 

el Síndrome.. de 

Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA). 

1.Z OBJBTIV08, ORGAllIGRAllA Y PUllCIONEB. 

Los principales objetivos del CONASIDA son: 

l. - Prevenir la transmisi6n de la Infección _provocada 

por el Virus de Inmunodeficiencia Humana en México. 

2.- Reducir del impacto de la infección por el VIH. 

3. - Reducir la morbilidad y mortalidad asociada a.l VIH. 

4.- Unificar, coordinar y evaluar los esfuerzos en el-· 

combate de1 VIH/SIDA. 

s.- Motivar la movilización social e incorporar en los·· 

servicios de atención primaria, acciones para la 

prevenci6n de la transmisi6n del VIH. 2 

Las funciones del Consejo de acuerdo con el decreto 

oficial en agosto de 1988 son los siguientes: 

l.- DiseHar el programa nacional para la prevenci6n de. la 

infección por el Virus de la Inmunodeficiencia Humana. 

2.- Promover, apoyar y coordinar las acciones de los 

sectores p~blico, social y privado en relaci6n a la prevención 

y control del SIDA/VIH en México. 

2Kuaate JeaUa et. al. Programa de Mediano Plazo para la 
prevenci6n del SIDA México 1990-1994. Secretaria de salud, México, 
1990, p. 59. . 
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... 3. - : Proponer los mecanismos de coordinaci6n entre las 

aut.oridades nacionales y los gobiernos de los estados. 

4.- Establecer criterios en materia de investigaci6n y 

capacitaci6n. 

s •. - Proponer al Consejo proyectos de reformas a las 

disposiciones jur1dicas. 

6.- Apoyar y realizar la difusi6n de informaci6n sobre 
'J"';:'!!-,·.-.i-

prevenci6n y tratamiento del SIDA. 

sus ~u~cioneS estan encamina~as a: 

- Evaluar la situaci6n nacional en lo concer~.i~?,!'~ .. ª~ s:?A;: 

y a la infecci6n por el VIH, 

- Establecer criterios para el diagn6stico, tratamiento,. 

prevenci6n, control, coordinaci6n, implementaci6~ Y .. 

- La evaluaci6n de normas, pautas y actividades pa~a el 

control de la. infecci6n y la en~ermedad. 

El CONASIDA, como organismo coordinador, ha logrado 

conjuntar los esfuerzos de las Instituciones de Salud: SSA, 

ISSSTE, IMSS, etc., e insti~uciones gubernamentales: DDF, CNDH, 

SEP, entre otras, as1 como el apoyo por parte de la sociedad 

civil a través de organizaciones No Gubernamentales (ONG "s) .• 

Contando actualmente con apoyo financiero de la secretaria de 

Salud, de otras instituciones del sistema Nacional de Salud y, 

recientemente, de organismos privados nacionales s1 como del 

apoyo de la Organizaci6n Mundial de la Salud y la Organizaci6n 

Panamericana de la Salud. 
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El consejo (1994) está integrado por un Presidente, 

coordinador General, consejo, Comités técnicos, Comités 

a.;ádémicos, Direcci6n Ejecutiva y los Comités Estatales de 

Prevenci6n del SIDA (COESIDAS). Es eminentemente funcional, se 

sustenta en la infraestructura del Sistema Nacional de salud, 

y desarrolla actividades coordinadas con organizaciones no 

gubernamentales. 

La estructura interna del Consejo está integrada por una 

Direcci6n Ejecutiva y tres Direcciones de área: la de Servicios 

a la Comunidad, de Documentaci6n y Comunicaci6n y la de 

Investigaci6n (ver organigrama en anexo 4). 

1.3 Sillll>ROIQI DB IIOlUllODBPICIBJICIA ADQUIRIDA 

El SIDA, a nivel mundial data de 1981 cuando se reportan 

los primeros casos. En junio de ese año el Dr. Gotlieb de la 

Universidad de california en los Angeles report6 la aparici6n 

de cinco casos de infecci6n pulmonar -Neumon1a por P. carinii­

poco frecuente en personas aparentemente sanas. Al poco tiempo 

en la ciudad de Nueva York se reportaba la aparici6n de una 

forma especial de cáncer llamada sarcoma de Kaposi. Ambos 

padecimientos se presentaban en pacientes con una seria 

deficiencia inmune. Para agosto la enfermedad se multiplicaba 

sumando más de 100 casos. 

El hecho que la mayor1a de los afectados fueran hombres 

con prácticas homoséxuales gener6 el inicio de una gran cadena 

de desinformac16n. Este equivoco hizo pensar a los médicos que 



el padecimiento era exclusivo del grupo, ·por .10·, ·qué .'·lo°' 

denominaron GAY INNUNODEPICil!NCY SYNDROllE. A principios de· 1982 ia: ... 

existencia de casos en otros grupos empezaba a s·er-~,. e".'ident:e· ·:: 

teniendo dimensiones epidémicas. En octubre de 1983 ,·se a.ce'pt·a 

una definición de la nueva enfermedad. 

SillDROKll DI! IllKIJHODEPICIZNCIA ADQUIRIDA (SIDA). ·se ·dice·'9u~ .:~·~,.--
un 

Síndrome: porque se presenta como un conjunto de _signo's·::.y, 

síntomas; 

11111unodeficiencia: se refiere al debilitiuniento\.iiel¡ .sistema: 

inmunológico o de defensa y .,, .. !~:;;~~~·.:;.;~~;.,~; 
Adquirida: que no es genéÜca o heredable/se ,adq~{~~é ¡:>~r'í;,~'. 
formas de transmisión. 

El agente causal, fue descrito· p'or prlmera'·vez•: en.::i!1sú'yr. 

más tarde un comÍ.té rnte'rnacional sobre Taxon'ómÍa•de ios'v.iih~; 
lo c:Íenomin6 'ccim6:':vir.is .Se IlllÍiunodaficiení::iia'a~an~J,(~l:~h;;:;··;•; .· 

En la actuaii<iad ~e sabe que las célula's T4 ~~~ ~~~f'~:~~~~·..;:( 
al sistema inm'u°n"ol6gico le sfrven al VIH'para repfod,:;cir~e¡'ces 
as1 que. conforme se reproduce debilita y de'st'rúy:e' ~l :~i;.~é~'a '~~ · 
defensa del o~ganismo. "El SIDA resulta d.!''ia>'.iñt~~c:i{6,; ~~~- el 

VIH¡ masq,:;e' .por Úri~· enfermedad és'un cori:lúnto 'cÍ~ éñi;;.rm~d~des' 
que sÓbre'V:í.eñen. é6mo r;;suitac:Ío. de l~'·inféc'éio,;ibor;~.;1:~ ti;~ de . 

virus y de la disminución. de .las defensa.s,en 'ei' org;,nismo'.'que 

esté .. ~ª .. u,s,~'./El,;~I~~~ ~~~·~~·,h~~a}n~~~i:;,a~~:#J;~~~~'~fa~~i~i~,~y· 
generalm~n.te .· S".' ;pie .. enta, v.ar i.os ·;a·f\Ós después de:: queiuna :persona 

adquiere .·~ª· .. i ~f~~·~i¿·n .. ;~~·:e~·· v~·~·~ ·~~-~~ pe'~·~~~~.:~~ ;~~;~s~~~'.~l;á:.~~{. · 
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SIDA a menos que haya sido infectado p~r el VIH. Es por ello 

. que al prevenir la infección por el VIH. ·se previenen también 

futuros casos de SIDA"3• 

La identificación genética del agente causal -VIH- ha 

perinitido desarrollar pruebas, las que facilitan la detección 

del virus; a través de una serie de análisis de sangre los 

cuales nos permite saber si el individuo está infectado por el 

virus. 

Los dos tipos de análisis de determinación de anticuerpos 

más en uso son las pruebas de inmunoabsorci6n enzimática 

(ELISA) y el análisis por Western Blot. Generalmente el primer 

análisis que se realiza es la prueba ELISA, que es menos 

costosa; de resultar positiva se realiza una segunda ELISA o 

bien un análisis por Western Blot. 

En la actualidad no existe vacuna, ni cura para la 

infección por el VIH; los esfuerzos de la ciencia biomédica se 

han cristalizado en algunos medicamentos de costo elevado que 

prolongan y mejoran la calidad de vida del enfermo. 

rolUOIB DB 'l'RAllSKISio•: 

A fines del siglo XX, cuando ya se pensaba que la mayoría 
.r"' :·l·.'' 

de las enfermedades transmisibles habían dejado ~e. ·.~~r una 
··e;;. 

3organisaci6n Panuericana de la Salud. SIDA: la ·epidein.ia· é:!e· 
los tiempos modernos. organización Panamericana de la. Salud, la. 
reimpresión, Washington O.e. Estados Unidos de América. 1993, 
p. s. 
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amenaza, una enfermedad se convirtió en paco tiempo en una de 

las epidemias más graves de los tiemp.os modernos. Actualmente 

la epidemia a pasado ha ser una pandemia, ya que se ha_ 
.'·:.· 

propagado rápidamente por todos los continentes. 

El SIDA, es el resultado de la infecci6n que provoca el 

Virus de la Inmunodeficiencia Humana (VIH) el cual se ha 

encontrado en algunas células as! como en liquidOs y 

~ecreciones orgánicas de personas infectadas, en cantidades que 
·;',.¡_ 

varían a lo largo del tiempo. 

La presencia del VIH en distintos liquides y secreciones 
'·' ;:,_ :,;'_r> 1 ¡ ! ,; 

orgánic~s np supone el mismo riesgo de transmisión. Es decir",­
. ~ t' .. "-: .. : 

el virus se ha encontrado y aislado en forma más o menas· fácil' 
-.. •: t ·; ~ .: . : '.Ji· 

'del _sem,en, flu_idos o secreciones vaginales y de sangre; ºC?" más 

dificultad, de 

transpiraci.6n. 

leche materna, orina, lágrimas,. saliva, hec.es_y 

sin. embargo, actualmente se acepta···~ue0 ~~-i:~~·:~; 
- . . . ' ': ~ . i 

tra~és de semen, secrec::ianes vaginales, sa~9:~ª- _Y leche materna 
-,.:..; .~ .:;:~: 't.:.~ ~~.;;j '.': :. 

se p~ede.transmitir el virus a otra persona. 

.Para. que cualquier virus se ·transm.ita, 

i~tervenc.i6n de _tres factores: el agente 

. . ~· 

·:, ....... ,~~.r::::·r .. 1~~ ¿:.;_ 
es . necesario. la 

causal/ el'· medio· 

_ambi.,,nt_e,s., el huésped. 

El contagio de~ virus. ocurre cuando l~, .. ~~1u1a''?·~~'.+ 
contiene pasa de un individuo a otro, para lÓ que se requiere 

contacto direc~o. (la . re~a_ci~n. ·s~~-~-~~ ··-,-~'¡·;r:::~~;~tección, 
-·· .•. ··... L ~' 1 J;-; ,, .. r ; '..~·t.·!,.. , 

intercambio .. de liquides corporales; sangre·, semen, fluidos 
. ~7J:;_, •. _;,;;_..,--'•,. • :.-... . .. ,¿,~ .. _-¡;.-~-. ·-

vaginales, vía intrauterina ·-de la··Ínadre. al fe'to-' transfusión 
- . ' .. - . '-. ,_. ,· . .;:-; ;.·.- . . .. · ' . ·,, - -~·.: 

sanguínea e impl.ante _d_e órganos .. infectados) 
~.· •.:./;: --'·•;_. 
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MECANISMOS DE TR.\JIBHISIOH: 

- A travia 4• la aangr• o aua 4eriva4o• y por 6rganoa o 

tejido• infecta4oa. 

La causa más frecuente de tranemisi6n sangu1nea en nuestro 

pa1e era la entrada directa de sangre contaminada con el VIH en 

el torrente sangu!neo, en las transfusiones de sangre o sus 

derivados que no hab1an sido debidamente analizados. En mayo de 

1986 se crea una ley que obliga a los bancos de sangre y a loe 

hospitales a analizar toda la sangre que es utilizada en 

transfusiones y en la elaboración de hemoderivados. 

otra forma de transmisión del VIH, es el uso de agujas y 

jeringas contaminadas tanto por personas infectadas adictas a 

las drogas como por profesionales de la salud que atienden a 

personas con VIH/SIDA. 

Las prácticas que conllevan mayor riesgo, después de la 

transfusión e implantación de tejidos y/u órganos contaminados, 

es cuando se utiliza material contaminado y no esterilizado de 

una persona a otra por personal médico y de enfermer1a o por 

tratamientos dentales; los tatuajes, las perforaciones en la 

orejas y la acupuntura representan prácticas de riesgo cuando 

no se observan las precauciones necesarias. 

- Tran•miai6n ••xual: 

El contacto sexual con una persona infectada es el modo de 

transmisión más frecuente de la infección por e1· VIH, 

especialmente cuando se práctica cualquier acto sexual de 

penetración en el que no se utilice condó~ o preservativo;· 
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La lnfecci6n puede darse de un hombre a hombre, de mujer· 

a hombre; de hombre a mujer y de mujer a mujer. El' riesgo 

difiere de acuerdo con el tipo de acto sexual que se practique¡ 

éste dependerá de varios factores: tipo de acto sexual; la 

probabilidad de que uno de los miembros de la pareja pueda 

estar infectado, la cantidad de virus presentes en la sangre o 

secreciones qenitalcs de la persona infectada, y la presencia 

de otras enfermedades de transmisión sexual o bien lesiones de 

la piel o en las mucosas en uno o ambos miembros de la pareja. 

11 En cuanto al coito oral sin protección aunque los datos 

disponibl·es no - permiten extraer conclusiones definitivas 

respecto,~ esta ~arma de_transmisi6n, debe ser ~onsider~do una 

práctica que implica riesgo de contagio114 ; ya que cuando hay 

eyaculación dentro de la boca el virus puede penetrar por 

heridas macro o microscópicas. 

El grado exponencial de la enfermedad es mucho más fácil 

de apreciar en la trasmisión sexual, cuando se. tiene contacto_ 

con una pareja desconocida y no se sabe si ésta tuvo un 

contacto de riesgo previo, con aiguna_- persona infectada; no se 

limita a ese contacto sino al: ,;.Qltip_lo:. de parejas que ambos · 

infectados puedan tener. en ~n futü~o.· . . . . . ' . . . 

La' transmisión sexual .. representa .. el mayor . riesgo ,_de· 

infección y al mismo tiempo es la. _más. dificil de prevenir:. el 

··.'· 

'Ibídem, p. 10. 
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ejercicio de la sexualidad es un derecho de la intimidad de 

cada persona pero se incluyen en ella aspectos psicológicos, 

culturales, sociales, biológicos, haciendo de ella una unidad 

biopsicosocial. Ampliar el concepto de sexualidad, 

desgenitalizándolo, a la vez que se promueve la educación para 

la prevención y la responsabilidad es tarea de cada individuo. 

La responsabilidad de la prevención de la infección del VIH Y 

por ende del SIDA recae no sólo sobre las autoridades de salud 

de los paises, sino fundamentalmente sobre cada persona. 

- Tranaaiaión perinatal: 

La transmisión intrauterina, es decir de la madre al. fet·o. 

es actualmente imposible de evitar, aproximadamente un 3.~i-···de .. 

las madres infectadas transmiten la infección via intrauterina, 

lo que plantea serios dilemas cuando la mujer ··int;;;6~,;ci~··cie~ea ·•, 

tener hijos. sin embargo la infección · qu.;. se p;.;~~cé; por 

amamantamiento representa un ·porcénta'je: <mu~ho -'·11Í°en6l:J y·· es: 

posible evitar... ···:,\i :: ..... ;,;:;;/::•··•:,. ~"...;<.' ) '. 

:::::t'~;!:m·Ji[~~5f f ;&:~~:~~f &~:~~~· 
reunida·:.:.~n~-~(1~-~~---.,:~e'.'.:·-~ecomi~rid~ -Jtque,', cuandokd las· e~~ermedades 
infec6i.".~.~~··.yf:iá';~a1~út~idi6n~rs~~····~~s·:~#iri~i.~a1;,;~/C:~~sas<d;:;'" 
mortalidad •lrifanÚif ~e' d~beºsuge~ir a• 1as ·máé:l~¡;,,; pr;,,c~cler: con 

la lacta~cia ri'1tura~, 'á~~·:'a '1~ue'i1~s inf¡;,~~ ... ~~~;~o:r''e1 ~~{· En, 
caso que i·as·:._eti_f~,~~-edades-;;'1i1f~i~-~i-Ó's?ts·.:-.n~·-,s~~;~i· ;~-'.~- ·pr·i·n;::·1p·~i~s 

:.. - . \ .: .. , ' . . :--. . . ~ 

causas de mortalidad· infa.n,tH; · ... e· :recomienda· a· las mujeres 
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infectadas que no den de mamar a sus hijos y que utilicen un 

sistema de alimentación exento de peligros,:'·· Estas· 

recomendaciones se basan en el hecho de que la falta de hlg'ien·e"'., 

y la carencia de sucedáneos aceptables de la .leche .'materná'. 

pueden ser causas importantes de mortalidad· de· los niños· como .. 

resultado de infecciones o malnutrición. 

circunstancias, de no practicarse el amamantamiento, el riesgo 

de mortalidad infantil resultante es mucho mayor que el posible 

riesgo que implica la infección por VIH" 5 

1.3.,1 EL SIDA COMO PROBLEHA SOCIAL. '. :: . .. . ·" 

Todo probl~ma social identificado requiere. de ·seguii;· u.na:· 

metodología para su adecuada soluci6n, es decir,:.~e·requ_~~r~;-~e·: 

investigar sus causas y consecuencias, sus ramificaci~·r:i~s· .. ~·.Y··:·.· 

vlas de desarrollo y una vez detectado, .... hay' :que'.> :~~se~.;;,·" 
estrategias o alternativas de solución y combate:•:. ;.<.,<· ·;;~".!:»:,·.», .~:'"" 

sin embargo, el SIDA como problema tanto ';,Úni~ci.~é:.;m~ .,, ,.,. . 

·social n_o surge de pleno, sino que se va d~"ndo:po_?o:···~:(P~~~ff.~t( 
un proceso que ha sido ininterrumpido. Hay que.' ad~itir' q~e. ei·• 

SIDA és un evento azaroso reconstruido socialmente.:d;;.l: cuill.' se· 

desconocen sus orígenes fisiológicos y su .·.J:amifibaciÓn 

epidémica; su identificación como entidad cllnica ha generado' 

en la sociedad una multifacética respuesta. Estas reacciones no 

5orq•nización Mundial de la Salud, El SIDA V la infección por 
el VIH. Información para funcionarios de las Naciones Unidas y sus 
familias. organización Mundial de la Salud, Ginebra, 1992, p. 71. 



14 

son nuevas~ Analizando la historia y el comportamiento social 

·en circunstancias anlilogas nos puede permitir conocer cuANTo DI 

LO'VIEJO·HAY 'EN LO NUEVO • 

. El. SIDA es nuevo coao enteraedad, pero viejo coao la 

pe•te.• 

"Las. sociedades -lo mismo si se trata de nuevos males que 

de viejas e incurables enfermedades- han experimentado a lo. 

largo de la historia de la humanidad reacciones muy diversas Y. 

en mlis de un sentido contradictorias. 

11 La amenaza de una enfermedad que se desconoce o que es 

considerada como irremediable propici6 en Occidente la 

invenci6n·. de la peste como catego.ria ':cultural. En otras-· 

palabras; ·surgió la. noci6n de'.:un flagelo: colectivo"-que' 

solamente puede camb~tirse ·. ~··. t~~v¿~· ~~·~n~ ~cci.Ón cale~ti va~- En· · 

la idea .de peste coma. flageló .-::clis~irifa::'cle '. la"fpe~té\::coma· 

.;nfermedad:: estli el arigen·.históí-fci~ J_~úa~"poÚú.'das:cÍe:.•S-alud •• 
En. presen:ia •de ~n ~a(cle _cf r~~~~-;¿~~fü,H::;,6j~t.:~f~fFf~f~J,~;,~: . : · 
enfrentamiento: está .más· allátde'·i'"los'.'imedios ."individualesf''1a.'· 

.· . .. ~ · .. "'. ;._ . \· /· .<;· .. ', ·. :\~'> ... ¡ ;>.::;.:-.,:·: .. ·::·<;:.- ·:·; ;;,¡ ·{:.:('..".':.: --~;;'-. _'.':'_:·:. •. ':·,:_:·:·.; 

sociedad s6lo. puede a¡:ie1a'r:'.a·;,10~.:p~deres;públicos;'.:iinst~nc'ia'de:» 

donde deben surgir las ac6i;;n;,~¡;;ó;;i:;:;~ ,1'a:t'á~~~~~~·~ ':asi''como :la"• 

responsabilidad :de. gran: part~'.¿~;~~'·éxito'o'' fr~6as;; 111·.<1. ::;,;.; 

.;:,._''":: . ·' :_:-./~ .:~;)::·;: :!·::·.::>.-

• 6Sepulveda AJÍtor; J~.i~a,·at:':, a~:: SIDÚ CiJ~~ia 'v ''SoCie!dad en 
México; Fondo de·: Cul.tura·:·Econ6mica·;·,· Bib_lioteca •d.E!:la ·.salud,: .2a •. 
reimpresión, Méxi_có¡.' 1989),P·:·.375 •. ,. . . ._,,,,. .. .. 

7 lbidem. 
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Es asi que como la aparici6n de la peste implica un 

cuestionamiento tanto al poder politice, como a la capacidad de 

la sociedad er. su conjunto para sobreponerRe a lo que desconoce 

el SIDA ha generado este· tipo de respuesta y cuestionamiento. 

El dificil control del contagio, as1 como la imposibilidad 

de detenerlo han. puesto en marcha viejos mecanismos 

irracionales, por medio de los cuales se canaliz~ la 

inseguridad social hacia la búsqueda de curpables, 

enmarcándolos ·a éstos por sus conductas, raza, preferencia 

sexual, etc. Muchas de estas reacciones de deben a la falta.de. 

informaci6n, a que los primeros afectados fueron hombres. ·con 

prácticas homosexuales, a prejuicios y al miedo relacionado con 

lo que implica la muerte. 

El . sentido opuesto de esta reacci6n, estimula a· ·la 

actividad humana en búsqueda de avances y mejoras; ipro;,,ov.Í.6.;i'a . 

organizaci6n para hacer llegar la informaci6n· a:.:l~::é;;~~·;;'~~~~; ...... :·.··, 
~a · detecci6n de los afectados, asistencia : a , é.:.to . .:.:;_·;;·¡;· :su;.· 

familias, etc., implicando cuestiones·. instlt~cJ.Jh~1e". .. \Y· 

privadas más amplias tales como la legisla.é'i6~"~~~d:i6~/ la 

coordina:ci6n con ayuda internacional•·en mate'rÍ~':d¡:i~'¡{Jd; ~~-1 
como investigaci6n médica.y cienüfic¡;:. '..: :¡·¡'"~;; ·.~·i~,··~/·.¡, .... 

::::::;:~~:S:S'.:llt~:Iif fo;:~~~lfil\~&\~;/::·:::· 
La sociedad 'civil 'se :~~· :ú~i~l~~~;,;;~~; grupos de 

voluntario~ ~ue .·:;·e~-~i~~'.·~ ·-~~:~~{~~~s:'. ~~·~;.~{~·i·~~~~~"fó:ri~·· ~~.~·~~-~i6~ ·y 
.··~_):,.· 
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colaboración de asistencia a los enfermos_.Y,.,sus_ familias·; 

La respuesta de la sociedad ci.v il, ha, ~,}:.~.º. ~.~;fr{~gt;,i.-ia 
J.a enfermedad ·:~~;:?e Ni.'_d_a,do un 

"clandestina", hecho negat~v.~ ·.~~.rt:J:~~:-r~f.S~~~~l~?,' 
en ocasiones .a pese a que 

carácter de 

provocando que los posibles contagiados encuent7en preferible 

en secreto, ~-~~ ' : ~;á,~¿,· :ici -· ~'~ padecer la enfermedad 

discriminación, y a la marginación pública·.imposibiiitando la 
.' -.;.·.,. > ·:·. :~·;'·'.·'·'>';•,\'! ·.~;:1·'.:':~.:! 

atención de éstos y por ende la prevención.e_n·la so'ciedad. --

Las politicas de salud han sido enc~mi~~~~~->a.:-~;:~~~~~~~-~-:; 
'. "':. ·'-'-·,·/ ~--~·.:~.:,.,~. ;'.-·-',:._:: ·~ 

coordinar los esfuerzos de la sociedad. civ~-~-··.::~_o.r·· .. _par~i"é:.iPa~. 

:::::::::t:: :r~::c:::r:s::n:::::~:~::: • ::.I·ci~~~t~>~~;~,:-: ~i~f ~. · 
La necesidad de prevenir el cont~g-Ú) -.pé,;ié ''via::-;.ex~al. há 

· · - ".•. ·· ··~·•o:,"": ·l.! ·::·I· / t{¿:O, · ~-: ', .-. .: \ 

hecho que tanto el Estado como la sociedad'- manifiesten una 
• . ·o' 

mayor disposición a promover una educacÍ.6n,::~~-xUa.l :;_i1c:Í~~µad~·- y 
.'. . ''" . . . ... . -; ,, . ·::-:;, ... ;: \, :, .;_ ·;- ·'· ., .. ~"~; '·~ :--. 

exenta de tabúes desde la nifiez. 

Por otro lado, es. im~ortante. sefi~la~,.'.;,qufü:::~~:~\Í~~'.• \~s , 

proyeccfones de la organización Mund_ial. d_e: la:·salud>(OMS). Y. ,la 

Organizaci6n Panamericana de la sa~ud·-, (O~~)<;',\~~· ~~;~.'\1e -
letalidad que_ caracteriza al SIDA _puede:. te.ner,.--consecuéncias 

::./·-·;.· . ., :~ ,.., .·" 
demográficas de importancia.. ., En ,algunos'.·· .. · _paises 

,·: .. ·"' -·'·'·'.- .,;:_;•:.:.;:_ .... ::··::·.,· .. :> 
industrializados, como los Estados UnidÓs de: Áméri.-;,~, él SIDA · 

se ha convertido ya en la principal causa de def.uncii6n entre 
. "·" ':· ··':< -·;:;·-

hombres y mujeres jóvenes de las ciud_ades_ con . una elevada 

seroprevalencia. 



17 

El impacto del SIDA tiene a su vez graves repercusiones en 

la economia tanto nacional como en la mundial porque la mayoria 

de los afectados se encuentran dentro de los grupos de edad 

productivos. Los costos de la pandemia van más allá, de lo que 

la misma economia puede calcular. 

Estos costos los podemos dividir en cuatro categorias: 

- Los costos visibles directos: que son aquellos que por 

lo general aporta el Estado, como· la asistencia sanitaria y· 

social a los afectados, asi como los servicios de deteCci6n d~ 

los afectados, análisis de sangre, la formación de 

profesionales, la educación sanitaria y las investigaciones. 

- Los costos invisibles directos: que son los q~e genera 

la.f~milia, los amigos, y personas voluntarias en atención de 

los afectados por el SIDA. As1 como las instituciÓnes .de 
·: ~":-'; '\;.~· _::i_1~ 

beneficiencia. . . ·•- ;>.-,:· - ::<:)-:·.-
-. Los costos visibles indirectos: , se encuentr:an· en, tercer 

--~ :1 

lugar y estos están conformados por la merma de: ia, P!'".o.ducc~~·~· 

econ6mica causada por la morbilidad y la ~~. 1~~~~~·~.!~~e..~;)~ ·:~~:: 
importante recordar que la población afectada; por l~.: ~.":~détnia. 

es la que se encuentra entre los 18 y 49 ,ai'los, ···es ;decir· la· 
..:., ·'. · .. ~, ~ . ~'.\;,:, -· :-~'):,- ·'·: ·;.•.'; 

población económicamente activa y la que pr()c!U~e. ~·ª r_iqueza de. 
-;.·:>-. - .• "! 

un pais. 
,.'·r_.-, ..•. ,. 

- Los costos invisibles e indirectos: son en"·relación aL 

impacto de la pandemia del SIDA. Estos , costo;¡; .: es,Üri 
relacionados., con la reducci6ii d'e ia· ·~~i.~~~~/~e~ ;~_fid~:·~,·>'a 
cons~cuencia de los temóres, "el· dolo;,; · la·• inci~pacidacÍ,•. i;,,;, 
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angustia',: el aisl-amientci, y ia estigmati.zación ~ue muchas .veces 

se asobi·~,.;'-~o'n.·: ... 'i· SIDA; son estos costos los más 'dif1ciles ·de 

caicu'L;,;'¡ -i'.~'(i~; ~o~ lleva a pensar que la discriíninaci6n, 'en 

i~'~· ·6·~~i6,s!-:·.:áe':-·~1eht·~· :C·~ri' V1H a· bien con SIDA Sori ,cC»StosO~,:-:; Van· 
, . ·.· ·:.,·.,,_ .. 

en ccititra· del .bienestar social. 8 

Po;; '¡;-{;o· iá~'a<oxiste~ una serie de ·ramificaciCÍ'nes cjue se 
, · '.:\·:.t~r·(: -~---.f· :'.I' : · ,• · .• ; . ·.·; 1:-:·, : .. :·;:~~··.·· , .-

proyectan ·en la. sociedad, en de.trimento· de· és.ta' misma; ·el· SIDA 
'·; ;,-;· __ :~> ,·.: : 

plantea' 'las· Siguientes tendencias eti la pobla,ción:' mexicana: 
."'.. ··- _· ,.:, lir...: -~'_,''. . , .. ·. - . ' . . .. ~ ' :) ' .. " -':· -: ·. " ' 
.'-'.'Pauperisaci6n: un aumento de .la·'.inciden.cia·· de"casós en 

. !Os -~~~i:~-f~{··a~ iliá~ · escaS~s· _·recursos ,,,;,,-qlí~:r.·tieñ0n·~:di{icUltades 
~ªr-~---i~~l";;~~~c~-~:6·- ;~_: ·i·~:~ ,~-~·r~ic-i_~·~"- ;;ct~·~:I i-~~.-.:<:a~·~~6·¡6ri'.--médiCa·1 . en . 

. :,._,;t-":-_\~·_i~--~;"-~'' .···_ .. :~. • : ·-.·· ·':·, •... ·, .. ,- .... ··,;., :. - • 
gener~l·n~ d~rechohabientes; con poca recepcion de·los·mensaJes 

educ~Üvi:is::.preveritivos y con ilna particula'r incidencia, grupos 

que ya p'reieiii:an una vulnerabilidad como son los nifios de la 

calle, pacientes· con problemas psiqui~tricos y reclusos. 

La heteroaexualiilaci6n 4•1 SIDA: · representa una 

p·r~blem&tica social especifica ya· que· al incrementarse la 

enfermedad en esta población, conlleva al incremento de los 

casos de mujeres y nifios. Esta situación plantea dos tipos de 

problemas, los relativos á la atención médica de los afectados 

y ~sist'eri~ia ai re~to de la estructura familiar; ejemplificando 

podemos sefialar que una pareja de infectados puede tener uno o 

'"varela Quir6s, Luis. piscriminación de las personas 
. infectadas por el Virus VIH o de personas con SIDA. Naciones 

•. unidas, .consejo Económico ·Y Social, Estados Unidos de América, 
1991, p. 4. 
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más hijos menores infectados y otros sanos, que perderán a 

ambos padres, l.;s llamadoz.huérfanos del ·sri>A;·'Lci·antérior, ·nos· 

plantea que los padres deben afrontar los co'Eitos del 

tratamie.nto y al mismo tiempo el sostenimiento familiar, lo 

cual a medida que avanza la enférmedad representará más 

dificultades. 

- Ruralisaci6n1 La problemática anteriormente mencionada 

se agudiza cuando estás personas viven en el interior de la 

RepQblica, en particular en poblaciones rurales -muchas veces 

la infección esta asociada a la migración temporal de los 

hombres a los Estados Unidos de América- por lo general estas 

familia~· carecen de recursos económicos, seguridad social, 

insuficlencia de recursos en las instituciones, las cuales por 

cÍescono~in¡'i~nt;, y prejuicio originan discriminaci6n. 9 

Por lo citado con anterioridad, se· nos plantea la 

·nec~;,id~¿¡: de· ampna·r ios programas· de prevenci6n y· control· 

haciénd~los ~ás•~6orde ai' perfil de los grupos•espec1ficos.:.;Ya 

'~u~ la"'..'.f'u:~;::~t;,i-bciucÚva de lás zonas rurales co~o sdn: lo;, . 

~amP~~·ú~b;~',:: á·~~le~-~n~s·>:- g·a·~-ade·ros-¡ y· ·1ª ._ ma~o ·de·- obra ~'te.~~,,,-: 'l~·u~de -
v~~s~.,:~~:~·.i·a~-~n·f~.~:-~-~~Ct~-d~- Y 1i~r ende' ia· SituEtciióric e-~bnÓ~ic~ d·e¡· 

pais.''· ... 

.1·,·- :-,: -

. , .. ; --~·.·.v; ·-· ; ., ' ' 

9Panebianco . Labbé, :silvia. El· SIDA· como problema· soci~ 
.I.€JJ~encj.as actuales, inédito, 1993. pp. 1-2.···· 
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1.3.2 EL SIDA COJCO PROBLEMA DE DERECHOS HUMAllOS. 

El SIDA como problema de derechos humanos tiene su inicio 

con la enfermedad. La misma denominación a ésta, en un 

principio era estigmatizante y por lo tanto se discriminaba al 

que la padecía -GAY INllUJIODBPICIEllCY SYJIDJlOME- .provocando 

desinformación, prejuicios en contra de la persona afectada 

como desviada en su comportamiento, de dudosa reputación,· que 

pertenec1a un a grupo especifico (homosexual, prostitut.as, 

drogadictos y promiscuos). 

Cabe señalar que las violaciones a los Derechos Humanos 

(discriminación) se dan cuando existe la negación de un 

servicio, determinado por raza, sexo, .rel.~gi~n! : P~,~f_!3~~~ci,a 

sexual, estado de salud, etc., por_ par~e, del· E~.t·ad~··' i/'. ª':1ª 
• ,,-:'- ':')' •• < 

representantes y que con ello. se afecte la· vida. digna, .ªs.1 como, 

lo que esta conlleva (vida, trabajo, .enfermedad, muerte, digna) 

a lo que todo ser humano tiene derecho. 

Una de las violaciones más frecuentes relacionadas con el 

SIDA, as1 como con otros grupos llamados vulnerables 

(incluyendo las llamadas minor1as como ind1genas, indi,gentes, 

discapacitados, reclusos, niños, mujeres, ancianos, enfer~~s, 

homosexuales, etc), es la discriminación: -dar trato de 

inferioridad a una persona o colectividad. 

Para entendar más sobre la discriminacfón·relacionada con 
;1· .. ' 

la infección del ·vrn o/y el. SIDA; debem~s~d~', áñaüz'~r ,cada uno 

de los·. -~g.e~·t·~-~: "qu~'·· ~-~-~.- iíiV~.l~!=~~~.--~·n <~·~t~-_: · ,~-_,:;· 
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a) Loa sujeto• victima d• la diacriainación: ¿A quién se 

·discrimina? 

'b) Loa sujeto• agente• d• la diacriainaci6n: ¿Quién 

ejerc'e la discriminación? 

e) Bl •atado en cuanto responsable de. proteger contra 

la discriminaci6n, de hacer respetar el derecho a la 

igualdad o de impedir y castigar la discriminación: 

¿Quién piotege contra la dicriminaci6n?· 

La discriminación relacionada con el VIH/SIDA, tiene una 

naturaleza que va a ser diferente dependiendo del sujeto __ que. la 

ejeéute, el cual contará con "causas" para justificarr':-~~a 

discriminación, y por !iltimo las caracterlsticas .d<!l '·.s\ljeto: 

sobr8 el que se ejecuta la acción. (Ver anexo 1) 

La discriminación hacia las personas que viven. ~.~:n · 1f.IH,,.o 

tienen el SIDA es una realidad en México •. "· r,.as,./.c:aus .. s. 

principales son el desconocimiento, la desinfornÍaci6n;\'.i1:tenior · 

y los prejuicios moralistas que ocasionan que los-, ~~fe~:~B·~~.'.'.·~:~-~~--,. 
~ -· ',! "_ ... ,,., •. ~-·"·-. ),'. . 

considferados como "culpables" de su mal. . , c1.< ~>.·_/:- .;)·_:{i:;~j-~:~~~C . .'~:~:; 
Lo anterior ha provocado que aquellas·. Pe~.sOr;i~,~~{:.~U~ .. .-se 

consideran en riesgo o se sepan infectadas .. (la{rnay.oria. no .i.o · 

sabe), no busquen. ayuda ya que no. se atreven•. 'a;~c:~rn'~~~t~t;·. el 

secreto con nadie; esto en detrimento de~: a.f~·~~~~·~/~~~:::.rE!:-t~a.~á 
. . . ' . ~ " ' 

su atención y se perjudica al conjunto de,,li»:soéiedad' ya .que_ no 

se protegen a los afectados al misnio· tiemp·O'.q\ie::.se impi_~c. la 

prevención, reforzando· el oculta miento ,, .. el',•stigma. y el temor. 
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El miedo y los prejuicios causan estragos en la vida de 

los afectados. Es así que las personas que viven con el 

VIH/SIDA ven afectada su vida al asociarse a la enfermedad 

despidos injustificados, el rechazo de sus compal\eros de 

trabajo, la negación de servicios de salud, escolares o 

vivienda para ellos y sus familiares cercanos, e incluso la 

exhibición pública en los medios masivos de comunicación. 

Los· sujetos que sufren de la discriminación son las 

personas infectadas -seropositivas- sujetos en condicione~ 

óptimas de trabajar y seguir siendo productivos, persona.s 

enfermas, sus parejas, familiares cercanos, amigos, so_li~ario~, 

los miembros de Organismos No Gubernamentales y el personal.de 

salud que atiende a personas con el VIH/SIDA. 

Los sujetos que ejercen la discriminación, se localizan 

tanto en· instituciones pablicas, organismos y empresas 

privadas; mientras que la segregación, el aislamiento 

provienen, por lo 9eneral, de vecinos y familiare~. 

La problemática del SIDA concierne a toda la.sociedad, sin 

embargo la.información no ha llegaáo al total.de,la.población, 

o bien si esta ha llegado debemos esperar _un cambio.cié .ac;tit':Jd, 

tanto en' la prevención como en la_ atenci6r:i --~~ ... ~}~ª~.-. :·~ª~-~~~':'ª 
infectadas, incluyendo la disminuci6n.·.·en _,:1a,.'práC:tiC:a>:-de .la 

• · , ,e···.'·>""' o"•·· , 

discriminaºción. 

La ·ignorancia sobre el problema .. de .salud·~¡.,ª . é:or:iducido: a 

conductas y actitudes discriminatoria~ ~~nt;; l~·s ~~r~oñás q~.; 
viven c~n esta enfermedad. ,11 L~ ~f.9n id·~·d_ .. d~· el~·~ s,~~~~·.·hum~no~ 
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debe preservarse en ~odo lo que vale sus derechos 1110 • 

Dado lo anterior, en 1992 la recien creada Comisi6n 

Nacional de Derechos Humanos, Mexicanos Contra el SIDA 

(confederaci6n de organismos no gubernamentales) ; Grupo de 

. intervenci6n en SIDA y defensa de Derechos Humanos, A.C. (GIS­

SIDA) y el Consejo Nacional para la Prevenci6n y Control del 

SIDA (CONASIDA); se dieron a la tarea de publicar un documento, 

donde se seflalan "Loa Derecho• 4• laa paraona que vivan con 

VIR/BIDA". Cabe hacer la aclaraci6n que de .112 por el hecho de 

tener el VIH o el SIDA se tienen ciertos derechos y a-lo mejer 

otros no; debemos de recordar que en nuestro sistema normativo 

los vacios y lagunas conlleva a que todo aquello que no está 

escrito no existe y lo que no está prohibido en las leyes o 

normas esta permitido. Tratando de concretizar los derechos 

humanos para las personas con VIH o SIDA, se crea la citada 

declaraci6n (Ver anexo 2) 

Al hacer un análisis del citado documento, podemos señalar 

que se encuentra fundamentado en la Constitución Mexicana de 

.1917, actualmente v_igente. Podemos seiíalar que éste busca 

garantizar el respeto a· los Derechos Humanos de los 

seropositivos )/ enfermos promoviendo el conocimiento de sus 

dereéhos fundamentales, el respeto, dignificaci6n y su 

positivizaCÍ.6n ya que a la par de .todo se busca adiciones a la 

·10comisi6'n Nacionai de Derechos Hu.manos et. al. SIDA/VIH 
Derechos Hum·anos. Comisi6n Nacional de Derechos Humanos¡. México, 
1992, p. 15. 
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normatividad 
,1 -: 

.vigente que evite la y/o · Ía· 

co~tra,~i~b·i¿~ ~- · ·que_ , actualmente 

dlvers'á~: 

permite .interpretaciones 

1.3.~2.1· DERECHOS HllJUINOS (ANTECEDENTES). 

Lá ·;¡~~ humana en sociedad ha -Astado ~iempre ,;;nc:;~;.i;,;,da a 

mej;,rar ia~ c;,ndiciones de está asl ºº~;, d~. cai:i~'u.:i~"cte' io'.,; 
sectores·~-~'e ··1'a p~b-{a~~6n. Estos aya~~·~e~·~'.-~~ ,h·~n:·:·expreSado_-·a 
traVés -.. de,"-. las_ revoluciOnes, ·en , Cad~- u~·c;>· ,~d~~,:.-i~os ,~~~~i~~-0;~; 
histórico~.: Estas buscán paráleliza~ la re~i~~lÓ~ y 'i~ p~á;hica 
del ~~ ... ~~t6 ,; · la · 'pro~~~¿,i¿~' ~ > i~' ; d~;~~s~ C:{~ ., lo'~">~~~~~hos 

inliere_n~~;<~.· i~z~·~ifr.~.~.~~;~···~~H~~~·r··~::i~~·¡;.\~i~ ... f.~~i~.5~-~~b,;1¡¡• · 
un ~~:!~~:~~~c:t:~;~tt~~tt· ~i~:a -:~~;;~~~ ''~ay~r· ~~ge · ¡;/ '1~' m"~d.Lla 
9u~ la ~¿~j_~~~a ~e :·h~ ~~ri~i~1~·¿¡g~; ~~;; s~~· ·~,,;-;;;¡,~·6~#~;· 
polltfocis, ·~·con6micos; ~ocia les y cultÜr~i~~: ' :> ,._, h/. 

':·· ,• '~{ :/.,~:~'·-:::.~~- :.\\·l /<:[~·.:'.;_):-: ':,:·:;:'.(~.:::·~?:\>:· _:~/J~>:~·:--:·.:; ¿-~·:f..~; i';.1\"·:, }.·;::'. , ... ..:~·(;.:' •• ;:;,-, 
El • origen: .. de .. i. los:;. derechos": reconocidos: .. se .. i::emonta ' al 

·:.: ··~·~'.::-~:.-.~:·:~-=- :·~ 3~7~·.'.•'::::\·CJ>::::;_;~i'~: _.-, ;_,~ ,, · ··.:;~_t_! .~· .. 1.,..,::.<.F·:;.:·é~~i;~~/:-~·u.: 'f:::\:· ·_.:,~:.;-\:<: -..1~•-"':,,-.;,,, ·'!,e,. .. · · • 
establecimiento.'".'de; "·las·.·· primeras·:. sociedades, cuando · se le. 

confie~~':'~{~" ';;·~<~¡[¡';~""~~ ·~;_~iJfa~~ó, '.·:~¡'; ·. ~o~~~~'-'''"ií'.lire · ,.; ·:;~e 
violar~~.·· qu"i:i¡·:~cir··~~i'~era. v;;~'/·~].." establ;.c~rse:.la d~iiá~'d"-de" 

; • ;_ ~_, • '-~·'«•'; ·;·. ,. ~·.~.,,_-(o· ~i'.;. ' - • '' - .~ '.". (..'.~·-, .•' ~; .'.,'~- • ' ':~ :·~'; ·.~~~·· "•· .. ·_. .. ,,::/, • . '- -.; • • 

esclavo. :_:··; ~-"-. -_':; . :.:~_.:.· .. ·.:~::.··.'.-~,·.<.·~·,·· 
0 -./·~_·;:-:.-.·t···. ::::~·-· . .-:·tirtt: .·· ... :·;;. ·-,~.:.~~»:r: "· :--; - - -- ,.,· .. /-' 

. Es as1:.- -~º~~_';·:~!~~--,;-~~~ .. ·.iñiCfo: a::: ia ... coiiStrúcc.ión 

e~tr~ct~;~ ético,-jurldica" Íiajo "i'b~ ~J:"Í~~i~J.'.ri~ '>J: libertad, 

igualdad y dign.i:~ad "P.ei:~.~'.'al, cuya ,;-~~pl~j~d .. ~ct ·y ~~ltipl.;,s 
signiÚcados _repe!".c'ut'en en todas. i~s ·actividades" lnheÍ:' .. nt:'es -.;i: 
hombre. 
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Estos derechos humanos nacen de las necesidades·· de· la 

sociedad, es el buscar que se garantice un mínimo de j·u~tic.ia 
social, de bienestar social, de vida digna es decir . todo 

aquello que repercute en las pollticas soc.iales,' las cuales en 

su conjunto son decisiones que crean derechos y obligacionés en 

el seno de la sociedad involucrada y en el propio sector 

dominante. 

La conceptualización de derechos humanos, desde un punto 

filosófico iusnaturalista, promueve la idea fundamental de que 

BAY UN DERECHO QllB nrsn SÓLO POR SER· llUJWIO. 

El reconocimiento de cada uno de los derechos humanos ha 

sido una conquista en la historia del ser humano. Sabemos que 

es un proceso no acabado, al remitirnos a los principales 

documentos que históricamente que han protegido y promovido 

estos derechos, encontramos toda una base histórica producto de 

movimientos sociales. Desde las ideas del Cristianismo cuando. 

proclamó la igualdad de la persona ante Dios; con ésto se 

estaba reconociendo que todos los seres humanos somos iguáles 

ante la ley, como es actualmente reconocido por todas las leyes 

del mundo. 

En Inglaterra (1215), debido a una serie de manifesta­

ciones pllblicas del pueblo, el Rey Juan se vi6 obligado a 

conceder una serie de normas jurídicas en fav~r de eSe'puebl~; 

l". idea fundamental del documento, conocido ciom6 L~ carta Magn~·· 
era que el poder del rey estad sujeto a· e.it¿;s d·i~·po~ició'ries ·; 

legales. 
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La cart~ ~ag~a, ~¿¡, conserva su vigencia, ~~ )n9l~terra,. 
na tenido actualizaciones en cada época. En, 1628, .. Car.los•. I, · 

conf¡rm6. la~ garantfas de la Carta, med.iante un:.~·~cu,~ento q~e 

s~ 11,~~~<:ii~tfü~n· of riqhtll", Y. en 7~~.~'--~FIE~:~~~~~,\~~,~·: 
.ampliaci6n, de La . éarta Magna, con el "BilJ. of rights", ·Y. que 

., · , , .. ~ · ··,·,.1:·.-:.:¡;,~, ~~-« :nfl·· ··" ,l 

contien", las libertades reivindicadas. por' 'el .'·'pu~blÓ Y. . . .. . . ~, :~-.-·:·~-,-~"i'·. ;;'. 
rec:~~~é~.~:~.·:._~º~-- ~~ _Rey. . ~~.:)·. ;i._; ·:~/·.::;:::,·:~:.· . ~-:J· . 

·•· E,l ,,1~ .c:l~.,.~~nio de 1776 la cion~~-~-':'-~.$.n:,~,d,f :,,,~.tfE'~~f~·· 
rep;,.;;sentárites: del Estado de Vfrqinia (hoy: Ésta dos Únidos de 

·: ·_' ,-' :, -;, ' - ·. . .. : ;,~ ···'>:". :·: ''.;. '.'.!5•; .. y~:;-;,~·'. ··.'e ~¡r.p;.- .' ',;'.·~~- ';·•·.>~·~·.:. ¡ .~,.,· :< ,•. ': 
Améric'.') .. aprobaron su :propia.· Constitución :Y. se, declaraban· 

· _· ·. ·-·· · -. ~:--.~ ·_,::/. :·:·::.: ·' - ---~·::: :·;: . .'°'--;· .-:'.-:.t: .::F··>~;:-_:: :_:.:.-:: :>-::( ·: .. \:/ .. : •1-'::-::- --~~-- ,·'>·:· : : 
independientes 'd': In9latérra, ya no se rec~>ncic1a la autoridad 

d~1_, Rrf.~c,·:~i.:e'i~\ ·~~b .. ~~·-'-~~~~~~-X~.'-.·~~l~;r~'. ºif 1~.~;~f~~, ·-~-i~r~ .. 
Derechos: Humanos, a ésta sel.e_·_conoce ·_corno L" De,clarac16~ del 

Bu~n .~~*f y;~,f }f f ~J~~~¿-~s /;; P~+~~~ :~~·.;{,;;;~iÓ~ -~':' -~~-re:~~-~~ . 
Humanos· a. nivel mundial 'y' en"_.ella· están .consignadas· las,:normas 

'.· : •.· •• "7 ' ' 

que ei· pueblo cohsider6 para si mismo; el documento lo integran 
•• •• ,·.·.·· ".'. • J •• •,·. '·' • • ,·.· , ••• , 

16 ··articulas, de los cual.es uno de l_os_ más importantes de está 

declaración, es el primero, el cual dicta a la letra: 

"Que todos los hombre.a son por naturaleza iqualmente 

libres e independientes y tienen ciertos derechos innatos, de 

los que, cuando entran en estado de sociedad, no pueden privar 

o desposeer a su posteridad por ningún pacto, a saber: el goce 

de la vida y de la libertad, con los medios de adqulrir y 

poseer la propiedad y de buscar y obtener la felicidad y la 
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1Hc¡uridad1111 • 

De lo anterior sefialado podemos rescatar ya varios 

Derechos Humanos como son: igualdad natural, libertad y a la 

independencia, derecho del goce de la vida, derecho al goce de 

lá libertad, derecho a adquirir la propiedad, y de obtener la 

felicidad y la seguridad. Los fundamentos que aparecen en esta 

Declaración se refiere a que son derechos que el ser humano 

tiene.. por su propia naturaleza, que no son objeto de 

negociación y que son previos al Estado¡ de lo que nace el 
1 

Derecho a la resistencia, lo cual implica el Derecho de los 

pueblos a rebelarse en contra del gobierno que no responde a 

los· intereses del pueblo. 

A los pocos dias de aprobarse La Declaración del Buen 

Pueblo de Virginia, se firmó La Declaración de la Inde~ndencia 

de los Estados Unidos de Norteamérica, el 4 de julio de 1776, 

en la· cual se plasma el fundamento de los Derechos Humanos de 

esa época diindole una especial relev.ancia al derecho a la 

rebelión. 

"Sostenemos como verdades evidentes que todos los hollbres 

han sido creados iguales; que a todos confiera su creador 

ciertos derechos inalienables entre los cuales esti la vida, la 

libertad y la búsqueda da la felicidad que para garantiaar esos 

derechos, los hombrea instituyan gobiernos qua derivan sus 

11castro Cid, Benito de. El reconocimiento de los derechos 
humanos. Tecnos, Madrid, 1982, pp. J9-4J. 
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justo• podar•s "d•l cons•ntiaiento de los gobernados; que 

•i .. pre que una foraa de gobierno tiende a destruir esos fines, 

el pueblo tiene derecho a la reformarla o abolirla, a instituir 

un nuevo gobierno que 11• funde en dichos principios, y a 

organizar sus poderes en aquella foraa que a su juicio 

garantice aejor su 11eguridad y •u felicidad". 12 

La Declaración de los Derechos del Homb~e y del Ciudadano, 

producto de un movimiento social de importancia para: todo--.el 

mundo -La Revolución Francesa- que inicia con la toma".· de~ ~la 

Bastilla el 14 de julio de 1789. La Declaración'·.fUe aprobada 

por la Asamblea Nacional Francesa el· _26:-de·.;.,~g·os.~c('..;:d~:·_~-;~_9·~ . ,.· .. _,, .. ","'; -

luego fue incorporada, por esta -Asami:>l.~a'_;_"--~~- -~.ric~-~iiia#.t~_n·t_ó~.:·a~ 

la constitución Frances~ de 179{.:.i;:st~· decl<ir~di'ón reclbei-1~ 

influencia de las anteriores de~i~rá~i~Tl~~~:·y ;~~\:tiJí~_ ... :d~:' l~~~ más 

completas. · ·· .~:·:·. ·._, ;····- · .. -~-.: 1 ~,.,. ____ : --.:--.'~.i\.·:.,-;'..\~.': .•. i·-. ¡ .,, i' (>:~1· · 
:·. __ .''.; ~-_ ... -(}·: ,. ·.:':,··.~·:.:·.;_ 

En resumen podemos señiÍia~~.-q~·e · e~ . .'~'l ~pr~áin.b~io··,:e~c·~nt~~-rnOS; 

la justificación y la impo~t~~~ia:_ d°é: la ¿;,~{,¡.é"¡;a~i-ón:!deYlos 
Derechos Humanos. Además 1 dt?··,qUe~·s~1:ind{~~···}f~·;'.·1~·~·~:;::'i~-~~alnerí~~·~ 
de estos· derechos, eS decir :se-:·: señaia~~Ai~~a~~:s~.,¿>;.1 nat~I-a1es··,y 
que el descónocimiento · es 

defenderlos y hacerlos valer .• 

En·el segundo articulo está impl1c;Ú:c;'é1;:obj'éÚvÓ,del· 

Estado, se nos señala que los Derechos • sÓ~ im~~~sc~¡~~il:J1es 
además de enunciar los derechos a la libe:,,t~d; a ú·:;~.r~~j_~:;d~i:l;: 

<'i . ,. 
:.·, ··.?." 

i 2rbidem, p. 48. 

o 
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a la· seguridad, a la resistencia o bien a la. rebelión •. : 

·En el tercer articulo se pla::ima lo . refere.nte ... a ... la 

soberanía, la· cual emana del .Poder populai:: •.. 

En el articulo cuarto está el limite .a la 
',.': 

iegalid~d de · l.imitaciones al ejei::cicio de lo~ ;:ae;·re~hos · 

naturales. 

En el articulo sexto nos habla· de la ;igua'1_c!:a.éi,:.cl~itbi:lo .ser:· 

humano ante la ley. ··... ..•_,;>::,;t>'. :;.:· . •:·,' ··;,.·: 

y por último el articulo décimo ~e~u1,1~0:,;~~te~l!\¡J'lª;,,la ; 
finalidad de las fuerzas píiblicas. Esta de"..l¡u::~:C.i~~!éo~~~a.;cte 
17 artículos, hemos citado solo· algunoS d17 · ª·~-~~~·.;·:~:<C\~,~:~:·: .. ,:~·-:·, · ·· -~;¡~,_.-: .... 

"La existencia humana, tanto d~ sus ámbi_~~s;.~r_iv:~c:J:~s· _co_~o 

píiblicos, se encuentra inmersa en cuestionamlent'o~·;·~6rale~·.,:.Á·~i: 
lo largo de la historia, el juicio · pe;;~an·~~te,.;: del, 

comportamiento ha desembocado en la ela~or~Ú6~'i~e;_ll:~:ci11",;~º'. 
teórico que analiza 

fundamentales de la 

abarca los actos, los derechos y el ejerci"..io .. de,:1.as;,li.~ert:ad~·s. 

~::~:i:~a:::~r:e:t:n t:::i::s ~::::::ur:~ ·::::t;:J::;~tt:tl:::::•·' ;'. 
el orden ~acial y los valores que model~ri,l~,pr~.'.!~úadi~n.~e ,·, 

las comllnidades humanas". 13 ·, __ , 

J':,:--:·· 

En 1945, al finalizar la segunda Guerra. m~ndial'.:~~~las cincó" 
... ' .. ~ ' .---~:' .· ~ ·. ' ;~ '.:. ' : 

13orana, J. AIPS and ethic. regional consultatici'n on ·AIDS. 
Human rights; ethics and law, WHO, Santiago de· Chile;.· 1990. 
p. J4. ... · .. ¡· 
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potencias. vencedoras '{Estados ·unidos de América, I'!.glaterra, 

Francia; · cliiÍi'a'" y ···ia hoy · de~apare~.ida Uni.6n de. R':'pública.':'. 

SoviéÚcias·S~ci~li~~as); VÍer6n la neciesfdad de ~rear un Organo 

que pr~s.ei:~~;,.~:,a'l.~s 'generaciones venideras de ¡~:·gue~;~, que 

reatii:-mario·.-•<ia >.té··· en lÓs Derechos Humanos, procurando la, 

'igu~ic1~~ entré' e'i h6mbre y la mujer, entre naciones p~;e~as ;.; 

grandes/ Ú",;;ism<l"cirganizáci6n deberla d~ cr~ar l~s condiciones 

para que.·h~~ief~.:i~sticla y respeto á las_.ll~ma~os ~~a;ad~s ·; 
. ' - . -. ' .,;, -·- :·<. ;. , ... ' ... · .. -.- . - .. 1-····.· _:, .·, -~ ~ :_ .. 1. ' ;,. . . • '._ . ·. - . 

fuentes''de:•·oerecho .Internacional; se· deberla· <le promover .el 
. ·:.·· ·._ ,:,:.~: __ -._-~--· .... · .... -:··:_-;,,.:,-.,:e --~;;··.:.: .... :•r; ':.}-'.-'<·-_'.:'.«. ; :·:· ,,; .. _.,. -t; 

progresoC''soéia1;·, junto .. co.n el '.m~joramfonto, de. la calidad,. de. 

vida y l.ª ~.~~<;~~~~{·ik{tC.)~;<ti ... ~Y: "'..'·.~;,.·. , .. , . ··.. . . . . : 
,,; :·'con·~escis'.'obj eti vos · s~rge·· 1a organ~zación 

1 

d:e-. ~·~~·.'.Nad~."~':'. 
Unid~s ~·(oN~li :etiJ:~t·6,~~.u~~e :~~ \~~&.:b~ró'ff •,,~~,or}a~ ca~t~ ~-
de· la·-o-~u?¡,e~---~r~_a;· ~~.~~-~--~n,~; .. ~r\. ~~~~ª~ ·:o-~as~on~s._q~~:·· un~ ... ~e;·~.~s .-

::::::~t::':::::<t:::t:f 'Joe:t:b~'tJf1ii'~;~~?¡~;;~r~=;~~:~:.··· 
ni. cómo ~e debén<'de protegei-; '" :, ;<, ·' "'. ' ·.· , ·. 

•Es hasta' e'1 · io 'de dfCie~b~e d~ü~~a ;Ji~'.~:~ ·~l ,c~nsejo 
Económico y 'sóciál (.Eccisoc) de 'la ONU, da "a. é:oncicer ··un·"C6digo 

de conduéta Moral para guiar a i'~;t '~~~~d~~·,:.~;''F:~~~~,illl~ent~ 
de los. oárachos HUm.anos•• I naC'e La'~ Dei:1Brac16n: Úni versal. de. los. 

;:::::::º n;~:0:rt~:::º:~e:: :~¡,}iht:~:,i:~f ii]jf jf ª;: ::: :: 
retoman temas de importancia de·:-.l·~s ~rl~~~~·~~~~·\j~~i~~~~ion~s. 
l. La Daclaracióri U/Ji v~Z.sa"l:·'d~·-.·,.j~~ :Def.~'.~~j;~~: 1~'/n-Ji~!~s, '· ha_. sido 

.. 1 m~s importante docum~n~~ s.;b;;. l~:~~i~~h~s Humanos qu;. 
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se ha escrito. Actualmente casi todas las Constituciones 

del .mundo la han incorporado, as1 mismo los Tribunales 

Internacionales de Justicia y todos los Estados miembros 

de la.ONU. 

"La Declaración Universal, representa la co.nciencia 

histórica que la huma-nidad tiene de sus .propios valores. 

fundamentales en la segunda mitad del siglo veinte. Es una 

síntesis del pasado y una inspiraci6n para el·. porv~J>ir '· . par~. 

sus tablas no han sido esculpidas de una' vez pa~a sÍ.ezñ~~~;~14 . , - ' . . ' - ... ~--;. . 

Cabe señalar que esta declaración nace con ª':'~~~~e~ mo~al,, -

restándole valor; no es sino hasta 1968 con la · .. oeclaraci6n de 
. ' : ; __ : ·-: "' 

Teherán, cuando por aCuerdo de la ONU se_se~ala con cará~t~r 

obligatorio para los Estados miembros de esta organización. Y 

al mismo tiempo se considera que se deberá de redacta.r . un 

instruinéiít.; con v..:lor .jurfdico que c~mprendi~r~ a los Derechos 

Ai:'h~c;';,r• ·uÍ! a~ercamientÓ .d~ la con·.;~ptualizaci6n .de .los 

Deréc~,;~· 'H~~~~°,~;, .. ~e~i~ ·:.~.n~~~~r~~~ 1 •' ~~e.· ·~n. ~ª, act~.~li!1ª~.:.~,º : 
exi'.it~' ~·~;, .. definitiva pero' que· eri" estos existen. por l~ menos 

tre.~ t~¡)()$ de r~ices fundamental~s mismos qu~ serán ab~;~~dos · 

en· su nioniento :· · · · lo. TECNICO 
. ~ :, . 

20 .. POLITICO y 

Jo. MORAL 

14Sobbio, Norberto. Presente y porvenir de ·los pet•echos 
Humanos. Anuario de Derechos Hymanos de 1981. Instituto de Derechos 
Humanos Universidad complutense, Madrid, 1982, p. · 17. ·· · .· .. ··. 
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Por lo anterior los derechos humanos "aparecen como un 

conjunto de tacllltades e instituciones que, en cada momento 

hist6rico, concretan las exigencias de la dignidad, la igualdad 

humana, las cuales deben ser reconocidas positivamente por los 

·Ordenamientos jur1dicos a nivel nacional e internacional" 15 , es 

decir: 

11 i. Los Derechos Humanos se basan en que son derechos que nacen 

de nuestra dignidad, de nuestra naturaleza, pero también hemos 

visto que estos derechos han cambiado segün las épocas, lo que 

nos determina que también son derechos históricos; es decir no 

hay un solo fundamento de los Derechos Humanos. 

2. Estos derechos son el resultado de grandes transformacio-nes 

sociales en cuanto a su reconocimiento, promociones y de-fensa; 

son el legado de pueblos valientes dignos y heroicos. De 

nosotros depende en gran medida su cumplimiento y validez. 

3. En ese sentido la enseñanza y educación en materia de 

Derechos Humanos es fundamental para su cumplimiento, porque el 

primer paso para que se nos cumplan nuestros derechos humanos 

es obviamente saber cu6.les son nuestros Derechos Humanos". 16 

A través de la enseñanza, la promoción, y todo aquello que 

conlleva el hacer valer nuestros derechos humanos se logrará la 

15Pere• Lullo, Antonio. Los derechos Humanos. Publicaciones de 
la Universidad de Sevilla, España, 1979, p.49 

"t. 16centro 4e Derecho• RÍuaanos "Pray Prancisco 4e Vitoria, 
OP."A.C. Justicia y paz. Curso básico de Derechos Humanos 
Suplemento No. 1 Tema: Evolución histórica del reconocimiento de 
los Derechos Humanos., s/e, México, s/f, p. 6. 



positivizaci6n, es decir, que se asienten en los ordenamientos ... , 

j1,11::1d~c.C)s .para. su_ validez. 

LOS ~ERBCROB llUKJUIOS Bll IUIZICO 

.En México, La Constitución de 1917'.. ~J:'~~~~.!'~ ·de un 

movimiento social armado (la Revoluci6n Mexicana'¡ ,..:·~1· cual 
:, ... . . . . .. -. .•.¡;·.::;;v::/'·:;· '-.~ '.· 

estall6 a ra1z del descontento de la p~bla~,i·~.~.: .~.º,?:'.:.}.~-­
des.igualdad, miseria y la dictadura, de Porfirio D1a·z i la cual 

·, ·:. :..>':·' ~ "'~~'',¡ -1. '.': . ""' •• 

los hab1a mantenido en esta situaci6n. 

La constituci6n de 1917 es el resultado de las nece­

sidades Y. aspiraciones del pueblo mexicano cuyas tendencia". .• 

reformadoras, populares y nacionalistas buscaban una distri­

buci6n más equitativa de la riqueza, en otras palabras, .un 

m1nimo de garant1as sociales para garantizar una yida digna. 

Estas ideas fueron las que habr1a de recoger el_ congreso 

constituyente de Querétaro, para ser plasmadas en_ la primera 

parte de la constitución, llamada dogmática o de garant1as 

individuales, "son el conjunto de derechos que tiene una. 

persona por el solo hecho de existir y que t()dº" p.odemos 

ejerce~; son los derechos ~1nimos que neces~tam~~·par~ Viv.ir en 

sociedad, como estudiar, trabajar, tener familia".11 
',;¡ .... '·' .· .. 

"Las Garant1as Constitucionales, seg(in Luis D1az. Müller, 

actQan s6lo dentro de un Estado y su contenido regula . la 

conducta del ·individuo o grupo de ellos; son un· instrumento 

17Instituto Nacional In4igeniata. Conoce tus derechos para 
exioir su respeto. Instituto Nacional Indigenista, México, 1990, p. 
9. 
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legal que. sirve para la protecci6n de los Derechos Humanos· en 

los ordenamientos de Derecho Positivo•. 18 

Los Derechos Humanos no se delimitan, como en el caso de 

las Garant1as constitucionales, son principios o ideas 

•universalmente aceptadas y reconocidas, que van más allá de 

las fronteras de cualquier pa1s independiente de su posici6n 

comercial y econ6mica de su forma de 9~bierno e ideosÍ.ncracia·. 

Los Derechos Humanos, vistos desde la constitucicSh 

Mexicana de 1917, tienen ciertas caracter1sticas: 

"a) En primer término, son la unión inseparable de 

derechos que tienen la misma importancia e igual jerarqu1a. 

Ninguno de estos derechos están por debajo de otro. 

b) Son inderogables, es decir, ningún- congreso y 

ninguna autoridad puede quitarlos de la Constituci6n una vez 

que han sido reconocidos. S6lo se permite reformarlos cuando se 

quiere modificar el párrafo de un articulo o adicionarlos; esto 

es, agregar un derecho o explicarlo detalladamente. 

c) Son irrenunciables: Esto quiere decir que a 

ninguna persona 'se le puede obligar a renunciar a ellos, ni 

tampoco podrá negársele el ejercicio de estos derechos, y 

también 

d) son universales: significa que han sido 

reconocidos por casi todos los paises del mundo y están 

18Diaz Milllar, Luis. Manual - de Qerechos Humanos. Colecci6n 
manuales: México, 1991/.3 ,.,.-. comisi6n. Nacional de Derechos Humanos, 
México, 1991, p. 45; · 
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incluidos en sus leyes, ya que son derechos propios de la 

naturaleza del hombre". 19 

y los podemos clasificar en econ6micos y soci~ies y.a su 

vez dividirlos en individuales y sociales. Los primeros· 

abarcan tres grandes grupos: 

-Los que se refieren a la igualdad personal. 

-Los que se refieren a la libertad individual. 

-Los que otorgan seguridad jur1dica a las personas. 

"Los derechos sociales son los que consideran al hombre ya 

no en su entorno individual, sino como parte integrante de un 

grupo social o comunidad, son aq'l_ellos de.rechos que otorgan a 

los grupos la satisfacción de sus necesidades más apremiantes, 

como el desarrollo y buen funcionamiento de sus instituciones 

y el provechamiento máximo de sus oportunidades•. 20 

Los derechos sociales sirven como apoyo al hombre en 

sociedad para su pleno desenvolvimiento, tanto espiritual como 

material, en general, para el goce de todas las buenas cosas de 

la vida. 

cabe sellalar que "hay autores que siguen pensando que el 

contenido de los art1culos primero al veintiocho son derechos 

del hombre y no garantias. 

19Xn•tituto Hacional Indigeni•te, op cit., p.10 

z0oias llUller, r.uia. Op. cit., p. 46. 
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Como argumento en contra afirmamos que el derecho a la 

vida es un derecho pleno, que nadie tiene la facultad de privar 

de la vida a un ser humano, sin embargo, la constitución solo 

otorga este derecho en cierta medida. La Constituci6n permite 

en ciertos casos la privación de. la vida, que reconoce como un 

derecho humano. Podemos concluir que mientras los derechos del 

hombre son ideas generales y abstractas, las garantias, que son 

su medida, son ideas individualizadas y concretas". 21 En otras 

palabras, los derechos humanos van más allá que los que se 

contemplan constitucionalmente como garantías. 

1.3.z.z DBRECROB RUMAllOB y SALUD 

El derecho a la salud es aquel que tiene todo individuo 

para proteger su integridad f1sica y calidad de vida, a través 

de los servicios médicos o de la salud que el Gobierno Federal 

establece para tal efecto. 

En el articulo 4o. constitucional en su párrafo tercero 

establece: "Toda persona tiene derecho a la protecci6n de la 

salud. La ley definirá las bases y modalidades para el acceso 

a los servicios de salud y establecerá la concurrencia de la 

Federación y las entidades federativas en materia de salubridad 

general, conforme a lo que dispone la fracción XVI del articulo 

21carpiso, Jorge. La Constitución Mexicana de 1917. Porrlia, 
7a., México, 1986, pp. 143-154. 
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73 de la Consti tuci6n". 22 

En ·medida que la sociedad ha tenido la necesidad de dar 

res·pu·estas, ca.da vez más efectivas a su situación social de 

enfe.Í'lnedad cÓnstante, el ser humano ha visualizado a la salud 

como un derecho irrenunciable; existe la necesidad y la 

responsabilidad de dar una respuesta a la situaci6n de salud­

enfermedad, segOn los modos y los medios al alcance. 

Sin embargo debemos de tener presente, que al Estado le 

corresponde gran parte de esta responsabilidad en el fomento y 

protecci6n de la salud de la colectividad, a través de acciones 

concretas; tanto en su carácter de representante de los 

individuos en el cdlectivo social, como de arbitro de las 

relaciones entre individuos o como integrantes de un extracto 

o grupo de presi6n o interés, éstas se traducir.in en políticas 

sociales, cuyo reconocimiento proviene de sectores y 

movimientos sociales, condiciones internacionales y la 

cooperaci6n internacional. 

La Pol1tica social en su conjunto son decisiones que crea 

derechos y obligaciones en el seno de la sociedad involucrada 

y en el propio sector dominante. 

La salud como la defini6 la organizaci6n Mundial: de la 

Salud es "un estado de completo bienestar físico, mental .y 

22constituci6n PoUtica de los Estados Unidos Mexicanos. 
Porroa, 86a., México, 1986. 
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social, y no s6lo la ausencia de afecciones o enfermedades". 23 

si bien el concepto designado por esta organizaci6n es un tanto 

ut6pico, consideramos que se trata de acercarse al bienestar 

social al que todos tenemos derecho. 

Los paises pertenecientes a las Naciones Unidas, se han 

comprometido a dar respuestas efectivas a la situaci6n de 

enfermedad en que viven sus pobladores, y que en muchos de 

ello.a existe un nivel minimo de atención a las necesidades 

básicas. Se b~sca elevar el nivel de.. salud que permita llevar 

una vida social y económicamente productiva. 

"La salud considerada como un medio y como un fin tanto a 

nivel personal, social o colectivo, constituye de por si un 

derecho humano individual y social que nace de la dignidad 

hWllana y que implica una responsabilidad, tanto para el 

individuo y la sociedad en general en cuanto se trata de una 

colectividad organizada como para el aparato estatal en el 

diseño y la aplicación de sus pol1ticas sobre la materia. La 

importancia y el tratamiento que se le dé, as1 como la 

responsabilidad con que se asuman depeñde de la percepci6n.que 

tiene la persona y la familia de ésta, la capacidad ~e la 

comunidad para la demanda de su atención y la voluntad 

politica, el interés y las posibilidades gubernamentales para 

. 23organización Mundial de la Salud. Preámbulo Constitución de 
la Organizaci6n Mundial de la Salud. Nueva York, 1946. p.l 



prestar l.os serviciÓs . demandados". 24 

La 'pr¡:,tecéi6n de ia salud es ;,n derecho que ·se· ·;,n·cueiítrá ·· · 

intimáménte 'úgadÓ cori otros derechos: corisiéi.;ra·d¡:,~· dentro dé· .• 

la llamada "p~imera ganeraci6n" ca la vid,;; ~ i.ó: 'ÚÍ:í~~;;_,;,¡, 
fntegridad · fisica, . etc.); con los de~¡,,cho.~. s~ciai~~;. (al 

trabajó, 'a la' 'seguddád 'social, etc. i' 'y 'corÍ. lo~ «i.i':i,;' •~i:éici~r';¡·: 
generaci6n" ( a un ambiente .sano y -ecológicament~':;;,q:~i'J.ib;~d¿;· 

-~:.:. ; ~·-: :: -'0:/:-:1 ... ? ~·~·_.:·: ": a la Páz;·,::~~~'~y~:,.;. .1·,. 

·A niv:el'interno cáda pais · Üe~e,el derkct;6'·y' o~:li9a:;;·J.¿·¡:{dé 

salud; Méx~í.i~:: fundador' del constitucionalismÓ ·~~~i,;L·\~/~Ü~-, 
fue el pr'in;e~.:pais'que incorporó en su consútu6ión-d'e'-i911;;ia;; 

. ' . ; .. :. : . . . . . '' . ·:· -~ : ->.-.. '' ·;:,,_,.•¡ ·.~·~_.,,.:·:· 
derechos colectivos econ6micos y sociales; pero fue· uno de·:_·los _'.' 

0.1.timos eri"incor¡iorar explici tamente el derecho a la' ~~¡:,t~cid.i6ri! 
de ··la· salud ·hasta 1984; qued6 plasmado en el· articulo : 4o·:· 

párrafo tercero, de la siguiente manera: 

"Toda persona tiene derecho a la protección de la ·,;,;¡;,'ci~'· 

Lá ley definirá las bases y modalidades para el acceso a. ·los 

servicios de salud y establecerá la concurrenci~ d.;,. ¡,;·· 
Federación y la entidades federativas en materia de salubi.=idaci" 

general conforme a lo que dispone la fracción XVI del articulo· 

73 de esta Constituci6n". 25 

24centro da Derechos Humanos "Fray Francisco da Vitoria O.P .. 
A.p. 11 • ·op;· cit., Tema 15, p. 137. 

25 Ibidem. 
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Los servicios de salud comprenden entre otras cosas, la 

atención médica, y de enfermeria, las vacunas, exámenes y 

hospitalización con los servicios y suministros farmacéuti-cos. 

Estos son los elementos que cualquier persona requiere para la 

atención de sus necesidades sanitarias individuales y, ademá.s·'· 

se incluyen dentro del campo de la prevención, la curación y la, 

rehabilitación. 

Existen servicios nacionales destinados a· la proti:,cc:ión ,de, 

la salud, que funcionan gratuitamente o bien mei:t~an:t~ .ª·~~¡~o~i:~. 
de un pago acorde con la capacidad económica de, cada, ind.Í.vi_dlJo';:,:, 

paralelo al mismo existen sistemas privados de aten~ión,,:~~,ia_" 

salud, los cuales por lo general no se encuentran al al~~:n.ce.\:~.~ .. 
·' '.·. 

la población más vulnerable y de escasos recursos; ya ;',que 

lamentablemente la politica de Salud está LIGADA: :,a: ",;,l_as 

obligaciones patronales, 'es decir, el trabajador asal,ari,ado,que,, 

labora para un particular o bien el mismo Estado ,ti .. _ne'.,, la; 

prestación de seguridad social y el P!ltrón la ob~igac'ión" de;, 

pz:oporcionársela. Pero qué pasa con la gente qu~_ se .. eri~U~·~t~a.':: 

subempleada, campesinos, jornaleros, etc,; éstos ven l~~lJa,~,~su,: 
derecho a la salud a los servicios gratuitos que 'brJ.'i1aa:,eh .º:. •,·,.,·- ·. ' 
Estado. 

En general la salud en México durante .los,"ú~Úni<!;;,';.iic:>s·;;;" 
fruto de la aplicación de programas neolibera.ies' d" ~a:Íust~· 
estructural, la cual ha fomentado una· t"nd.,nci~ .':á"' "1a, 

privatización de los, se'rvicios de ,salud y; ii."' &~i;~~'iá;:;yi;¡; ~'~~, 
servicios gratuitos lo que afecta a los grupos "~~;~~it~'r.~!l~. y 
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acrecenta una situación injusta, sin igualdad; por ejemplo:.·:· 

"- se produjo una pérdida general de la . calid~d ··~~:;:~~~·r-. . 
.. -, ~, ~:.,:·.· ::-'" .'. ' 

servicios debido a la falta de recursos flsico-humanoS', :a --.106 · 
;¡ f í ~ 

bajos salarios de los trabajadores de la salud. Esto se, trate(: 

de ocultar inventando las famosas frases de "hacer. más 'con 
: .¡:,:·,-. .- -·:..i ',··:\· 

menos" y 11ctlrate a ti mismo". ·., 

- La privatización de los servicios de ~~'lti'd ::~~.~~1~-,;-"f-;· 
aparec!an como parte explicita del discurs.o oficial aPar.ec.i'6'·e·n ·_ 

•• • - •• ' ' •• -.. ."< i .. -~· 

la realidad como elemento central de la nu~va ·.; P~,i~~:.i.';'.'.<·. 
coherente en el cierre y venta de empresas_ a la ·iniCiatiVa 

;_" f ;_...~ "> • 

privada. 

Esta política sanitaria "modernizadora", 

presupuestal y reducción del gasto en salud, ha a·fectado en 
'·o.·;,.:_'·;, 

forma negativa a todo el pueblo mexicano, tal y como .se ._tia 

seflalado con el aumento de la desnutrición, tuberculosis;· 

paludismo, sarampión y otras enfermedades más. De ig~~i ntaner:a, 

afecta :¡.os servicios de salud en calidad y can.l:idad,_.}.':>,.c~il1:·nÓ 

politica neoliberal "modernizadora 

pais, !lino· df¡!; la . 
,; , .1~:: -

adopta~a . Pª,':ª 

es simple resultado de la crisis que ~ive el 

enfrentarla. " 26 

Claro está que el derecho a la salud es sumamente 

vulnerable, no sólo por su naturaleza que involucra la situa-

26tiroaoci6n de Servico de Salud y Bduceción Popular, A.C. il 
derecho a la salud en México: una mirada desde la sociedad ciyil en 
Justicia y paz. Año V, Abril-junio centro de Derecboa Humanos "Pray 
Pranci•co de Vitoria, OP."A.c., México, 1990, p. 18. 
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ción económica del pa!s, as! como la relación. tan· est~~cha·· que 
. ': ,· ·'. - . 

guarda con otros' derechos; que al ser violado .. éste reper.::cute' 
' > '.:''~· .;- ·.,' 

tanto en la depresión de la· situación · socio.ecoriÓmic'a ·_ d.e la 
''"1..; .• ~-' 

población en general y de las mayor!as más vulnérable!'··, 
·.: .. ·:· .. : . 

. ~- .. -. 
1.3.3 DERECHOS HUllAllOS Y TRABAJO SOCIAL 

. ".:. ~ ·-"" 
Para iniciar con este tema, se debe de tener pre"s~'r1,te·,. qu~ · 

el objeto de intervención profesional, es un · fen6ineno···real y ' 

concreto que demanda ser atendido y es también~~~{~~-~b~~~~~6:~. 
intelectual, en la medida que se le construya como 'objeto de 

''' .': ·;·' ~ ._>• ::: ' ., '~~ i :-.~· '· ·."-{ ,' ·• :.e 

.conocimiento, a fin de dar cuenta de éste desde·'uria teor1a·. · 
Esa elaboración intelectual ha originad.; ;uria::c'omp.,'tenciá 

·. ,.,.::.' }.:: . '.':<¡',::;\).:;::·:~;~~;: :·,.;1:'·!~: ... , '. ': 

profesional con las disciplinas afines' en el· ámbito' académicio; 
-' ·' ... · ,- ' .. ;·: ..... : . ~:; ?-;·:•:::~.('>~ :\::: :,··:~_-'.·~ .-~ ·:';-:_ ~:f\,:.,;:·"."~--~~ ~;-~; :~·. ; __ 

y en la práctica profesional se·,ha,reflejado' en la:,competencia::' 
• . •¡_; - .'· ::.: . . ·<:_··/ ::);'' :i.'.~.::~";i~~;·~:--:,·-·,•1;:::.• / ,-: 

en el equipo interdisciplinario':.:•' 
' • •',, ,••'o,·,•Y .. -.···.•-.:·:·:~ . .... , .. :~./ ... :~~~ ,~\.;..-.:::• • •' ,¿-T~,···.' 

La especificidad de· üná' profesión,-:. nace'.'prin'cipalmente de 
· . ~ , .... · _.,.;:.-;~':o:·:·~.~:.·;.-::')r;; 1:~ .~·:,:.:.~e·'/·;··:«;.·.~~~\·,·~·:-·;1::{~<::--::(."-·.',:.-~:-;''..~-'::.;_:_·;.,-~ .. , 

una configuración de un, campo' de problemas. demandánte:. de ·.:un, 

tipo de intervenc.ión;· E~~J:'~~~'i~~lit~'• la'.'~~id~l'~¡¿~At.~f~~py · 
::::::~:::t-: ·.''es' '·.la,,,, ~i,~~;.r.:~.in~,frr~~ ·.·· r~~f ', ;~·~'( ~j~~~~cio 

La , : prof~Úón es ·.la, ;~n~á;nl~ió~ :·de · ~~~;-, :;;~c~~~a 
. . -·:.·'-¡··,'.·:A.>•·· .. • . .<3/:~~Y -~-;,~· ,_.> ':':. .. ·.;~)::.:'"-.~:.¡).i,·YI:-<.: ,.,.,. ... ':>:.':'.;t_.. ·~·f,'i;,-:~, _._".r,: {:;''.'\ :,: ; 

especializada/ .. r,espaldada< en:· una , disciplina· cient!fica. ·.El·· 
. :· ·: .; .- · .. _ :. :. \~---~ ·.·-.:~': -.'' '.·¡~'.\'.. ·,:S;:.r:-: .. ,:,:._, :. ;··:::i',>; -_ .• _ _., ,,_,:~::·. ¡'.·,-;,·;!: _-:.;_.;.:\ :·. : .. \{,:~:~: .. -~.ty,.: .-,; ~: \-:.;·;: ... :' ·.'·-· .. ::-· .', 
requisito ::•·.fundam,en_t,al · -_.p.ara -~ l~. • .. ··construcción .. ·de '':'un:·,"· campo 

profesional' es:•Ía condición :de pr~ctica autónoma ;~i.a~autonom!a .:· 

es una ·.teor1á'. c•iLa- -~eo~~~ ;i.~(;~fr'\~bj:~i~~}~0~;!~~~~~to~·:\, 
relacion'..'s;Y~u~qti:'~¡:ii~~'.;;ii~;/ conceptualmente< aspectos: de la . 

. ;: : . --·~_-:.__ - . /.. ".-·':. . ..-\.: ' ·"·, '.\'.'\ ;: 
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realidad·, proporcionando conocimientos acerca de la misma, 

surgidos de la práctica generada de ella1127¡ que; al d,e.tÉ!~~inar: 
un objeto de intervención, prevé el conocí-miento a partir .. del, 

cual se estructura el saber especializado el. · cual 
: ~ .. 

necesariamente debe de ser un saber científico. 

"La categoria de objeto hace referencia a lo . que se· 

' constituye a partir de un~ 1 práctica, sea esta P.roductiva, 

profesional o social. El objeto es el espacio sobre el cual una· 
1 

profesión o un sujeto va construyendo su propio hacer._ En 

términos productivos, el objeto. representa el producto que ha 

sido transformado por la acción del hombre; en términos pro­

fesionales representa el 11alqo"' sobre lo cual se desarrolla una 

acci6n para lograr los objetivos profesionales •. Ese algo, seg(ln 

sea la naturaleza de la prafesi6n, puede ser una cosa, hecho o 

fenómeno, sobre el cual se realiza la intervención". 28 

Debemos señalar que el campo <le acción y reflexión d.el 

Trabajador Social son las Poll.ticas sociales, las cuales 
'•:·' 

constituyen un canal de vinculación y comunicación del Estado· 

con la población, pretendiendo dar respuesta a los ··~-~9,b~_ema's 
nacionales; con la.s con_tradi'.'ciones generadas, propi'.'s., .~;el 

sistema entre el .proceso de acumulación y dominación'. y e'1' 
.:: 

··'>·'. 

27oagneten, Maria Mercedes~ HaCia una metodOlaa·.ra· · de.: 
Sistematización de la práctica. Humanitas, Buenos Aires, 1985,: p •. 
37. 

2"Mendoza Rangal, Maria del carmen. una opción metodológica. 
para los trabajadores sociales. ATSMAC., Mexico, 19~6, p. ,69 
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desarrollo de las orqanizaéiones de irid,olé social. 

Las Políticas soclales, en ci.;ri:o sentido ;on la''cori~:uÍsta 
de los sectores popÚlares, en 't'~~to.· prolife.:';.~ su· 

reinvidicaci6n, buscan ver tanqible un bléne~t'ar ;;;,;;i~i al·~¡,~· 
. ~ . -: .:·. ;·., '. ·. :.'' ;. 

.•·, .... · .. o· se tiene derecho. 

La noción de las Pollticas socii.1es.'c.,;~a~:.:¡¡~·:c,.';¡,j·Ú~to de 

medidas destinadas a aseqiirar la satiSf ách:fr,;;·::\n1\ii;;;~ ''.~~ Ta;;" 
necesidades vitales, que med~ante la· -~~~~~~·j:·~H::·~~·~~i;~~i'~' ::iri~gi~·i-;._. 
aterriz~r en la filosofía de ias dere~hos h;;¡,;'arios~·, 

La concepción de los derechos hlll1ian6ii"--:\tebe- · d~':: ·s~·~·; 

integral, es decir que debe de abordar en ¡~·~ai·~·;~-~~·i~; ·¿·a~~ ;Ü~b\ 
;"'>."- ,, -:·:\{¡.;.,:: \:\~.:_:,:_,' 

de sus aspectos a saber: ' -. - .· .· 

:::::::~:u:::: t:e ªenst::nidteu:::
6
:s e:::r;u::1Ji~~::::t::t 

intereses reencontrados. 
,_ •• ~ •. ,i_> •. -..:·t·;¿:,.;·~::. 

KORAL:cuando se divide en acciones aceptadas :~o~i~imente 
·::~: .: .\· -.~~'.-! . 

como buenas y malas. 
'\ ' . _· . ..-:_:~ .... 

::::::

8

11VJWfoS: "aparecen como un conju_rit~ :d~i;g~i~~des· 
e instituciones que, en cada momento h:Í.st6ri6o;\:·'CO;ri~'r"~'~-~:~:.- .].'~.:;· 

..... · · .. --', -¡· .. ( .·,, ¿>'r·:·;_:··;:;.7·;.¡¡~1·;::· ¿ ~:' 
exiqencias de la diqnidad, la iqualdad humana, ,·las·'.c~ale:;¡:deben' 

ser reconocidas positivamente por los ordell~inié!J.t,os
0

jti_~Í:di.,ps, 
a nivel nacional e internacional'~. 29,· · .. ~,.:.:~:.~·:~ ,,:-;;;:/¡/ .. :·!. ~·- ···.· · 

OBJETIVO: promover y qar~n~Í~~f 'i~ :i~~al~~~ de 

29Pérez Luño, Ar.tenia. op. cit.;: p.52 
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opo.i::tunidad.es,. para alcanzar una vida digna. 

HBTODOLOGIA: en realidad no existe aün una metodol()g~á •. 

como tal para los derechos humanos, pero podem.os pen"!ar, .en. que 

está. sea PILOSOPICA (filosofía como sinónimo de sabidur.1a') que 

busca que a través de la educación popular donde el .()bjetivo. 

ser!a una nueva conciencia de c::ada ind~viduo, acerc:::a del :valor 

de la vida y la dignificación como persona lo que se traduce' ~n .. 

la toma de responsabilidad y participación al hacerlos. valer, 

defenderlos buscando la positivización de estos derechos. 

INDICADORES DE LOS DERECHOS Ht!H1'JIOS: 

- garantizar un mínimo de posibilidades. 

- bienestar social. 

- atención a grupos minoritarios. 

- desarrollo de actitudes y aptitudes.de. los 

individuos en sociedad. 

'1'RABAJO SOCIAL: "Es la disciplina c;iu~ .~e~~~~.~:': un proceso 

de intervención cientifica, analiza la interrelación ··'.de ·:1os 

factores socioeconómicos, pol1tico.s y , cÜltura:i;:,;; · .eri · la 

población para elaborar planes y ¡;;,opu .. st~~; ele:: a~Óió~ :~/a . 

través de la promoción, ~ducación, . ~rqa~izaci6~';'.- ;,,.;;.;,,.;r1á y 

gestión, contribuir al desarrollo.· de la soi::l~d~~,;•; 3~.:~)' · · i · ·;•' · 
.··:v·'·.::;. ·:·,.,. ... 

OBJETO DE IllTERVBNCIÓ!f: Fenómeno real .. Y.' concreto . -~{¡e 
·demanda ser atendido, es también una elaborac_ión ,'i.nte1e6tuai·.' 

. ,··. ·~ 

30coai11ión coordinadora, Proceso de reestructuragión del plan" 
de estudios de la ENTS , Escuela Nacional de Trabajo S()ciaL · 
Inedito, México, 1993, p. 1. 
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en la medida que se· le construya como objeto· de conocimiento, 

a fin dé dar cuenta de él desde una teoria. 

OBJETIVO GENERAL: "Promover la participación organizada de 

la población en la construcción de alternativas que contribuyan 

al desarrollo de lo social". 31 

PROCEDIHZEJl'l'OS HETODOLOGICOS: constituyen la dimensión 

operativa del proceso de intervención profesional, en cuanto· 

dete-rminan q"ue hacer' y cómo hacerlo, para lograr: lC>s objetivC>s:,. 

son el conjunto de etapas, actividades y técnicas orderiad,;~-:éri·:· 

una secuencia tal que orienta el desarrollo de la· iiíter.vénción·· 

en cuanto proceso que debe modificar el objeto .de··;:,;t;;~v~nción. 
INDICADORES DE TRABAJO SOCIAL. 

- deaa~rollo social 

- bienestar social 

politicaa social•• 

- cambio social 



INDICADORES DERECHOS HDMA!IOS CONTRA TRABAJO SOCIAL. 

DERECHOS HDMA!IOS 

- gatantizar un mínimo de 

posibilidades 

bienestar social 

- atenci6n a grupos 

minoritarios 

- desarrollo de actitudes y 

aptitudes de los individuos 

en sociedad 

TRl\JIAJO SOCIAL 

- desarrollo social 

- bienestar social 

- políticas sociales 

- cambio social 
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El quehacer desarrollado por el. profesional .de Tr.a¡,ajl:': 

Social, ha visto la necesidad. de res.catar y .resignificar ·:la 

dimensión asistencial en·contraposici6n con el asistenciia.lismor.· .. 
. - . ', · .. ,,< _' .••.. ¡·,:- :'··· 

este anál_isis nos podrá .dar algunos puntos claves, .. en re;taci.~!:' :··r 
al trabajo soci<ü .Y .. los derechos humanos 

INTERVENCION: Todo campo 

estruc~_ur_a e_n r;elac_i6n con ciertos imperativos . s .. l:',cii.",les, 

entendiendo. ésto.a. c:omo demandas. spciales generada·s ·a partir de 

la·~ .irit~~~~·:~~n;~ s~~i~le~, políticas,· ideoi6gica_~·'~ c~lt~~:'1e·s·~ -<. 
·.. - . - . ·. ·-.--, _._ ,,._,;;.;, -

que _Pl,a?t .. ~11.;}:'.C>~"' ~.ec;<;s13d_o un tip~· ~ ..... prác;t,~c13;,~~~':'~m~~ada;. 
dichos Í.mpera·ti;,os sociales se estructuran •a· pa~tfr ·de. los 

•. : , ·- . - . ~ ,· '' ·-·· : ·! . .. . "' .... : .• '. - .. ': ,-,. ·:'. , ~ • : ;: : • ..: .,r,.·:. º·' r .: :.' . . _.-., '~; 

obstácuiCis que surgen en el proceso de ·produ.;di6n d·~ la vid~ 
' • \,._ •••• : Í,•.·' ---. ., «'·_ . <~ • •.·. ' • ' - ••• (. ' - - / • ,,..,. - ,.· '_ ... ·: - ,_. .! .• ~-' ·:: . .;:-. - "" ,_ ~ .... 

social, -:°.deri.~ados de las contradicciones estructÚrales ·que ' - . , . __ .. ·--. '. ,_.1~--·~ '·.'"~· ·." ' " ·---~ .. ~·.:. ·,_.,, •"' '·"' ···. . . 
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1.J.3.1 SIDA Y TRABAJO SOCIAL 

El SIDA a mlis de una década de su aparición: e~.)~~~l~o, 
representa ya un problema de salud plll:>lica ., d.e .. :.ampl.ias: 

dimensiones. Hoy en dia podemos afirmar que el SIDA. i:::eúne. ·todos 

los ingredientes para ser considerada .una : en~~rmedad 

biopsicosocial es. hasta ahora incurable y no prevenib.le por· 1os 

mecanismos biológicos como las vacunas. Su princ:=ipal vía, de 

transmisión se da en el contexto de las actividades, mlis -1nÚmas 

y privadas del ser humano: en el terreno de .. l,;~:.;.,fda.·sexu.al •. : El 

SIDA es una enfermedad dificil de p~~:~.~~:~.f/;~i~~~~o:: a ;ia ;: 

complejidad que encierra la conducta .Sexuai-.~· de . los seres 

humanos. 

Es prudente· señalar que al 

de fenómenos sociales, no solo el profesiC,;¡,¡1.·ci-e ti:-abajo social· 

tuvo la necesidad de promover• y'-. ·¡;á.;,tié'i~ar :•··en. programas 

emergentes impulsados por parte y coD.i:i',i-e~pÚe~ta'del Es.tado; 

programas que se adiheren a las poi.i:t{.;;.,;\ie · salÚd de esté. 

El profesional de Trabajó:· sóc.i.a1'.'C!entro del CONASIDA,· 

participa en dos instanciás;·· en los 'C'entros ·de InforÍnacicSn 

sobre SIDA, con las siguientes .funcione~~·, · 

i.- ofrecer apoyo social' a ·i;;·pobü;:ción'·i.r{ generai y 'a los· 

individUos c~n ~rácticas de·.- fÍ.e~~6··;y;;: , . ., 
2. - asistir a los indi vid;J~..-· i~fec.tados y1 a sli~ pa~eja~·;:. 

familiares. y corívi vientes: pa~.;-·q~~ ii~vé'~ un' esf ú;;, de ·~iciá' ·~ue 
mantenga un buen: nivei cie' sal~d y .. funJÚ;nainieitto soéiai ;" . oc 

La intervenc.Íón del· Trabajador social dentro. ·de ·1os' · 
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centros de Información sobre SIDA, la podemos describir, .de· la 
• ·., :· ,:· . . : ~:· ~ .. '.e·.· ··.:,. '·. . . ·1 .. • :::,:• ·~':·>· !~ •:>'.: 

siguiente manera: es el primer contacto con la persona;'que:va 
- . ' - .. ' ' '. e:. .1.: ... ; . . ; . -- .\ ~ ... :· . ·: .;~J.-, . ,' .; ,. i . -..; . 

a solicitar' la. :pr.ueba. de .. detección de anticuer¡:ios cl>ntra,;.~,l, , 

VIH, informal· con: el '.individuo 

muestra para e~ an~¡i~i~; .... a . 
• '.· .•• ··.·~_.,. ••. >; •• : ':- \ i;. ~'· -.: ::, '-: ~ 

traVés de e'Ste · Pi:-imer contacto se pueden conocer. Somerameñte 

los motivos. quf, llevaron a la persona a ~~~i~~tªi:• ~~~vic•i·~~º';'" 
la i,jf~r111·a~i~~ ~.;b~~ el SIDA ~ue <;_~ta P~~~~: ª;},~)fr,~ ,:2J'.'.ccs•e• ", 

acl~ra~ dud~~~ 
,.:;· ··. < ·. \·~:- :.;··>· -~~'.·_: .- ... <..>/.~ ,: : • .-<~!.::~.:-·:-> "<J;;.i<::-,:>: ·;: t; 

El, obj~tiv_o ,de esta entrevista es .que. a ·:través ·.de. este 
.. • - • : ,- - ; • ' • • ·- ·.;_;,-: :· _ _,., __ ;. : ;::.-~· ··."·.· :,.\ ;~ !"_ •• - "'': ·:· i.·,·. ·'.' 

primer contacto· el :individuo se autoanalice .:y. reflexione, sobre 

sus prácti~as ~--1~~- ~,v~ri~~~:1·~~~- -.-~::.-~~~~~ri~a~;:~T·d~-~:'~~~-~i;~·:~·~.:. {~_· 
; '< ·-~- • .' ~-•• :, • ';.. :~·,,,. >,' ;~,_:. ·· .. ::; ~-.:_:;.>\ ' -. ''.·-.: " ·~ ·.':-·:: :. :.; . ;. ~ ... "':~' . _¡i-,.· ~-.~ :··,: 

prueba, a la .vez ·.que se · prepara pa,ra ,que asuma la 
'tí .. ' .' .·•,: 

responsabilidad del resultado,, iJ1dependient':'me11t~ q~e puad.~ ser, 

positivo o negativ,o. 32 

Por otro lado en el programa de orientación Social y 

Derechos Humanos, la intervención es diferente ya que esta es 

con personas infectadas por el VIH/SIDA o bien familiares; uno 

de los objetivos espacificos del área es: brindar atención a la 

proble•ltica social y de derechos buaanos de las personas que 

viven con-VIH/SIDA, r .. iliarea y entorno social, de esta manera 

se trata de amortiguar el impacto social que provoca la 

infección por el VIH, en individuos, grupo y en la sociedad. 

32Rernlndez Boizo Marisala, Tesis profesional "El licenciado 
en Trabaio Social en el proceso de reincorporación familiar del 
paciente seropositivo"" UNAM - ENTS, 1993 p. 26. 
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Para cumplir con el objetivo el profesional lleva varias 

actividades que se encuentran dentro de los lineamientos ·del. 

consejo, mismas que serán descritas más adelante. 

1. 4 EL Dl!PARTAKEllTO DE ORIEN'l'ACIO!f SOCIAL Y DERECHOS 

BUllAllOS. 

A lo largo del desarrollo de la inf ecci6n por el Virus de 

Inmunodeficiencia Humana y de la enfermedad propiamente dicha, 

el afectado y sus familiares enfrentan diversos problemas de 

índole social, que se dan a la par con el padecimiento físico. 

Buscando respuesta a sus problemáticas el afectado por la 

infecci6n del VIH/SIDA, acude a las diversas instituciones del 

sector ~aiud en:. busca ·de·. una respuesta a sus necesidades, se 

encuentran· con Qúe, las áreas sociales de estas instancias, .a_ 

menudo no están en condiciones de atender a sus demandas; Y~.: 

sea por falta de recursos o bien porque no cuentan con 

lineamientos definidos o id6neos para hacerles ~rente; 

consti·tuyéndose una presi6n permanente para las insÜtu~l~·~és 
.... '.',;·"···· ., 

y por otro lado para los pacientes y sus familiares . se · 

enfrentan a una bCisqueda interminable, un deambuÚr. ~.~~~~~;~e:,::·.:: 
que los desgasta y sobrecarga con un monto de aricj;,,'st.Ta' ail.n 
mayor por la problemática social que po~ el pr~bl~~~,c:Í~::~fr~ci. :' 

La poblaci6n afectada y solidaria, se h~ or~~rii~~~~· ,::~~~1· 
exigir la atenci6n a. estas demandas y solicitan l~.,i.nter~e~ci6n·:.· · · 

de ·las .·instituciones competentes. '··'' .-, ;-·.·:;,·:1'; ,.· 
El consejo Nacional para la Prevención y·contro1··del'SIDA; 
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a través de TELSIDA, ··.ha recibido estas denuncias y quejas 

(cÓntra.instituciories dél sectcir póblico y empresas del sector 

privado)'', en . l~s. •q:ue' ~·.afe,ctan .los derechos humanos de las 

p-ersonéSS Con-e1:'V1á'_O,,.h-on'/~;ióA·;· iás Cuales recurren al Consejo 

ante la i~posiÍ:ii'Údad'. d~ 'resolver' problemas sociales diversos 

Lo arite'ricu:' pr~~f~n'a'·"'~ CONASIDA y fija de alguria manera 

el rumbo ·de' accicSíi ··insti~~ciC>nal; ·~ara que este coordine ·y· . . ,- ' 

atiendan· los prob~e,m~:i'.· :q.i'e· ningu.na ·instituci6n 'at.iende. de· 

·manéra integral-, ::·~~-i~·-::~i·:·-~~Titua.li_za~. al dar respuesta a casos . . ,'.' 

aislados, con ,;oíu(;icin~~· qÜe no responden a ninguna 'polítiCa 

,;acial' est~u~tu~~d~'j;<t.):;'! ::.:••. 

se· crea'·bajC><:'.;s't~";'6¡,ticii' ·en"' 1992,' el departamento de 

::s~:~f5t~~r~:t~~:tqt:~~::::·:;:·::7:::::: 
quejas :yd~riilncias\de •vióiacifones a los derechos humanos de 

personas>afecitadas''dire'citiimente'por la enfermedad, tanto .como 

de la poblaci6n'· 

aterid ida por :ei · CONASIDA', '::¡; · t·r'avés · de sus centrOs de 

Informaci6n >y TEL~IDA, 'sino 'del·'r·~·st:o.· cié la:s. instituciones· del·· 

sector salud. Esta.s demandas · spn . 6apta<Í1ú•'' t:ii:nto ' ~h"''iorma ,. . - . . 
directa·. coma···_ a· ·través·-· de._, grupos<·~~-9~niZaaOS·,,. org~~i~~~s no 

quehacer deFárea. ~· ' :-
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OBJETIVO GENERAL DEL AREA: 

Establecer las acciones entre in~ti tucio.n~~-

gubernamentales y or9anizaciones no gubernamentales:.Pª~~"·~·qu~,: 

en forma organizada y coordinada, interveng~n en la 

problemática social y de derechos humanos de l~s. P.acierit.e.s 

afectados por el VIH/SIDA, familiares y entorno. social;. as1 

como en acciones de orientación para la ~revenci.6.n. _del 

padecimiento. 

1.4.1 ESTRUCTURA Y FUHCIOHBB. 

La coordinación de orientación, Apoyo Social· Y:'_Dei;.echos. 

Humanos cuenta con 4 áreas de i~tervenci6n: . 

- orienteci6n y apoyo social: en esta área .,se., ti.ene' por• 

objetivo el brindar orientación a los pacientes, ;f~~'1'ú~'z.e;,·:6: 
solidarios acerca de los recursos o instit~cic:;;ri·es~:F:~ ,.-donde. 

·- .'_· .· ¡ 

e~tán ubicadas y los trámites que se requiere,n)::uancÍ~:sé .¡,usca 

satisfacer su demanda, generalmente asistenciál, ':i·:;>{· :L .. :,~:. 
- Derechoe Jluaanos: en esta área se Úen~-:~c;r,;objeti'.io la: 

orientación, atención, gestión, y canaliz~.,.i~;;d~,:las i:i~l11~ni:ias 
de violaciones a los derechos humano~.-.deXl:>erson,;s~;~fec.tadas;, 

directa e indirectamente por la . infeé::ci6~:. d~:i: \1rii/sl:J)A; ;~.;,. 
!~ter.viene a dos instancias. ·.· .. :,; ·,/{:,;'1~~ :·":::'~~~~].'~~\:>:(. ::·\.·._;:;;:::~~.: ,.~~;·:»'. ,. 

La primera intervenci6n es de tipo.c6n~iJ.i~tÓrl~;;~s deé::ir 

La institución ,d~m;~cÍ.~;;:,'1;~~,~~Lá;;d~~~~gfr, ;sus; de MUTUO ACUERDO. 

actos 'sin que se gestione un~«:Í.nt~r'vknclÓIÍ'mayor;'f'.En,,casÓ/ 
contrario, es dedr que. la p;f~i~~ ~1.~,~~~~·,d~ ;t~iici~;, no dé 
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resultado o bien cuando las violaciones a los derechos humanos 

son reiterad.as se promueve una demanda ante la(s) · 

instituci6n(es) competentes para que éstas dicten ·una 

recomendación al caso. 

- Atenci6n domiciliaria: En esta área tiene· como ob.Jefivo 

brindar apoyo social, psicol6gico, médico y de acompailamfent6',; 

a pacientes, familiares en casa o la instiÍ:Ílci6n :d·o~a-..··¡,,;,;t',t·se' 
encuentre; nos permite corrobor.ar informa·ci6n ·~.:~tTian~-j~·~·-~~i-~U~d~· 
aspectos que pueden ser: sociale;;, '"ie ';;Ji.da'dos Y· at;,~~iih~· •. 

tanatológicos, duelo, etc. 
'•· ~· ·'·~·./.:' -,~· .. ,'."\?·::··~~·;'·;_+ '·:r·;· 

- Grupos especiales: En esta. área· sec investiga· ·y. atfende · 
:, ·--·:'-· . .,', ./;.:>:, '.:..\.,:.',,--; . .:; .. .:.:...·:-,;1'.;;~,::: :·-:~.:,.-: . -,·:, 

a lo que podemos considerar á grupos í:níno.dtados·de riai:uralezá 

vulnerables; como los incapácÍ.taá~;, ·d~~.ii..fs ¡,¡¡;:r\t'~{¡,~'/rí'i~d~· di.°'· .. 
calle, ancianos, reclusos. 

En cada una de estas áreas· se. ·f~~i~i'z:~·j1?,'.'f~~'.~::~i9~_i'ent·es · 
-.~:-<',. "•'. :_ -.:~:.' . .': f.•:.:·.' . 

funciones: 

- coordinación y enlace interinstit~ci6ri;,i;· · .. 

- Coordinación y enlace comunitario; 

- Asesoría e intervención en derechos humanos. 

- Asistencia y servicios directos. 

- canalización. - Seguimiento. 

- Evaluación. - Investigación. 

1.4.2 LA Ill'l'ERVENCION PROFESIONAL DEL TRABAJADOR SOCIAL. 

En el departamento de Orientación Apoyo Social y Derechos 

Humanos, la intervención del Trabajador social es dentro de las 
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áreas. anteriormente sei\aladas. Las cuales las podemos dividir 

en _dos·. tipos ordinaria y de emergencia; el demandante solicita 

orientación, asesoria, apoyo en la gestión de tramites, etc. La 

segunda se caracteriza porque los demandantes requieren de una 

atenci6n de inmediata, que se encuentra muchas veces 

relacion'ado con su problema de salud, o bien es en ese momento 

en el que se está atentando contra sus derechos humanos. 

Por lo anterior podemos señalar que las funciones 

dependerán mucho de las caracteristicas de cada demanda, donde 

se confrontará: 

Demanda: identificación del tipo de demanda .. (dé 

orienta~ión, ap~yo socid, psi'_?ol6gico,. econ15mic(),; ju!'idipo, 

médico,derechos humanos, -confÚcto e_n.tre, parti~ula.res_,, et_c,),;·. 

- Investigación:. la ·cual Jrios~ permiÚra;,, ;,c,nú~.;;~r.: ia:>. 
• ' - . .. ~ ! __ · ... ·'"' . ' . .... . . ' . . . . ' ' ., . ¡~: .. ·: · .. -. ,, - .. · . .! ' , • '.·' • - •• ,.:' ,··· 

veracidad de la foformaci6n _Y: ·-.• :,: i\.·r•\·· "' :e· 

*• conocer ···•los·recursos ºº.'1··. l()s<que~.cuenta' é1' pacient~ y. 

_sus familiáre_s': ·P,;'; ~~·~m;~C>: %'.,e~ _P'>,~~~- ?~~sion~~ :·~~~.~em()s 
encontrado que. el.,~fe,c):ado p~r l~ in~ec:ci6npr()VOCada,p~r. el. 

VIH · ó enfermo ·dé SIDA, ·~em~ a·~.,n~E!rse en.,: ia. ci_inica u h():>Pital 

. a.•la ;cual c()m_o deré.;h()~ab~E!lltei;t~en.E! ·derecho, pcii:;que piens~ ·que, 

al haceri6'é'~taie.'iiiformará a Sll.~atr6n' O a·.sUs'famÚiares: 
. . -· .•. - . :., - .,. _ .•... ·r .. -_-,,, -· ·. .·" ····. · ... , ..• 

~ é~n.fr()ntá;:. ia neceddácl _séritida y nécési~ad, objeu va: 

Esto es.Úna~de lás,pa;:.tes más. éoÍUplicadas.ya que/ffecÜentemente . 
. ::. ,·-~>-· ._..;._,_~,-'-:-<;"._:···:••,.-._ ....... ;•·''···-~_.:,,._'"-:1'·,'·:·-.:·•·». -.-···,'.-_<.-:,_·.·-·.~~--.:·.:·-. .. . . 

·ia famiJ,ia"a1_.enterarse.;AeFpai:lécimií>nto,;:sue1e;:_,tipificar al. 

· afectaciº,.'Y. í:;.~i~~a;'.~.~-·--~~~;~/;'.'~~~~~~dci:::~6l~~;_··~~:.1~ ,bü~queda . 
de un lugar dorid,; ,;ste· p.:.eda i;sü'r "Í.n que''.eÚ~s tengan que 
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intervenir en su atenci6n, tratamiento, recuperación, etc. De 

ahl la importancia de trabajar con la familia y el afectado 

para que ambos se involucren en el problema y se apoyen 

mutuamente a la vez que se analice cada una de las prioridades. 

. * Conocer si se cuenta con algunas ideas de c6mo se puede 

resolver un conflicto; promoviendo la toma de decisión del 

afectado e involucrados. 

* cuando se trata de demandas de violaciones a los 

derechos humanos de las personas afectadas por el VIH/SIDA, se 

debe de considerar la frecuencia con que es demandada la 

institución: si ésta existe, indicar1i algo est1i en contra­

icción con las políticas institucionales; debemos de recordar 

que ninguna ley o norma debe interpretarse en contradicción con 

lo estipulado en nuestra carta magna y de ésta se desprende el 

derecho a una vida privada y trato digno. 

Lo anterior brevemente descrito nos permite conocer 

algunos de los aspectos importantes que se deben de considerar 

para el desarrollo de las funciones del trabajador social en el 

1irea de saluc¡l: 

- Investigación 

- Educación 

- Orientación Legal 

FUNCIONES DEL AREAr 

- Administración 

- Asistencia· 

- Promoción Social o comunitaria·· 

- Planear y coordinar la atención· a la· problem1itica· ·social 

y de derechos humanos de los pacientes ci.;~·. VIH/SIOA dentr;, del 

propio CONASIOA y con instituciones· Ci;!i:sector's~lud; .. 



56 

- Promover la coordinaci6n de instituciones públicas con 

organismos no gubernamentales, tendentes a la acción coordinada 

y complementaria ante la pandemia del SIDA, fomentando la 

movilización social y la participaci6n comunitaria. 

- Promover, el respeto de las normas, leyes y pactoE! 

nacionales e internacionales, en cuanto a los derechos de las 

personas que viven con VIH/SIDA, en instituciones qu~ se ven 

involucradas en la problemática. 

- Asesorar y apoyar a aquellas personas que solicitan. _l_a 

intervención del Consejo Nacional para la Prevenci6n y.Con-rol 

del SIDA, ante las posibles violaciones a los derechos.huma~~s 

investigando y dando seguimiento a cada demanda. 

- Proporcionar asistencia y servicios de apoyo frente a 

demandas sociales, y canalizar en caso de ~o ser competentes. 

- Establecer acciones que permitan evaluar los programas 

del departamento, reformarlos y actualizarlos. 

- Promover y fomentar las investigaciones de problemáticas 

sociales con el fin de apoyar a los programas integrales 

orientados a pacientes con VIH/SIDA. 

1.4.3 DBJIA!IDAB SOCIALBS Y DB DERECHOS HUKJIJIOS KAS FRBCUEllTES 

Para 1993 las demandas en el área de Orientación y Apoyo 

Social se incrementarón en un 101%, en relaci6n al afio de 1992, 

durante el segundo sementre de 1993 fue cuando se prestó el 

servicio social en el departamento, por lo que consideramos 

prudente hacer un pequefio análisis cuantitativo del 

departamento desde su creaci6n. 
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Duránte 1993 se atendieron un total de l .. ~54. démandas de 

la jefatura de orientación social y Der.;ch.;~ Humanas, ·con un 

promedio de 95 demandas mensuaii.s, .;·s deci,: se .. increin.:.ni:ó en el 

101% ~n relación al año anterior. 

Las demandas sociales más · f·recue~t¡,·¡, ~·t.,;~;ii<ia~' durante 

1993 fueron: 
'. ;~·-.:;_ .... 

Apoyo al tratamiento níédi~o .. :' .. :. :·; .•. :·:?;'. 
Solicitud de atenci6'1 ·mé·d.icia ::~-,~- .'-~:·;.i:~~~'.·~:-~.\-· ~· t:::~ .. 

.... ;' .. 207: 

162 . 

. 115· 

· Aibe,:,.glÍes •••••• ;:.; •• ::: •• ;;·.>;.;;. 
Inhumación gratuita y tr!imltes funera;ios•:_;';< •.•• · •.• 

Donaciones . •.......... · ... -~ . :·: .... L(· ~-: .. ~--~· -/~·~.j ·~---~,:·i<< ~ ~< :: .. 

,,....:·:· ... _ ....... ·.:~.,, :}~:::· :_~~· ··-/.·-::·:.:,. ·,:,::,;. 
•"··¡ ... 

QUEJAS DE VIOLACION .~~E:/o~~Ec~os~;-~~~s~-:~·->'}/.: ,:·~ h .. \ 

31· 

15 

14 

Negaci6n de la atencii;°,; mÚiba\ tX .. • .. : .. ; ; : ... 
Despido por ~éro¡Í~~~~i.';,:i;i'.;\i·. ::.··:::(.•.·:~?;. ::·~:.'.;'~. 
CanalizacÍ.Ón ~ lá: CNDÚ.::: :':'F'.'i':;>';·.;;·/~ :';\·:: .. 

·· .. ,:. 

. ·-_.·.:_:¡:, : ..• ,~. -~-. .:, .. <-'·:·' ·<:-:··: -__ ._;_,,_ 
Atenci6n inadec::uada, maltrato, alta injustificiada47 

Estigmatizaci6n •••••••••• :.: .•••• ·.; .; •• ;·:- ••••••• : •• · 40 
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Negación del medicamento para el tratamiento. 30 

Detecci6n obligatoria ••••••••••• ~.. 2~ .. 

Violaci6n 

Negación de tramites •••••••••••. ;··:•: •• 

Hostigamiento en el lugar 

de trabajo .••••••••••••••••• ·.• •• · •••• , 

Extorsiones .••••••••.••••••••••••••• ; .';; 

Negación de atención a reclusos •• : : : • ·:·.''.' ••••• : .' :: .·' 5 
_,';,. !''0· _;·;, 

Negación de servicios funerarios _;,,. 
.- . ·"· .. -., -............... 

Infecci6n intencional... • • • • • • . . ·• ;:;·;·;·,'·.'; .:'..":·~·;". ';: ·,· 4 .. 
. .. .... '.~h·.1 ·~·--" -"~;·,: ~f 1 ¡ ·: •.· •• -

Negación de servicios educativos;;".;;.~·; •.• ": ••. ::.; 2 

SUBTOTAL ..•••••••••••••.•••••• :,:·: .;l'?'.\:/./3Ú á~~andas 
·,¡'- -· -;¡,;·_, ,\-:"•'' •.. '.-

Total, ••• · ••••• , ••• , ••• ; ••••• · ••••• '-. • ; ; :·.' i; .1· 05'4 d~mandas 
. '.-·· ._ ,. ~.-.. ' 

ANALISIS DE 1993 

Desde la creación del área de Orientación Social y 
Derechos Humanos del CONASIDA, cuya necesidad de origen fue la 

presentación .y sostenimiento de demandas tanto sociales y 

quejas por violación a los derechos humanos. Estas demandas 

hab1an totalizado 517 en 1992, y en 1993 alcanzaron la cifra de 

1 026. 

Lo anterior, revela que los problemas no disminuyen'. sino 

que por el contrario tienden a aumentar, en un pori;:entaje • 

semejante a el grado de.la misma infección. 
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C A P I T U L O 2 

AJIALISIS DB LA IllTERVEllCION DBL TRABAJADOR SOCIAL Ell BL 

PROGRAMA DE ORIEll'l'ACIOH SOCIAL Y DZllBCBOS llUJIAXOS DEL COHASIDA. 

2.1 E11 BBHBPICIO DB LA SOCIEDAJ> 

2.1.1 BN POLITICAS DB SALUD 

México, pa1s caracterizado históricamente como una nación 

dominada, explotada y con una econom1a dependiente, donde el 

estado general de salud de la población es resultado, de manera 

determinante la presencia de factores relacionados con los 

niveles económico, social y cultural del pa1s as1 como las 

acciones prevent,ivas, curativas.y rehabil.itatorias, en lo que 

compete la intervención del Sector.»salud y en ocasiones de las 

recomendaciones de organismos internacionales como la OMS, OPS, 

OIT, ONU, entre otras; 
i:;:r::,. !. ~. ~ ~ . • " 

Por otro lado, cabe mencionar.que el concepto del fenómeno 
··t. ·:. ·- ' 

salud-enfermedad, ha sufrido la influencia ideol6qica 

predominante de la sociedad, tomando cada vez mayor·importacia; 
. - . ' ' ' . ~ . . . . '·.:: 

actualm1>nte se acepta que di.ch.a r~la,ción depende .en gran medi~a 

de las condiciones material-;s, el. medio t.i:.sico y s6.;ial, ~·~. 
donde se desenvuelve cada individue>~ .Es de~ir "Las c6ndicÍoné;' 

. . . ' 
materiales de existencia d~ los hombres, que reflejan de ni~nera 

directa e inmediata, sobre su nivel de salud". 1 

1sequridad Social. Colección seminarios No. 2 de la 
presidencia. Dirección General de Estudios Administrativos. México,. 
1976. 
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La importancia que tiene la salud ha venido a plantear la 

necesidad de disellar estrategias, acordes con los objetivos 

planteados en el' Plan Nacional de Desarrollo; abordado de una 

forma más especi~ica, en el Programa Nacional de Salud donde se 

establece una coordinaci6n nacional de los servicios de salud, 

para unificar recursos y esfuerzos a fin de brind.ar atención 

médica accesible a toda la población mexicana haciendo efectivo 

(en medida de las posibilidades e intereses) el derecho a la 

salud. 

En nuestro pais a partir de 1948, el Trabajo Social erl ei" 
área de salud empieza a tomar formalidad para • desempeft~r 

funciones de orientación y ayuda a la población hospit~li.~'á;jii;, 
a la vez que se ocupab~ de la fijaci6n de c~ota'~. "p~oníci;¡~~ 
ayuda material para los enfermos con mayores · ca~'enciasi/' 'el 

trabajo se enmarcaba en la filantropía. 

Poco a poco el papel del trabajador social .toma matices y 

se empieza a ubicar como profesional capaz de .. "Mant.ene~ ·'la 

conexión entre el paciente y su hogar, cuando· aquél se 

encuentre fuera de su medio familiar; debe contribuir a 

suprimir todos los motivos de preocupación que el enfermo .PÚeda 

experimentar sobre su familia demostrándole que' és~a n.;, ·.c~~·e~é 
de lo necesario y que además está altamente interesada en la 
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r~cupera~i~n de él" •2 

La práctica profesional en ésta área desarrolla funciones 

cada vez más especificas, defii;tiéndose en la actualidad al 

Trabajo Social del área de salud, como el conjunto de acciones 

metodológicamente orientadas, que mediante la investigación 4e 

factores sooialas que influyen en la salud de la colectivi4a4, 

propone programas tendientes a educar, orqanizar, coordinar y 

ejecutar acciones viables para la promoción, educación, 

recuperación y rehabilitación del in4ividuo, grupos y la 

comuni4a4. 3 

, otra definición, la da Graciela casas, considera que ºel 

Trabajo Social sn el campo de la salud es el conjunto 4e 

procediaientos ancaainados a investigar los factoras sociales 

que afactan la ealu4 de la colectivi4a4, a fin da proponer, 

coordinar y ajeclltar alternativas viables que mo4ifiquan 4icbos 

factores"'· 

El objetivo general del Trabajo Social en el área .de 

salud es "Contribuir a la conscientización y organización de la 

comunidad para que participe en el desarrollo social" y como 

objetivos especificas tenemos: 

2T•rán Trillo llargarita, Perfil profesional.· d~Í 'traba\;;(ior 
social en el área de salud. Revista de Trabajo Social No; .37. Enero 
Febrero Marzo UNAM-ENTS. México 1987. p. 22 · · '·· ·· · 

3Ibidem, p. 32. 

4casas Torres, Graciela, Propuesta de .. un· curso monoaráfico 
para Licenciados en Trabaio Social en el Area de la Salud. Tesis 
profesional, UNAM, 1982, p. 13. .,-'"···· 



62 

-Lograr con los sujetos el an6lisis de su realidad y de. 

contexto que la determina. 

-Promover la incorporaci6n organizada y consiente de la 

poblaci6n en las acciones para el cambio ascendente. 

-contribuir a las planificaci6n, a la promoci6n y a la· 

ejecuci6n de acciones para el desarrollo social"' 

Las funciones son: 

-"Aplicar el proceso de investigaci6n cient1fica a fi~·d·e.· 
llegar al conocimiento de la realidad social. 

,,_,._ 

-orientar a la poblaci6n para la formaci.~n·. de • .. una 

conciencia critica. 

-Partic::ipar en la planeaci6n y programaciÓri ';,o'~i;i.f~~ji_ la· 

atenci6n de problemas colectivos. 

-Promover la organizaci6n y movilizacfrm~·soci.ái.· .· 
·' ·~ ;.'. ~:: ~:,:;.,·~':.~'.:.>:".,;::•i:~~:.:."-;-~:...:,-,.~·,., ... ---~;"l·h:. 

-Participar en el proceso administrativo"~~;los.programas. 

de bienestar social. __ ,·:·:<~·~;:? ~- ·:·,:~~ ~\>: 
-Promover pol1ticas sociales que,,'.· .·.i~puli;¡en las 

transformaciones tendientes al mej6raini'~i:itó:·d:" ~as··:·aondiciones 
de vida de la poblaci6n"6 

-.· ·,". :~ . ~,·-... :.'. .. ' 

·.,,., 
Lo anterior nos lleva a concluir;. que · .;l quehaéer del 

Trabajo Social en el Area. de' ·~~N~.),'.~;"i"'d<:, Pt:;imo7,dial, 

considerando que nivel de s¡:¡lu,d:.de,;,~!l~,~::pá1,s .rs el .re.flej,o de 

5Ibidem. p. B ;-~-·¡.!: ··:~ :r-o~:-,';~.:-

6Sincbaz Rosa.So, Manuel; Elemen.tos de s~Í~d'.pÜbÚca:·.Méndez 
Cervantes, 2a. ed, México, 1989, P.· 242. " 
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las co;,d'i~ion~s, 'SoCioecon6m"icas, dE! éste;· en ~n 'subsiStema ·de 

la" sit\i~'cÍ.6n en general, es decir los pa.1ses subde'.;·arrolÚdos 

p~e-s.i~t~:~-. una falta de coordinaci6n y deÚciéncias. : di! 

planiÚ6~;,i6n; ia cual se debe a la desigualdad ~c.¡,n6m.i:ba; 
donde pocos pueden contar con servicios sofisticados; nd~ntr:.:s· 

que un grupo mayoritario a escasos servicios' de 'sal,ud'~: 
Por otro lado, en la estructuraci6n de J.6s serviclos. que . 

presta el sector salud se promueve el quehacei-'":.qu'e<?~S~_~roila· 
el profesional en Trabajo Social en el á:réa: ci.i's;;1ü'd/'dÓ~de .se 

consideran tres ni veles de atención: '. :~ ;·.:;· )··_:J~\_:; - · ;:· 
,· .. <1·:·.::, .. ,·" 

Primer nivel: en este niv_el el 'c;,ni::épt~··d,~i'pi~'é.i~'o salÜd;,; . ' . . . . . ' -
enfermedad es Vista como un.;feñ6tneno. di~'á'iitfé6,•:~·cüYc/ Ortge·n eSta 

'· ·, .· .. ·.-.• ',\'.:., - ....... ~- , .. : .. : .<;_11··¡·)· ... ;;0~·-,·--~~ .·-,: ~-
en la propia sociedad; de ahl'que··se trate·_-de·invcilucrar a·esta 

::::::~::d: · :::~::::~iit°>iJrf ~tt:tL~~.~is: ~:Jl:::e:cair6a~-. e1~:-
infra~str'uct'uias co'mp1ejaS:''C~~~.;~'~i6~: p~ra lasaludj • 

. '' : ·' . \. •. <' { ... · .. -·. ··:. :·:.;, .: ,.,, .' .. '~ ,', '_ ,-·;··,.· . 
Este nivel ~a 'sido ,di;vido 'en' tres¡ subniveles: 

a) S~bnivel; de 'ai:.t.;:;¡,fencf6~ ;<\;1 'cual: consiste en promover 

la particip~ci6n ',de ~J.~:';obi~ciJ,;;:' d·~ . .:ina determinada área 

::~:;;s&1t;~~~~4~~~~I~~?,1:2:::::~:::::: 
higiene é::otidiano'.'/.'alime!'_l:~ci6n, 'l.~,edu.caci6n, informaci6n, la 

inte9ráci6ii"y 'organizaci6ri'~soC'iar?;'':'.'X''•~.·· 

b): Nivel d·e.apoyó··tééniéo .o :aúxiliar:,_.Inéorpora .personal 

de la comunidad; jai:·CaP~~i t:ariO~(Cóúlá·. edÜc::~dé.ir;:p·~ra· la': s·alud, ··en 
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la prevención de enfermedades, cuidados materno-infantil, en 

higiene, saneamiento ambiental; el trabajador social participa 

en la identificación de la(s) persona(s), la capacitación, 

promoción y el fortalecimiento de los grupos ya existentes 

dedicados a las tareas de promoción para la salud. 

c) subnivel de atención médica primaria: Se apoya en el 

pe.rsonal no médico psicológos, trabajadores sociales, 

sociologos, nutriologos, y profesionales relacionados. con la 

medicina que se incorporan a dichos programas, a fin de 

promover la educación para la salud asi como la atención a los 

problemas más comunes sin que por ello se requiera de 

tecnologia e instalaciones complejas. Implica el conocimiento 

y canalización de enfermos a Unidades de Medicina. 

Los niveles secundario y terciario implican la estructura 

de equipos interdisciplinarios compuestos, en gran parte 

por personal médico, y de enfermer1a, con instalaciones más 

complejas; el trabajo social desarrolla actividades tendientes 

a reforzar el tratamiento médico, mediante la participación 

del enfermo y sus familiares, ya sea de manera 

individualizada o bien grupos para la conservación de la salud.7 

Por lo anterior podemos seftalar que, el .campo de acción 

del profesional en trabajo social en esta área es ilimitada en 

cada 1,1no de los nivel~s de. salud. sin embargo las politicas 

gubernamentales y la imagen del trabajor social como dador han 

7Terán Trillo, Margarita, Ob. cit., p.p. 16-17. 
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enmarcado el quehacer profe~io~~i. déntro'd~'.~~s aéÜvldades 

ambivalentes y discutidas, 1.; ,~~1~f~,;ºi~'~ ~y·;;A~t:~n-~'iaiJ.s~º; 
generándose la primera como aqÚeÜ~· :.que:,<~~~iá'. :a~~yar,: 
contribuir e impulsar la l~~ha ;.~,;~·'¡~~;;t,'#~l~ÍJti'ld~ciones · 

:~:::~d0si:le::a:;o n~::: anot~:~t:at¿t:·Jf 1~~~1~~t:~1C~tf .!::'-
"paliativas" que en honor. de· 1a -'~·~:r~~d:::-~~·~o-~~~ ~'~:··~~~;·~~~ ·.~·11aS.'~·. 

::n::::::m:s i:::;:::asa;te;c~::h: ª mt::·~:~rti~~~; :~iGr~:~=~:~:" 
lleven a cimentar el proceso ··de lu~·h:~, ··. -~~~··c~~~~¡¡:~k ,. d~ · ia 
satisfacción de las reivindicaciones de las· oe.rech'ós H~;ri~rit;~ . 

2.1.2 J!JI LOS DER~CBOS BllH11:NOS 
. '<:,.·, 

El SIDA se presenta como un espejo a través del 

sociedad toaa conciencia ele alqunas de sus deficiencias, de sus 

conflictos para aqudiaar la capacidad de recuperación. 

La aparición del SIDA implicó un cuestionamiento 'tantci a'f 

poder pol!tico, . como a la capacidad de la sociedad eri :.:sil' 
conjunto para sobreponerse a un fenómeno que alin no se 'conoce: 

en su totalidad; el SIDA ha generado respuestas contradi~~c'.;~'.i~·;;·' 
. , ~ ; 

y ambivalentes. 

- Por un lado nos encontramos con los viejo{'·~~c-;i~~~m~~::' 
irracionales, por medio de los cuales . se :.;iinaii~a la 

inseguridad social hacia la blisqueda de i::uÍ:p~bles.'0c:lti~';~~ia''~i 
SIDA, se enmarcaron a estos por ··~~·~'s~ .-b.bh:~·¿'bt:~:~;;:~~~·,·--~~'Z'~~,1 ·~· 
preferencia sexual, etc._,. muCh:~s· ci~ ''.~:St~·~,,:·~~a·cci'ó:k~~--~'.J;;;·"· de·b~it" 
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a la falta de información, a que los primeros afectados fuerón 

hombres con pr~cticas homosexuales, a prejuicios y el miedo que 

implica la muerte. 

- En sentido opuesto a esta reacción, la actividad humana 

a través de la sociedad civil, en busca de avances y mejoras; 

se ha organizado para hacer llegar la información a la sociedad 

en su totalidad, a través de la promoción de programas 

sociales, educativos, de atención a los afectados, asistencia 

a éstos y sus familias, etc. 

La implementación de una pol¿tica e~ergent~ que dé 

respuesta a la pandemia, nace de la reacción de la 

colectividad, las políticas de salud por parte del Estado han 

sido encaminadas a promover y coordinar los esfuerzos de la 

sociedad civil dentro del principio que en LA Acc16N DE rooos 

EJICOlnlUUll!:MOS LA Rl!:F.PUlllD PARA Dllftll!:R LA INPllCCI6N. 

Lo anterior ha cuestionado y puesto a prueba la capacidad 

de organización y respuesta de la sociedad civil; la cual 

organizada en ONG's, reflejan esa capacidad, así como su 

autonomía, creciendo como grupos de presión, exigiendo la 

·participación y respuesta del Estado, no sólo en relación al 

SIDA, sino a otros problem~s sociales vinculados con sus 

Derechos Humanos. 

Por otro lado, la intervención del . trabajador social, 

propiamente del prestador de servicio social en el programa de 

Orientación Social y Derechos Humanos del CONASIDA, apoyó a la 

sociedad civil, directamente a los afectados por la infección 
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del VIH, ya que como se mencion6 en los informes del servicio 

social, se busc6 la concientizaci6n de los Derechos Humanos. La 

respuesta comunmente por parte del individuo afectado por el 

VIH/SIDA en cuanto a la violaci6n de sus Derechos Humanos; el 

demandante .sabe que ae le está negando un servicio, prestación 

o atenci6n por el hecho de ser seropositivo. La primera 

respuesta· suele ser la aceptación del castigo; en otras 

palabras "asto qua aa pasa lo ••rasco". El sentimiento de culpa 

los lleva a confundir el "castigo aaracido" con la violaci6n de 

sus Derechos Humanos, propiamente el derecho a una vida 

digna, al mismo tiempo que se obserVa que ellos no.~~la~ion~~ 

la negación de la atención, al diagn6stico, al tr;,;ta~iento,:,e1· 

maltrato, el despido, etc., como una violaci6n a su derecho.~ 

la salud. ·~· ... ·¡__;.:;:' ,~·;· :! .. 1~.:~~~,\-::~.~d 
Es·. asi que •cuando el paciente•· llega ·~·•!1~1. c:oo~cÚn~~i6n 

lleva toda una historia e~ cuanto'ª vioi~C:f()i,~;¡};¡¡.; ~~',,;¡)~feches 
·,..;,.., 

Huina~os á ··ca~sa • c;·.·~9uiiizada·~•¡)oi: isu;•cÍí.~9h6~f,i.:;6'.vnl ¡)bsitivo. o. 

:·~~~~::~:&~~t:~t:~~#:~i:i~jtEG::·:,:·::: 
con que el ;,ici1acÍ;;~ ~~ I~~' o~r~bho;¡ !Íuinanos abuse del poder que 

su~tenta ya·q~~ ~·¡·/~~!~.··~·xisti~~un8 CU1tUra sobre estos derechos . . . . . ' ~' . - , ..... 
se ven equivo~adam~·~t-~ ~C.omO ,¡·fiav0r9s0 Y no derechos. Es decir 

. . . . '.'' ~ ' .. ; ' . . . 

les 1hac~n U!1 ~avC!.~. ª~-. ~.t.ende'r. al, paciente adecuadamente, como 

equivocadamente:se llega a apreciar, cuando en realidad se esta 
. ''. - .: .. ' 

cumpliendo,con.un deber. 



La tarea fue doblé, primero concientizar a la poblaci6n 

atend.Í.da, a.· los ~f.ect~d.,;;, y familiares sobre sus derechos para 

que .. i.o~ v~an. como. tales; por el otro lado darles herramientas 

s.ufici~'ntés para que ellos aprehendan y aprendan el proceso de 

defensa. 

sin embargo debemos señalar que esto es un arma de doble 

filo para organizaciones gubernamentales, a pe·sar que la linea 

de política dei gobierno Salinista, la cual promovi6 la 

organizaci6n de la sociedad civil para la defensa de los 

Derechos Humanos. Mientras que en la prlictica esta defensa,,se 

vi6 truncada al no solidificarse en las Politicas Sociales; ,'sin 

embargo mucho dependerli de los profesionales . de::;lª"'· lir~~s.· 
sociales, entre ellos el profesional .de. ·Trab;,·jq soc~ilr;/pllra 

que haya un cambio de la teoria a la prlié:Úcil. . ';.::·~'.": . ·¡.;,, ~:·:,r ·, 
Al hacer un anlilisis, en relaci6n:· a lo 1 .. '1nteriqi:, t~abe 

señalar dos cosas de importancia: . , :: , ,;: •. :·; .. ,L,,· , ..... , , 
La primera: el profesional de. Trilbilj'?.· : sodal que 

desarrolla actividades dentro de· lps programas· gube:a::na~entales 

debe. de .. tener en cuenta que estli ah1 como "pa~iativo", 

rE!alhan.do actividades asistenciales, las cuales no .. pasar/in de 

apoy.ar. a unos cuantos y no al grueso de la poblaci6n afectada, 

es.to sin que se ven afectados los intereSes gubernamentales, 

profesionales e individuales entre emple~do y·~mpleador. 
- Por otro lado debemos admitir .que exist~n otros campos 

que nos per~iten desarrollarnos en toda nu~st~a.capacidád al 

mismo tiempo que se promueve la posJti~i.zadÓii 'de los citados 

derechos, el apoyo en todos los sentidOS;'.:;.eS ·a1· .. z.e·ferirnOS' ·al 
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trabajo fructifero c?n la sociedad civil, y ONG ·,;., ca111po pe.e.o 

explotado ya que el Trabajo Social y el mismo trabajado:r:; socia~.­

lo ha institucionalizado perdiendo a la vez campo de.· trabajo. 

En gran medida con la presi6n generada por ,la soc~e.~~·~ ., 

civil organizada, podemos pensar en un impulso P.ªr"'·._,.qu'.' .. el 

Estado se reforme, considerando más a fondo el réspeto. y la 
' - . ~'. ' - • - ' ·• ¡' -

dignificaci6n de la sociedad a través de la instru~enta~iZa~:i-~.~-· 
de políticas sociales en pro de los Derechos Huma O~.-~.~~>/,· ·' ·,:. 

Por último debemos señalar que al pr.omo':'.:r -.~.' lo~. 

solicitantes de los servicios que presta el de_p_~7 .. ~:~-~~~~-~?-~c\~~-d~ .. 
se realizó ·1a prestación del servicio aocia1, ·iÍidi·reCt~tTieiit'e s~ 

• • ••• - •• <. ··;; :·; ··' • ;,;\~: '··"':. ~<: 

estaba actuando en beneficio del conjunto de 1a···sociedad/.ya · 
- --~ .. ;'·~ -, . •:, .... '.. 

que se reivindican, los derec:hos que cada uno ·. de :_ nosot"roS 
'-'·~: ·' ., t"~·-::: 'fJ 

tenemos, a la vez que se valoraban las responsab~lidad~s· ~~~ 

estos acarrean. 

2.2 BJI' RBLACZOH CON LA PROFESZON 

2.2.1 FOR!lllCZOH PROFBSZOHAL (ACADBHZCA) 

Para entender el proceso de formaci6n profe_si<:ma,l 

con analizar el proceso de desarrollo de . la c~rrera, :: que·'.se 

manifest6 a través de las formas de intervenci6~}:~j_~~ t~~~~~~·'.· 
.. ,\. '>"¡',··'."-1 . .::·.~·,.-··:_:-. .:,. \-~'.·:..:.• :" 

analizar las causas, procesos históricos ubicándonOs·en_tiemPo. 
,, -· -.,;:·::::::!·.··. ;.·. 1_;;,1: 

y espacio, e intereses ideol6qicos, _que_. promovieron ·.el 

surgimiento del Trabajo social. 
·~J;-o.-~··,:::<;:- :\;,,'.· .. ~- ... :'.~: 

Por consiguiente "debemos partir de uná~
0

visi6n~J.¡;fegrai éle · 
. _ ·::. : .:-~"· .. · ; ~·. ,'~ · l ::.,_;.;.7: :'.: r.:t~. ·;, : : .~. '..< :O. i~ ·. 

la formaci6n profesional que incluye .. la··. formáci6n .-aciadémica•.y .. 

el ejercicio profesional, cada una de 'ei1~'~·; '.~i. ¡;{,;¡.f ·:~ '<::i~r~;; ;-/ . - .. ,·. . . 
tiene su propia particularidad; e_stá.n. íntimamente. r;,,lacionados 

.-,,-,. 

"'::•· ... ·I 
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o corresponden a una concepción de educación a partir de ·la 

cual se cónf igura un Proyecto Pedagógico"ª 

"Es as! co1r.o las formas de acción son respuestas a las 

necesidades reales y los periodos de desarrollo de la pro­

fesión están condicionados por los acontecimientos generados 

por cada época. De ah~ la importancia da hacer un análisis 

profesional en función del contexto histórico119 ; ya que como 

afirma Hegel el mundo no esta constituido por elementos 

acabados, sino por un conjunto de elementos que sólo a través 

de la lógica dialéctica nos permitirá comprenderlo. Por lo 

tanto cada fen6meno se produce a consecuencia de una acción de 

procesos históricos contrarios; el Tr~bajo social surge púes 

dentro del marco de necesidades históricas, a la vez que ·se·· 

desarrollan sus formas de intervención. 

Anilisis 4•1 proceso histórico 4•1 Trabajo social 

Las condiciones para la producción social surgieron dentro· 

del desarrollo de las fuerzas productivas durante el feudalismo .. 

se gestó una economia natural donde el principal fundamento de 

riqueza era la tierra, la relación de posesión de··· está 

determinaba a su vez la relación del hombre con el hombre, es 
decir el que poseia mlls extensión tarritorial tenia mayor. 

poder; sin embargo la tierra estaba distribuida entre· úna 

8Ro•as, Margarita. La formación profesional: un reto que sigue 
vigente. Ponencia presentada en el XIII seminario Latinoamericano 
de Trabajo Social. Democracia, Derechos Humanos, participación 
popular. Argentina, 1990 p. 7. 

9Mandoza Ranqal, Maria del carmen, Una opci6n metodológica 
para los trabaiadores sociales, ATSMAC, México, 1986, p. 9 
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minor1a, propietarios generalmente eclesiásticos y laicos, bajo 

ellos una multitud de siervos que trabajaban la tierra. Los 

seftores feudales pose1an libertad y poder; al mismo tiempo, el 

propietario más importante era el •seftor•, representado por la 

iglesia, en una sociedad totalmente jerarquizada. 

Al momento de la descompoaición del feudalismo; y el 

inicio del capitalismo que no pose1a aan indicios de algo 

demasiado t~ascendental, ya que sólo es ejemplificada con 

trueques de lo_s excedentes de productos de un feudo a otro. 

A finales del siglo XV se extiende el .. ,!:'.omercio_, el 

tránsito del régimen feudal de producción al régimen 

capitalista, apoyado con el levantamiento de algunos señores 

feudales en contra de la monarqu1a y el parlamento, el 

agotamiento de la antigua aristocracia, aunado al lanzamiento 

de una gran cantidad de siervos de las tierras que trabajaban, 

ya que. la imposición de y para la reciente industria textil 

(necesitaba de la lana de los animales para su desarrollo) , 

exig1a otra utilidad para esas tierras y se emplearon como 

pastorales para ovejas. 

Más tarde el poder del dinero, provoca que los pro­

ductores se convirtieran en comerciantes, al mismo tiempo nace 

el periodo manufacturero del ·proceso capitalista; la sepa­

ración de la fuerza de traba'jo·y los medios de producción. 

La . manufactura ser:ia·.: ~l p~imer momento del régimen de 

producción capitaÚs.Í:a, · que "tü~o como punto de partida la 

fuerza de _trabajo,· aunado a la especificidad de cierta 

manualidad. · 
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. MAs . ta.rde, .c.o.n un movimiento contrario al de la etapa , 

feudal! .(f!l llamado renacimiento), se destituye. a la imagen· 

divi11;i de Dios.poniendo a el hombre en el centro del universo 

a la: v.ez que se ratifica al hombre como productor· de 'tcida 

riqueza. 
-,·;,.' 

Una vez ubicados en este periodo, podemós rE!Cordar·: que 

como consecuencia de las situaci6n ·que guardaba el' :hombre 

frente al poder, ahora legitimado por su fuerza de trabajo 

reconocida, eso le conferia un grado de igÚalciad;· 'io ·que 

impulso el desarrollo de una filosofia igualitaria "T.;dos. los 

bollbrea son igual••"· 

En un segundo momento del proce~~ d'e prod~cción capi­

talista I CllandQ el poder ~8 • i~ maqui~~ria: ·, e·~tra COn toda SU 

expresi6n, el trabajo especializado qué· du'rante el proceso de 

manufactura tuvo· gran i~porta~~i~'' a~b~'a ;·>sé v~ desplazado por 

el trabajo poco calificado, y m'ie~t~~~ ·q~;;, en la manufactura el 

obrero se sirve de la herramie~ta ~ del instrumento, ·en ia 

fábrica el obrero sirve a la máquina. En la manufactura' los 

trabajadores son otros tantos miembro~. de un mec'anis~~ vivo';·: en 

la fábrica existe por encima de ellos un m~c'anismo ·~~·;;.";;i:C:i'al 
cual son incorporados como apéndices vivos. 10 

La revolución industrial (1760-1s32') . traje,·· ···'como 

consecuencia,. una nueva composición de l~ ~6tiiéé¡'~;f'.di~.i.dida ·. 
el crec:imiento acelérado ~~'~of~o''~~'''i;,.'s ahora.·~~ cl~s':s, 

.fábricas y ,los.centros de trabajo gener6 ~na 'sede' de p~oblemas 
• ~- ' - • ',,\ t 

1ºIbJde.a, p. 14. 
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la 

desocupación, etc., para dar la respuesta a esos problemas, 

surge en una etapa precursora el Trabajo Social, que bajo 

principios morales religiosos, filantrópicos (ejemplo de ello 

estan los trabajos desarrollados por San Vicente de Paul y de 

Juan Luis Vives), con un enfoque asistencialista y 

caracterizado principalmente por la caridad burguesa. 

El nacimiento de la asistencia social, vendria a marcar 

peculiarmente la actitud profesional, cuyas formas metodo­

lógi~as se realizarón con la noción de atención al desvalido; 

dentro de los principios básicas de fraternidad, compasión, 

amor; caridad, igualdad, servicio al prójimo y preocupación por 

los demás; categor1as que marcar1an la filosof1a de la nueva 

formación de profesionales. En 1869 nace Charity organization 

Society, que buscarla llevar ayuda a los afectados. por el 

creciente industrialismo de una forma más sistemática. 

Más tarde las primeras escuelas de Trabajo social tendr1an 

como objetivo: operacional izar los servicios creados por el. 

Estado para satisfacer las demandas de una sociedad capitalista 

creciente, acciones encaminadas a aumentar el bienestar social, 

mediante acciones individualizadas. 11 

En ün interito de sistematizar las formas de acción que. 

hasta el momento lo hablan caracterizado al Trabajo Social,. se 

da pie al surguimiento de la metodologia tradicionalista,,. 

11 rbid. 
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Pionera de este proceso encontramos a Mary Richmond; ella 

elabor6 un método de intervencic5n donde se buscaba la afinaci6n 

de la intervenci6n y el tratamiento de las problemliticas 

individuales Trabajo Social de Casos. La metodología utilizada 

era inexistente, ya que estaba mlis vinculados con los llamados 

del coraz6n, apoyado en la corriente filosc5fica del momento; el 

positivismo basado en el lema que predicaba la idea: el orden 

y el progre•o •on principio• que llevan a la araonla entre el 

bollbre y la •ooiedad. 

"Es así como el Trabajo Social nace insertado en este 

marco te6rico-metodológico, que la filosofía de la época le va 

imponiendo, y a través del cual va formulando sus juicios en 

razón de patrones ya establecidos y elaborados diagnósticos y 

tratamientos en el manejo individual del "enfermo" que no se 

tomaba en cuenta del producto social. .,,z 
Al generarse conceptos como son los de propiedad de los 

medios de producci6n, el capital variable, capital constante, 

plusvalía que conformarían la definici6n de capital total, ·así 

como se defini6 ~ropiedad individual y propiedad privada. 

Por otro lado, a medida que el concepto de Naci6n se ve 

consolidado, se desarrollan los Estados multinacionales cuya 

sustentaci6n era la subordinaci6n política y econ6mica'de otras 

naciones. Sin embargo una serie de conflictos nacionales en 

busca de poder y dominio del mercado mundial y lucha de los 

distintos Estados imperialistas provocan que se den una serie 

lZ¡bid. p. 22 
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de acontecimientos, que concluyen con la Segunda.Guerra Mundial 

(1939-1940). 

Como consecuencia de la guerra y la gran cantidad de 

lisiados se desarrollaron programas con actividades 

terapéuticas y recreativas para su recuperaci6n; la prestaci6n 

de dichas actividades crean la necesidad de generar otro tipo 

de intervenci6n y surge el Trabajo social de Grupos, dentro de 

los patrones filos6f icos anteriores pero con influencia de la 

corriente del estructura_lismo. Bl cual •• baaa en 1• idea que 

la aociedad funciona -como un 6rgano que conformada por partea, 

cuando lae partas dejan de funcionar, s• presta el fen6meno da 

daaadaptaci6n en el 6rgano, el cual produce afectos en el todo. 

La funci6n es la oportuna actividad particular de las 

partes que actúan sobre las necesidades del organismo en 

general; es decir se plantea que toda actividad individual debe 

de tener un equilibrio de orden social. El Trabajo social, en 

la práctica profesional deberla de analizar las necesidades del 

organismo y adaptar a los individuos o grupos que no estén 

cumpliendo con las funciones que les corresponde, lo que 

generarla una patología ·social. 

Esta nueva• filosofía. crea la necesidad ··y adopci6n de un 

marc~ te6rico con'.:.1 fin.de disei'lar y plantear ·el procedimiento 

de interVen«::i6n,~ ·'é'Ste marco ·abarcar18: 

- 'InvestigaCi6n ·. · - Ejecuci6;:, y 

- oiaqn6stico - ÉvÍÍluáci6n •. 

Programaci6n 
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Durarlte los af'i.os _cincuenta, con una serie de eventOs 

econ6m,icos _Y sociales, la büsqueda _por parte de lo_s paises 
•'. ,- .":. ,· 

industrializados del. dominio del mercado mundial y,. el 
' : \ . ~.' 

predom_inio polítfoo,_ .. Pa.rticÚla:i;mente por parte de los Est_~c:jos 

Unidos de América, que . busc;,tndo impedir que Amé_rica L!'ti_J1.ª 

tomara el camino de .la _conm?ci6n, "promovió" una inst;snci_a 

normativa denominada Ali'!nza para el Progreso (ALPRO) ( ciicha 

alianza tenia como objet,ivo :planear el desarroll(),. d,. __ paises 

subdesarrollados desd_e afuera;. con un cor.te ,par~ernali~t.10', 
militarista y plan_eado ... n contornos e id~ales .. de ... pais_'!'s 

desarrollados, ·' . . ': .. ~;'· ,,.: :.-.- ¡¡· 

sin embargo, y pese _a_l fracasó ,obtenido. por'"p_arte .de este 

fenómeno llamado desarrollisnio, el cú,kli'<prov~c6: s~,. i:Úera: la 

última parte de la metodologi~' t~aÚcio-~a~ de},-~Jiabajo socia1,' 

este fenómeno proponía a los ci>e~t~Hé:~~.: s~bi~-1~~- que. la. base 

del desarrollo estada en . la , C)~9~J1iÚé~in/ k~~~~-~:'i~n :. : ,d~- ·. la 

comunidad. 

El trabajador 

~ ·, ,· -·¡ .,:,_· :Lj_:;':.~.Ú~'.~J.~J·(: '." __ ~-.~:-::..<.:-:·.,~-~ 

social, , _ah()~ª'. cc~~~ ~g .. ~~~;<d~:\~'!mbi_ó, 
tratarla de promover el desarrollo de;la :coiiu:ini'tiad,)peró ei' 

gran error consistió que a1··. ~-ó \~~~~~~{~~~¿¿~~nt~ •-~~s._ 
necesidades reales de esas comunidactel3~ . no:~e .. ~eflejabil~ ; l()S. , 

::::::<::.;::·::.;:::~~~ti1J~~~~~t~;1:.: 
intereses, los que poco ª poco se iban "~:ti!.':ª#~?~~P11t~- i~terel3es 
de clases en oposición a aquellos qÚe ~~an ·r,.p~e~~iiÚdós p~r 
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los profesionistas del desarrollo social" 13 

caroline Were defini6 al 'l'rabajo Social de co11Unid11.d como: 

"Un proceso para suscitar grupos funcionales de ciudadanos 

capaces de ser los agentes activos y responsables de su propio 

progreso, usando para ello como medios: la investigaci6n en 

com6n de problemas locales, el planteamiento y la ejecuci6n por 

s! mismos de la soluciones que antes convinieron y la 

coordinaci6n voluntaria de los demás grupos y con las 

autoridades oficiales, de modo que se obtenga e.l bienestar 

total de la comunidad"14 

Lo cual promov1a la necesidad de que ·el traba.j:ª-~~r :io.ciil.~· 

investigac~6n, la· 

carac.te;i26 una etapa 

adoptara métodos auxiliares, la 

administraci6n y la supervisión, lo que 
. ~~":..: '" ~' .::'.<, ;· : ;\¡~·\" ·- . 

más d:n d::a::::~: ::
0

:::i::::: siendo más ~~id~~ye:~~t~~~~~.~~. 
del desarrollismo, al mismo tiempo que se .hace· e"ide11te; que. los. 

problemas sociales como el an~l~ab~ti~~~; ·~~~~~f~J.6{6~':·· 
' ~·¿, .. : ·;, ... · · ~·- · ,· .<.. ~ .-:rr: 

drogadicci6n, prosti tuci6n etc.' no prc>vienen '.de: la acci6n 

individual o colectiva de la comunidad; ~i~~ ~Ü~. es pro~~c·~~ ~~ 
las desigualdades en un sistema social. 

Esta reflexión da origen a una serie de cuestionamientos 

en relación a el verdadero obj~tivo de. los ~¡;ofesionale~ en 

Trabajo social, "el movi~iento de recon~eptualizaciÓn que no 

fue sin'o la expresión del gran c6mulo de inconformidades que se 

13rbid. p. · 27 · 

14val~ro ébiv~a, Aida. La metodología del Tra.baio ·social. 
Revista .de T".abajo Social No. 18, UNAM-ENTS. p. 60 
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fueron recogiendo ion su recorrer h·ist6rico y é1 inicio de ·la 

bG.squedil ·de: nueva·,;· álternativas para su· operar en ia realidad. 

El ' mov:Í.mi~ntci que Él~ caracterizó fundamentalmente ·p~~ l~~ 
pÚ.ntea.;i'entos'qu .. :.··n.arcaba:i ~a necesidad de acción polit~¡;a·ci~í 

lado ·de ·iC:.s s'ectores populares. con lo. que se les daba u;, tinte 

ideológiéo y· la · necesidad de realizar una 

eficiente ·'para ellos, utilizando los aportes del métod~ 
,-i(.:1··· .. ::·.'":.'ir!'._:.:.-.•/ 

cienttfi~o y de la ciencia socia11115 

El movimiento trajo una serie de. poslcf;J~~~ y .~~~~~~~t·~~ 
de procedimientos metodológicos, que planteabari'· e~tr.~::~tra·~,· 
cosas la necesidad de superar la metodolog1a·· tradÚ;{onáÍÍ.st.ai · · 

' ,··.,': .-:,;_, ... -::'_;~·.:·.~(¡;_,~; 
los aportes de Boris Lima caracterizarón este momento,·· la .. _.. 

~ .. 1,, "·; ~ ·•:;.• ~ -

metodología propuesta denominada de métodos básico;> G.nico e 

integrado, buscaban superar las condiciones asi~t~ri6i'ai!{' y 
terapéuticas sustiyendolas por una visión más aco'rd.e.:~a·: la .. 

época, en ese momento se planteaba la seguridad ~C.ci~i'~b~~ ~n~' 
- ~ - . ·7:_..;-•. • ··:t ';·. --.~-... 

alternativa de solución a los· problemas garanüú>ndo ··1a 
. . t • •. f ::· ;- '-.~ • -\ '~. ·;··· ·' 

reproducción de la fuerza de trabajo que se requei;1a .. para, el 

desarrollo capitalista. 
. . ~ .' . 

Sin embargo al desarrollarse y reforzarse el compromiso 

con los sectores populares, el trabajador social va haciendo a 
. . 

un lado lo que· representaba el ·.Estado y en consecuencia el 

institucionalismo, ahora basadci ·e~' una ~etodología dialéctica 

~a cual planteaba la bG.sgued~ de alternativas para los sectores 

populares y más desprotegidos; Ejemplo de esto tenemos a Paulo 

15Ibid. p •. 30 
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Freire con su educación liberadora. Una de las·aportaciones de 

esta época era que la experiencia para entonces era plasmada en 

los instrumentos como son el diario de campo, diario fichado, 

fichas de campo, etc., los cuales mas tarde apoyarla en gran 

medida la recuperaci6n de la experiencia profesional y la 

reflexión de la misma (sistematizaci6n). 

Actualmente la sociedad se ha caracterizado por el enorme 

desarrollo de las fuerzas productivas, las cuales han llegado 

a un alto grado de tecnolog1a, la cual expresa as1 la 

recuperación de la tecnolog1a de la manufactura, ahora 

reforzada con la experiencia a través de la historia, la 

generaci6n de una econom1a nacional e internacional ya 

deslumbran la expansión del capital. La nueva división 

internacional del trabajo, buscan reforzar la econom1a de los 

paises con poder económico, girando alrededor de los paises con 

econom1as dependientes; como resultado tenemos las crisis, las 

cuales repercuten con más fuerza sobre los secto1;es 

empobrecidos, mayoritarios y con un m1nimo de posibilidades de 

salir avantes a la situación. 

De tal forma que las instituciones estatales cuyo objetivo 

era amortiguar ese golpe de crisis son ahora incapaces de dar:. 

atención a la vez que se cuestiona, cada vez más, el P';'IÍ.~~ de 

legitimización por parte del Estado. 

Esta realidad exige la presencia de un profesional 

dinamico:y.acorde a los cambios sociales, para lo cual debemos 

cuestionarnos·sobre nuestro objeto de intervención, al mismo 

tiempo reafirmar los lazos con los sectores mayoritarios y mas 

ESTA 
SALIR 

TESIS 
DE LA 

NO DEBE 
B!BUUTECA 
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desprotegidos. 
El· 'campo'. 'del,. .Trabajó :social, solicita un perfil ·más 

profesionaÍ, y· ·~ient¡fico .que. ·contribuya. a dar .... i:'.;spuesta _y· 
soluci6n á .fa~ de~andas 's~cia.~es ;· la' alterna~lva -;viable es )a 
prom.;ci6n'-i;obdial;, ia: :~ua~(-~~~~is~~ :.,ll ,·pr?inciy_é~,~~1.·· h?mb're~:ell 
socied,:.d para .: que est~ ": se;' cirganfoé ~·.y¡ ~mov Üic.e' en/ busca j .de • 
soluci6n< á .. ; ~u~ :n.~~~.e~ii:i~d~s·~:'.>·:~>· ··<·~~~::,"··· ' { ·:·?.~:' .. . ;:~_-.>~:~~~l:~/<ú._:~:::\. 

Lá'profesi6n asume.el 'retó. __ de.:~éai.izari ;;;,_· •. i;;teryenci6n_-_en 
los fe~Óm.ei1_~·~_: ;So«;:f-~¡~s ;::,."·:. ~~6n~;f~~Y~~~ci-~> ~_i:{c~.J'.l-~c{~ie~tq~ ~~-.!·las· 
necesidades'soéial~s_· qÚe. son objeto de 'la;pol1tica.social; ,,'' 

Óicha~' -~P611~~cas i;.~cia{e;.;<~;;;,:c¡~~t~x-i';;e~~i~6:sa~ ,.;1~ 
conqüiSta ci'e: Íos ·séct'Óres' pa'pllia"'es ;: eíi tanto !ru'c;tif icari'' sus 
re.invi·di,~ac_¡e,~~~-~-:i ~-4~-c~'~.:~:~'.~-~}~~:~X~~~·~ie·ri·~~;~~i: ~sci~i~ i·~ al·. _que·; se· · 

tiene ~::~e::t{:iéa~c·.:~Sl~j'.~:~{·s~~- ••. :-J~'.:·~i~:~~n~~·. ,: ·;~ ~·.'::~:i~s :·-

destinadas _.·a . : aseg~~·~r- :;:.~,na:i'•tsatis~.~cci~n :• m1.~ima ,• , cíe: ,_{as 
necesidades Vi tales _de }a i~op~edad ;; a_ la :·"'.É!Z i que:; se:,cr is,t:alizan • 

::::é:~::~ ::~:ºt~i:~~tl~!;!d":~¡¡~~t¡··;~í~ªuJ~{~;Ia¡:i~.:t::1; 
estas pol1ticas _soc,ia~és':•-•lig:r~~;: .lterr_iia~\·c1éntro :..'c1e la 
filosof1a ·de.:16~ oer.~~~:os•!iuma~~fi·,:~}.•;:'./ }•:• •:f"{i?f.·i?• ·.· . 

como 'Yª •s~ñala~()S)~l.;>campo•de.~.acci~nf¡y•'reflexión ,,del 

:::::~ ::i:a s::1::~~f :rd}t:1~ºJ{~~i~~;,~'~;t1t~l~~~~::;:~:~~1;::I::·:- .. -' 
con -: la\ poblaci6n ~ ;;;¡~;, ; é:uale~· -·· p~~té~d,;, ':,-d.~~:::resp~,;,~ü i ·a :los 
problemas. ~·~0~1~~·~~}.;_: ca~~·~~~·~ i'z~do · <~6r.~~- ia·~·::_~~· .. ~~~:~~~·~d·~-~~io~es 
pi-op·1:as·, · del':·:~·Si~tema en~r~ ~- ~1 __ :··,. p~aCeso': de · ·'"aCumulación _. ·y 

~T~.~ 
§Ji.!~~~ 
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dominación y el desarrollo de las organizaciones · de índole 

social. 
.,, .-' ,-

2.2.2 APOYO I•&TITDCIOa!AL 

La práctica realizada, a través del servicio social, .. y· a 

través del apoyo institucional nos ha permitido analizar la 

profesión considerando que el "Trabajo Social es la disciplina· 

que se ocupa de conocer las causas-efectos de los problemas 

sociales y lograr que los hombres asuman una acción organizada, 

tanto preventiva como transformadora que los supere" 16 

Seftalado lo anterior, podemos hacer hincapié que el 

Trabajo social tiene una función de concientización del pueblo, 

para que en un proceso de promoción de desarrollo independiente 

y partiendo de la organización de la sociedad a la vez que se 

busca la participación activa de esta en la realización de 

proyectos y programas, que van más allá de acciones paliativas, 

promoviendo así el tránsito de una situación de marginación y 

dominación a otra de plena participación de la sociedad civil 

en la vida política, social y económica, y así como en las 

condiciones de desarrollo del país y de cada individuo. 

Al hacer un análisis de lo citado con anterioridad la 

importancia del Trabajo Social hacia la promoción de la cultura 

y positivización de los Derechos Humanos como medio y fin para· 

lograr los objetivos análogos. 

16ltisnerman, Natalio. Introducción al Trabaio social. a.uenos. 
Aires Argentina, Humanitas, 1981, p. 116 
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. La prestai:::i6n .de Servicio Social dentro. d.e.l departa.m.ento 
de Orientaci6n Social. y .Derechos Humanos nos. permi ti6 conocer 
otra diménsi6n del.· quéh~~e; profesional e~6asain;,nt~· expiot:ado· 
pero que .. d1a .• •a ~ia .· tom~ tnás i~port~~c·~~'S.ri ;,iiila :sociedad 
dinámica. Y: 'cc;;msc~'ent·e·~:;.J";;~. · \:·i~~.-i :·-~.",:'· .,:,. · ::~--··~::;:,;.~: ~:~ .,.::: __ .;·:.< ·. ·.·:.·~ -;'.,~·.:.· : . . : . 

dime~:~~n::c::rl~:::.:::::~:)~:~~i:~.~·~r;'~::::::~~];'::;::::~'~.~::.·.·.·. 
sociedad.• civil ··~ 'ú.:•im~?rt~ncia . cÍ.i1 ·. Trab;ijo. iSoci~l;~~.en ,;,;,stf 
área,: :fue· til prestaéi6n;del: Ser~ic:;io/Social ·en el ·CONASIDA¡· 
insti tuci6n · de r~éierít;,; .~~ea~i~ri\•./{ ·~.º~ .• ,)'.o' ~'~ª'~i:~ ,p~co 
burocratizclda ~ - ,.._ :.~_::~ .. ~ ~~~ ¿;:_:f ,.;i-'kt'.~~~-'. ·. :t(,,~:'- .;;~_~/~i:~~{~.:;:<~-:- · .. 

Por otro lado; ·si bfen ·-·e·s -~,'6t·"a-i1::.a;· .. ~,:::qti:e-: ·a1~;\-ESta~ó~· le· 

corresponde· gran parte . de .. r;,sp~í{~'~bi"fidaJ; .. •,E.n . éi ·fomento· ,.y 
protecci6n de la salud de la do1eéti,;id;:,-d};::a;través:de.·aéciones · 
concretas;. que se traduzcan en'p0Üt_ica~:5c,6'i:a1eé,, ¡ reconocidas 

Las Pol1tic3s socia1.iso;.;:¡,,n :;;u'iC:orijünt'c'.i> .. 'sori,¡:;róvenientes 
de los sectores de dominio que buscanli~91~ilniu:'s~; :f>;;.rarlo cual 

::0:;::::n:d~=e~u;:1:t:adteoi:ª~~:~:~':iit~1:t~~t:!t::sS~:~:1::~. 
'En rela-~~6~ . a1 \'C:ami:J~;¡: qti~··'. n~~-1~ comp~te· /tPOd~~·o,~-.<s~fi~iar: 'que 

' . . ··''.-,< .J; ' .• - ,. ·-· ~-- -· ,¡, '>-~ 

:::::ti::::~~_::~."j:u~*!itj~~l!~'}~t~~~~~;~~:~'l:t:~:~::~::ª,~::: .· 
objetivos .espeÓÚi~o~ del Trabaj~".'~ociál·~dentro· del'· área• ·de 
salud: -·,: 

-Lograr,·con. lo.s:.·s¿jetcis el análisis de SU· realidad .y--de 
contexto qu'e' la 'd.~tE?rmi.na'.:.;.·; 
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-Promover la incorporación organizada y consiente de la 

población en las acciones'para el cambio ascendente. 

-contribuir a las planificación, a la promoción y a· la 

ejecución de acciones para el desarrollo social. 

Lo que nos ha llevado a desarrollar funciones, las cuales 

confrontan intereses anAlogos como lo podemos apreciar 

rnveatigaai6n aoaial: La cual se hace con la 

finalidad de prestar un mejor servicio a un sector de la 

población, planificar la intervención a realizar y responde a 

una determinada orientación político-social. Se debe definir y 

delimitar el objeto es necesario construir un marco teórico e 

histórico, un diseño de investigación. 

La Planaaai6n aocial: a'onsiste en diseñar, promover 

·y ejecutar planes, programas y proyectos con la finalidad de 

proponer alternativas viables para la atención de las problemas 

sociales con plena conciencia de los recursos humanos, 

materiales financieros e institucionales. 

Eduaaai6n aocial: La educación social busca promover 

la participación activa de cada individuo en su medio con plena 

conciencia, de los problemas sociales, anAlisis crit.ico y 

decisión autónoma. 

Y la pro•oci6n aocial: busca estimular.· .. Y provo.car 

medidas tendientes para el logro y mejoramiento:,de ,Ía. ~ál:Í.dad 
de vida de la población creando las condicion~s,aci.,.,uadas' pa1'a 

la participación social, a implementar ~uanáo)~'.~~~·~~;t~ ~n 
conflicto social y la solución a este. 



2.2.3 APOYOS EXTERNOS 

2.2.3.1 SOCZEDAD 

Hay dos puntos de controversia, que no nos ha· P.ermitido 

como profesionales promover y abordar de ·lleno los Derechos 

Humanos. 

l. - La aprobación por parte de la sociedad civil. ;Analizando a 

fondo nos daremos cuenta que estos derechas· ~o.·:se, formalizan 

como tales, y quedan como fantasmas adquiriendo·: carácter de 

programas paliativos, pesar gue esa asistencia"· es como .la 

reapropiaci6n, por parte de la sociedad, •del• excedente 

producido y no pagado, devuelto a cuentagotasipor·el:Estado a 

la vez que este asume el poder, fuhc~one·s_-::-: de· control y 

legitimización del orden social predominánt.;::,;,:', .. ·;. 

- Y las características culturales',del·ipa!s·;\,ya· ·que al· no 

existir una cultura sobre estos -dSrechóá:·>~Sé',:-.ven -equivoca­

damente como "favores" y no como ~erE!ch~~-;~.'.~~~)~~~-:_;;~1:i!:_n~_:.mUch·o 
que ver con el que el violador de los· Derechos· Humanos aJ!.us.; 

del poder que sustenta, ' · ·•:; · .. : <C 
· Por. lo que la tarea es doble, para el'trJ~¡j~~;;r'Jsoc.i~l, . - - .~-- \ - • .. 

concienÜzar a la población sobre sus derechos. y·"que::ello'!~a·:'su 

vez los. vean como tales; ei darles herramienta"s 1·s_uficientes 

para -qui> ·ellos aprendan defenderlos y los :aprehe;.;d~n:·.i:l.; e;,ta 

manerá lÓs Derechos Humanos se transforman· eh;:. a~~ <i~-.;db~le 
filo pará los profesionales que ven restrÍngid:as :sÜs funci~nes 
y actividades por pertenecer a organizacio.nes;·g~bernamentales 
demasiado burocratizadas; a pesar de la-promoción·:a ·estos 'en el 

pasado sexenio, el cual teóricamente promovio la organización 
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de la sociedad civil en raz6n y para la defensa de los.Derechos 

Humanos. ·;,.-

a.a.3.Z BITADO 

2.- y por otro lado, el papel del trabajador social¡/·en: una 

dini1mica contradictoria, entre su accionar en la cual opera· :la. 

funci6n predominante a cumplir por la profesi6n (cuestionar. o; 

justificar el orden social establecido), en tant;,, si!· tiende'· a· 

corresponder las exigencias de la sociedad, en medida :,,de· 

posibilidades brindadas por el Estado, para garantiza·r un: 

minimo de posibilidades de una vida digna. 

Mientras que en la práctica, esta defensa es truncada "de· 

una manera paliativa" al no formalizar o consolidarse en:. 

Politicas sociales; sin embargo mucho depende de los 

profesionales de las i1reas sociales, entre ellos el profesion.al. · 

de Trabajo Social, para que se dé un cambio de la teor1a a la 

práctica. 

2.3 BJI RllLACIOll AL PROGRAMA DI SERVICIO SOCIAL 

La práctica profesional, con la realizaci6n del servicio 

social se vio cristalizada, en dos aspectos: 

lo. Al promover un interés particular hacia lo~.aspectos 

sociales de la enf~medad, lo cual tiene mucho que-ver con el 

perfil del afectado, (caracter1sticas de nuestra poblaci6n) ,' 

prospectiva a futuro de la pandemia heterosexualizaci6n, 

pauperizaci6n y ruralización del SIDA,_ incrementando la 

vulnerabilidad de los afectados, familias, .trabajadores 



86 

informales, campesinos e indlgenas los cuales no cuentan con 

seguridad social o de primer nivel lo que imposibilita y/o 

retrasa la implementaci6n de los proqramas preventivos. 

La ejecuci~n del programa de servicio soci.al fue 

importante para la sociedad, concretamente para los usuarios de 

los servicios del departamento de Orientaci6n Social Derechos 

Humanos del CONASIDA, m4s aún para el prestador del servicio 

social ya que nos permitió analizar la formaci6n académica, el 

esquema institucional, la promoci6n y participaci6n de la 

sociedad civil organizada en pro de soluci6n a un problema que 

a todos nos atañe. 

2. 3 .1 DESARROLLO DBL PROGRAllA DE SERVICIO SOCIAL 

PROGJIMA DB SERVICIO SOCIAL 

OBJETIVO GENERAL: 

Brindar atenci6n a las demandas que se reciben en la 

coordinaci6n de Orientaci6n Social Derechos Humanos del 

CONASIDA, aplicando los conocimientos te6rico-prlictico, 

adquirido durante la formación profesional. 

OBJETIVOS ESPECIFICOS: 

- Participar con el.equipo interdisciplinario del Consejo. 

- Conocer el perfil-.tsociai°;; de· ·la·· poblaci6n femenina 
. ·- . , .. ,.,,r··' 

usuaria del servicio)t~p:r~funcÜ.~ando · en ··aquellas mujeres 

seropositivas ·aLVIH:~'.hijo·~·.,. ... 

-B,rindar:atencúrifra'las demandas de·orientaci6n y apoyo 

sociaL·· 

· -.~·. Att!nde!r- ·0--so.liCitu'dés de intervenci6n, cuando existe una 
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presunta violaci6n de los Derechos Humanos de personas 

afectadas por el VIH/SIDA. 

- Analizar, las demandas y/o solicitudes de intervenci6n 

m&s frecuentes, tanto de orientaci6n y apoyo social como de 

Derechos Huaanoa. 

- Promover la intervenci6n y participaci6n del profesional 

de Trabajo Social para que brinde atenci6n a las demandas 

recibidas, a través de reuniones que permitan la 

retroalimentaci6n y el intercambio de experiencias. 

- Proponer alternativas que nos permitan promover acciones 

en beneficio de las personas infectadas por el VIH/SIDA. 

El problema del SIDA, tiene como punto central la 

discusi6n que gira en torno a los Derechos Humanos y aspectos 

éticos de la identificaci6n, el tratamiento y el manejo del 

enfermo de SIDA, rebazando esto las Areas de prActica médica e 

insertandose en repercusiones sociales • 

. En la actualidad el surgimiento de actividades discri­

minatorias en contra de individuos infectados o los err6nea­

mente clasificados como grupos de alto riesgo, que ven ata.ca­

dos sus derechos a la salud, a la libertad de trabajo, a la 

informaci6n, a la libertad de trAnsito, a la igualdad y a la 

libertad misma. Es as1 que nos enfrentamos a la negaci6n de la 

prestaci6n de servicios médicos, a la estigmatizaci6n, al 

maltrato, a la violaci6n de la confidencialidad, la detecci6n 

obligatoria, la segregaci6n de la cual son objeto en las 

escuelas, centros de trabajo, hospitales, etc; todo quiz6s por 

la desinformaci6n sobre los mecanismos de transmisi6n. 



88 

reacciones, lejos. de.,, apoyar.-.a la preyenci6;,.·, •• d .. l,, 

pacielites -. ::y.:· siis .... :-fa~·;~.i~re~ '.'.' 

problemas que llevan a ·la-;m~r\ii,.n~ci6n al ~cul~!'~ieri.t()', a la 

Estas 

sindrome descargan sobre los 

autodiscriminaci6n. ..;. .. '. ~:·: .. ·;; __ ;i::~· -r¡···: :--~-.. ;-,':á~·(.i -~-·-~·;,;:~,.;:;::; .. ;· .. ~, .7::-.. "~ 

La sociedad debe de ~orisÚ~far ~l SIDA 66mo.'un:problema: deJ 

salud que requiere, •de.· ate~ci6.~ .•;:El\,;¡ pe'rmi;i;;· ~~e}e; s~ ~ slgan 

::::e::::::S:· ::::~.~==~ ~f~;r:;.~t::!'. :r~:i-E~e~:i~::.:fa°::~:: ·.· · · 
gramas preventivos eficaces ·que~aborden_;,este íP~Óbleina ,,dé :·safod 

Públ1, ca. · ·'· ,_·:-_: -. · ·- · ·. · .. -. · ,;.:,. ...... :.· ..•... ' .. ~·:· .. ·.·.·.~i." •. :.: .. ·.• .. ···.·.·-',·.•.•·,.'.·.,: .• · ••. · ...• ·•·•· •. ,/.·:: .. -~ .- .. :;.;:. ·:::,'.-~"'!(.·~:--·~:¿~~-;:_,; i···~)"· - ,.. . ., 
La prevenci6n :del. SIDAÚ'.;,quiere)iu.;,:~1a·,c,oinunidad/asuma un, 

::::::::s:::::::~d:::.·1:r::::tdtdi::~~~:1Jffi~rtti~Ji:::c:: •.. 

el impacto en la poblaci6n afectad~; asi:;.:;:;;iic;'.; ~~~a~Ú~ar.~i 
apoyar el respeto de sus derechos .. ~.·--•·. :d:~::·;~'-<;··.:i~:~~-

·,:, '~ 

, ... ._ ">):;:~' !:.:·:·!.•:;_ ú> ';·:·.-¡.-:'· 

2.3.2 ACTIVIDADBS REALIZADAS 

Las principales actividades que realiza el profesional.en· 

Trabajo Social dentro de la coordinaci6n dé orientaci6n:social 

y Derechos Humanos del CONASIDA estan encaminadas al 

cumplimiento de varios objetivos entre estos el siguiente 

objetivo especifico "Atenci6n de la problemática social y de 

Derechos Humanos de las personas que viven con VID/SIDA, 

f'aailiares .y entorno social" asegurando un trato digno al 

afectado a través recomendaciones que apoyen la observación de 

Derechos Humanos . 

.. 



INTERVENCION DIRECTA EN DERECHOS HUMANCS 

Procedimiento: 

- Entrevistas con los solicitantes de intervenci6n. 

- Identificaci6n del objeto de queja. 

- Intervenci6n directa y de emergencia. 

- Valoraci6n de la demanda real y la demanda sentida. 

- Identificaci6n de los presuntos violadores. 

- Investigaci6n (ratificaci6n de hechos). 

- Concertaci6n ante instituciones püblicas. 

89 -·. 

canalizaci6n a organismos de defensa de Derechos Humanos •.. 

- Sequimiento del caso. 

- Elaboraci6n de propuestas de reformas leqislativas en pro.de 

la protecci6n de los Derechos Humanos. 

APOYO Y ORIENTACION SOCIAL 

Para comprender los conceptos de Apoyo social y 

orientación social, debemos hablar de asistencia, entendiéndola 

como la intervención que se brinda a aquellas personas que 

tienen determinado problema o demanda y desconocen las v1as 

para poderlo resolver; el 9enerar condiciones para que los 

sujetos tomen decisiones sobre su vida y no se dependa de otro 

sujeto. 

La intervenci6n que se brinda en relaci6n a orientación y 

apoyo social, abarca la soluci6n a las necesidades del afectado 

por la infecci6n del VIH o SIDA, en diferentes instancias como 

es el apoyo psicológico, atención médica especializada, 

diaqnóstico y tratamiento,. atención domiciliaria a pacientes en 

etapas avanzadas de la enfermedad. 
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INTERVENCION DIRECTA EN APOYO'Y ORIENTACÍON. SOCIAL; 

.;<-.:: . ·.:·. .... . ' 
En~~evisÚs cb~:.1bs .sÓlfoitantes ;':: <; 

' . -,··.• ~ 

- ,¡.;1~x:.;;,:1.¡;•¡, ·.:¡;; ia 'd;;m.;ridacr<!aúy::ia demanda' sentida .. 

- Ide~'tific~~l6n•cfe' récursos:p~rsd~Ú~s •·(de· los solicitantes) , 

insti tuci~~~~e~ ;< ( ~~~;~~N.ASIDA.) ;, ~/~~te~~~~.• .. •' ··.• · · ' 

Int.er.ven~i~r1·'~.éii~~c~_a·~ t/·H'.~1).·'i~:;;J~t~ .. ·:~\:·< .. ·,~~·:~'.::1 .. : .·:t1.·. · :· :_· : > 
Gesti6~·: rnt'erinstitúcióriaú: j:;,;,,.,, ''"': : •··•·.: .. ···:·.··.> 

- CanaÚza'ciÓr¡;;a··,instarÍCias::y. OlCg .. rÍismcis:' rÍO gubt:n::namentales 

dependiendo· c!e·: la d.emanda ~ :".<' 
.·_ ·,·· ... , 

- seguimientó •del ··casó.: •·'· :.iic"~~.,,.;.,.: ::· ···· · : · 
-AsesÓr1.; en trámltes de pensiones"' incapa'c:idades;iclefunciones"'· · 

- Asesó~ia. legal, civil, familiar, labora1¡;·pen'áÍ•;i;.1'('•:·:.-.··.•z. '··(-... ,:,•. 

- Elaboraci6n de recomendaciones,_ en 1..::nbr;,,~tivid.i~; •;·re•· 

.: . . . ~ . 
2. 3. 3. HETODOLOGtA Y. ESTRATEGIAS ::•> .. •·. :Ü '.;,J': ''···:~C:i,•'l'·•'ó • ·; 

El profesional de Trabajo• Socia1•i deb~•~t~ner: u~a '~ctitud t · 
crítica acerca de las causas-ef;,ctb,de ··l~~;.~J;~¡)l~masC ~~'dale~:··: 
a los que ·se.· enfrenta; as1· · C'.~m~ .~:~:fic.ie~~·i,{~~~~·é··~!i~.~; -rE!cU~sOS·:.---- · 
disponibles, con el fin de que los a~ectadÓs. asum.;n ~,;b1~ne,;;. 
orgariiZadas que permita •superaf;;J.~~ ~~obr~m~s :-e'.,Paf~' eÚo el·. 

trabaj·ador Social :·:d0b~iá: ~r:··~::)~:,-'i:-.:~~··.;:~ú·::~;:;<:~·:::·¡>ii .. ;;.:~· :~:~'·.:"~·~.{'.f.~:·~\~ ~.-1\:,._ ,.¡: ~: ·\ /:-:·~· 
a¡·. Canoc~r ~i~~~fr.Í:cia~~nt~:oi~~ :~f~~l'{!~i!'s·.::: ,c!,,; 

; ! 'b) .·' Determinar 'cómo '~i·: homb~e'. Íos erl~re'nta•cy • qué 

.. a1t~rnativ~S'· í:ie·'saiu'éi6ii 'afbÚ:r~\i. , ' 
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sujetos en· la acción transformadora.de .~i 

mismos. .. . . . ...· . , .' ._ .... 

Para cumplir los obj.etivos pl~nteados con ant.erioridacl se.: 

deben desarrollar funciones propias del Trabajo Social las 

cuales ·son: 

inveati9aoi6n •ooial, 

La planeación aocial, 

B4ucaoión aocial y 

la promoción aooial. 

La metodologia llevada durante todo el proceso de la 

prestación del servicio social fue la INVESTIGACION ACCION, 

podemos conceptualizarla' Como::.proceso donde en el momento que. 

se empieza a 'involucra ~l ,investigador social, en relación a un 

determinado proble~a ·sQcia1 , ... se actúa sobre este, investig~ndo 

alternativas de solÚciión; a .la vez que la misma dinám7ca eldge. 

la involucración·. por parte _de los afectados. como parte de la 

soluci6n,_ de. manera que. se prpmueve la ,~orna de decisión. 

2.4 EVALUACION DEL PROCESO, ·_-_,, -.. ; 
2.4.1 INSTITUCIOlllAL ., ";,,::,,•:: ,,: ¡, 

La experiencia obtenida durante. el p~~~-~d·~. d~. prest~'c;i"ón . : 
del servicio social en el depai.taml.rito d:to~Í.e~tac'i.Ón ~~bi~Ly. : 

. -- ,,;_, ... ,. . -

Derecho,. Humanos del. CONASIDA, perl1\1tió iel .cumplimiento de los · .. 

::~~:~;;: ::ª.:::::~:~ar:u;t::ªAc~:~~t\~f~~~r~tZJffiiJÓ::uCr::•··•• 
mujeres VIH positivas y sus hijos pero dado·que la·,población 

femenina capta_da· a~-·, cu,artó;;;mes ;:._·de:,_ pr~s-~~-ción; .. no .. era 

representativa, para · 1a Í:n~ti~~_di~n 'y ,paríi.·e,l;_i;;ve .. higad~r 
.social, el pl~ntea~ient~ •se;modifico. Í::omo:· "SIDA y l_os;o~rechos 
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HWlanos, una investiqación participativa del profesional de 

Trabajo Social", desarrollado funciones y actividades propias 

de la disciplina. 

Es as1 como este proceso nos perm1ti6 , extraer ·1as' 

siguientes conclusiones en relación a la dinámica·:· de'. '1as·:­

violaciones hacia los Derechos Humanos de : las·_. pers<?rias: '.'que~. 

viven con VIH/SIDA; mismas que se presentaron···en·.~ef.!.~Or~.·:del 
·, .. :· . ; ;-.: .··• 

congreso. Internacional· de SIDA Yokohama, Tokio :'~.9~4 ;·t~::.'. :, 
"L · El personal médico· y paramédico ·no" ha\~é .. ~biadoi:'de ' 

_ act.ilud., No ·eS .Ur:(··s~é'tor sensitivo. a· las: ·c·amí)añ8:S~<de~-:~~lisibi~ .. ~{ 

lizaCión,' 'rechazan ia capai::i ta~ión y sus c6~~i~t,;,;;i~n~o.! i~~t!in' 
~á~~·:·.~~o#i~~~ó·~~.:·~··~~·f ;· .. :-~·~- ::~~-~~~-i~.i~. q~e!~··· p6-~·::·~~~a-:}~ 6.f.{~~:~·~.> é~~ici~,_·~~~1~ 
· ;r~t~~l6~~i'~·~;.~~:} _:,:_;-:'.:f·.;: ~~~:.~~- .\-:·: :,,\._, :2:-,, .. ;·.:~:~:;:~-.·_-'.:~~?: ~~~:?.\:~~~i(~;~::,~.i~:-' .,.:,:'.·-' . .._ .. : _:f/;~ :! .,,. ~. ~ '" 

..._ .. ·_~ 2,.•;".::_·~/¿i>::: ~~~:t~~~·6i--;l·. ~~ ~e~·;:; .. J~ ~ :: :~~~~Y~~~~·::-~~-~~·}~·~--:~: :~.:~;J:~t:~- ,.: ;-,~~ · l, 

iriex'1stE.riC:i~h:)~IUb1v;.r0n:c1á' o' 6dnt.:ad,ic6i6n' ~n. '18i,',;;,,:.ní;,t1 vida'a i· 

vigente •.• ilnpide,}:~~~~ ~~~i.aaii ~~.ª ;fm~,~1:~hé~·~~f;t~:~!. ~e··· 
. sanció~ en co.ntra de qui~nes reitera~am~nte; •niegan'latatención. 

·médica, aÚenderi n~qÚ~~nt~IU~nf~; '~~hib~~ icti.i:Ü.~es., ~i:;i:ét~éas;.; 
. ma1~t~-~~~hd~t ~h;O~~~¡~~h~~'~:-~··; :::ihciusc5-,..-: i'n;;u1t~ndo·; Y'-i~i~ndie!ridó- i~ 
dign°idadX• ·;,,.,., "' :;, b·'}\·' .. . >.'.:;: :.<~ · · 

-i -~· -.: •; ... :{:\\;·Arit~·i1~"·:·1,f~·l·t:~~ t.'c;\: i-h~·~fikie~~i~ ·,>:el~ .ia',~ rlór:-mat·i Vi.dad ,:-- 1 ~·-:· · 

.· :~::~~6t~:t::ttr~}tf ~~:t!~;t:1·7;:ff iti::~t~:,~:!:~·~tª:::::1::~~: · .. 
ni ~xi~~n' -~~y~~~,{~ .. ~., ~cti i:,~tª~.: ~~·;:p~r,~~~~-1. ;~· ·, • '(_ :'. · ·' . ·.. . . . 

· .· · 4. No se ha .1mpl1lsa~o .. la. protección especial de• los grupos 
más' vulríé'i-abl~~ ;; 'rif(·e~"·cÍiar;i:~··¡;':<{,;: pr.;'v~h6:i6k!nt .. ~· l~ 
atenéióri' in6di~a d¿' ·i~i~ctad~s. y' eh~ .. ~~o~/~ri~ ~~A¡büÍ~~, ; ~iñós · 
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inf"ec~ado~·, niños de la calle,. mujeres, ·fam.i~ias .iríf8C,táda·s'; · 

camp,esi nos, }nd!genas ¡ 'pacientes psiq1üÍitrlco~ 'e, internos· en•· 
reélÜsor'iot:'::,··:; ;:'.:.' ·' ::· ·<::, :·.>:·~;··,-

5; Nt:el Ombud~~án'; ·ni él 'Poder. Legislativo~: !lán genér!!do 

~j:f:~~~;3Sf ~;t~i~~1~f~~1~~+~~~gi~:~l' 
cuando 'la. vi.ol.aéii6'n : ,¡ ';io~ . dereé:ilos ' de,: la~ '.'Élf'!rso[iail ;~'ha :, . 
s:uce·cú~d~: .:.:. · ::·;: _. -.. ~~:' ··,··< : .. ~> /· _ .:.-.:~\~ - _::" -~.: .. · · :,_:.-{: .;-:L~·; :.:·- ::- ~,· 

· : 6; .. Es:: l~~o~t~rga~l~ :,~~~ l~fo~s':~ e~ éoordln'aeiÓri• c6n. •;.1 ·:·· · 

~~~::fü~~:E~~;~i~\~J~i!&r~tJli~~lf J~;;;~¡ . 
considera que el p~océ~o .de globalizaci6n r~q~i.;:i;~ ii6mógeriefzar . 

pol!ticas de salud entre los ·paises;, para· evitar'·desigu':'lda.de~ · 

que promuevan la' migración de pacientes en· busca'• de ate'ric!:i.ó'n' 
di.gna en· otras naciones.17 

2.4.2 ACADEMICOS 

2.4.3 PROYECCIOH DEL LICENCIADO EH TRABAJO SOCIAL 

Si bien es cierto que el quehacer realizado· por , el 

profesional de Trabajo Social en un fenómeno social cOmo es· la 

17Panebianco Silvia, et al., Human rights violations and: two 
oarallel public health epidemics, ponencia presentada en Y~k~jama 
Tokio, 1994, p. 6, 
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la :'!'a~Üe~tació~, de ,_dicha infección por r>l VIH o. bie_n 

infección, es decir el SIDA, _es una int¡;r~enciióJ'!·.én.~nprográmav,: 
emergente· para hacer frente a un ~Ve~t:~.:·. ~·~~~~~~'.).(·_tj~~.~-.~_ha· ... -~­
permitido valorar la_ capacidad de resolución.y:~i-gan.i.zlición·d¡;i 
profesional y asi como tambien. a"l~ ·p~b·l~~.l~~,;-~f:;,~~d~~;'ª.i.,, 
problema lo podemos considerar. fortµ~to :i, p~~y~_o'; ~~·~t? • ,lá': 

parti:~:a:~:: :::: y h::t:1:u:~:::e~:o,:~)~:,~:~~Jt~::)lt;~~'D,,. 
no son 

permanentes, .como se 

f arma·~· ... part~:. :~~, :-,1~ ,'.·~:j_ ~tbr_~-~; :-~:~::~· ~~: _;~~-~-~~.b~~-~:~:~~ ·:~:i~(~ri.i-~:~~ ~'.~.~;:~ ~:~. ~~~~ .. 
falta la_ intervención éieiprbf¡;Sio~~Í'd~:T~~~aj~;56cial, 0 yá que··· 

es ~s~~ ·_q~Í~·ri :: ~.~'.~--"~~~¿i.~~;~·:.:~.i~~¿-~~~~-~~,~>-.. ~~~~~·: :.~.{:~~~~·~~~-"~~~ ~. ~-~~.'~ :: 

::::~~~~~~;'~i~1=~g~~~f 9l~~f~~~·, 
traba ~ado~ •... ;.°;c~a~/~~º'..~~~~i.; ;_Y;i~~ l.~} IÍ~S~\iº,9,~a~/.Y'J~ ¡'~~'?·ión ·. 
organiz~da< tra_nsformado_rª'"" y :.no;.solo-.;:conformarse<'·con·c los. 

fantasmas p~1'.iaúvo~ cÍEÍ_.estos derechos. . .. ,. -~ <: . ·: < 
El• Trabajo ~b~i'~1 · d~b~'Je.~dt;~a1i~aise :·~',;~;ostra; ~~aliCÍ~d 

dinámica_.· rec~rÍ.~q~,e11do .'qu~~:~~is'tii .~á~t~~:.~~ :·~~ml~oCJa~~-·U.legá~ 
a hacer;. q~'e ;·.1'a':<t~~f 1·a . ~~> .Í~s.·_:oe·;~~~·~.~:; Hü~~nb~ ;\ ~·~a ~i a·~i iC"ada ._.ª . 
la . prá~Ud~; J~~·a; .e11'.o: ~ébenÍ~~ .. alejarnos d~l . ~at7rnal~~mo · 
burocrático y decadente. 

·' ,.· 
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CAPJ:.TULO 3 

BVALUACIOH DE LA EXPBRIEHCIA DEL SBRVICIO SOCJ:AL EN LA 

COORDIHACJ:ON Dll ORIEHTACION SOCIAL Y DERllCHOS HUllAHOS DEL 

CONUIDA. 

3.1 A LA J:HSTITUCION 

En 1990 dentro de las acciones gubernamentales -e 

institucionales de lucha contra el SIDA se disefia el. Programa 

de Mediano Plazo para la prevención del SIDA. México 1990-19,94 ¡ 

"como espacio normativo de resolución de ··1os conflictos 

actuales y futuros en el disefio, instrumentación de la~· 

actividades concretas"1, de donde se citan 6 objetivos: 

1, - Prevenir la transmisión de la Infección pro"'.ocada 

por el Virus· de Inmunodeficiencia Humana en. 

México. 

2.- Reducción del impacto de la infección por.el. VIH. 

3. - Reducir la morbilidad Y ... mortalidad asoc_iada al'VIH 

. 4. -- Un~ficar, coordinar~. y evaluar los, esfuerzos en. el 
' . 

··.combate .del V:Í:H/SIDA. 

5. - · .Ref.orza-r_ ... f~·~-:.;.-infr~e~t~~ct~ra~ :·_Cl~ye ·~--::<~;:·'.~,, ~ 
6. - Motivar ,la.· '!'ovHizacióri sod~l; :';,'su.;élesc~ntraliza'.". 

ci6n e :in_.:c)f¡>ór~Ci6ri en. : i~~ h~~~i~i;:,:s ~~ ~tenclón 
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primaria en las. acciones dec prevención' de ''la7 

transmisión ·del.VIH.· 2 

•- Los;ób:ledvi.~:·:s!>~c¡i 1C:(;s / par~:;;,Y' j¡;j;,'ti~o' cte ''ReCiucC'ió'i'i 

del ¡·m·p~6i~ 0··d~~ :-i~-::::-~:~'.f~é~i.~~\·~_br-( ~-i ~·vr~-: j~~~~:r;~~~~~-~ :·~; ~:~~,,:-:~;i~~- -:_•}FG 

a).· El reforzar ·estrateg~.ª:' .. edÚcativás . que' rnod{Úq-u',;n· 

actitudes de esti~~nÚz~d.16ri -. a :: g~~~o~- ~oblacioiiaÍ.e~ ' e 
. . .. ' ~' .· .:.. . .. . ;;.~~ ~,~:~.ú~-1:~',._;:·.t·/·.: .. :. j. < ~ '· .( 

infec~~~o~~- _.· .:.-',:.·~;· :·.- -;~. :··~·_-.:~~>"~.'.·:>_:,.:,:~:.· ... ·_,,\.;>:~.~---.J_·y:_~<-¡-z,-.-.:> ... -:·:..--:·.: .. :·: .. . _ . 
._ b): Garantizar.-1os :derech~s .. h~manos de' gi;upos con· prác~icas 

de riesgo¡ i~r~C:ta~;,~: p8r 'e1 ·· v:IH, · 'C::a~o6"''Ci~<sio1'. 'y sus 

coriVi vierii:.eS · ~./ ·tan;1ii~~~;;-~':. ·,. ' _:i_'./-i'.}~~:;_:;~;_·:'.·¿-~_;~:;. :~~_ .. · .. :~:\;; : ... ·: ,- ,~.~-~~-~.< -~:~-
c.)> ·incrémentar, · 1a··: c6b~~~J~a· ~~,~-~ ~:~-~~~;,~~/~~~'i1~~~~·:·y d·e··:) .. :~có·h";e·~ 

jamiento ·~·siC~i69i~a·: ~'n :.¡~:~i~i~~~-~·~~~~\;:~-~:~··~i~:~f.rá~~~- ::-~·~:}·r·1!~~·~~,·-

~;~;~~i~~~:~¡2~~1:t¡llill!il::f r~:::: 
miento integral (médico :- ps~cológico y so~ial) .'',: · .· . .,-

. f) Mejorar· ios- s~r~ic¡b~~~;~~,~~·~~·f~~-~;~~¡.~~:;.~o\::i·~1:{~ ... .'·i~fect~·-

dos. p:~ ::f::;¡r.~17;6sfm~~¡¿f :t'r:1:.ttt~t¡z~y~t:~Jitt1:~v~:::::~·-

2Kumata. Jesús,. et •. al., Programa de Mediano PlaZO .. para· la 
prevención del SIDA-México 1990-1994; Secretarla de. Sa.lud;-_.i::éxico, 
1990, p. 59. ' ' 
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h) Mejorar los conocimientos y actitudes del personal de 

medios masivos d~ comunicaci6n dirigentes. 

i) Analizar· el impacto econ6mico las alternativas de 

soluc.i.6n de la atenci6n médica de pacientes con VIH/SIDA. 113 

si analizamos estos objetivos, encontraremos que como 

comün denominador para la cumplimiento de estos, se encuentra 

el' reforzamiento de la dignificaci6n del ser humano a tr~vés 
del respeto y protección de los Derechos Humanos. Sin embargo 

las tareas emprendidas por el Consejo se iniciarón lentas .y sin 

una consistencia, ya que solo se ha trabajado corl. iÍ'ld·iy·iduos ·en 

casos aislados y no se ha promovido 1a·modifiCáción·\ie normas 

le9ales o implementación de sanciories concret·~~ ' a los 

servidores püblicos que violen los derechos hÚinarios de las 

personas con VIH/SIDA. Al mismo tiempo qu'e. se· promúeve la 

defensa del .derecho a la salud, reforzando la necesidad de un 

Ombusman específico en Salud. 

Por otro lado, es cierto que est8mos abordando una 

problemAtica de salud y teniendo en cuenta que el hombre es un 

ente biopsicosocial donde el estudio de la salud del hombre se 

encuentra mAs allA del emprendido por la medicina se debe de 

considerar el contexto social as! como la forma organiz.ada en 

la prevención, diagnóstico y solución. 

Con lo anterior, quiero señalar que: es · impostergable 

realizar investigaciones concretas que dlstan de iá·;; r~allzada;; 

3Ibidem, p. 62. 
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y d.~ ,las: .. cuales ,.permita obtener un panorama .. :.general del 

afectado (qué es lo que piensa, sabe, .. no ·sabe, .·perfil·' de .. 

edllcac1:6n, _ medio.s econ~micos, creen'?~as, m~viliz.a~.16,n~ : .. ~.t~~:·); 

para emp.render campañas 

·poblaci6n más afectada; 

masivas acordes ,.:a1'. pe~(il ,'i.de_,,,:ia., 

por citar un eje,;.ploí:~iii~te • una .. ·•· 

hipótesis la cual señala que el SIDA. entr6,a. Mé:Kico.,a;,través-jde:. 

la poblaci6n migrante, principalmente de. ié.'s:.E~tados\unld;,;s .de•; -·· .. •'. ·.·· '·,·. '., ·: .-.. 
América, donde existen en la actualid\ld. un_:)uln;eró'éiba~ta~de•. 

"-i·' 

significativo . de .Persona.s 

Inmunodeficiencia Human~·· 

En la actualidad ,el problema se ha i incrementado ,como. el, · 

~'.;~~~~;~~~:i·~i:~~~~~Ii~lf ~iiti;~~:~~~~; 
Estados unid~s d~ Amédca, ;,~~-~.:~~ef~~ia~.\i:~.~~r~~r:~~c·~; .10 . 

cual. nos permitirla promover programas ef~ctivos en .su lug~r. de .. 

:::::~:~~·2IE~;:;~~;~~~~J.~rii:~i~~i(i{l+:;~·· 
A~érica, ta rita.· 'naCi~Í1~·1 · .. c~m·o~.·de-·;io~.:.P~is-~s\;d~-1 -~ ~-~r-::de .América, 

• ··. •·.:,:·· ,',·.<> .'.._"·'::·.;: :::':":'.:<·:··~.:·:.'::,·:«:~:.·;,'>.~.\;·,:,_.:.·-~,;· .. :·:<·.,·::•· ... ::'.,·:~·,·,e' -
seglln la Secretaria de ~ela.coiones Exteriores hay ,300 millones: 

de.cruces ~~~~:·d~ ~~ne~..:l;~~;~ ~~~~~l; ~~ i~ ~itida f~o~tera. 
,cada año. Por .otro lado c,aJ:¡e señalar que s-.,gú~ 'dec~~r~ciones, de· 
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la secretarla de Gobernación de 1994 a marzo de 1995 se han 

deportada un millón 850 mil meKicanos, algunas de las 

caracter1sticas de la población migrante san: que pertenecen a 

la clase baja,· primaria incomple~a, y se emplean como 

jornaleras por temporadas que van·de 2 a ·J meses del afio, 4 su 

principal lugar de arribo es el Estado de California (Estado 

que concentra más las J/4 partes de la producción agr1cola de 

este pa1s; y al misma tiempo el que concentra mayar número de 

casos de SIDA); el desarrollar programas paralelos de 

prevención primero en las comunidades rurales meKicanas, y 

luego en los campas agr1calas reforzando la esta información, 

cuidando sea una misma linea de campafia. 

Es decir, un.cartel informativo can mucha tipagraf1a no 

servirá si la gente del lugar na cuenta can un nivel de 

primaria, pero en cambia se puede realizar.can imágenes que den 

información y donde se sefiale lugares cercanos a donde 

recurrir para mayor información; esto reforzado con campanas 

por radia, programas y hasta radionovelas abordando el tema; ya 

que eKisten más pasibilidades que esta población cuente can 

aparatos radiof6nicos, que otro medio de informaci6~; lo 

anterior nos permitirla varias cosas: llevar· la información.a 

las amas de casa, el promover el düilago can su ,pare.ji'. p_ara. 

prevenir contagias, llevar a la .. _,~ en general 
,,·:·:--

4Apont• David, "Un millón·.B.50 mil· meKicanos·.:deportadas de· EU 
en 15 meses", en La· Jornada·;· ·:-carlas. Payán···velver;- Año _once;·. 
núm. JBOB, MéKica sábado 15"d,e,,abri.l.,,d~,;19,?~·> ~.:;:11~: · 
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i~f~rm~~ión ~decuada, (formas de contagio, ei:radiCar 'ml\.;~s~. 
prevención; etc.) , y poniendo a su disposici6n cerit~o~ de' 

rn,formaé::ión, y línea de informaci6n telef6nica. 

, S61Ó con investigaciones que promuevan 
... ::, .: ... ):.1':·,······.:í ,:,····· 

información preventiva, se podrá beneficiar a la poblac16n ',en 

su 'totalidad acordes a sus recursos, necesldad~s'\/,·¡;,tfnd~n~~:, , 

aPoYO soliCÍario a los afectados asi como. a. Sus ~·-ra·~Iii~~!~·<" 

3,•,1. 1. A LA COORDill'ACION 
·.;_-¡ 

.>:.:"'.'~.-¡- -. 
La coordinaci6n de Orientaci6n soci;Ú y'Derechos liuinanos;' 

::::·~~··::::·:=~::,:~:tt:·r~t~1i~#1~:~:s::::::~ 
violaciones a los derechos human~~ ~~ í.?~. ~ri~~';¿~~~; fa~ili~'res, 
amigos y gente solidaria. 

Las demandas provenientes 

atendida, por el CONASIDA, a 

no soiamentli de .lá. p~bi~~i.Sn 
tr~·vé-~:,·d-~';\'·~~~ .centro'.~· ~~-- · 

Informaci6n y TELSIDA, sino del rest~ d~ Ía~'.j_'~".'.;i:it'hci{;,i,~~· d~l 
: . :-_;·. ·-:-~-~·=·\·~::r-; ···¡:J~:1;\:_._:;{:·,.;'. .: 

Sector Salud, son captadas tanto en forma directa,como a través 

de grupos organizados, organismos no guberriamen't:a1e~,' gr~pos cÍé 
autoapoyo etc., han forjado el quehacer del áre~·; 

OBJETIVO GENERAL DEL AREA: 

Establecer las accionas entre instituciones 

qubarnamantales y organiaaciones 'no gubernamentales para qua, 

en f'orma organizada y coordinada, intervengan en la 

problemitica social y da derechos humanos de los pacientes 
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afectado• por al VIH/BIDA, taailiarea y entorno •acial, a•i 

coao an accionas da oriantaci6n para la pravanci6n del 

padaciaianto. 

Al hacer un an'1lisis en relación a las funciones y 

actividades desarrolladas por el Trabajador Social dentro de 

esta área, considero a estas encaminadas a resolver problemas 

inmediatos que presentan un grupo de individuos, trabajando en 

la atención y satisfacción de esas necesidades, cuyo com!in 

denominador esta relacionado con la infección por VIH. 

Si bien es cierto, en muchas ocasiones lo urgente -?omo es 

la atención a la salud que debe de recibir una persona enfE!rma-. 

es importante, ha impedido llegar o bien trabajar- .en cosas.· 
,. ' ... ,. ~. 

realmente significativas, como es promover trabaj~ co~fÜn~~?·.cC?n 

asociaciones competentes en problemas espec1ficos relac.Í.~n~d~·;;·.-
·.· .. ::. . 

con VIH y los Derechos Humanos de las minor1as. 

un ejemplo de lo anterior esta en la necesidad de tt:"~J;>ajar ·· 

programas de prevención, atención y fortalecimiento.'~~los. 
' . '·. .. ' •.'-','··,-· •.• : \ '· • ¡, 

derechos humanos de los grupos vulnerables por .n_aturaie~a,':cómo. -. ., ' .. ,,, ·.·· ,., .. 
·es el caso de los niños, incapacitados, de',l~<,~fg·~~~t:~s, 

personas privadas de su libertad, débiles mE!ntalE!-.;.i:~E!tC::~ ,_)1u13. 

presenten la infección o la enfermedad. - _:.· 

Para lo anterior, como se señaló con ánte.i:.l.orid'ad,. se debe 
' -· _,,. __ , ···<·· .- .... 

de considerar la descentraliz~c;~ó':' ,,de la;:i funciones y. 

actividade.s del Area, · dejando_,E!1l manf>•<"d~,·r~cis. ~rabajadores 
sociales de, los. centro de inf".rmaci6n los casos_.~ndsmos que en 

muchas ocasione's son 'canalizados ·o. -1'':'.fE!ri~_os· _por los 
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profesionalés de· iá salud, tanto del consejo como de otras 

'instituciones del Sector Salud- el promover dentro de ·1a·" 

estructuración del CONASIDA programas específicos .:de" 

reforzamiento de los derechos humanos donde los trabajadores 

sociales, puedan dar orientación y a donde acudir cuando ·se 

presente una violación a estos derechos, al mismo tiempo que 

los psicólogos brinden orientación al interior de los grupos de 

autoapoyo de seropositivos y familiares canalizando las quejas 

a un área .;specifica y de manera inmediata-•. 

con este simple hecho se lograr.!in'varias cosas: 

1.- La promoción y la capacitación del profesional de 

Trabajo social. en SIDA y derechos humanos. 

2. - La diseminación de información sobre los PPIC808 

llJllDllJllJ!TliJ,18 PI LM! PIJISOJ!AS 001 YIVB11 COH VIR/BID&, en los 

grupos de autoapoyo y durante las entrevistas de orientación. 

3.- La atención inmediata e integral para los casos 

detectados, como son los de detección obligatoria, negación de 

la'atenci6n, etc'. 

· 4 ·• - Promover· la concientizaci6n de los derechos humano;;· en·· 

la poblac.i6n en general. 

s.'- Al· limitar las intervenciones"'pór ·,·parte"· de' '.la': 

coorCiina~i".5ñ · 1d~ :~ri.,ntác;i6n : sci~iai y Derecho~· liÜin~;.;i;;. ·~~<::1.0~. . · 

casos indivfdual'~s; .'sé' 'promoverán. i~s .••. prcigramas' ;;~·~:';,'~'sos 
.,;:,.!.·.' .. ·"<,.> •.. ; .. ·,.-,, '. .:-· ., .... -::.--.. _;,,_;·~·: ... ,~._"_<.:·.,~· _:·::~:.·/,:; . .>;,:·-~:-:~·e<-.::~-:-::_, ... ;, .. . · 

_ espec1ficos ··en·, coordinación con-. organismos·: :e ::instituciones' 

c6ñipeten¿¡;::en. p~b 'ele an~d~~r: ias i~y'es ;/ ri;,;::in;,;· en. busda 'de .• 
úiía leqÍ.~iaci'ón' tanto en' SIDA icomo en -siíliid. 
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6.- Al mismo tiempo la coordinación se mantendrá al margen 

de los acontecimientos a través de registros mensuales, de 

Ca.sos aterididos tanto de orientación social como de derechos 

humanos, reportes enviados por los trabajadores sociales de los 

Centros de información zona Norte, sur y estatales. 

7.- La sistematización de la información recibida tanto 

federal y ·esta.tal permitira darnos una idea general de las 

··falla~ y dónde hace falta reforzar dentro de un contexto que 

irá de lo federal a lo nacional. 

s. - ·El s616 hecho de ~ef~~~ª-~ i~s 'Pr~p~esta~ conC~~~~~ 
_beneficiilran a la población en 'su· é~njíi~to;:;·<,; lós g::u~o" 

.1,,~;r- :.:_-:;:..:· <.-.~ ·"· -. .' .. , 
vulnerabl~~. 

p~;.: ~~-~o\:¡d·~~ ~--~b~m~~- 1~~fialar. qu~~·;l1i~~'~:Í~~~:~· .. -~a~o:por. caso 
. ': .. .:: '.:.~ .. :. ~:,~ ... :::~:'·:: . ,,.J :• ;;·~:-;;. ''· .. . ( ,~:).~;~;;-.: .- . :~/;:~':··:. ::;·.,,,. ;_.'.{·.:j. ':.1_,;::--<;::-:~:·¡·/·:·,,_:::1,:r::. ~/-'.,':':·.:~,~~. 

fue· importante ;para· .. conocer· las ·caracter1sticas, generales y 
. : . : .. } -.•. ~. ~' '" "j i .;.;·. , .. : .. ~-~, ~ - ,.;, ,~.,,·~ _.: ', ,:: ·: ·., ··,. ~· ·(:: ;·'.;' .·~ \' '., i _ : ; :·.:,: ~:':-:. ,/:.::-).•: .,.. ·~ ~.'..~ -·<;- - .· ~'"':·-', >.· ~- ::: .: .i 

perfil'):"de'·;'''.los'':" solicitantes .. · para . poder': .. promover 'la 
, ,, '-~ '. '.:.: ;,-f ·<:;,r,¡~.·:;· .. 1'::·f; .. :f. \(.'.i-.-_'·:_-j/_;·:.r ... _ - ---~~ ... _. .. · .. Y • ·,, :: ·-,-;: ~f, :~.·:1.·· .: •' .,. 

implementaci6n.de··un modelo· de' intervención, .Ya que:como sefiala · 
,' : ·-~ ... :J·:.0 ~."·:/i,¡::~~ .. ,::.;·_·.,.>_i~. ¡-·,~:i:~ .. ;úi.---~-;~,;-~;::;_~-~-\\.'-· ;.-'••'_ -- -·~;-,··:· .. ·_,~-~~::~'.·~.:',:~':--.!::~·:i,:"::f.:~:}~:~., ·:· 

Elizabeth Bautista': ".en la· práctica' profe.sional ·se· puede ·modelar 
, ~ · ....... •;;~~ .. ;.::.-;·.:;···:;..,:,;.; .. r · ... ,.. ·,, ,, .~·· .. · " "~ .' i t, • • " ,',!·>.<."· 

la intervenci6n profesional del Trabajo social de acuerdo a.la 

ldentliici~cie,,\ ',l~· ios~··;,.;mp~r{~ntes ·q~~·· .. ~~'i:údip~~··'~n. ~J.: 

pro~le~.~C:~f :·~7~~~~f~:~,~~E:~i~~·; .. ~y}~~~~l,~~,':.·t~t~~~i'/:~~te~~~,;: 
a:s1 com·o,·el. es_quema operativO de la .int"ervenci6n 11 .~· 

. El ~;~~~~.~~~º.:·Y,(:;s~;>,~,_;§f~.;:;:.~1 , éuai'''f~presenta la 
práctica,· la _cual' reconoc;:e _la, existencia· d:~ ,,~~a pr'~b~~~-~á;t'J."~~:5~-' 

"-:: : .. :.\ :1:-:; <·:i:, .. )i· · ... ~e:--,~~:- ·-: ····1··!1;-··.:.'~· .. ·~, .. ·-:: _:;_>t:·· :_:-: r:1:. · 

59~~t.1~t~'~;-.·f6p'~~,?·~~J.;i~~-b~~~~:·:·:: El ca.so Práctico, .. d"i,;isi¿~ de 
estudios· de posgrado.:· ,ENTS-UNAM,.· Inédito M.IMEO, México,," 1990¡. p. 4· 
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la necesidad de intervenci6n en la misma, un segundo instant:e, 

es la sistematización de esta práctica donde ahora se b~~ca 

concretizarse en un modelo de intervenci6n. 
'.:· 

Cabe seflalar que no se llegará a ninguna parte si de 
,,.;.:, r ..• :-';. 

antemano no se cuenta con apoyo institucional,. el cual ~debe de 

iniciar con la asignaci6n de plazas federales a trabajar· eri la 
·.:t. ' ·' . ·.·.-

Coordinaci6n, ya que actualmente solo_ se cuenta "con dos 
·::· ,.~. ~; -~ ... '.';' .· -. ' 

personas en esta, así como la promoc_ió~ . . ".!_ -it~~l~-~'7.".~~ci~n· de 

programas sociales de trabajo acorde a las :-~ec.~~.id~d~s. 

3.1.2 PROPUBS'l'A 

El presente trabajo, tiene como : finalida.d plantear un 

modelo de intervenci6n del Trabajo Social en· SIDA y Derechos 

Humanos; teniendo claro que al tratarse de una enfermedad de la 

cual ·se desconoce alín su magnitud;_ la importancia de las 

respuestas deberá de ser acordes a su aumento· o disminuci6n. 

Cabe seflalar que.al hablar de un modelo nos referimos a 
' '\ . ;_ ¡ ~ . -

los modelos de intervenci6n en Trabajo Social los cuales. se 

integran por una estructura te6ri.co ~s.q.".emática, .ªPº.Yada. en. su 

formulaci6n por diferentes teorlas. social.;.; • qu·e· hayan surgido 
,(::, -... ·_:_. ;· :· ., .. -, ......... . 

de la práctica y a través de el.~_,., . se v_.,_t;.ificar1; la 

reconstruyen, nuevamente siguien~o_,, Una· /~-.:¡·~;lé-~ti.b~. : en la 
: •" • _,_'. - '...,«-~ ··: • .. .1 . {::. ·;:· ,, '. :,, ; ·')'. ! ~ .- . - . 

integración del conocimiento y la realic:lac:l. •Por• 10.. ·t'a,.;to un 

que son objeto de estudio. La ÚnaÚdad·d~ l
0

os modeicis son el 

.· 
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cambio, las modificaciones o la transformaci6n social, seq::;~'·i~ 
orientaci6n teorico-politica que le quien. 6 

Es asi que después de llevar acabo la sistemat.izaciÓ~ de 

la práctica del servicio social; podemos hablar .de.un.mod;.lo 

de intervenci6n del trabajador social en. \;lfo.i\ ·y'.' bi.;,echo:S. 

Humanos; cuyo proceso lo podemos esqq.ematiZa.r .'ci'~ ·::J::~~-~;~~ÜÍ~~;t~· 
-.. - . ';:f.;-:/ '~;;_._.;d«:~'.;t ;1 '.·· 

manera: :-. ,_·._,_ ... :·:._ .·_.· .. ,. 
INVESTIGACION . E:xiJ'Lé:íRATORIA ELABORACION DEL ~ROYECTO 

'·'.·--·· 

:»." 
(Programa del servicio social 

APLICACION DEL INSTRUMENTO 

(Hoja de captura de datos) 

del servicio social) 

1 rnvEsTIGAcioti AccroN ·e Práctica 

MARCO TEORICO 

OBJETIVOS EN RELACIÓN AL PROBLEMA 

FORMULACION DE HIPOTESIS 

REPLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 

(Modif icaci6n de la investiqaci6n) 

INTERPRETACION DE DATOS 

!PROYECTOS 

IANAÚsis.~oÉ.U. 
- PRACTrcA-:··' ':i. 

:·:-· 

· sisTEMATÚAciól-i DE 

LA PRACTICA 

ELABORACION DE UNA 

6santiaqo Hartine•, Isabel, Análisis te6rico metodol6gico de 
los modelos de intervención social en salud perinatal. Tesis, ENTS­
UNAM, México, 1993 p.54 



Lo . ' anterior fue plantead_o 

·. i_ PROPUESTA DE 

JrNTERVENCIÓN 

(Modelo) 

en el modelo de 

sistematizaci6n del CELATS el cual seftala que "una 

sistematizaci6n describe, ordena, y reflexiona anal1ticamente 

el desarrollo de una experiencia práctica del t_rabajo social "7 

incorpora cuatro aspectos importantes: 

- Descripci6n del desarrollo de la experiencia, 

análisis del desarrollo de la e~p~r~encia, 

- cr1tica y 

- propuesta. 
~:;;.;:»~-~~._t.:_:·,» . ·,., 

Basandonos en lo anterior · proponémás". un modelo 
intervenci6n, a dos niv~le's: ·. c,,;;:~i-'.·'.{'./· . .::-."-~·,,···:;,_~::;·:_~i~-~~---·._,,_ .. :-/; ,-,;:~_·:r:.t:~·-:,;;:.- !-:.'f/!· 

·-' ;~,; <-.;: ·. ::._~:.":'.·:r~;_;.i¡/~/<.'::.: .:~·{:;"" .;:-:. ~~----:. ::: . : ' 

de· 

Práctico y· No~rt~~;';;;:;;\} ;:,,; 0,':Hc;;,;~};,;;·., .. .,.,_ 
El primero tendrá ·su :ejercicio :é11,: los'·;-centr~s de 

informaci6n,_ .cuando el trab~j~d~r :.,·~~:¿;:t~~g~;:~i)~hcto ~~~'~i 
•·• ' :• - ,·\¡ 

individuo demandante¡ el C';l~l lle;J~ E;O;, ;Vario~ m~ÚVOS '. entr~ 
estos cabe· señalar: ~-._:·.:_·-~-~~~(¡. ~-">J;'';_-~;.":'.~:?V:'-":;~~:::~'.;<· ·:,,; ... _ 

- La persona que desea realizarsé :éÍ' :~~~~~\¡~ ~~~~~ii6n · ... ·>' ., ·-- •." 
de anticuerpos del VIH, y \:;,:;, .. ··~- >./-.: .. : ,'.: ... ~· 

- la· persona que demanda atenci6~ ,' ·es: décfr: Ú~\la Con un .. 

di~gn6stico previo, éste puede s·e~ d~·, d6;·: ~·{~·~'~·i· .. ~·:··· 

711orc¡an llaria d• la luz, Quiroz 
sistematjzaci6n cuadernos CELATS, No. ll, 
p. 13 

,,-·· ..... :•;': '·· '·'·; 
·,:'.•<~~·):f'.;'t'..{·>;· 'i,-:;:»;'' ' , •. , 

Teresa, ;>~·-·Acerca ··de la · 
Lima ,c;Perü·-r parte .e " ''.· 
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donde de alguna forma se presciente ·:i.'i." 
posibiÜdad y 

- el inesperado, cuando buscando el oriqen. de una .a~ec~i.;~·r:' 
se realiza el análisis y se obtiene un re,;Í:iit'¡;d6.-'P'd~itivo al 

VIH. 
. :-~ -',·:.' 

. . • ~' .· ¡ .... ;· ·;¡·; /,., \;,, 

En . este último caso el individu'o ·no· predispone ·1¡, 

posibi1idad de tener la infección y en aigÍlno;{'ci.s;;.; 'la'/j,f~eb ... 
'. . ·," .•. ,: 

::bo
0

:~:::~s:a:• d::ad::s d:x::::::, .. :~,~}~1~;:~~/;~o:::::t:-.i:·:~ · 
parto y en algunos casos 'Estat~í:.6 ;·¡,~~ ··i~., · a~'i':i~ación de 

análisis prenupciales. 
":•.-.,. ;,., __ ,,~~·:.;;:.::::_;..:,~·i~'~·-~:~ .. ·.:J·~">;·r. <~.· 

De esta .·manera te.nemós (iue::'~~~~n~i~~dc{··~~i(~ki'i~Í~~¡,t~ ·y 

demanda será la intervenció~ d~l· trabaj~dor .i()~;: ... {;:'c;'i',;',;';f'.i\,;i:,{ 
que hay cuatro tipos de deman~antes, los que ~~se ... n' ~~~~r si 

están infectados, esta es .ia may()r deniand ... ; <>tr~ ~,; :~i:~ue ya .. 

se sabe infectado y .. desea atención porque ~o . bu~~t~ · con 

seguridad soci~1; o pon1:ando con esta buscañ ::-~t.~~-~¡·~,~:~C~· ·;,i~-. 
formación más amplia ·º integ~al, es decir. ú.iga: ·ci()ll<u·n diag:_ 

·>·-·· 
n~stico previo;·· regular¡,;ente canalizado por oti:.a·· institúciói(.en; 

busca de· ~erv.ic'ió"s como .. •apoyo. ,psico16g.ico":"individüal: .o:" 

familiar; .. grupoi. de autoapoyo '. orientaCión ~obi!~ ~i'~.;;~~fi vas . 

de tra~amiento ~ por !lltimo a el que ".ª ie .• ~~~~'.;~i~~ 'a1{r. 

El nivel:. de "no,:_;.aj:ivo; qüe será;''des:~ri.to',,;,;As"adeiante. 
buscara promover·. el ·. estudio ·y· .,¡,u:C:a':'.i6n :ci~ ie9i·.;.~a:c~ein' y. · 

.. ·· .-. 
normatividad. (ver anexo -:s) lo · anteri~ré'básii:íamerite se 

. ' '·.. ., 

coordinación ''d~ ' Odénta;;tcSn , Socl~l ·. y desarroll~~a ··en· :la 
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Derechos Humanos con el apoyo de la coordinaci6n de Ase~oria 

Legal. 

En cuanto a la constituci6n metodol6gica se intervendrA 

.con la metodolog1a dialéctica inveet:igaci6n-acci6n con una 

intervenci6n individual y grupal con individuos VIH positivo 

as1 como los que tengan resultado negativo pero que. se vean 

implicados con la enfermedad (familiares, 

solidarios, etc.), apoyandonos en protocolos de estudio 

aociales para la prevenci6n o bien para conocer el perfi.l del 

afectado y problemAtica sociales mAs frecuente_s.-.'. .,. 
1;; ,¡ •. ·' 

A continuaci6n se especifican la" funcion.es .Y .ªc.tl."'.ida'des 

a realizar: 
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PROPUESTA PARA UH HODBLO DE IN'l'ERVENCION SOCIAL 

Y DE DERECHOS RUllANOS. NIVEL PRACTICO. 

FUNCION 

PLANBACION.- "la planeación 

consiste en fijar el curso 

concreto de acción que ha de 

seguirse, estableciendo los· 

principios que habrá de 

orientarlo, la secuencia de 
.· '·· ' 

operaciones para realizar:i~. 11 ~ 

ACTIVIDADES 

-Participar en el disefio de 
protocolos, planes, prag'r~~-~;s 

. ' • - . . 1 • 

y proyectos sociales· rei8~io'--. 
.• "¡' '';'.. 

nadas con el VIH/SIDA y· lo~;'. 
,'.· "'>,.; ·.~ .. -: 

derechos human~s. 

-~~rtici~'ar en·. lo~-.~~fi~ii;~ ~ _: · .. _ 
.programás·tanto' de·prevención". 

de·. ;orno ~e cb,;:i;¡;¿I ~~'\';'[~~e-, 
·;:,ci1~~:·~~~-'-~·{ 1'~IH;'·_·, ''"" ·~; · · 

··~ ,•,·,-~-~~·:.;·. ·'. ~;- .',;.· .. 
-Determinar·· ias· neCesid8deS ; 

la salud.·" 

-H~;,er.' ~~tudios -de perspecti­

';,.as: :paia .la salud en México. 

·~Participar·en la·propiciación 

de recursos económicos. 

-Establecer cursos de acción. 

"Reyes Pone•, Agustín citado por: Hilncb Galindo, Lourdaa, 
Fundamentos de administración. Trillas, México, Sa. edición, 1990, 
p. 63 
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FUHCIOH 

oaGAllIIACio•.-"Es la estruc­

turaci6n de las relaciones 

que deben de existir entre 

las funciones, niveles y 

actividades de los elementos 

materiales y humanos de un 

organismo social, con el fin 

de lograr su máxima eficacia 

dentro de los planes y obje­

tivos seftalados"9 

9ibidem, p •. 107 

ACTIVIDAD 

-Intervenir de forma directa 

y de emergencia. 

-Valorar la demanda real y la 

demanda sentida asi como re-

cursos. 

-concertar ante instituciones 

püblicas. 

-canalizar a organismos de­

fensa de los derechos 

humanos. 

-seguimiento del caso. 

-Elaborar manuales de organi-

zaci6n y procedimientos. 



. Ül' 

•. 

FUNCION ACTIVIDADES 

BJBCUCIOll.- "pone en marcha -Realizar los planes, 

todos los lineamientos esta- programas y proyectos. 

blecidos durante la planea-· -Promover la toma de 

ci6n y la organizaci6n" 1º decisiones. 

- -Elaborar informes. 

FUNCION ACTIVIDADES 

DIRBCCIOll.- "es el proceso -Establecer comunicación con 
.· 

de instrumentar un plan y; instituciones de salud, bie-
' 

usar los recursos organiza·~ TiéStar social y protectoras 
.. 

dos en operaciones reaies ·y'. de los· derechos ·humanos. 
: .. 

efectivas para lograr .los .-Evaluar lÓs programas.; 

objetivos propuestos" 11 y proyectos sociales. 

1ºHlincb Galindo Loudea, op. cit. p.148 

11Ander-Eqq Bmec¡uiel, Los trabajadores· social,;s 
administrativo, Trillas, México, 1984, p •. 39 .. 

lo 
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FUNCION ACTIVIDADES 

COJITJIOL.-"proceso para d':'ter- -Vigilar la ejecución de los 

minar lo que se est4 llevando programas y proyectos. 

a cabo, valoriz4ndolo y, si es -controlar los recursos 

necesario, aplicando medidas materiales y financieros. 

correctivas, de manera que la -supervisar los programas y 

ejecuc~ón se desarrolle de proyectos, los cursos de 

acuerdo a lo planeado"12 acción y los procedi~ientos. 

12'l'erry, aeorge, citado por ibidem, p;Ú1 



FUNCION 

IllVl!BTIGACIOJN.-"proceso que 

mediante de la aplicación 

del método científico, 

procura obtener información 

relevante y fidedigna con el 

fin de explicar, describir y 

predecir la conducta de los 

fen6menos" 13 

ACTIVIDADES 

-Análizar los casos 

atendidos para identificar 

el perfil del usuario y del 

afectado. 
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-Teorizar sobre los procesos 

de desarrollo de los 

talleres y la acción de los 

' grupos de seropositivos como 

de los familiares. 

-Detectar indicadores 

sociales del' afectado; 

-Detectar las instituciones 

que con más frecu0ñcia 

estigmatizan al 

seropositivo, identificar 

las causas, etapa de la 

enfermedad y forma de 

estigmatizacit¡n. 

13Künob Galindo Lourdes, op. cit. p. 76 · 
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FUNCION 

IllVllS'l'IGACIO•.-

ACTIVIDADES 

-Detectar las oaisiones o 

entendidos de la ley y/o 

norma que propicia la 

violaci6n de los derechos 

humanos. 

-Análisis de casos atendidos 

para identificar el perfil 

del afectado. 

-Determinar las necesidades 

sociales y los recursos para 

la· salud a nivel estatal. 



FUNCION 

BDUCACIOH.- busca promover la 

participación activa de cada 

individuo en su medio con 

plena conciencia, de los 

problemas sociales, análisis 

critico y decisión autónoma. 
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ACTIVIDADES 

-Impulsar talleres de 

educación (sexo más seguro y 

sensibilización) abierto al 

público. 

-Impulsar talleres de 

inf ormaci6n de atención 

temp~ana al.seropOSitivo 

(cuidados. g1:merales· y derechos 

· .. _ .. :, 

·, :Pio~~·~~·~:-.'.·J.~:~·'.· cre8~i6n y de 

g~upo~ <ié,liuto¡,¡p;,yo, tanto de 

. ~~~~¡,'.;s{~i·~~~' 6!o~o ·de los 
:·f~m:{1·r·~:~~~--~ -.~:.:j_~- ./,: 

-~of~~~ªX-"~ª~~i:¡~Í ._ilidlictico. 

::.coo~di~ar,i~ .. '9r~pas de 

voÍu~t~~i(,~ .. p_~,:.,::. la educación. 
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FUHCION ACTIVIDADES 

DSl!bJllA.-la cual estara en- -coordinar actividades y/o 

caminada a la pro111oci6n da la proyectos espec1f icos con 

especificidad del trabajador instituciones educativas de 

social. Trabajo Social. 

-Promover la asistencia del 

profesional a even~os de 

superación personal y 

académica. 

-Promover la :reflexión de 

material biblio9rafic9 en 

torno a los derechos humanos, 

Trabajo Social y salud. 
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Cabe sel'ialar que no se podrá fortalece·r. la i~teriÍerÍciÓn 
del trabajadC:.r social en los centros de·~~f~j,\i~'.;'l~n"sób;~ SIDA· 

si no se cuenta con más personal cap~~i~~·~:g)~:~.·,,·.r~;:~y ;;~;:·. 
Con la descentralización se apoyaran, ot~;¡s '°funC:ion~; 

. . . . ·-~.t.~~·".".:l··.~··'~>·,':.";~, .... ~,,.,,.~., .. ,~, -· 

'dentro de la coordinación de Orientac_i6.n ,· s~~i~i, .. Y,:.?.E!~E!.'?h.?s-. 
Humanos, en dos ámbitos: ~.-... ·;·',1· :·· .. ·,··/·~~·:.'·" .r:: 

Programático y · ._., .. :.~ :: -;>~-" ·• 

- Apoyo al estudio de la legislacio~:'.Y)>ro~J~stas; 
El objetivo del primero estará 'viriculado-''cofi; .. :,a1::'esta-c 

blecimiento programas con instituciones . 9~b~r:~~n;e:!lt~les -~ 1.:1 ·.·~r.~:' 
gan~zaciones no gubernamentales para· que,: .:·eri'·::'t'Orina.: or98:flizad~·~·­
y coordinada, intervengan en la ,problemáti~a ·-~~-et~{·;:_ 

Y en el segundo se trabajará directam;.n.te-'~~ •el a~á1:{si~ 
y propuestas concretas de derechos humarios/. ·las .. :'f~ri~i¿:n~s y 

actividades a emprender son las siguientes:· 
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PROPUl!IB'rA PARA Ull KODBLO DS IJITBllVDICIOM SOCIAL 

Y DB Dllll9Cll08 ~. UVllL -.ATIVO. 

FUJICION 

PLJIJISACIOll.- la planeaci6n 

consiste en fijar el.curso 

concreto de acci6n que ha de 

seguirse, estableciendo los 

principios que habr& de 

_orientar.lo, la secuencia de 

operaciones para realizarlo. 

ACTIVIDADES 

-Disenar protocolos de inves­

tigaci6n social espec1f icos 

para ser aplicados en los Cen­

tros de Inf ormaci6n naciona­

les. 

-Hacer estudios de perspec­

tivas para la salud en México. 

-Promover la especificidad del 

Trabajador social. 

-Realizar convenios de coope­

raci6n entre el Consejo, ins­

tituciones y grupos civiles a 

nivel nacional. 
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FUNCION ACTIVIDAD 

PLAllllACIO•. - -Estimar el costo-beneficio 

y recursos materiales nece-
•.. 

sarios para el desarrollo de 
~ 

los programas de orientación 

social y de derechos 

humanos. 

-Participar en la ... 
propizaci6n de recursos 

'· econ6micos nacionales e ... 
internacionales. 

··:·, . 
... ,. 
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FUNCION 

ORQAllIIACIOll.-Es la estruc­

turaci6n de las relaciones que 

deben de existir entre las 

funciones, niveles y 

actividades de los elementos 

•ateriales y huaanos de un 

organismo se>cial, con el fin 

de loqrar su m&xiaa eficacia 

dentro de los planes y obje­

tivos seftalados. 

ACTIVIDADES 

-Establecer formas de coor­

dinaci6n y evaluaci6n con ins­

titucione• del Sector salud, 

bienestar social y protectoras 

de los derechos humanos. 

-coordinar actividades o pro­

yectos especificas con las 

instituciones dependientes del 

sector salud, del Consejo, las 

Comisi6nes Estatales y la Na­

cional de Derechos Humanos. 

-Participar en los planes y 

proqramas tanto prevenci6n co­

mo de control de la infecci6n 

por el VIH, donde se contemple 

la programas sociales y de 

derechos humanos. 

-Buscar la optimizaci6n y 

eficiencia de los recursos 

institucionales. 



FUNCION 

ORGAHIZACIO!f.-

FUNcION 

EJECUCIO!f.-pone 

ci6n y la orgariizac:ii6n'; 

ACTIVIDADES 

-Establecer y fortalecer·· · 

convenios entre las insti~ 

tucianes ~e1 se~toí: Salud~ 
bi~nestar · ~~~iaÍ, ~~~·-} y 
organismos prótéctC>res;C!e 

los derechos liu~~nós·. 
-Ampliar · i~ ~'61>erhira · d.e' 

servicias··:c~n .'.~cis 0NG·.~~~­
-Estab1ecer en forma .:coti-· 

diana la· 
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... _· 

entre la parte>~órmativa· 
práctfoa .del cón~~j~'··"':"> 
-Realizar ~ri ·~~nha.i;:cie.pró..: · 
cedimientos' ~n SIDA .y dere- · 

.:g:s~~gJrf ,~1i~~~~i}~~:::t:~c 
\~- ~,·. .:¡ \ ·-
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FUNCION AcrIVIDADES 

DIRECCION.- es el proceso de -supervisar los programas y 

instrumentar un pla11 y usar proyectos, los cursos de 

los recursos organizados en acci6n y los procedimientos. 

operaciones reales y -Manejo de los recursos 

efectivas para lograr los materiales y financieros. 

objetivos propuestos. -Elaboraci6n de informes y 

de propuestas a reformas 

legislativas en pro de la 

protección de los derechos 

humanos. 
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FUNCION ACTIVIDADES 

CONTROL.- proceso para deter- -Promover la participaci6n del 

minar lo que se estA llevando trabajador social en las pro­

a cabo, valorizAndolo y, si es puestas y recomendaciones a 

necesario, aplicando medidas instituciones que violan los 

correctivas, de manera que la derechos humanos. 

ejecuci6n se desarrolle de -Vigilar la ejecuci6n de los 

acuerdo a lo planeado. programas y proyectos. 

-Evaluaci6n de los programas 

nacionales y proyectos para 

cada Estado segQn las necesi-

· dades y recursos. 

-Divulgar las resoluciones y 

r~c6mendaci6nes emitidas de 

car¡6te~ . .ÍoraÚ jui:idico -

lég~L 

-Evalu.aci6n de· las propuestas 

legislativas tanto de manera 

federativa como estatal. 
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FUNCION ACTIVIDADES 

IHVBSTIGACIOM.- proceso que -Realizar la sistematización 

mediante de la aplicación del de la información por 

método cientifico, procura entidades federativas y a 

obtener información relevante nivel nacional. 

y fidedigna con el fin de -Identificación del objeto de 

explicar, describir y predecir queja y/o solicitudes; 'más 

la conducta de los fen6menos. frecuentes d_e:;'-manera· .. eStatal, 

nacional y pl~ntear hipótesis 
.. :·.-.·:. 

de tra~~jo .~n .tOrnO ·a estas. 

-Valor~é:ión <Í~';r~s formas de 

i_nt~rV~rici6n:· i)\:tr·a·.·-1a ··solución, 

es -.dec_~r· ~;-·~:-~·na;,_».',i-_~,~-omendaCi6n de 

aéúérdo lo.;'"tr:.:t~dos ínter-

· Úglslacióri i·•--.e~t~· riitirno 

é:uan~o''1á~Wi;;iaciories a los 

.'iere·ch~~;·h·ú-ma~-~s->se ·dan por la 

.~ri~erp~etación 
ii.'s leyes y/o 

in'formaci6n de los 

por. México en salud. 



FUNCION 

IHVBBTIOACION.-
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ACTIVIDADES 

-Detectar las omisiones o en-

tendidos de la ley y/o norma 

que propicia la violación de 

los derechos humanos. 

-Determinar las necesidades 

sociales y los recursos para 

la salud a_. nivel nacional. 

-An.Uizar.· la,s ·casós atendidos 

para idenÜiic'ar 'el perfil del 

ilfe~t~élci. , )'. 

-Re~i.{z~;· i~~~~iime;¡t~s ·especi­

f ices . p~r~ ;{'~; ~.~'H1.~¡;~i6n de 

d~tos so'cialesJ 
.,-:..;;~· 

-:-Reaúza'l'./in'.".tl:"ül11entos que 

'permitan .:ía si~temáÚzacf6n. 
,. .- ., ' - , ... ~ . , 

-rdent.Üi~~r .y conocer las 

norÍna~'y,,leyeÍr legislativas a 

;niv~l fo~ernai::ional y formular 

'\: Pr.oPue~tas ·concretas acordes a 

la realidad de México. 



.126 

FUNCION 

illVllBTIGJICIO!I.-

ACTIVIDADES 

-Establecer y fortalecer 

convenios entre las 

instituciones del sector 

salud, bienestar social, 

ONG·s y organismos 

protectores de los derechos 

humanos. 

-~mpliar .la cobertura d~ 

serviciós con ·los Organismos 

No Gub~~,;~~en~aies. 
forma 

retroaÚm~ntacii6n entre la 

y práctica 
'-··.·:·:'.' ..... '.' 

del cOns.ejo; 
~. '. - '. _ .. ··~:- : - ' 

C.Identif lcar cuales son los 

proce~iml~~tos más eficaces 

Pª2:"ª · ia :,,defensa de los Dere­

chos H~~~~i;,~, utilizados por 

a'sº6~i~~-¡~~~s gubernamentales 

;¡;iir11li;;#: ·· 
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FUNCION ACTIVIDADES 

BDUCACIOK.- busca promover la -Impulsar la creaci6n de 

participaci6n activa de cada talleres de informaci6n 

indiyiduo en su medio con integral y defensa de los 

plen~ conciencia, de los derechos humanos con el 

problemas sociales, análisis personal de Trabajo Social y 

critico y decisi6n aut6noma. de salud en general. 

-Promover la replicaci6n de 

talleres de inf ormaci6n 

integral y la defensa·de los 

derechos humanos.en.los grupos 

de autoapoyo y .civiles. 

FUNCION ACTIVIDADES 

BNSB&AHZA.- la cual estara en- -Promover. la asistencia del 

caminada a la promoci6n de la prof~·sion:¡·. ~. everit~s de coor-

especificidad del trabajador dinaciÓ~ ~ sup~rv.isi6n. 
social. .:~fs~~xna~·:,doJu"!eritos y .acuer­

. dos,)n.stJtuCi'?na~es. importan­

t~~ ~n 'ia cÍef~ns~· d~ los dere-,__ .", '•';" .. 

. .. :::;~¡~~}~t·:S1.:f ;;~:~:~ti_~º 
sobre der~chos .. humanos y 
- ,.,.·-- ' 

"saíJd .. ·.· 

:· .~· ' . 



128 

La éoordinaci6n deberá de promover su ámbito de acci6n con 

el fin de·que las resoluciones y recomendaciones dejen de ser 

a nivel individual, como se habla hecho hasta la fecha, para 

pasar a beneficiar al total de la poblaci6n afectada por la 

infecci6n del VIH o por la enfermedad propiamente dicha, esto 

beneficiara a todos, ya que al garantizar el respeto y 

protecci6n de los derechos humanos de los afectados, se desecha 

en gran medida la clandestinidad de estos. 

3. 2 ACADl!:MICOS. 

El desarrollo del Trabajo Social, su m·arco te6rico-·. 

conceptual, tanto en .su insti:~nientación .metodológic~ :Y, .. de: sus'· 

ámbitos de intervenciÓn ~e ~11.;de sintet.bar en la ~volución del 

sujeto social 14 • En es~~ ~¡~~o:~m~i~~~~;.jn·s;t:¡~e ia ~d~~~Í~ri•~e 
un enfoque. del tra~~jC>:"so~~~~tle~,~~~.~·~f.,;'?;~~~fü~~:.ff f ~~~~:: ;:>:: T . 

"El trabajo social come>' recien~e:~ero:dinánifca disciplina· 

de las· ciencias sociales''iá'~:1d i~·r·~"</;~'ei·;~i,f1~'.'.1 í{a';t~~·ciiéio 
dive.rsos ámbitos 'de' int'é'rvEiiicl.611 ci~ a;,;u~rcl~ ai ~oht.;~toie;, una, 

u otra sociedad. As! con if'k~~~ri~iÓ~'. cl.; i~~iclenc;la~ dEÍ la 

salud tuvo un faceta paráméciic:a: CSfmultán.;am~nte' c~n la 

organiza:ión de los siste.;a•~ .. ~·~ríit.;~~i~rt~s ¡~' e,'~~~~ en.·ju~~r: 
un papel parajuridico; Más ¿~~i",,~~ .;rtf~~u~s y/me~~dologias se 

14 Bquipo pueblo. La bG~que~{ del siij.;to soéial• ·. Privada¡ 
México, 1987. 
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fueron enriqueciendo con aportes psicol6qicos, pedag6qicos y 

hasta a.d•inistrativos al establecerse en instituciones privadas 

de asistencia o en instituciones püblicas con el surgimiento 

del Estado social-benefactor, hoy en dla puesto en crisis en el 

contexto neoliberal•15 

El objeto de intervenci6n en el trabajo social, 

hist6ricamente ha estado ligado con los problemas, las 

necesidades y más recientemente con las demandas sociales de la 

población; que como ya se señal6, se tratan de la 

dignificaci6n de los derechos en forma individual o grupal, los 

cuales siempre han estado presentes~ 

Es asl que en la historia del trabajo social nunca han 

dejado de estar los derechos humanos ya sea impllcita o 

expllcitamente; ya que a estos los podemos ubicar como demandas 

sociales (necesidades y reivindicaciones), fundamentando una 

realidad de una práctica social en funci6n de un sujeto social 

desde los derechos humanos. 

El perfil profesional, que permite identificar el conjunto 

de conoci•ientos, habilidades, destrezas, actitudes y aptitudes 

que debe de poseer el egresado al concluir sus.estudios de una 

disciplina no son requeriaientas determinados para las ciencias 

''vega lla••• .JUall Antonio, Tesis profesional La superviyencia 
en la crisis hacia en trabajo social desde lós derechos humanos , 
IJKAll, México, 1994 pp. 190-191. 
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sociales¡ en el caso particular de la disciplina que nos 

compete el Trabajo Social, (el cual buaca la proaoci6n 

organizada de la poblaci6n para la construcci6n de alternativas 

a los problema• que los aquejan lo que iaplica una 

determinación histórica), buaca reaccionas y propuestas 

foraadas de la conceptualización dal problema e iaportancia. 

Todo esto genera una dinámica social tanto del objeto de 

estudio como de las alternativas e instruaentaci6n de las 

pol!ticas sociales. 

Los procesos sociales que se han dado de 1969 a la fecha 

han sido tanto crisis, movilización social, autoqesti6n, 

promoción de la sociedades en defensa de sus derechos humanos, 

es pues inconcebible que una disciplina de vanguardia, como lo 

es Trabajo social no halla •evolucionado" as!misao el plan de 

estudios acorde a las necesidades implícitas por la evoluci6n 

del sujeto social. 

La sociedad está cambiando y al mismo tiempo exige a un 

profesional más acorde con sus necesidades. 

Debemos de partir del disefio de estudios de diagnóstico 

participativo de la comunidad, en la soluci6n de sus demandas, 

en la organización la cuál permita abordar y conocer su 

contexto regional y social para la promover una educación 

social en derechos hU111anos. 

"La planeaci6n conjunta del proceso de formaci6n y 

capacitaci6n teniendo co•o prioridad la adecuaci6n de técnicas 

didácticas y contenidos desde sus · características 
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socioculturales. Finalmente, se debe de tener un proceso 

evaluativo y un procesamiento de datos, experiencias y aportes 

que darán pie al seguimiento y acompafiamiento al proceso 

gestada: con lo anterior se debe de impulsar a promotores 

populares y formas de organizaci6n tales como comités o 

comisiones de derechos humanos que produzcan las acciones de 

promoci6n y defensa en su localidad. " 16 

3.2.2 PLAll DB BSTUDIOS 

La implicación del Trabajo social y de·· '.los .·. dere.chos 

humanos existe desde el origen de ambos,: salyo:.:c;iU:~-~.:_fueron 

vistos de diferente manera cosa que generó .en .aP.c:i~Í.e~Cia; co.~as 

distintas pero sin embargo van de la marlO ~: comó .. -, lo ~ puede 

comprobar la misma historia. 

Al hacer un pequefio análisis de lo " sefialado con 

anterioridad; podemos apreciar que la , evoluci6n del 

reconocimiento de los Derechos Humanos ast .como la evoluci6n 

del Trabajo Social, han estado vinculados a lo ·largo de la 

historia ejemplo de ello es que desde sus raíces de ambos hay 

algo a fin, la corriente del cr.istianismo donde bajo dos ideas 

fundamentales de éste se desarrolla; por un lado la idea de 

"todos los hombres son iguales ante Dios", lo, que nos hace 

concebir con igualdad ante nuestros semejantes .Cel hombre en 

igualdad con el hombre) lo que nos lleva a ·1a _·idea de que si 

16Ibid, p. 202 
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somos iguaÍes tenemos los mismos derechos; mientras que para el 

Trabajo Social tradicional, es la busqueda de un cambio moral, 

donde se atienda al individuo -desvalido- para generar un 

minimo de igualdad, esto bajo los intereses de las clases 

pudientes. 

La idea basa de los derechos humanos clásicos· es 

encuentra, en el cambio de fatores morales y materiales en 

pugna entre la idea del ser humano y del poder estatal. La 

estrecha uni6n hist6rica de principios éticos generale.s .. y 

contretas reivindicaciones. 17 · ·' .; " . 

El plan de estudios de la Licenciatura deTrab~j~-s~diaÍ, 
debe de permitir la formación de un profes,io~a1 · acord_e"a'.ias · 

necesidades cambiantes del objeto de estudÍe:;';.:·:-~::d;;;l :'aujeto•de 

respuestas a sus conflictos. ·¿~:o: ... ,. ·::·.~~/ "/:: . ,:-.: .... 

:::ª1

:::gu::n &r::te:1::::;:~~;~j~·i~J~~~)~i:!~¡:: Por lo 

inconcebible, 

Sociales (al menos en nuestro pa1s) h~ya ,;;()ryt~lnp1a:do\~ricluir 

materias vinculadas directamente con· 1'~.::~ro~c:i~i6n ,};:defensa• de 
:·.o, '."}·,:{ ·.,::;¡"·.'.,'. 

e '· •• :-;:~:·v1.~.' .:·1.?~ . :':'.~. ;-. . :/~-~-: ,,.-~ < -~: 
: .. ~·· 

los Derechos Humanos. 

Esto debe de ir más alU· del s:b~ple:,cu~pHÍniento _'de· unos 

créditos, de una asignatura o un·.-ente"·;al~l~do-, ::la 'vincll.iaci6n 

es directa. 
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En nosotros como estudiantes e investigadores de los 

fen6menos sociales, en conjunto con la sociedad civil 

organizada, la cual exige respuestas de acuerdo a sus 

conflictos sociales, y procesos de propuestas; esta en el 

impulso y compromiso que le demos a la promoci6n profesional. 

El profesional de Trabajo Social debe de promo~er la 

organizaci6n y participaci6n de la población, generando 

procesos sociales para la construcción de alternativas que 

prop_icien el mejoramiento de la calidad de vida a través de la 

instrumentaci6n de la pol1tica social y de los. derechos. 

humanos. 

3.2.3 PROPUBSTA 

Pues bien, considero. prudent;,,. señalar, · algunas. propuestas 

para el plan de estudios de. la 'i:.ic~nciatura en Trabajo Social 

de la Universidad Nacional Autónoma·· de.México, .aclarando._que el 

hecho de haber tenido. una prictica .directa con los· _hechos 

sociales relevantes (SIDA), los d~rechos humanos Y. la 

sistematización de esta prictica, ··no.· significa,. que esta 

experiencia imponga un quehacer· profesional~ e sugiero en este 

sentido se abran investigaciones• mis·.· eÍ<terÍsas ·.Y• en. todos . los 

limbitos del Trabajo Social, donde, se/viÍii:::ul.en .los derechos 

humanos enmarcados por los procesos: s~ci~l"s tanto nacional 

como en otras culturas. Para después. definir.e incorporar en el . . . . . . 

Plan de Estudios los principios bisii:::os."de_p.romoción y defensa 

de los derechos humanos; conce_ptualizando las necesidades 

humanas -derechos- como su objeto ."de .. estudio. 
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3.·3 A LA SOCIEDAD 

3. 3 .1 SOCil!DAD Y DllRBCBOB llUllAJIOB 

En la actualidad la movilizaci6n de la soc.iedad civil, 

recibe del movimiento social por la defensa de los derechos 

humanos, una conciencia cada vez más clara de su papel e 

irnpor.tancia ejercida a través de su ca.pacidad de organizaci6n 

y logrando cambios sociales . 

. Los sectores progresistas de la sociedad han consolidado 

la participaci6n, claro ejemplo de esto son los Organismos No 

Gubernamentales (ONG"s) los cuales han explorado formas 

diversas de de autogasti6n en sus conflictos, y buscando apoyo 

externo en pocas ocasiones. 

Por otro lado y desde un particular punto de vista, es 

importante e indispensable la participaci6n y organizaci6n de 

la sociedad para la soluci6n de sus conflictos o problemas, sin 

embargo hay que medir el hasta donde se puede llegar sin que se 

esto repercuta en contra, en otras palabras, la.sociedad debe 

de hacer un balance donde se vea tambien la participaci6n del 

Estado en la soluci6n, si bien es cierto los organismos pueden 

realizar autogestiones,·resolviendo el problema, pero el Estado 

no le dará importanc::ia ya que existe la soluci6n sin la 

necesidad de su interv~nci6n tanto normativa corno presupuesta!. 

Esto implica· un. de~~.iil;J~l:o:~. ·ya que. se favorece la corrupci6n y 

acurnulaci6n .de: capita.~<en grupos minoritarios .. o cosas. poco 

trascedentales. para·, ei·· beneficio' .de la, rnay.or1a · de la poblaci6n 

o de los menos favo~e·~·¡.~~~·:~· 
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No se trata de dar soluciones a medias a problemas ya 

enraizados, sino el promover y crear desde cada campo de acci6n 

alternativas que se vean reflejadas en las pol1ticas sociales. 

3.3.2 TJIAJIAJO so.:rAL y DBRJICROS llVJIAllOS 

"En la actualidad dentro del marco de la participaci6n 

social, la sociedad civil tiene como priñcipal finalidad, 

enriquecer la vida democrática, logrando solo as1 la 

leg.itimación y el consenso social. De lo anterior se desprende 

que la Sociedad Civil no puede concebirse s1· no existe una 

participación.pol1tica y social organizada. En·este contexto es 

indispensable la participación del trabajador social ya que a 

través del vinculo que se establece entre el sujeto de 

intervenci6n y objetos de transformaci6n, en donde . tanto 

trabajadores sociales e individuos tienen como objetivo,l.ograr 

los cambios estructurales que conllev.;n a· la población en toda 

sociedad requiere de un marco legal,·· so~'i..'1¡: :pol1.tico y 

administrativo."'" 

Desde la corriente metodológica la int·e·r:;;;ención social en 

trabajo social, la podemos ubicar en las necesidades sociales·, 

las reivindicaciones, las demandas sociales y de esta forma 

fundamentar una práctica social en función del sujeto social 

181!11cuela Nacional de Trabajo social. Relatorias de II 
convención ·Nacional de Trabaio Social "Necesidades sociales. 
sociedad ciyil y participación democrática. nuevas alternativas 
nuevos actores", UNAM, 1994 p. 26 



visto desde los derechos humanos. Lo anterior viene a conformar 

la exigencia popular de la sociedad civil, que nos lleva a 

buscar una intervención transformadora buscando la 

dignificación y respeto de los derechos humanos. 

La defensa y promoción integral de los derechos humanos ya 

sea de un individuo o de un grupo, impone un conocimiento 

previ_o del hombre como sujeto de derecho, . as! como de los 

i·nstrumentos legales, y la propia movilizacióJ1 coor_di!Jada _de la 

sociedad. Cabe señalar que no existe. una me.todologí":: estricta 

para la defensa de estos .derecho;.,·. y B()~-~-' .la ·_¡>7_<i5tica 

sistematizada de las experiencias dé. défensa\• E>!'~mc;iÓión ·sc:i~i~l 

desde los derechos humanos· •· n.os pe~~it_irÍi~: ··t:or_j~r .. )una 
>/;' -.. ·· ~ 

metodología. ...,. .,. .. 

El trabajador social.· y la:;·~ak_a~i t~d6p_ en, los :rieréchos 

Humanos esta encaminada a .ia .· di~~f1fc.~~i~~ d~ú~¡t~.~~~~~;-~~. de 

la sociedad, así como ·de:·· los ... deriiclios· iié:C:ivados>cie ·tal 

condición, de los 

defensa, es apoyar 

social. 

,-, :; . •>·t ·' ~- " 
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COHCLUSIOllBS 

POLITICA SOCIAL: LOS DBRBCBOS BUJUl)IOS DE TODOS 

1.- El S1ndrome de Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA), ha 

puesto en manifiesto un ejercicio de poder que este ya exist1a 

~on anterioridad, pero actualmente es más evidente. 

2.- La discriminación y violación de los derechos humanos 

de las personas que viven con la infecci6n del Virus de 

Inmunodeficiencia Humana (VIH), se incrementa paralelamente a 

los reportes de casos; los despidos injustificados, la negaci6n 

de la atención médica, legal, as1 como la detección obligatoria 

y la violaci6n de la confidencialidad, materializan este 

rechazo. 

3 .- cuando la humanidad venza la ignorancia, el: temor ,·y·. · 

los prejuicios, respetando los derechos humanos::;- "d.~·:;{10~;· 
afectados por el VIH se podrá detener el SIDA. Para· que_:_ést6 

• 1 • • • 

ocurra es necesario el conocimiento, la divuigaci6n: y el 

promover la defensa de estos derechos, los cuales son parte de 

la vida cotidiana de todos. 

TRABAJO SOCIAL Y LOS DERECHOS BUJIAJIOS 

4.- El trabajador social debe de tomar en cuenta que el 

objeto de su intervenci6n, hist6ricamente ligado con los 

problemas, las necesidades y más recientemente con las deman­

~as sociales de la poblaci6n; se traducen en.la lucha por la 
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dignificaci6n de los derechos humanos de una forma individual 

o grupal, los cuales forjan el quehacer profesional. 

s.- Es as1 que en la historia del Trabajo Social nunca han 

dejado de estar presentes los derechos humanos ya sea impl1cita 

o explícitamente¡ a estos los podemos ubicar como demandas 

sociales (necesidades y reivindicaciones), fundamentando una 

realidad de una práctica social en funci6n de un sujeto social 

visto como sujeto de derecho. 

6.·- La intervención del trabajador social debe de estar 

acorde a la din~mica social del objeto de estudio y las formas 

de intervenciÓ.n· de :acuerdo''·a1 contexto hist6rico, para P~ª-!1.~eal:-. 

adecuadamente. laS paut~·~:·. P-~r~ ':·u,.; ca~bi~ _soc;:ial. 

7. - , Los dere6~·os·: :.~.}'~~~~~~:· nos - p~~i t~~·· re~éllorar .. los 

objetivos del Tra~~j~ ~o~,i~t;<l~ relaci6_n de estos con las 

pol1ticas socia:i:és;•i el compromiso con la sociedad 

que se plantea la rie6~Ú~ad . d~;.una nueva relación más directa 

de estos Con'·los' p~I}'¡¡·~~ académicos y profesionales. 

LA SOCJ:BDAD y·tos DERECHOS RUllAJIOS 

' :. . . .·;.l._:~~~:~~~¡~~;;:~-~··. 
8. - La . mejor tci~m~. de dar soluciones a los conflictos 

civil, al consolidar su. 

participación;.:,¡·; t~avés ,'.de:,· los· organismos No Gubernamentale·s 

(ONG '.s) ;'la;:autÓge~t:J.i;n .. y, Ú1 defensa de los derechos hum~nos, 
tanto como .fin y:herram~én.ta;se_l;,gra un ca.mbio s.o~:Í.~~·eficaz. 



139 

9. - Hay que medir hasta d6nde se puede llegar con una 

autogesti6n a dar respuesta a problemas, sin que se repercuta 

en contra, es el hacer un balance donde se vea también la 

participaci6n del Estado en la soluci6n con intervenci6n tanto 

normativa como presupuesta!. 

10.- No se trata de dar soluciones a medias a problemas ya 

enraizados, tanta sociales como de derechos humanos (abuso del 

poder), sino el promover y crear desde cada campo de acci6n, 

alternativas que se vean reflejadas en las po11ticas sociales. 

11 .. - Si bien es cierto que se ha avanzado en el campo de 

los derechos humanos o derechos sociales los cuales ya han sido 

reconocidos por el Estado, aün· falta bastante para lograr la 

legitimizaci6n. S6lo con el trabajo organizado de la sociedad 

civil y los profesionales de las lireas sociales podremos 

cimentar estrategias para que la divulgaci6n, capacitación, 

promoción y defensa de los derechos Humanos cumplan con el 

objetivo de bienestar social y vida digna en beneficio de la 

poblaci6n en general. 
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A•B.XO 1 

El siguiente esquema intenta ejemplificar estos tres pun.tos.:. 

A) NATURALEZA DE LA DISCRIMINACIÓN: 

1.- de sujetos de la discriminaci6n, es decir a q':lién .se 

discrimina podemos hacer la siguiente clasificaci6n: 

a) Presuntos infectados 

b) Personas infectadas 

c) Personas con SIDA 

d) Familia, amigos y personas que '.'e ocupan. de los 

sujetos infectados por el VIH o con.SIDA • 
• 1• • • ' 

e) Acentuaci6n de la discriminaci6.'! f ~up_~.s _; 

-':<,,.~: 

: ~~~1:/ .··~.:>y . ·:. ·~j·:.: prostitutas). 

f) personal de salud, ;,olunt'arios ·y . . ~ ) ' : .;. ; . ;, ,; . 

miembros de organismos no Guberna.;erital.e's, que 

atienden a personas con VIH/SIDA o ·de .. personas 
. !"'(.,'.,·····. 

que hacen labor de prevención • 
. :'..' f" 

2. -sujetos responsables de la , . di!'j~r.i~i~,'-u;:,i6n: 
El Estado a través de: 

Autoridades 

Cuerpos legislativos 

Fuerza de seguridad 

servidores públicos 

Las entidades privadas. 

Empresas 

Clínicas y sanatorios 



Medios de comunicaci6n 

Sindicatos 

Escuelas y universidades 

Asociaciones de benefic.iencia 

La comunidad y la familia. 

Vecinos 

compañeros de trabajo 

Amigos y conocidos 

Familiares 

3. - formas de la discriminación. 

Del Estado a través de: 
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-·.La legisl~ci6n discriminat()ria 

Detecci6n obligatoria 

presuntas medidas de precaució~ 

contradiciones·o ambivalencia 

. - Discriminación por autoridades 

Violación de la confidencialidad 

Persecuciones a "presuntos" 

Detección obligatoria 

Negación de servicios 

- Discriminación por autoridades 

sanitariás 

Esticjmatizac:=ión en campañas 



Negaci6n de la atenci6n médica 

No capacitaci6n del personal 

Las entidades privadas. 

Medio laboral 

Detecci6n obligatoria 

Violaci6n de la confidencialidad 

Despido por seroposi ti vidad·: 

Aseguradoras 

Negativa· de pago .ª los b~n~Úc.i~rios 

Medios de comunicaci6n 

Estigmatizaci6n·de personas 

Distorci6n de la informaci6n 

Reforzamiento de prejuicios 

Instituciones.educativas 

Detecci6n:· .. obligatoria relacionada 

.. con :la.-admisi6n._ .. ·. 

· .. s~rop~~.Í. tl~os /'a . hijos .de· 

ser~po~f ~~vos .. ;, • 
'•·' 

servicÍ.os; ;unerario~ · :·· 

.. Neg~c;~n,d~ 0 ~~r~i~i~s. funerarfos 



cremaci6n obligatoria 

Cobro de tarifas excesivas 

14J 

La comunidad y la familia "muerte civilw 

Rechazo de vecinos 

Abandono por parte de los famili_ares, 

amigos y conocidos ··.:.·. 

Expulsi6n del medio social 

Perdida de vivienda · ... , 

Agresión fisica. ,directa 

Hostigamiento y· segregación::: ... ,,.: . 

Abandona 

''., ·+: 

._ 
,.,.~, '~, .; .B) CAUSAS DE LA DISCRIMINACIÓN: 

· Desconocimiento de l'as, · forincis · .' cantagi~· · · 

·- .Al• contagio, ·,:·. 

A la muerte visible mal estado· de·,_salud,,_. ·>··-· 

Propia muerte 

'Prejuicios 

Racismo 

Temor 

Enjuiciamientos moralistas 

,.· 

Normas ·religiosas: y tradiciones, culturales 

·Intolerancia.•· 
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AllllZO 2 

PIBJCIOS F!!JIJIMJll'l'ALll PI LI' PAIQllM 001 y:i;yp CQll 

y1111:i:pa. 

1. La lay protaga a todos 10• individuo• por i911111; •n 

conaacuancia, no daba• de sufir di•oriainaci6n de ninc¡Gn tipo. 

2. No ••tia obligado a aoaat•rte a 1a prual)a da detecci6n 

da anticuerpos dal VIH ni a declarar o¡ua vives con VIB o o¡ua 

ha• daaarrollado SIDA. 

si da manera voluntaria dacidas soaatarta a la prueba el• 

datacci6n da anticuerpo• VIR, tianaa daracllo a o¡ua 6ata aaa 

raalhada •n ronaa an6niaa y qua lo• resultado• da la •i-a 

•••n conaarvadoa con abaoluta diacrasi6n. 

3. lln ninqun caao puada• aar objeto da datanci6n for•o•a, 

ai•l-ianto, aaqraqaci6n aocial o faailiar por vivir con VIR o 

habar elaaarrllado SIDA. 

t. No podri raatrinqira• tu libra trinsito dentro dal 

territorio nacional. 

s. si daaaaa contraer aatrillonio no pcdr&• aar obliqaelo a 

aoaaterte a ninguna da la• pruebas de detecoi6n d•l VIR. 

'· Vivir con VIR o SIDA no •• iapediaanto para al 

ejercicio de la aexualidad. 

7. cuando aoUcitea aap1ao, no podri• ••r obligado a 

acaatarta a ninquna de la prueba• ele detecci6n elal VIR. 

Si viva• con VIR o haa daaarrollaelo SIDA, ••to no podri aar 

aotivo para qua ••a• auapandido o deapaelido de tu aapleo. 

a. No aa ta puada privar del darecho a auparart• aaeliant• 
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la educaci6n formal o informal que •• iaparta en inatitucionaa 

aducativaa pliblic~• o privad••· 

t. Ti•••• derecho a aaociarte libr-•nt• con otraa 

peraona• o afiliarte a i~•titucion•• que t@nqan coao finalidad 

la protecci6n de loa intareaea d• quienes viven con VIH o ban 

deaarrollado 8IDA. 

10. Tienea derecbo a buscar, recibir y difundir 

inforaación preciaa y docuaentada sobre lo• aedioa de 

propagación d•l VIH y la forma de proteqerte. 

11. Si vives con VIH o ba• desarrollado SIDA, tiene• 

derecbo a recibir información sobre tu padeciaiento, sus 

consecuencias y tratamientos a los que puedes aoaeterte. 

12. Tienes derecbo a lo• aervicios de ••i•t•ncia aidica y 

social que tenqen coao objetivo aejorar tu calidad y tiempo de 

vida. 

13. !l'ienes derecllo a la atención médica diqna, y tu 

lliatorial aédico deberá •anejarse en foraa confidencial. 

14. Tienes derecbo a una muerte y servicios funerario• 

diqnos. 
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AllEJ:'O 5 

l!BQUBKA DI! LA PROPUlll8'l'A P1'll IJJI -BLO DI: J:lfl'ERVl!lNCZON SOCIAL 

Y DE DUBCllOS llUllAllOB llJ:VIL PUCTICO Y llOaJIATJVO 

PRAC'fICA 

SUJETOS: centros de 

+nformación, COESIDAS y 

Organismos No 

Gubernamentales 

FUNCIONES 

Atención de casos 

recopilación de infor11aci6n 

envio de información 

HORIL\TIVA 

SUJETOS: Ar"4 de jurldica y 

Departa-nto de Orientación' 

Social y Derechos Humanos ) 

FUNCIONES 

An6lisis y sistematización 

de la infor11ación 

enviada 

an6lisis de la 

nonaatividad y legislación 

nacional y estatal 

proponer propuestas de 

callbio a la normatividad y 

legislación nacional y 

estatal 

R I! T RO A L IX E 11 TA C.I O N 

.. 

: . 
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