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El Presidente (habla en inglés): La Asamblea
General comenzara —dentro del tema 47 del programa
y en virtud de las resoluciones 57/299, de 20 de di-
ciembre de 2002, y 57/308, de 22 de mayo de 2003—
sus sesiones plenarias de alto nivel dedicadas al segui-
miento de los resultados del vigésimo sexto periodo
extraordinario de sesiones y a la aplicacion de la De-
claracion de compromiso en la lucha contra el
VIH/SIDA.

La Asamblea General tiene ante si el informe del
Secretario General titulado “Logros alcanzados en la
aplicacion de la Declaracion de compromiso en la lu-
cha contra el VIH/SIDA”, que ha sido distribuido en el
documento A/58/184.

(Santa Lucia)

La participacion de tantos Jefes de Estado y de
Gobierno en esta sesidon plenaria de alto nivel de la
Asamblea General sobre el tema del VIH/SIDA cons-
tituye un motivo de enorme satisfaccion. A ellos y a los
demas representantes ministeriales les doy las gracias
por el liderazgo que estan brindando con su asistencia
hoy. También deseo manifestarles a todos ellos mi
agradecimiento por su participacion.

Nos reunimos la Gltima vez, en el vigésimo sexto
periodo extraordinario de sesiones de la Asamblea Ge-
neral, en 2001, para evaluar la tragedia de la pandemia
del VIH/SIDA que se estaba desarrollando. Nos com-
prometimos a adoptar medidas generales y sistematicas
en la Declaracion de compromiso en la lucha contra el
VIH/SIDA. Esta sesion plenaria de alto nivel se propo-
ne, pues, fundamentalmente examinar la manera en que
hemos cumplido los compromisos contraidos, hasta
2003, y si vamos por buen camino para cumplirlos para
2005. Se trata también de mantener los compromisos
contraidos en la Declaracion del Milenio con miras a
detener la propagacion de la enfermedad y comenzar el
proceso de inversion de la misma de aqui a 2015.

Sélo si cumplimos nuestros compromisos reduci-
remos cifras como los 42 millones de personas que, se-
gun se calcula, padecen el VIH/SIDA en todo el mun-
do, de las cuales la mitad son mujeres adultas y el 95%
vive en el mundo en desarrollo. Tenemos que mantener
nuestros compromisos para reducir el nimero de
muertes que causa el SIDA —el 80% de las cuales se
produce en el Africa subsahariana- y hacer frente a las
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consecuencias devastadoras que tiene la enfermedad en
los pequefios y vulnerables Estados insulares en desa-
rrollo del Caribe. Debemos adoptar medidas con miras
a reducir el nimero de nifios que nacen con el VIH, el
numero creciente de huérfanos del SIDA y el nimero
de nuevas infecciones por el VIH, que, segun los cal-
culos, s6lo en 2002 ascendieron a 5 millones. Debemos
enfrentarnos al estigma y la discriminaciéon que pesan
sobre las personas que padecen el VIH/SIDA, asegurar
que los programas de prevencion del VIH y de sensibi-
lizacion acerca del VIH lleguen a las personas expues-
tas a riesgo, y mejorar el acceso a los medicamentos
asequibles. El Programa Conjunto de las Naciones
Unidas sobre el VIH/SIDA (ONUSIDA) calcula que
estamos muy por debajo de alcanzar de aqui a 2005 los
10.500 millones de doélares que se necesitan al afio para
combatir eficazmente la epidemia en los paises de in-
gresos bajos y medianos.

Si queremos lograr todo eso, debemos estar com-
prometidos. Sabemos que el VIH/SIDA es mucho mas
que un problema de salud publica, y que afecta a casi
todos los aspectos del empefio humano. Las interven-
ciones en materia de VIH/SIDA deben ir de la par de
politicas que aborden la pobreza, el desarrollo socioe-
conomico, el bienestar humano y la cohesion social.
Ese es el sentido por el que debemos continuar.

Hay indicios de que estamos avanzando en la
aplicacion de los compromisos que contrajimos en la
Declaracion de compromiso en la lucha contra el
VIH/SIDA y en la Declaracion del Milenio. En su in-
forme titulado “Logros alcanzados en la aplicacion de
la Declaracion de compromiso en la lucha contra el
VIH/SIDA”, el Secretario General también confirma
que se ha avanzado, tanto en lo relativo a las medidas
en curso como con respecto a la asignacion de recur-
sos. Eso es una buena noticia. Lamentablemente, a ello
se contrapone la escasez de los recursos del Fondo
Mundial de Lucha contra el SIDA, la Tuberculosis y el
Paludismo. Lograremos mas progresos si escuchamos
la advertencia del Secretario General en cuanto a que
para responder a la constante crisis del VIH/SIDA es
necesaria “una movilizaciéon sin precedentes de recur-
sos” (A4/58/184, parr. 50).

Muchos de los pasos importantes que estamos
dando estan apuntalados por la labor del ONUSIDA. Co-
mo principal defensor de la actuacion mundial contra la
pandemia del VIH/SIDA, el ONUSIDA y sus organismos
copatrocinadores han demostrado ser socios importantes;
por ejemplo con los gobiernos, las organizaciones

no gubernamentales, la sociedad civil y el sector priva-
do. Los felicitamos por su labor y los instamos a que
sigan aportando su contribucion decisiva. Sin embargo,
en ultima instancia, corresponde a los gobiernos pro-
porcionar el liderazgo y la vision necesarios para hacer
frente a la crisis en sus propios paises y para cooperar
en la lucha mundial contra el VIH/SIDA.

En esta sesion plenaria de alto nivel debemos rea-
firmar nuestra promesa de detener e invertir la pande-
mia del VIH/SIDA y de aprovechar las bases que sen-
tamos en 2001; solo asi daremos respuesta a los tre-
mendos desafios que nos aguardan. Hoy tendrd lugar
toda una serie de actividades, entre ellas un grupo de
expertos interactivo con la participacion de Jefes de
Estado y de Gobierno, otros debates de grupos de ex-
pertos, reuniones informativas y exposiciones. Animo a
todos a que participen plenamente en esas actividades.
Sin embargo, lo que hoy estamos haciendo aqui sélo
tendra repercusiones cuando actuemos en los niveles
nacional, regional e internacional y nos enfrentemos
eficazmente a esta epidemia sumamente mortifera de
nuestra era. Espero con interés que se produzca un de-
bate dindmico y continuo.

Doy ahora la palabra al Secretario General,
Excmo. Sr. Kofi Annan, para que presente su informe
titulado “Logros alcanzados en la aplicacion de la De-
claracion de compromiso en la lucha contra el
VIH/SIDA” (A/58/184).

El Secretario General (habla en francés): Hace
dos afios, las Naciones Unidas acordaron que para ga-
narle la batalla al VIH/SIDA harian falta voluntad, re-
cursos y medidas concretas. Tenemos la voluntad nece-
saria. Los recursos van en aumento. Pero cuando se
trata de actuar, todavia estamos lejos de alcanzar ese
objetivo.

En el periodo extraordinario de sesiones que la
Asamblea General dedico al VIH/SIDA en 2001, los
Estados Miembros aprobaron la Declaracion de com-
promiso, que contenia objetivos especificos con plazos
concretos.

(continua en inglés)

Esta mafiana, la Asamblea General tiene ante si un
balance basado en la informacion facilitada por los go-
biernos sobre los avances realizados en la consecucion
de esos objetivos. Ciento tres paises han facilitado in-
formacion al Programa Conjunto de las Naciones Unidas
sobre el VIH/SIDA (ONUSIDA). Esa informaciéon se
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ha fusionado de manera que los Estados Miembros
puedan ver cudl es la situacion de conjunto en el mun-
do, medida por indicadores clave que captan los as-
pectos esenciales de la respuesta.

En numerosos aspectos se han logrado avances.
Los Estados Miembros se han comprometido a aportar
nuevos recursos significativos para combatir la epide-
mia, tanto a titulo individual como a través del Fondo
Mundial de Lucha contra el SIDA, la Tuberculosis y el
Paludismo. El Fondo, que se cre6 poco después de que
concluyera el periodo extraordinario de sesiones de
2001, ya ha prometido 1.500 millones de ddlares para
93 paises. Hemos observado que la colaboracién entre
los gobiernos nacionales y el sistema de las Naciones
Unidas y la sociedad civil, se ha llevado a nuevos ni-
veles para desarrollar propuestas para el Fondo y llevar
los servicios basicos a quienes mas los precisan.

A nivel nacional, la mayoria de paises de los Es-
tados Miembros ya cuentan con estrategias multisecto-
riales nacionales para luchar contra el VIH/SIDA. Cada
vez son mas las empresas nacionales y transnacionales
que adoptan politicas relativas al SIDA en los lugares
de trabajo. La sociedad civil cada vez cobra mas im-
portancia como interlocutor para buscar medidas caba-
les de lucha contra el VIH/SIDA. Dos tercios de los in-
formes nacionales se efectuaron con la colaboracion de
la sociedad civil. Las comunidades religiosas son cada
vez mas activas y con frecuencia reducen las desigual-
dades entre el Norte y el Sur.

No obstante, este informe nos hace pensar. No
hemos sido capaces de cumplir varios de los objetivos
de la Declaracion para este afio.

Mas importante todavia es que no vamos bien pa-
ra reducir la escala y la incidencia de la epidemia antes
de 2005. Para esa fecha, tendriamos que haber reducido
una cuarta parte el nimero de jovenes infectados por el
VIH en los paises mas afectados; haber reducido a la
mitad la tasa de lactantes que contraen el VIH/SIDA; y
contar con programas de atencion integral.

El informe es muy claro al respecto: al ritmo que
progresa la pandemia, no habremos logrado ninguna de
esas metas en 2005.

Una tercera parte de todos los paises siguen sin
contar con politicas que aseguren el acceso de la mujer
a los medios de prevencidn y atencion, pese a que éstas
ascienden al 50% de las personas infectadas en todo el
mundo. Mas de un tercio de los paises mas afectados
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carecen de estrategias para atender a los huérfanos del
SIDA, cuyo numero va en aumento. Y al menos dos
tercios de todos los paises no protegen legalmente
contra la discriminaciéon a los grupos mas vulnerables
al VIH.

Unicamente una de cada nueve personas que de-
sea saber su situacion respecto del VIH tiene acceso a
las pruebas; en el Africa subsahariana solo una de cada
16 puede hacerlo. S6lo una de cada nueve mujeres em-
barazadas que recibe atencion prenatal tiene acceso a
los servicios que pueden ayudarla a evitar transmitir la
infeccion a su hijo o al tratamiento que podria prolon-
gar su vida.

Si queremos tener alguna posibilidad de lograr las
metas de 2005, estas proporciones deben aumentar
sustancialmente.

La asignacion de recursos sigue la misma tenden-
cia: se ha progresado, pero no lo suficiente. En el ulti-
mo afio, el gasto relativo a la lucha contra el SIDA en
los paises con ingresos bajos y medios ha aumentado
en un 20% y ascendera a los 4.700 millones anuales.
Desde 1999, los gobiernos de esos paises han duplica-
do el gasto nacional en lo que respecta al SIDA.

Sin embargo, todavia no hemos llegado mas que a la
mitad de los 10.000 millones de dodlares anuales que se
precisan para antes de 2005. Es necesario que sigan au-
mentando los recursos disponibles —por medio del Fondo
Mundial, pero también mediante otros esfuerzos, como
los de los gobiernos de los paises mas afectados.

Hemos progresado mucho, aunque no lo sufi-
ciente. Sin duda, tendremos que esforzarnos mas por
que nuestro compromiso vaya acompaiiado de las me-
didas y los recursos necesarios. No podemos decir que
otros problemas que también exigen nuestra atencion
son mas importantes o urgentes. No podemos aceptar la
excusa de que sucedio algo que nos obligd a dejar de
ocuparnos temporalmente del SIDA. Porque siempre
surgira algo mas.

Por ello, tenemos que considerar siempre que el
SIDA es una prioridad de nuestro programa politico y
practico. Yo seguiré haciendo cuanto pueda para que
asi sea. Espero que este informe, y los documentos que
lo acompaiian, les ayuden en esta mision.

El Presidente (habla en inglés): Doy las gracias
al Secretario General por su declaracion.
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Antes de dar la palabra al siguiente orador del
debate, quisiera recordar a los miembros que, de con-
formidad con la resolucién 57/299, durante el debate en
las sesiones plenarias las declaraciones no duraran mas
de cinco minutos. También de conformidad con la re-
solucion 57/299, se celebrara un debate de un grupo
interactivo oficioso paralelamente con la sesidon plena-
ria de la tarde, cuyo tema sera “Aplicacion de la Decla-
racion de compromiso sobre el VIH/SIDA: de la politi-
ca a la practica —progresos alcanzados, lecciones
aprendidas y practicas optimas”. El Presidente del gru-
po oficioso presentara oralmente a la Asamblea Gene-
ral un resumen de los debates celebrados en el grupo
oficioso.

Quisiera sefialar a la atencion de la Asamblea
General que, en vistas del gran nimero de oradores
inscritos en mi lista —hasta el momento 134— y a fin
de que la Asamblea pueda escucharlos hoy a todos,
tengo la intencion de hacer cumplir estrictamente que
las intervenciones no superen los cinco minutos.

En este sentido, se ha instalado un sistema de lu-
ces en la tribuna del orador que funciona de la manera
siguiente: se activara la luz verde al comienzo de la de-
claracion del orador; se activara una luz anaranjada 30
segundos antes de que concluyan los cinco minutos; y
se activara una luz roja cuando hayan transcurrido los
cinco minutos.

Hago un llamamiento a los oradores para que co-
operen en lo relativo al cumplimiento de la limitacion
de que sus intervenciones no duren mas de cinco mi-
nutos, de manera que podamos escuchar a todos los que
estan inscritos en la lista de oradores dentro del tiempo
que se nos ha asignado para hoy.

También, teniendo en cuenta que las delegaciones
han tenido tiempo mas que suficiente para incluir sus
nombres en la lista de oradores, quisiera proponer que
la lista para este debate se cierre a las 12.00 horas.

No escucho objeciones.
Asi queda acordado.

El Presidente (habla en inglés): Tiene la palabra el
Excmo. Sr. Owen Arthur, Primer Ministro de Barbados.

Sr. Arthur (Barbados) (habla en inglés): Es para
mi un placer felicitarlo a usted, Sr. Presidente, un hom-
bre originario del Caribe, por su historica eleccion co-
mo Presidente del quincuagésimo octavo periodo de
sesiones de la Asamblea General.

Nos encontramos en medio de una transicion
historica en los asuntos de la humanidad. Las energias
y los recursos de una parte significativa de la comuni-
dad mundial se estan desplegando, a una escala nunca
antes planteada ni experimentada, para luchar contra la
amenaza que plantea el terrorismo a la paz mundial.

En semejante situacion, apenas se cumplen y pa-
recen menos urgentes los grandes objetivos del desa-
rrollo mundial —la erradicaciéon de la pobreza y el ali-
vio del hambre.

No obstante, existe un programa moral que nunca
pierde vigencia y que no osamos abandonar.

Porque sin duda es aleccionador que, por encima
de los graves trastornos sociales que ha traido consigo,
la pandemia del VIH/SIDA se presenta como una ame-
naza ain mayor para la estabilidad economica mundial
y para el desarrollo, que los fracasos del mercado y las
perturbaciones politicas. Por lo tanto, ahora tenemos la
obligacion moral de declarar y tratar la pandemia del
VIH/SIDA como lo que es: la mayor amenaza para la
seguridad humana.

También debemos ahora atrevernos a pensar en la
salud de la humanidad como un objetivo viable, porque
el que tiene salud tiene esperanza y el que tiene espe-
ranza lo tiene todo.

Hoy estoy aqui con ustedes, para reafirmar la
promesa de mi pais de apoyar el logro de los Objetivos
de Desarrollo del Milenio y la Declaracion de com-
promiso en la lucha contra el VIH/SIDA aprobado
aqui, en el vigésimo sexto periodo extraordinario de
sesiones de la Asamblea General sobre el VIH/SIDA
celebrado en el 2001. Como miembro fundador de la
Alianza Pancaribena contra el VIH/SIDA, deseamos
renovar nuestro compromiso de trabajar en armonia
con nuestros vecinos y librar a nuestra region de una
amenaza a la estabilidad y la seguridad que se ve supe-
rada unicamente por la que encara el Africa subsaha-
riana. Mi presencia aqui hoy también sefiala de la ma-
nera mas vigorosa la decision de toda una nacién y un
pueblo de no escatimar esfuerzos en la lucha contra la
mayor amenaza que enfrenta nuestro pais.

La experiencia de mi pais subraya el hecho de
que con el esfuerzo necesario se puede ganar la guerra
al VIH/SIDA. A principios del 2001 mi Gobierno ini-
cié una respuesta multisectorial ampliada a la pande-
mia. Esta respuesta incluyé encomendar a la Oficina
del Primer Ministro la responsabilidad de dar una
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orientacion estratégica a nuestro Programa Nacional y
de supervisar la aplicacion de las iniciativas al nivel
ministerial. Por otra parte, hemos forjado nuevas aso-
ciaciones con toda la sociedad civil, dirigidas a cumplir
las metas de reducir en un 50% tanto la mortalidad para
el 2004 como la aparicion de nuevos casos para el
2006.

Estamos aplicando de manera gratuita terapias
antirretrovirales muy activas a todos los ciudadanos
que padecen el VIH/SIDA. Tras el primer afio de este
Programa Nacional ampliado, me complace informarles
que en Barbados los fallecimientos debidos al SIDA se
han reducido en un 43%. También hemos conseguido
reducir en seis veces el numero de transmisiones de
madre a hijo, manteniendo niveles de transmision infe-
riores al 6% por mas de cinco afios. Sin embargo, reco-
nocemos que todavia tenemos mucho que lograr.

Al haber registrado grandes avances en los niveles
de tratamiento, ahora debemos fortalecer nuestro pro-
grama de prevencion, haciendo mayor hincapié en las
actividades que induzcan cambios en el comportamiento.
A fin de cuentas, la tinica manera de ganar las guerras es
evitando, en primer lugar, que ocurran.

Mi Gobierno también proclama su vocaciéon para
crear y aplicar leyes, que den un lugar en la sociedad a
la comunidad que sufre del VIH/SIDA y erradiquen
el estigma y la discriminacién relacionados con esta
enfermedad.

Estamos resueltamente comprometidos en la lu-
cha al nivel mundial contra esta pandemia e instamos a
que se reaprovisione al Fondo Mundial de Lucha contra
el SIDA, la Tuberculosis y el Paludismo. Como mues-
tra de nuestro compromiso mi Gobierno se compromete
a aportar 100.000 dolares al Fondo Mundial.

jAvancemos juntos en esta batalla, fortalecidos
por la conviccion de que aquellos que sirven a una cau-
sa grande y buena nunca fracasan!

El Presidente (habla en inglés): Doy las gracias
al Primer Ministro de Barbados.

Tiene la palabra el Excmo. Sr. John Agyekum
Kufuor, Presidente de la Republica de Ghana.

El Presidente Kufuor (habla en inglés): Sr. Pre-
sidente: Es para mi un honor hacer uso de la palabra en
esta importante reunion. Nuestro destino comun en
el mundo de hoy nos indica que lo que amenaza a la
sociedad en un pais debe preocuparnos a todos. En el
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caso del VIH/SIDA, todos estamos en riesgo, de ahi la
necesidad de este debate abierto y continuado para
compartir y revisar ideas, asi como adoptar estrategias
comunes para encarar esta amenaza.

El primer periodo extraordinario de sesiones so-
bre el VIH/SIDA, celebrado en junio del 2001, recono-
cio el efecto devastador que tiene esta epidemia en el
desarrollo socioeconémico de nuestros pueblos y
adoptdé metas con fechas predeterminadas que desde
entonces han guiado nuestros esfuerzos comunes desti-
nados a superar este flagelo.

Hoy, estamos reunidos para hacer un balance de
nuestros esfuerzos individuales en la lucha contra la
pandemia que sigue, imbatible, amenazando la propia
existencia de nuestros pueblos, particularmente en el
Africa subsahariana donde la incidencia del VIH/SIDA
es mas severa.

Las estadisticas mundiales muestran un incre-
mento en la tasa de infeccion y claramente exigen lle-
var a cabo intensos esfuerzos mediante la busqueda de
estrategias de prevencion para, finalmente, erradicar la
amenaza. Las conclusiones de las investigaciones han
indicado que dos tercios de los 45 millones de nuevos
casos de infectados de VIH/SIDA que se espera haya
en 2010 podrian evitarse si se siguen con vigor estrate-
gias de prevencion eficaces. Lamentablemente, hasta
ahora, menos de una de cada cinco personas tienen ac-
ceso a programas basicos de prevencion de VIH en el
continente africano.

Sr. Presidente, en Ghana la tasa de prevalencia
del VIH/SIDA del 3,4% no ha disminuido en los dos
ultimos afios, atin cuando sigue estando por debajo de
las tasas de otros paises de la region del Africa occi-
dental, donde las tasas oscilan entre el 5% y el 11%.
Por lo tanto, estamos intensificando nuestra busqueda
de estrategias de prevencion adecuadas y econdmicas,
dentro del marco de nuestros limitados recursos presu-
puestarios, a fin de asegurarnos que se reduzca la tasa.
Para el caso de que tal cosa no ocurriera, las previsio-
nes indican que, incluso con las tasas actuales relati-
vamente bajas, la poblacion infectada, que hoy es de
600.000 personas, ascendera a 1.360.000 para el afio
2014, y el numero de huérfanos se aumentara de
170.000 en la actualidad a 236.000 para esa fecha.

Hoy en dia el 90% de los 600.000 casos de VIH
de los que se informa en Ghana son individuos de en-
tre 15 y 49 afios de edad, es decir, pertenecen esen-
cialmente a la poblacion activa. Cerca del 63% de los
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casos de SIDA corresponden a mujeres. En Ghana, las
mujeres constituyen el 51% de la poblacion total y
contribuyen de manera significativa a las empresas
productivas en todos los niveles de la sociedad, en par-
ticular en el comercio minorista y en la produccion
agricola de base.

En realidad, desde el inicio del decenio de 1990,
Ghana ha adoptado diversas e importantes medidas pa-
ra luchar contra esta terrible amenaza. Por ejemplo, el
Gobierno ha respondido favoreciendo un enfoque mul-
tisectorial que se concentra en la movilizaciéon de re-
cursos humanos, materiales y financieros en todos
los sectores, incluidos la sociedad civil, el sector priva-
do y las comunidades, para planear, aplicar y supervi-
sar la prevencion, atencion e intervenciones de apoyo
adecuadas.

A este fin, hemos creado bajo mi jurisdiccion la
Comision del SIDA de Ghana, de la que soy Presiden-
te. La Comision encabeza todas las iniciativas, inclui-
das la movilizaciéon de recursos, la investigacion y el
fortalecimiento de la capacidad encaminadas a superar
la pandemia. Ademas de su funcioén de supervision, se
ha comprometido especialmente a fomentar la concien-
ciaciéon y otros mecanismos preventivos para poner fin
a la propagacion del mortifero virus. Nuestros logros en
la respuesta nacional son el nivel total de conciencia-
cion de la pandemia entre la poblacion y al alto grado de
compromiso a nivel nacional, politico y de los diri-
gentes de la comunidad para luchar contra la pandemia.

El Gobierno ha creado también el Fondo de la
Respuesta de Ghana al SIDA para movilizar los recur-
sos financieros necesarios para apoyar la labor de la
Comisién del SIDA de Ghana. Desde 2001, cuando dio
comienzo la aplicacion de la respuesta nacional, la
Comision del SIDA de Ghana ha desembolsado 20 mi-
llones de dolares de un préstamo de 25 millones de
doélares de la Asociacion Internacional de Fomento para
financiar actividades de varias organizaciones en todo
el pais encargadas de llevar a cabo actividades contra
el VIH/SIDA a nivel nacional y comunitario. Ello in-
cluye las 110 Asambleas de distrito del pais, organiza-
ciones no gubernamentales, organizaciones de base y
de orientacion religiosa e instituciones del sector pri-
vado. Con la participacion de todas ellas, el Gobierno
se centra actualmente en actividades encaminadas a
prevenir nuevas infecciones mediante cambios en la
conducta sexual y una conducta sexual responsable,
particularmente entre el grupo mas afectado: los jovenes.

Asimismo, a la luz de la relacion entre el
VIH/SIDA, la pobreza y el alto indice de infeccion en-
tre las mujeres, se han adoptado medidas para aumentar
la capacidad economica de las mujeres y las nifias, a
fin de reducir su vulnerabilidad a la enfermedad. Ade-
mas de dotar a la mujer de medios econdmicos, se esta
fomentando con vigor la alfabetizacion funcional a las
mujeres y la educacion de las niflas para que adquieran
los conocimientos necesarios sobre sus derechos y su
papel en la sociedad con respecto al VIH/SIDA, a fin
de convertirlas en compafieras de pleno derecho en pie
de igualdad con los hombres en la lucha contra la ame-
naza del VIH/SIDA para asi lograr el éxito.

Ademas, la prevencion del contagio madre a hijo
se esta abordando con las necesarias campaifias de edu-
cacion y otras intervenciones mas directas en los cen-
tros donde se prestan los cuidados.

En ese sentido, aprovechamos esta oportunidad
para expresar nuestro agradecimiento y gratitud al sis-
tema de las Naciones Unidas en Ghana, al Banco Mun-
dial, al Departamento de Desarrollo Internacional, la
Agencia de los Estados Unidos para el Desarrollo In-
ternacional y otros donantes bilaterales por sus genero-
so apoyo financiero a nuestros esfuerzos nacionales.
No obstante, la ayuda suplementaria es esencial para
obtener los objetivos esbozados en la Declaracion de
compromiso en la lucha contra el VIH/SIDA aprobada
en el vigésimo sexto periodo extraordinario de sesiones
de la Asamblea General.

Es digno de mencion que, a través del fondo mundial,
Ghana recibira cierta cantidad de medicamentos anti-
rretrovirales para enfermos de VIH/SIDA en los pro-
ximos dos afios. Ello fortalecera nuestra cruzada. Tam-
bién nos comprometemos a suministrar medicamentos
para prevenir y controlar las infecciones oportunistas,
como la tuberculosis. Mientras tanto, se ha ofrecido
asesoramiento voluntario y material para analisis en
hospitales y clinicas especificos en todo el pais. Se es-
tan llevando a cabo campafas vigorosas para dar a co-
nocer la existencia de esos centros y para educar a
las personas sobre las ventajas de someterse a analisis
voluntarios.

Se estan elaborando planes para que el Gobierno
produzca medicamentos antirretrovirales genéricos pa-
ra la contenciéon del VIH/SIDA. Desafortunadamente,
nuestro primer intento para que esto se realizase en
marzo de 2003 no dio resultados. Nos enfrentamos a
rigidas normas sobre derechos de patentes y normas y
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reglamentos de la Organizacion Mundial del Comercio
(OMC). Nos complace sefialar que la OMC ha flexibi-
lizado recientemente esas normas y reglamentos.

En vista de los limitados recursos de que dispo-
nen los paises en desarrollo para luchar contra el
VIH/SIDA, celebramos la creacion del fondo mundial,
una iniciativa multilateral para luchar contra el SIDA.
Instamos a que se aumente el nivel de contribuciones
para que el Fondo sea sostenible.

Ghana respalda la opinion de que las Naciones
Unidas deberian hacer uso de su posicién singular para
asegurar que los recursos de los programas se gestio-
nen de manera eficaz, efectiva y transparente. Asimis-
mo, deberia haber un control y una evaluacion objeti-
vos de dichos programas, y la informacién recabada
debe usarse en los debates sobre politicas y elaboracion
de futuros programas.

Si bien acogemos con beneplacito las recientes
promesas de los Estados Unidos, la Unién Europea y
demas de contribuir de manera sustanciosa a la lucha
contra esta pandemia mundial, confiamos en que las
estructuras multilaterales existentes se utilicen mas in-
tensamente de manera que reduzcan los costos y ga-
ranticen que las comunidades pobres del mundo acce-
dan a los recursos con mayor facilidad.

El Presidente (habla en inglés): Tiene la palabra
el Presidente de la Republica del Senegal, el Excmo.
Sr. Abdoulaye Wade.

El Presidente Wade (habla en francés): Hace
mas de dos afios que en este mismo Salén aprobamos la
Declaracion de compromiso en la lucha contra el
VIH/SIDA, con el eslogan “Crisis mundial, acciéon
mundial”.

Hoy volvemos la vista atras para ver cuan lejos
hemos llegado en el cumplimiento de los compromisos
convenidos.

Mientras estamos aqui reunidos, millones de
hombres y mujeres, ricos o pobres, jovenes y no tan jo-
venes, con el conocimiento de que viven con el horri-
ble virus, se debaten entre el temor a una muerte inmi-
nente y la tenue esperanza de una supervivencia in-
cierta. Otros millones de personas, ricos o pobres, jo-
venes y no tan jovenes, no son conscientes de que son
portadores del mortifero virus y contintian propagan-
dolo contagiando a otros.
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Esa es la cruda realidad de las dimensiones com-
plejas y peligrosas de esta plaga que no perdona a nin-
gun pais.

En julio de 2000, el Consejo de Seguridad, en un
debate extraordinario, hizo sonar la alarma al reconocer
por primera vez las repercusiones del VIH/SIDA en la
paz y la seguridad internacionales. Por lo tanto, debe-
mos luchar juntos para hallar una respuesta colectiva a
esta amenaza mundial.

En el informe titulado “Coordinadas 2002”, pu-
blicado en abril de 2002 por el Programa Conjunto de
las Naciones Unidas sobre el VIH/SIDA (ONUSIDA),
el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia
(UNICEF) y la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS), se demuestra claramente que, si bien ha surgi-
do un consenso mundial sobre el SIDA, atn queda mu-
cho por hacer para poner fin a esta espiral terrorifica
que azota a las personas jovenes en la flor de la vida,
rompe las estructuras familiares y comunitarias y des-
truye sectores enteros de la economia.

En “Coordinadas 2002” se nos muestra que al
menos el 30% de los jovenes en 22 paises que partici-
pan en este estudio no han oido jamas hablar del SIDA
ni de sus maneras de contagio. Casi el 87% de los jo-
venes entre 15 y 19 aflos no creen que corren riesgo.
.Y es esta la era de la informacion?

El primer paso para luchar contra el SIDA es ha-
blar del SIDA, superar la ignorancia y eliminar los ta-
bues a fin crear la mentalidad propicia para la concien-
ciacion real.

En el Senegal hemos abordado el problema desde
la aparicion del primer caso en 1985. El grupo tematico
ONUSIDA/Senegal publicéd en junio de 2001 un docu-
mento titulado “Las mejores practicas: la experiencia
senegalesa”. En ¢él se hace un seguimiento de nuestra
estrategia de campaia junto con nuestros asociados so-
ciales: las organizaciones no gubernamentales, el sector
privado, las organizaciones de base y los lideres de la
opinién publica.

La creacion y el control de los programas sene-
galeses se apoyan en un imperativo doble: la rapida
respuesta y la participacion. Nuestro programa estraté-
gico de campaiia para el periodo 2002-2006 aplica di-
cho imperativo.

Ademas de la evaluacion sistematica de las dona-
ciones de sangre, ahora estamos descentralizando
nuestros centros de prueba andénimos y voluntarios.
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Ademas de hacer inversiones en salud, el Senegal fue
uno de los primeros paises en lograr que los grupos
farmacéuticos principales redujeran en un 95% el costo
de los medicamentos antirretrovirales. Quisiera rendir
homenaje a la Organizacion Mundial de la Salud por su
asistencia en materia de medicamentos genéricos para
los paises en desarrollo.

Considero que el combate a los prejuicios, las
campafias de informacion y educacion para la pobla-
cion, la elevacion de la conciencia y el cuidado de los
portadores enfermos y sanos del VIH son requisitos
previos en cualquier esfuerzo verosimil por combatir el
SIDA. Quisiera rendir sincero homenaje a quienes ge-
neran opinion publica, en especial dirigentes religiosos,
cuyos sermones proporcionan apoyo esencial para las
actividades de las autoridades politicas del Senegal.

En el Senegal, hemos podido limitar la tasa de in-
feccion al 1,4%, gracias a todos esos esfuerzos con-
certados. Dentro de Africa, también Uganda constituye
un modelo interesante del cual podemos aprender. Es-
tas dos experiencias exitosas constituyen lecciones que
dan lugar a la esperanza.

En el Senegal, hemos demostrado que un pais en
desarrollo puede mantener la tasa de infeccion dentro
de limites que son comparables a los de los paises de-
sarrollados. Aun con una tasa de infeccion de mas del
10%, como es el caso de Uganda, un pais en desarrollo
puede todavia revertir la linea ascendente de la tasa de
infeccion.

El Senegal acoge con beneplacito la creacion del
Fondo Mundial de Lucha contra el SIDA, la Tubercu-
losis y el Paludismo. Queremos rendir homenaje al Se-
cretario General por el compromiso demostrado, asi
como a todos los aliados para el desarrollo: Francia, los
Estados Unidos, la Uniéon Europea y el Canad4, entre
otros. Exhortamos a todos los aliados bilaterales y
multilaterales a que contribuyan al Fondo Mundial, cu-
yos recursos actuales cubren menos del 11% de las ne-
cesidades existentes.

La campaia contra el SIDA requiere principal-
mente que todos nosotros asumamos nuestras plenas
responsabilidades en el plano regional. Debe decirse
que los tratamientos médicos tienen sentido y son efi-
caces solamente si estan disponibles para toda la gente
que sea posible. Juntos, debemos poner fin a la situa-
cién a la vez paraddjica y destructiva en la que los me-
dicamentos para tratar la enfermedad estan en el Norte
y la gente enferma se encuentra en el Sur.

Pensemos en las condiciones de vida de los hom-
bres y mujeres que viven con el SIDA: familias enteras
en la ruina que no disponen de medios, huérfanos pri-
vados de la proteccion de los padres y de amor, niflos
que son condenados por la generalizada infeccion des-
de edades muy tiernas y los millones de personas que
viven en casa o en el silencio de hospitales, que pagan
diariamente la dura cuota de la pandemia del SIDA.

Hay ahora una sola prioridad. Debemos pasar del
compromiso a la accion. Ese es el mensaje que el Se-
negal deseaba traer a la atencion de la Asamblea.

El Presidente (habla en inglés). Doy las gracias
al Presidente de la Republica del Senegal.

Tiene la palabra el Excmo. Sr. Pakalitha Bethuel
Mosisili, Primer Ministro y Ministro de Defensa y
Administracion Publica del Reino de Lesotho.

Sr. Mosisili (Lesotho) (habla en ingles): El VIH
y el SIDA han surgido como el obstaculo mas grande
para el desarrollo de nuestras naciones y, de hecho, pa-
ra el logro de los objetivos de desarrollo del Milenio.
Mi pais, Lesotho, es uno de los seis paises del Africa
meridional que sufren la crisis humanitaria alimentada
por la pobreza, el desempleo y el VIH/SIDA. Con una
tasa de prevalencia de casos positivos de VIH/SIDA de
31% entre los adultos, Lesotho es el cuarto pais mas
severamente afectado en el mundo.

El Gobierno se encuentra muy preocupado con
que pese a los diversos esfuerzos realizados para dete-
ner la propagacion de la pandemia, las tasas de infec-
cion siguieron elevandose y han alcanzado proporcion
de crisis. El Gobierno ha declarado el VIH/SIDA como
desastre nacional y sigue utilizando cualquier oportu-
nidad para exhortar a todos a que hagan todo lo que
esté en su poder para ayudar a controlar y administrar
acciones contra la pandemia.

El enfoque principal para la prevencion se ha
centrado en las comunicaciones y la educacion para el
cambio de conducta, especialmente entre la poblacion
joven. Educadores escogidos entre los grupos, espe-
cialmente para grupos de jovenes y grupos de alto ries-
go, incluidos los nifios pastores, siguen siendo entrena-
dos en iniciativas de ayuda a otros para el cambio de su
comportamiento. Se han creado los puestos de salud
para los adolescentes para satisfacer las necesidades de
atencion de salud reproductiva de los adolescentes.

Una restriccion principal es que solamente unos
pocos hospitales mantienen actualmente facilidades de
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asesoramiento y analisis voluntarios. Aun donde dichas
facilidades existen, son utilizadas principalmente para
los servicios de donacion de sangre y la confirmacion
de los diagnosticos de VIH para pacientes que asisten a
las clinicas de enfermedades que se transmiten sexual-
mente. La introduccion y el gradual aumento de las
instalaciones de asesoramiento y andlisis voluntarios
constituyen una iniciativa muy importante para el cam-
bio de comportamiento.

Un desafio principal en lo relativo al tratamiento
de los infectados con el VIH es brindarles acceso a los
medicamentos para el tratamiento antirretroviral y pro-
porcionarles los mismos. Resulta alentador destacar
que mediante el Fondo Mundial de Lucha contra el
SIDA, la Tuberculosis y el Paludismo aumentara el ac-
ceso a los medicamentos antirretrovirales, para asegu-
rar que quienes necesiten tratamiento lo reciban. Sin
embargo siguen siendo nuestros desafios mas grandes
las limitaciones en términos de personal capacitado e
instalaciones fisicas, tales como laboratorios y equipo.

Esta en marcha la capacitacion de diversos grupos
en atencion en los hogares y se han proporcionado bo-
tiquines comunitarios para atencion en hogares a gru-
pos de apoyo en todo el pais, en colaboracién con la
oficina de la Primera Dama, la Autoridad Coordinadora
del Programa de Lesotho sobre el SIDA, organismos
religiosos y varias organizaciones no gubernamentales.

El sistema de familia extensa que fuera tan esen-
cial en las vidas de los habitantes de Lesotho ha dejado
de ser funcional. Por consiguiente, no es mas una es-
tructura fiable para la atencion de los huérfanos y otros
niflos en situacion de vulnerabilidad. Hay cada vez mas
familias encabezadas por nifios y familias encabezas
por mayores. Por lo tanto, deberia proporcionarse ayu-
da a las estructuras de apoyo, a fin de evitar que los
cuidadores se vean muy abrumados y sobrecargados.

Estamos conscientes de que es facil resultar
abrumado por la dimension de la pandemia del
HIV/SIDA, el sufrimiento que trae aparejado y el au-
mento continuo de nuevas infecciones del VIH. Sin
embargo, hoy es un hecho probado que la infeccion del
VIH es prevenible y que se puede revertir la pandemia.
Hay informes, de la region y de otras partes, de éxitos
y practicas Optimas para cambiar el comportamiento,
reducir las nuevas infecciones y mitigar las consecuen-
cias de la pandemia. El desafio consiste en ampliar la
escala y replicar esos éxitos en todo el pais, y para ello
necesitamos recursos.
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En seguimiento de la cumbre sobre el VIH/SIDA
de la Comunidad del Africa Meridional para el Desa-
rrollo que se realizo recientemente en Lesotho, mi Go-
bierno se ha comprometido a dar una respuesta agresi-
va a la pandemia del VIH/SIDA mediante programas
multisectoriales orientados a las esferas prioritarias si-
guientes: en primer lugar, la prevencion por medio de
la educacion y la movilizacion social; en segundo lu-
gar, el mejoramiento de los servicios de atencion y de
acceso a asesoramiento y andlisis, asi como del trata-
miento y el apoyo; en tercer lugar, la mitigacion de las
consecuencias del VIH y el SIDA; y en cuarto lugar la
intensificacion de la movilizacion de los recursos.

El Gobierno de Lesotho ya ha tomado medidas
positivas para abordar estos desafios. Se finaliza un
documento de estrategia que se titula “Estrategia para
ampliar la escala de la lucha contra el VIH y el SIDA
en Lesotho” y se han comenzado los procesos para la
reestructuracion y la revitalizacion de la Autoridad Co-
ordinadora del Programa de Lesotho sobre el SIDA pa-
ra dirigir una intensificada respuesta a la pandemia. La
voluntad politica es muy firme. Lo que necesitamos
son recursos y ampliacion de la capacidad. Sin embar-
go, el hecho de que no tengamos capacidad —como se
nos dice constantemente— no puede ni debe usarse
como disculpa para negarnos recursos. Eso es tan ab-
surdo e insensato como decirle a un vecino cuya casa
se esta incendiando que, como no tiene agua, es impo-
sible ayudarle. No es muy logico, jverdad?

El Presidente (habla en inglés): Tiene la palabra
el Excmo. Sr. Jorge Fernando Branco de Sampaio, Pre-
sidente de la Republica de Portugal.

El Presidente Sampaio (habla en inglés): Tuve
el placer y el honor de asistir al periodo extraordinario
de sesiones de la Asamblea General de las Naciones
Unidas que, en junio de 2001, culmind con la Declara-
cion de Compromiso en la lucha contra el VIH/SIDA
(resolucion S-26/2, anexo). Dos afios mas tarde, ha lle-
gado el momento de evaluar su aplicacion.

Desde hace algtin tiempo, el SIDA ha dejado de
ser un problema limitado a determinados sectores de la
poblacion. El SIDA es un problema de la humanidad,
que exige a la comunidad internacional que ofrezca
servicios y se haga responsable de las estrategias for-
muladas y de los resultados obtenidos. En otras pala-
bras, necesitamos una buena gestion de gobierno mun-
dial para lidiar con un problema de alcance global.
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Desde la Declaracion de 2001, se ha logrado
cierto progreso en cuanto a los objetivos que se han
cuantificado y establecido en orden cronologico. Me
refiero, en primera instancia, a varias iniciativas regio-
nales para compartir recursos, experiencia y conoci-
miento técnico. A ese respecto, quisiera destacar los es-
fuerzos de la Comunidad de Paises de Lengua Portu-
guesa en la esfera de la cooperacion técnica y la coor-
dinacion de las actividades de sus miembros que es
particularmente beneficiosa para los Estados miembros
africanos que cuentan con un minimo de recursos pero
son los mas afectados.

Desearia asimismo celebrar la creacion del Fondo
Mundial de lucha contra el VIH/SIDA, la tuberculosis
y el paludismo, resultado de la paciente labor de las
Naciones Unidas y, en particular, del Secretario Gene-
ral, Sr. Kofi Annan. Esa labor constituye un importante
avance en la lucha contra las epidemias mundiales y la
racionalizacion del acceso a los tratamientos, a la vez
que se presta una atencion particular a las cuestiones
relativas a la pobreza y la desigualdad.

En 2001, subrayé que no se debia negar el acceso
al cuidado de la salud por los elevados precios de los
medicamentos. Se ha logrado un adelanto significativo
en cuanto al cumplimiento de las perspectivas abiertas
en la Cuarta Conferencia Ministerial de la Organiza-
cion Mundial de Comercio celebrada en Doha hace dos
afos, orientadas a reducir flagrantes injusticias en el
tratamiento de esta enfermedad.

Debe mantenerse y agudizarse el sentido de ur-
gencia con el cual se ha llevado a cabo la lucha contra
el SIDA durante los pasados dos afios, en vista del au-
mento del numero de personas infectadas. Por consi-
guiente, creo que este método de celebrar reuniones pe-
riodicas para examinar nuestros compromisos y las
consecuencias de nuestras acciones y omisiones es
particularmente adecuado. Debemos considerar estas
cuestiones como prioritarias en nuestros programas
politicos.

Las previsiones del Programa Conjunto de las
Naciones Unidas sobre el VIH/SIDA (ONUSIDA) son
claras y dramaticas: a fines de 2002, habia mas de
40 millones de personas en todo el mundo infectadas
con el virus de la inmunodeficiencia humana; sin em-
bargo, si no se realizan esfuerzos mundiales preventi-
vos para el 2010, aproximadamente otros 45 millones
de personas contraeran ese virus en paises de bajos o
medianos ingresos.
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Somos también conscientes de las consecuencias
de esta epidemia para el sector de la salud, pues oca-
siona un aumento de los gastos y exige un mayor nu-
mero de personal de sanidad; de las consecuencias para
la educacion por el descenso de la asistencia escolar;
de sus consecuencias para las actividades econdémicas
por la reduccion de la productividad; de sus conse-
cuencias para las familias por el aumento drastico del
numero de huérfanos, y de sus consecuencias macroe-
condmicas por la reduccion del producto nacional bruto
de los paises mas afectados.

El mundo debe considerar esta epidemia como un
gigantesco riesgo que amenaza a la humanidad y re-
quiere una estrategia de seguridad a escala mundial.
Ese es uno de los ejemplos mas patentes de la necesi-
dad de coordinar nuestras normativas politicas y adop-
tar medidas concretas, no de manera unilateral, sino en
solidaridad. El programa politico internacional, si bien
se preocupa —y con toda razon— por la lucha contra el
terrorismo armado, no puede olvidar esta otra fuente de
terror para el gran numero de personas que, cada dia,
resulta muerta o reducida a la miseria y al dolor por la
epidemia del VIH/SIDA.

El Presidente (habla en inglés): Doy las gracias
al Presidente de la Republica de Portugal.

Tiene ahora la palabra el Excmo. Sr. Marc Rava-
lomanana, Presidente de la Republica de Madagascar.

El Presidente Ravalomanana (habla en fran-
cés): Esta reunion reviste enorme importancia para la
supervivencia humana, pues la poblacion sigue mu-
riendo de VIH/SIDA en todo el mundo. Sr. Presidente:
es evidente que su iniciativa merece el apoyo de la co-
munidad internacional. De hecho, esta es una ocasién
para reflexionar sobre la mejor manera de combatir
esta mortal pandemia.

En Madagascar, la tasa de infeccion del
VIH/SIDA era del 0,3% el afio pasado. En la actuali-
dad, asciende al 1,05%, es decir, se ha triplicado en
solo un afio. Ello demuestra la gravedad del problema,
pese a nuestra condicion insular.

En vista de la inercia burocratica, y consciente de
la necesidad de obrar con eficacia, decidi
comprometerme personalmente a luchar contra el
SIDA. Con ese fin, desde octubre de 2002 se han
alcanzado los siguientes logros. Se ha establecido, bajo
mi direccion, un comité nacional de lucha contra el
VIH/SIDA, como muestra de mi compromiso personal,
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que esta representado en todas las provincias. Se
encarga de definir criterios estratégicos a la vez que
moviliza los sectores publicos, privados, comunitarios
y religiosos. Se ha concluido un plan estratégico
nacional. Se han definido planes sectoriales operativos.
Se ha establecido un plan nacional de seguimiento y
evaluacion. Se ha adoptado una iniciativa especial para
brindar a las comunidades de base una emisora de radio
que pueda llegar a las zonas mas remotas del pais.

Ademas de nuestros propios recursos, las Nacio-
nes Unidas, el Banco Mundial, la Unién Europea y
otros paises amigos estan apoyando nuestros esfuerzos.
Hacemos nuestras todas las acciones internacionales,
incluida la resolucioén sobre el Programa Conjunto de
las Naciones Unidas presentada por el Senegal y apro-
bada en julio en Ginebra. Sin embargo, eso no es sufi-
ciente. En los paises industrializados estan disminu-
yendo las tasas de infeccion, mientras que en los paises
africanos estan en aumento.

(Tenemos explicaciones precisas para esta dife-
rencia? ;Se debera acaso a que los paises en desarrollo
no cuentan con los recursos con que cuentan los paises
desarrollados para aplicar medidas y realizar campafias
preventivas? ;Hablan las autoridades de los paises di-
recta y efectivamente a sus poblaciones? ;Estan las
tradiciones mas enraizadas en Africa que en otras par-
tes? ;Tienen las mujeres mayor poder en los paises in-
dustrializados? (Tienen las poblaciones de los paises
pobres los medios con que protegerse?

Una de las grandes debilidades de los Estados, las
religiones y las sociedades civiles es que no encararon
este problema con rapidez, lucidez, apertura y transpa-
rencia. El SIDA no es inevitable. Dotémonos de los
medios para combatirlo y erradicarlo. Espero que par-
tamos de esta conferencia con medidas concretas y me-
dios adecuados. Urge actuar. No debemos esperar,
puesto que el SIDA no espera. El SIDA es una amena-
za para la humanidad y representa una enorme carga
para el desarrollo. No puede haber progreso ni desa-
rrollo con una sociedad enferma.

El Presidente (habla en inglés): Tiene la palabra
el Excmo. Sr. Leonid Kuchma, Presidente de Ucrania.

El Presidente Kuchma (Zhabla en ucraniano,
texto en inglés proporcionado por la delegacion): Para
comenzar, quiero recalcar la importancia excepcional
que reviste este periodo extraordinario de sesiones de
la Asamblea General consagrado a la lucha contra el
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VIH/SIDA. Doy las gracias al Secretario General por
esta iniciativa tan oportuna y util.

Hace dos afios, la necesidad urgente de aunar
nuestros esfuerzos para vencer este flagelo reunio a los
representantes de todos los paises del mundo en este
Salén. Era imprescindible que actuaramos con deter-
minacion. Ese periodo extraordinario de sesiones de la
Asamblea General, celebrado por iniciativa de Ucrania
y otros paises, fue un punto de viraje en la lucha de la
comunidad mundial contra esa enfermedad. El docu-
mento final, la Declaracion de compromiso en la lucha
contra el VIH/SIDA se convirtié en un plan mundial de
accion en la lucha de la comunidad internacional contra
la pandemia del VIH/SIDA.

Hoy, ha llegado el momento de que extraigamos
conclusiones o quizds renovemos o modifiquemos
nuestra estrategia comun. El Fondo Mundial para la
Lucha contra el SIDA, la Tuberculosis y el Paludismo,
establecido por iniciativa del Secretario General Kofi
Annan, se ha convertido en una herramienta eficaz para
aplicar el plan de accion integrado. Ucrania es miem-
bro de la Junta directiva del Fondo. Al respecto, quiero
expresar nuestro profundo reconocimiento a los Go-
biernos de los Estados Unidos, los paises de la Union
Europea —fundamentalmente de Francia y Alemania—
y otros donantes, por sus esfuerzos para proporcionar
apoyo financiero a este Fondo.

La movilizacion de los esfuerzos de las distintas
capas y sectores de nuestras sociedades podria conver-
tirse en una poderosa fuerza motriz en la lucha contra
la pandemia del SIDA. Un buen ejemplo de ello es el
grupo Asociados Transatlanticos contra el SIDA. Me
refiero a la concatenacion de los esfuerzos de los aca-
démicos, los representantes del publico, las organiza-
ciones no gubernamentales y el sector privado de
Ucrania, Rusia y los Estados Unidos para enfrentar el
VIH/SIDA en Europa oriental.

En 1987 Ucrania enfrent6 por primera vez el pro-
blema de la infeccion por el VIH/SIDA. Desde 1995 la
propagacion de esta enfermedad ha alcanzado propor-
ciones epidémicas. Hoy dia hay registradas en Ucrania
mas de 57.000 personas seropositivas que necesitan
tratamiento. Segun expertos independientes, el total de
personas infectadas en nuestro pais podria ser varias
veces mayor. En los ultimos afios hemos venido apli-
cando el programa nacional de prevencion del
VIH/SIDA. Las medidas adoptadas nos han permitido
hacer progresos considerables en la lucha contra la
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propagacion de la enfermedad, en particular la transmi-
sion de madres a hijos. Al respecto, quiero expresar
nuestro agradecimiento a la oficina del Programa de
las Naciones Unidas para el Desarrollo (PNUD) en
Ucrania, al Fondo de las Naciones Unidas para la In-
fancia (UNICEF) y al Programa conjunto de las Nacio-
nes Unidas sobre el VIH/SIDA por su buena labor y
cooperacion.

Sin embargo, la aplicacion del programa también
revel6 una serie de problemas, en particular de indole
financiero, pero confio en que la asignacion de recur-
sos del Fondo Mundial y el Banco Mundial nos permita
mejorar considerablemente la situacion actual. Nuestra
experiencia ha demostrado que lo mas dificil es lograr
donantes para los proyectos médicos, y sin embargo la
vida de las personas depende de esos proyectos. Creo
que las actividades de los donantes, que demuestran su
comprension de esta responsabilidad, merecen nuestro
agradecimiento y aliento. ;jAcaso no podriamos consi-
derar la posibilidad de establecer un premio internacio-
nal especial al respecto? La Junta Directiva del Fondo
Mundial podria considerar esta idea.

Ademas de las consecuencias puramente médicas
de la pandemia del SIDA, otra preocupacién es el as-
pecto psicolégico del problema, que se manifiesta en la
forma en que la sociedad responde a las personas sero-
positivas. Todos debemos trabajar juntos para evitar el
aislamiento en la vida social cotidiana de las personas
infectadas con esta enfermedad. Debemos asignar ma-
xima prioridad a la proteccion de los derechos sociales
y econdmicos de esas personas y a las medidas para
impedir su discriminacion.

Al intervenir en la apertura del vigésimo sexto
periodo extraordinario de sesiones de la Asamblea Ge-
neral, el Secretario General Kofi Annan nombré tres
factores que resultan fundamentales para vencer la pla-
ga del siglo XX: el liderazgo, la asociacién y la solida-
ridad. En los dos ultimos anos, el mundo ha visto cuan
cierto es ello y se ha percatado de que ese es el enfoque
correcto. Recordemos el viejo refran que dice que mas
vale prevenir que curar. Es asi como podremos triunfar
finalmente sobre la pandemia del VIH/SIDA.

El Presidente (habla en inglés): Tiene la palabra
el Excmo. Sr. Olosegun Obasanjo, Presidente y Co-
mandante en Jefe de las Fuerzas Armadas de la Repu-
blica Federal de Nigeria.

El Presidente Obasanjo (habla en inglés): Quie-
ro dar las gracias al Secretario General por convocar
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esta reunion plenaria de alto nivel sobre el VIH/SIDA y
reafirmar el compromiso de Nigeria con la aplicacion
plena de la Declaracion de compromiso en la lucha
contra el VIH/SIDA , asi como sus clausulas de segui-
miento. De conformidad con esa Declaracion, mi Go-
bierno ha adoptado medidas de largo alcance para
combatir esta pandemia a todos los niveles. Estamos
llevando a cabo programas de informacion, campaifias
de educacion y actividades de movilizacion de masas al
nivel nacional con miras a profundizar el conocimiento
y la comprension de esa enfermedad, prevenir y con-
trolar su propagacion, y establecer modalidades para la
prestacion de asistencia y apoyo a quienes viven con el
VIH/SIDA. A ese fin, mi Gobierno ha establecido un
Comité Nacional de Accion sobre el SIDA.

Cabe recordar que, en diciembre de 2002, en
Abuja, presidi una enorme concentracion de masas para
conmemorar el Dia Mundial de la Lucha contra el
SIDA. El tema de esa ocasion fue la lucha contra la es-
tigmatizacion, la discriminacion y la violacion de los
derechos humanos de quienes viven con el VIH/SIDA.

Estamos ahora en el proceso de promulgar leyes
para que la estigmatizacion y la discriminacion contra
quienes viven con el VIH/SIDA sea un delito sancio-
nado por la ley. En esas leyes se garantizard ademas
que las victimas de la enfermedad puedan disfrutar del
acceso a los servicios sociales y el empleo de manera
no discriminatoria. Por otra parte, estamos tratando la
penosa situacion de los nifios que han quedado huérfa-
nos a causa de la enfermedad.

Como manifestacion concreta de nuestro com-
promiso con la lucha mundial contra la enfermedad,
hemos cumplido nuestra promesa de aportar
10 millones de dodlares al Fondo Mundial de Lucha
contra el SIDA, la Tuberculosis y el Paludismo. A la
vez que encomiamos a los paises, organizaciones y
fundaciones por su contribuciéon al Fondo, instamos a
quienes no hayan cumplido sus promesas a que lo ha-
gan en consecuencia.

Para concluir, existe una necesidad urgente de
intensificar y aplicar politicas mundiales coherentes y
asociaciones funcionales en la lucha contra la enferme-
dad. Entre las cuestiones que hay que abordar interna-
cionalmente estan los problemas de los recursos inade-
cuados, la escasez de medios técnicos en los paises
en desarrollo y el alto costo de las medicinas antirre-
trovirales para las victimas del VIH/SIDA. En este
sentido, hay que asignar adecuadamente las prioridades
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de investigacion para tener en cuenta las necesidades
de salud de los paises en desarrollo. Asimismo, hay que
poner a disposicion recursos adicionales para atender a
los esfuerzos de investigacion con miras a encontrar
una vacuna contra el virus.

El Presidente (habla en inglés): Doy las gracias
al Presidente y Comandante en Jefe de las Fuerzas Ar-
madas de la Republica Federal de Nigeria por la exce-
lente manera como se ajust6 al limite de tiempo.

Tiene ahora la palabra el Excmo. Sr. Jacques Chi-
rac, Presidente de la Republica Francesa.

El Presidente Chirac (habla en francés): La
propagacion del VIH/SIDA ha dejado de ser una fatali-
dad insuperable e inevitable. Ahora contamos con los
medios necesarios para controlarlo. A las victimas del
SIDA, a los millones de nifios, mujeres y hombres des-
pojados prematuramente de la vida, a los innumerables
huérfanos y a las futuras generaciones les debemos una
movilizacién excepcional. Esta es la razén por la que
vengo a traer aqui el mensaje de Francia, un mensaje
de determinacioén, de solidaridad y de confianza.

Quisiera rendir homenaje a todos aquellos que
consagran su vida a luchar contra este mal. En primer
lugar, a los enfermos, decididos a luchar por si mismos,
por su dignidad y su cura. A las organizaciones sin
animo de lucro, y a todos aquellos que, mediante su
compromiso personal, son la personificacion de la ac-
cion y la fraternidad. A los médicos y cientificos que
no se resignan y que progresan sin descanso en la bus-
queda de tratamientos y de una vacuna preventiva. A
las empresas farmacéuticas, que ahora comprenden el
imperativo ético que debe regir su labor. Y, por ultimo,
a las organizaciones internacionales, a la cabeza de las
cuales se encuentra el Programa Conjunto de las Na-
ciones Unidas sobre el VIH/SIDA (ONUSIDA), y a
usted, Sr. Secretario General, cuyo compromiso enco-
mio aqui.

En esta batalla contra el VIH/SIDA, las Naciones
Unidas encarnan una conciencia universal y una vo-
luntad politica a escala mundial. Las decisiones adop-
tadas durante los ultimos afios por la Asamblea General
y el Consejo de Seguridad marcaron otras tantas etapas
decisivas. Lograron hacer retroceder los tabues, los
prejuicios y los estigmas. Hoy es un hecho aceptado
que la lucha contra el VIH/SIDA no so6lo es un impera-
tivo sanitario y social, sino también un imperativo mo-
ral y un reto vital para la paz y la seguridad.
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Ya nada puede justificar la inercia. Hoy, después
de tantos afios de esfuerzo y lucha, no sélo existen tra-
tamientos eficaces sino que, ademas, son ahora accesi-
bles para los miembros mas pobres de la comunidad a
precios asequibles. Las recientes decisiones de la Or-
ganizacion Mundial del Comercio (OMC) abren una
brecha y constituyen una esperanza. Francia, que ha lu-
chado sin cesar durante afios por este resultado, tiene la
intencion de garantizar que esas decisiones se respeten
y se apliquen con generosidad.

Cabe citar otros progresos. Ahora todos los go-
biernos reconocen que el acceso a las medicinas es algo
indisociable del esfuerzo de prevencion. Contraria-
mente a muchos prejuicios, hoy ha quedado demostra-
do que la administracion de tratamientos es tan eficaz
en los paises en desarrollo del Sur como en los paises
del Norte, siempre que se hayan establecido las es-
tructuras sanitarias adecuadas.

El Fondo Mundial de Lucha contra el SIDA, la
Tuberculosis y el Paludismo se ha confirmado como un
instrumento privilegiado en los paises en desarrollo.
Debemos proporcionarle el apoyo que necesita y ase-
gurarle la financiacion a largo plazo. Por nuestra parte,
nos comprometimos a que, en el 2005, 3 millones de
enfermos del SIDA en el Sur reciban tratamiento. Para
ello, se requiere que el Fondo disponga como minimo
de 3.000 millones de dolares al afio. Quiero reafirmar
que el objetivo propugnado por Francia es que la Union
Europea y los Estados Unidos proporcionen, respecti-
vamente, 1.000 millones de dolares al afio, y que los
demas donantes proporcionen los 1.000 millones res-
tantes, con arreglo a un plan financiero plurianual. La
Conferencia de Paris, en junio de este afio, permitio
movilizar la mitad de esta suma. Ahora es necesario
seguir adelante y ése serd uno de los objetivos del Con-
sejo de Administracion del Fondo en su reunion del
mes proximo.

Las Naciones Unidas deben declarar hoy un esta-
do de emergencia sanitaria mundial en la lucha contra
el VIH/SIDA. Propongo que la Asamblea General de-
dique cada afio un periodo de sesiones para tratar este
tema. De esa manera, el Secretario General podria in-
formar sobre el progreso en el logro de nuestros objeti-
vos comunes. Cada pais informara de sus esfuerzos na-
cionales e internacionales y las tres organizaciones in-
ternacionales —el ONUSIDA, la OMS y el Fondo
Mundial—, por su parte, presentaran el balance de sus
propios esfuerzos.
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Asi pues, unidos en un combate por la vida, los
miembros de la comunidad internacional lograran una
victoria decisiva que otorgara confianza en el porvenir
de la humanidad.

El Presidente (habla en inglés): Tiene la palabra
el Excmo. Sr. Comandante General Joseph Kabila, Pre-
sidente de la Republica Democratica del Congo.

El Presidente Kabila (habla en francés): Sr. Pre-
sidente: Quisiera ante todo presentarle mi enhorabuena
y la de la delegacion que me acompaiia por haber sido
elegido para presidir la Asamblea General en su quin-
cuagésimo octavo periodo de sesiones. También me
gustaria aprovechar esta ocasion para dar las gracias
al Secretario General, Sr. Kofi Annan, por el impor-
tante informe publicado el 25 de julio de 2003 sobre
los logros alcanzados en la aplicacion de la Declara-
cion de compromiso en la lucha contra el VIH/SIDA
(A/58/184).

Mi presencia hoy aqui es prueba del interés que
las autoridades de la Republica Democratica del Congo
tienen por este tema de actualidad, puesto que las se-
cuelas y las repercusiones que supone para el futuro de
las naciones son inconmensurables. Hoy en dia, todos
reconocemos que el VIH/SIDA es una gran lacra para
la humanidad. En la mayoria de las naciones, las esta-
disticas disponibles indican que los grupos mas afecta-
dos por el VIH/SIDA son los jovenes, las mujeres, la
poblacion itinerante y los profesionales del sexo y sus
clientes. Esta realidad coincide con los datos que se si-
guen recopilando en la Republica Democratica del
Congo. A estos datos, se afladen factores suplementa-
rios debidos a la guerra que afect6 a la Republica De-
mocratica del Congo.

Cabe recordar que el conflicto armado por el que
pasé la Republica Democratica del Congo trajo a nues-
tro territorio tropas procedentes de paises con una gran
incidencia de VIH/SIDA. Si bien el fin de esta guerra
militar constituye hoy un motivo de satisfaccion para el
conjunto de la comunidad internacional y de esperanza
para el pueblo congolefio, no hay que olvidar que hay
otra guerra mas insidiosa y mas mortifera para la cual
no existe ni cesacion del fuego, ni negociacion, ni dia-
logo con el enemigo. Este enemigo es la epidemia del
VIH/SIDA, factor de morbilidad, de mortalidad, de po-
breza y de freno al desarrollo.

La guerra ha hecho que la situacion del
VIH/SIDA en nuestro pais sea muy preocupante. En
efecto, segun los informes del Programa conjunto de
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las Naciones Unidas sobre el VIH/SIDA (ONUSIDA) y
del programa nacional de lucha contra el VIH/SIDA,
en el pais hay actualmente cerca de 3 millones de per-
sonas afectadas por el VIH/SIDA y casi 1,5 milléon de
huérfanos a causa del SIDA. La incidencia media de
esta pandemia en el territorio nacional es del orden del
5% en las provincias occidentales y de entre el 20% y
el 22% en las provincias orientales, gravemente afecta-
das por la guerra.

La Sra. Ataeva (Turkmenistan), Vicepresidenta,
ocupa la Presidencia.

A pesar de este panorama tan siniestro, presenta-
do de manera sucinta, no nos hemos quedado de brazos
cruzados. Cabe recordar que en 1983 la Republica De-
mocratica del Congo fue el primer pais africano en re-
conocer la existencia del VIH/SIDA y en crear una
alianza cientifica internacional para conocer mejor el
SIDA en Africa y en todo el mundo. Ademas, en el
plano de la investigacion cientifica, cabe recordar tam-
bién que la Republica Democratica del Congo contri-
buyé ampliamente a la definicion del SIDA tras el se-
minario de la Organizacion Mundial de la Salud cele-
brado en Bangui, Republica Centroafricana, definicion
que todavia se utiliza hoy.

Acorde con nuestra voluntad de intensificar la lu-
cha contra el VIH/SIDA, hemos emprendido varias ini-
ciativas y actividades importantes, entre otras, la inau-
guracion del centro nacional de transfusiones sangui-
neas en 2002 y la correspondiente introduccion de me-
dicamentos antirretrovirales genéricos y de nevirapina
para prevenir la transmision del VIH/SIDA de madre a
hijo.

En este periodo posterior al conflicto, la Republi-
ca Democratica del Congo debe hacer frente a una serie
de circunstancias concretas dificiles en el ambito del
VIH/SIDA. Hay que responder a los siguientes retos: la
prevencion, la atencion a las personas que viven con el
VIH/SIDA vy a las personas infectadas por el virus, el
tratamiento con antirretrovirales, la revitalizacion
del sistema sanitario nacional, la reactivaciéon de la
economia, el tratamiento del VIH/SIDA, de las infec-
ciones de transmision sexual y de las infecciones
oportunistas y la prevencion de la transmisién de ma-
dre a hijo. Para lograrlo, debemos esforzarnos por con-
seguir resultados en varios ambitos fundamentales: la
reunificacion, la pacificacion y el restablecimiento de
la integridad territorial.
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Estoy convencido de que mediante una alianza y
una cooperacion internacional amplia, fruto de una
participacion plena y bien planificada de las comunida-
des de base, podremos librar al mundo del VIH/SIDA
en los proximos decenios.

La Presidenta interina (habla en ruso): Doy la
palabra al Excmo. Sr. Abdelaziz Bouteflika, Presidente
de la Republica Argelina Democratica y Popular.

El Presidente Bouteflika (habla en francés): El
hecho de que la Asamblea dedique todos los afios un
debate de alto nivel a la pandemia del VIH/SIDA de-
muestra el interés que el conjunto de la comunidad in-
ternacional tiene por la lucha contra esta lacra, que
constituye una grave amenaza para la humanidad. Este
debate nos ofrece la oportunidad de evaluar, con regu-
laridad, el grado de aplicaciéon de la Declaracion de
compromiso que se aprobd en la Asamblea en junio de
2001, asi como adoptar las medidas necesarias para dar
un nuevo impulso a las actividades que se llevan a cabo
para combatir esta lacra mundial. El informe presenta-
do por el Secretario General (A/58/184) facilita esta
evaluacion y permite identificar los obstaculos que hay
que superar para conseguir plenamente los objetivos
fijados.

Desde que aparecid6 hace dos decenios, el
VIH/SIDA se ha propagado rapidamente a escala pla-
netaria y, con profunda preocupacion, hoy constatamos
que todavia se dista mucho de poder contenerlo. Se
calcula que en todo el mundo hay 42 millones de per-
sonas que son portadoras del virus y sabemos que sobre
todo es en Africa donde esta epidemia se desarrolla a
un ritmo acelerado y resulta especialmente mortifera.

El VIH/SIDA, que amenaza la supervivencia de
poblaciones enteras, afecta mas al sector de poblacion
en edad de trabajar. Esto agrava las dificultades socia-
les y, sobre todo, provoca un aumento drastico del nu-
mero de nifios que se quedan huérfanos desde una edad
muy temprana y un deterioro de la situaciéon econdémi-
ca, puesto que en los paises mas afectados por la epidemia
se reduce considerablemente el indice de crecimiento.

El desarrollo del VIH/SIDA fue calificado por el
Consejo de Seguridad de amenaza contra la seguridad,
puesto que atenta contra el derecho a la vida, que
constituye la piedra angular de los derechos humanos.
La comunidad internacional ha tomado conciencia de
la gravedad de la situacion que engendra esta pandemia
y de la urgencia de adoptar medidas para detenerla y
encontrar los medios para erradicarla.
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Se han hecho progresos en cuanto a la sensibili-
zacion y a la movilizacion de esfuerzos para revertir la
tendencia de propagacion del contagio del VIH/SIDA.
Sin embargo, las proporciones de esta pandemia hacen
necesario desplegar mayores esfuerzos al nivel nacio-
nal, regional y mundial.

Redoblar esfuerzos es imperativo en materia de
prevencion, financiacién, acceso a la medicacién y co-
ordinacion entre las distintas iniciativas.

En cuanto a la prevencion, el nivel de esfuerzo
que se debe conseguir lo ilustra el hecho de que hoy la
cobertura de los programas de prevencion no supera el
20% de la poblacion del mundo. Esto significa que si
no se adoptan medidas mas enérgicas, el nimero de
personas infectadas se duplicara hacia 2010. Por ello,
deben formularse urgentemente estrategias de preven-
cion de gran alcance para facilitar el acceso a los dis-
tintos medios de prevencion y desarrollar medidas de
formacion y sensibilizacion.

También debemos redoblar los esfuerzos por ga-
rantizar el acceso a los tratamientos a la mayor canti-
dad posible de personas. Ese problema es mucho mas
grave en Africa, ya que el 95% de los pacientes no re-
ciben tratamiento. En ese sentido, el acuerdo que acaba
de lograrse en el marco de la Organizacion Mundial del
Comercio (OMC) para que los paises que no tienen ca-
pacidad de produccion farmacéutica puedan importar
medicamentos genéricos, podra reavivar las esperan-
zas, pero es importante que en la aplicacion del acuer-
do se tenga en mente que hay que aplicar medidas rapi-
das dada la urgencia que requiere luchar contra el
VIH/SIDA, incluida la facilitacion de los procedi-
mientos de administracion.

Sin embargo, ampliar el acceso a los cuidados
médicos también conlleva la necesidad de desarrollar
sistemas de salud que faciliten a la poblacion el acceso
a ellos, especialmente en Africa. Ademas de las reper-
cusiones en cuanto a infraestructura y gestion, las ne-
cesidades de formacion del personal médico son
igualmente cruciales. Esta necesidad se ve exacerbada
por el fenomeno de la fuga de cerebros que afecta en
especial a este sector.

Este incremento de los esfuerzos en los ambitos
que acabo de mencionar requiere mayores aportaciones
financieras nacional e internacionalmente. Si bien esos
recursos no superaron los 300 millones de dolares en
1996, los recursos disponibles para la lucha contra el
VIH/SIDA en los paises en desarrollo han aumentado
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considerablemente desde que en 2001 el Secretario
General, Sr. Kofi Annan, hiciera un llamamiento a la
creacion del Fondo Mundial de Lucha contra el SIDA,
la Tuberculosis y el Paludismo. Los recursos consegui-
dos en 2003 alcanzan los 4.700 millones de doélares,
una cifra que esta por debajo de los 7.000 a 10.000 mi-
llones de dolares necesarios para que en 2005 pueda
lucharse con eficacia contra esta pandemia.

Consideramos que los ultimos avances son alen-
tadores, en especial la reposicion de fondos al Fondo
Mundial y las decisiones anunciadas por el Presidente
de los Estados Unidos de América y los dirigentes de la
Unidén Europea. Si realmente deseamos acabar con el
flagelo del SIDA, debemos aumentar esta tendencia
positiva en la movilizaciéon de fondos por parte de los
gobernantes. También deseo subrayar la importan-
cia del sector privado y la sociedad civil en la aporta-
cion de recursos adicionales para la lucha contra el
SIDA y el papel catalizador, en ese sentido, de los so-
cios multisectoriales.

Finalmente, hay que velar por una mejor coordi-
nacién entre las distintas iniciativas de lucha contra el
SIDA para evitar la dispersion de los esfuerzos y opti-
mizar la utilizacién de los recursos.

Los cuidadosos preparativos de esta reunion y la
calidad de la participacion hacen que confie en que
nuestras labores se traduciran en un fortalecimiento de
la campafia mundial para aplicar plenamente la Decla-
racion de compromiso en la lucha contra el VIH/SIDA
e intensificar nuestra lucha comun contra ese mal que
nos amenaza a todos.

La Presidenta interina (iabla en ruso): Doy las
gracias al Excmo. Presidente de la Republica Argelina
Democratica y Popular por su declaracion.

Tiene la palabra el Excmo. Sr. Alberto Chissano,
Presidente de la Reptiblica de Mozambique.

El Presidente Chissano (habla en inglés): Ante
todo, deseo expresar mi profundo agradecimiento por
tener la oportunidad de intervenir en este importante
encuentro dedicado a abordar uno de los principales
problemas del mundo: el VIH/SIDA. Este es el mo-
mento oportuno para evaluar los progresos y fracasos
alcanzados en la aplicacion de la Declaracion de com-
promiso en la lucha contra el VIH/SIDA aprobada en el
vigésimo sexto periodo extraordinario de sesiones de la
Asamblea General.
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Permitaseme encomiar al Secretario General por
su dedicacién y compromiso personal a la lucha contra
la pandemia del VIH/SIDA. A través de una serie de
iniciativas, ha asegurado que la lucha contra esta en-
fermedad pasara a ser una de las mayores prioridades
en el programa de las Naciones Unidas.

El VIH/SIDA es un desastre humano sin prece-
dentes de nuestra era. Afecta a todos los estratos de la
sociedad, ricos y pobres, ancianos y jovenes. Encontrar
una solucion representa un reto mundial y exige una
colaboracion mundial e integrada. Estamos profunda-
mente preocupados por la rapida propagacion de esta
pandemia y sus repercusiones socioecondmicas en
nuestros paises.

Segtn el Programa Conjunto de las Naciones
Unidas sobre el VIH/SIDA (ONUSIDA), 42 millones
de personas en el mundo entero viven con VIH/SIDA y
el 70% de ellas en Africa, donde hay una tasa creciente
de infeccion y muerte, donde los jovenes son los mas
afectados, en particular las mujeres. Cada vez mas
huérfanos y otros nifios se ven obligados a abandonar
la escuela, amenazando el desarrollo futuro y la huma-
nidad en Africa. También crece el namero de viudas y
nuestra fuerza laboral estd disminuyendo drasticamen-
te. Es indispensable conceder mayor poder a las comu-
nidades vulnerables, sobre todo a las mujeres, para po-
der gestionar y controlar los riesgos que acompaia la
infeccion del VIH.

El tejido social y econdémico de las comunidades
se ve drasticamente afectado y el VIH/SIDA es un gran
obstaculo al logro de los Objetivos de Desarrollo del
Milenio. Se requieren soluciones integradas.

En Africa estamos participando activamente en la
lucha contra el VIH/SIDA. Estamos aplicando planes
estratégicos multisectoriales con la participacion activa
de los gobiernos, la sociedad civil, los socios interna-
cionales y otros interesados. Los lideres africanos con-
sideran el VIH/SIDA como una emergencia. En la De-
claracion y Plan de Accion de Abuja se esboza un en-
foque para hacer frente a ese flagelo. Hemos decidido
incluir el VIH/SIDA como uno de los temas trascen-
dentales de la Nueva Alianza para el Desarrollo de
Africa (NEPAD) y la creacion de otras iniciativas como
Africa Aids Watch y la Comision sobre el VIH/SIDA y
la gestion piblica en Africa.

Durante la Cumbre de la Union Africana celebrada
en Maputo el pasado mes de julio, los lideres africanos
reafirmaron su compromiso de luchar contra el
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VIH/SIDA aprobando una declaraciéon sobre esta en-
fermedad y otras enfermedades infecciosas. Al hacer
frente a estos retos, nuestra prioridad es reducir la mor-
talidad y la morbilidad que acompaifian al VIH/SIDA.
Somos conscientes de nuestras debilidades y creemos
firmemente que debemos aprovechar los enfoques re-
gionales y subregionales para el suministro de trata-
mientos eficaces, en especial de los antirretrovirales.

Aunque esta situacion requiere intervenciones ur-
gentes en materia de cuidados y tratamiento de los in-
fectados, no debemos olvidar que la prevencion sigue
siendo la piedra angular de todo programa destinado a
contener la propagacion de la pandemia. También es
imperativo fortalecer los servicios de salud para garan-
tizar el éxito de los cuidados y tratamientos.

Necesitamos una asociaciéon internacional mas
firme para luchar con éxito contra el VIH/SIDA en
Africa, sobre todo entre los sectores publico y privado.
En este contexto, encomiamos ¢l creciente nimero de
iniciativas por apoyar a Africa en la lucha contra el
VIH/SIDA.

Esas iniciativas de nuestros asociados contribu-
yen al fortalecimiento de nuestra capacidad para lograr
nuestro objetivo comun de un mundo libre de SIDA.
Ademas, quisiera felicitar a las Naciones Unidas por la
creacion del Fondo Mundial de Lucha contra el
VIH/SIDA, la Tuberculosis y el Paludismo. Considero
que los desembolsos oportunos por el Fondo ayudarian
a las personas gravemente afectadas por la pandemia.
Por consiguiente, instamos a los paises y a las institu-
ciones que prometieron recursos al Fondo que cumplan
con sus compromisos. Estamos frente a un problema
mundial que requiere una accién mundial. Nos encon-
tramos en la misma situacion, asi que luchemos juntos
para salvarlo del naufragio.

La Presidenta interina (habla en ruso): Doy las
gracias al Presidente de la Republica de Mozambique.

Ahora tiene la palabra el Presidente de la Confe-
deracion Suiza, el Exemo. Sr. Pascal Couchepin.

El Presidente Couchepin (habla en francés):
Suiza felicita a las Naciones Unidas por celebrar un
debate al mas alto nivel sobre el tema de la lucha con-
tra el SIDA. Es indispensable hacer un balance sobre
la aplicacion de la Declaracion de compromiso en la
lucha contra el VIH/SIDA, que se aprobd en Nueva
York en junio de 2001. La concrecion de los objetivos
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fijados por esta Declaracion reviste una importancia
muy grande.

Ante esta terrible epidemia, la prevencion, el ac-
ceso a los cuidados y tratamientos son elementos inse-
parables. Si bien los peligros de la enfermedad nos
preocupan a todos, somos conscientes de que los estra-
gos que causa el virus no nos afectan a todos de la
misma manera. Pensamos sobre todo en los paises en
desarrollo y en sus poblaciones, que son las primeras
victimas de este flagelo. No podemos olvidar que el
70% de las personas afectadas por el virus del SIDA
vive en el Africa subsahariana.

Conviene perseverar en los esfuerzos tendientes a
facilitar el acceso a los medicamentos a los mas nece-
sitados. Suiza acoge con beneplacito el compromiso al
que se llegd el 30 de agosto pasado sobre esta cuestion,
en el marco de la Organizacion Mundial del Comercio.
Ahora se trata de llevar a la practica ese acuerdo. Nos
esforzaremos por que asi sea.

Una politica eficaz contra el SIDA es una condi-
cion del desarrollo vinculada estrechamente a la lucha
contra la pobreza. Suiza ha optado por incorporar la
prevencion contra el VIH/SIDA en sus proyectos de
cooperacion para el desarrollo.

En cualquier caso, es importante que las activida-
des de lucha contra el SIDA se asimilen a las realida-
des sobre el terreno. Se debe tener en cuenta los siste-
mas sanitarios, educativos y sociales de los distintos
paises. Un Estado dotado de un sistema de salud que
disponga de muy pocos médicos y enfermeras o dis-
pensarios no puede hacer milagros, incluso con la me-
jor voluntad del mundo. La tarea de poner a disposi-
cion medicamentos y tratamientos es una condicion in-
dispensable para la prevencion del SIDA en los paises
en desarrollo.

El Fondo Mundial de Lucha contra el SIDA, la
Tuberculosis y el Paludismo debe desempeiar una fun-
cion primordial. En apenas un afio, esta institucion fi-
nanciera nos ha brindado la esperanza de que quiza se
pueda responder a este desafio. A solicitud del Fondo,
cuya sede se encuentra en Ginebra, el Gobierno de Sui-
za adoptd hace tres dias una importante decision de
principio. El Fondo Mundial se asimilaria a una orga-
nizacidn internacional, si asi lo desearan los asociados,
y podria gozar en Suiza de las prerrogativas e inmuni-
dades que habitualmente se otorgan a una organizaciéon
de este tipo. Hemos tomado esta decision porque
el Fondo debe disponer de un marco que le permita
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funcionar con la flexibilidad y eficacia necesarias para
responder a las exigencias financieras urgentes de los
paises afectados. Es igualmente importante que para
estas tres enfermedades de la pobreza que son el SIDA,
la tuberculosis y el paludismo, el Fondo pueda colabo-
rar estrechamente con la Organizacion Mundial de la
Salud y el Programa conjunto de las Naciones Unidas
sobre el VIH/SIDA (ONUSIDA), dos organizaciones
situadas en Ginebra. El mes proximo se informara al
Consejo de Administracion del Fondo Mundial sobre
esta decision del Gobierno de Suiza. Suiza se complace
en reafirmar su respaldo al Fondo.

Los organismos internacionales de lucha contra el
SIDA establecen un marco en el que cada Estado defi-
ne su estrategia. También nos reunimos hoy para com-
partir las experiencias extraidas de nuestras respectivas
actividades en la lucha contra el SIDA. En compara-
cién con otros paises industrializados, Suiza registra un
numero elevado de personas seropositivas o enfermas
de SIDA. Ante el recrudecimiento de las infecciones,
es indispensable alcanzar un consenso nacional en lo
que concierne a los objetivos del programa. En funciéon
de las edades y situaciones de vida, Suiza adopta con
respecto a su poblacion una politica en la que se exige
de manera prioritaria la responsabilidad individual. En
ella se preconiza esencialmente el empleo del preser-
vativo y la distribucion de jeringuillas esterilizadas, asi
como un comportamiento sexual responsable. En sus
campafias periddicas de informacion al publico trans-
mite, entre otras cosas, un mensaje portador de valores
en los que se destaca la solidaridad y la fidelidad en un
ambiente caracterizado por el respeto.

El alcance de la enfermedad y el ritmo con que
surgen las nuevas infecciones en el mundo entero ilus-
tran el hecho de que los esfuerzos para combatir el
SIDA deben continuar con firmeza. Tenemos que pro-
seguir nuestros esfuerzos en los paises industrializados
e intensificarlos en los paises que carecen de medios
para combatir este flagelo.

La Presidenta interina (habla en ruso): Doy las
gracias al Presidente de la Confederacion Suiza.

Ahora tiene la palabra la Vicepresidenta de la Re-
publica de Costa Rica, Excma. Sra. Linnette Saborio.

La Sra. Saborio (Costa Rica): Costa Rica, a pe-
sar de su condicion de pais en desarrollo, registra muy
buenos indicadores en materia de salud publica. La au-
sencia de ejército y de los gastos que su existencia su-
pone nos ha permitido a los costarricenses destinar
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aquellos recursos al desarrollo de una infraestructura
sanitaria adecuada a la demanda nacional, asi como a la
universalizacion de la cobertura de la medicina social.

No obstante, Costa Rica, al igual que el resto de
las naciones, fue tomada por sorpresa en el caso de esta
enfermedad. Tanto las instituciones sanitarias del Esta-
do como las organizaciones no gubernamentales, la
empresa privada y otras entidades publicas, con la coo-
peracion de paises amigos y de organismos internacio-
nales, han formulado y ejecutado diversas estrategias
para crear y perfeccionar luego una respuesta nacional
ante la amenaza del VIH/SIDA. Ello ha conducido a la
creacion de un Consejo Nacional para la atencion inte-
gral del VIH/SIDA, con representacion tanto publica
como privada; a la aprobacion de una ley general de
SIDA; a la conformacion de una red de organizaciones
no gubernamentales y a la ejecucion de un programa de
atencion integral para las personas con VIH/SIDA.

Apenas un afio después de haberse regulado su
uso en los paises desarrollados, Costa Rica, desde
1997, inicia la terapia antirretroviral en beneficio de
los enfermos de SIDA. Esta decision pionera significo
un cambio cualitativo en el curso de la enfermedad, en
la medida en que permitié aumentar los afios y la cali-
dad de vida de los pacientes. Hoy en Costa Rica la te-
rapia antirretroviral se suministra de manera universal
y gratuita a todas las personas que ameritan este tipo de
tratamiento.

La poblacion con practicas homosexuales sigue
siendo la mas vulnerable, con un 43,6% de pacientes
registrados, frente a un 24,9% de heterosexuales y un
15,6% de bisexuales. En cuanto a las vias de transmi-
sion, las practicas sexuales siguen siendo la principal
via de contagio, acumulando el 94% de los casos de in-
feccion registrados. Estos datos sefialan claramente la
urgencia de impulsar acciones preventivas, particular-
mente de caracter educativo.

Sumado a ello, en Costa Rica estamos realizando
varias acciones conducentes al objetivo de responder
con eficacia ante este mal. Entre estas acciones estan la
concertacion de diversos sectores, publicos y privados,
en un compromiso de respuesta conjunta; la realizacion
del procedimiento de tamizaje al 100% de los bancos de
sangre; el desarrollo y la aplicacion de protocolos para el
manejo integral del problema y de cada caso particular;
la elaboracién y consecuente ejecucion del plan nacio-
nal estratégico para el abordaje integral del VIH/SIDA
para el periodo 2001-2004, y la incorporacién del
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abordaje del SIDA dentro de la politica nacional de
salud para el periodo 2002-2006, con énfasis en la pre-
vencion del contagio.

Gracias a esas acciones logramos contabilizar al-
gunos logros importantes, que deben ser enriquecidos y
profundizados. Entre esos logros, tenemos los siguien-
tes: aprobacion del proyecto costarricense para la aten-
cion integral del problema por parte del Fondo Mundial
de Lucha contra el SIDA; incorporacioén dentro de la
normativa laboral del pais de la categoria de no discri-
minacion por razones de enfermedad; depuracion, ana-
lisis y monitoreo constante de las cuentas nacionales en
VIH/SIDA para tomar decisiones mas eficaces en la
ejecucion de estrategias y en la asignacion de recursos;
disefio y ejecucion de planes binacionales en las zonas
fronterizas de programas de prevencion de salud sexual
y reproductiva; apoyo e impulso de una accion regional
centroamericana para negociar en conjunto los precios
de los antirretrovirales, y apoyo y participacion en la
elaboracion de un proyecto mesoamericano para la
atencion integral del SIDA, la tuberculosis y la malaria
en grupos poblacionales moéviles y migrantes.

Entre los retos que reconocemos como pais estan
la intensificacion de los esfuerzos de educacion en los
grupos poblacionales mas jovenes; la universalizacion
y oportunidad del tamizaje de la mujer embarazada,
con ¢énfasis en las poblaciones mas vulnerables y me-
nos favorecidas; la incorporacion de la prevencion del
VIH/SIDA en el nivel primario de atencion sanitaria
publica; el desarrollo urgente de modelos de atencion
educativa y de grupos especificos mas vulnerables,
como las mujeres trabajadoras del sexo; la lucha contra
la marginacion, discriminacidon y estigmatizacién me-
diante la educacion y la aplicacion de acciones afirma-
tivas, como la creacion de la categoria de no discrimi-
nacion por razones de enfermedad —a la que ya hice
referencia—, ese es un gran logro también; el fortale-
cimiento del trabajo conjunto de los servicios de salud
publica con las organizaciones no gubernamentales que
trabajan en este tema; la elaboracion, publicacion y di-
fusion masiva del protocolo para la prevencion y el
control del VIH vy, finalmente, el otorgamiento de per-
soneria juridica al Consejo Nacional de Atencion Inte-
gral del VIH/SIDA, a fin de dotarlo de una mayor ca-
pacidad de accidn.

Somos conscientes de que todas las personas es-
tamos expuestas al riesgo de infeccion. Debemos ser
igualmente conscientes de que, sin importar su género,
condicion social o tendencia sexual, todos tenemos el
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mismo derecho a recibir proteccidon y atencion contra el
VIH/SIDA. Culpar a las personas o a grupos vulnera-
bles no ha sido nunca un medio eficaz para estimular
una mayor participacién en la prevencion ni para en-
frentar el reto de la enfermedad. El tabu, el estigma y la
marginacion lo Unico que generan es mayor riesgo,
mayores posibilidades de propagacion del mal y meno-
res oportunidades de terapia a los que la requieren.

La respuesta de la comunidad internacional ante
este reto debe darse en varias avenidas simultaneas: el
avance en el desarrollo de terapias cada vez mas efec-
tivas y accesibles; la superacion de los prejuicios y la
erradicacion del estigma y el ejercicio de una solidari-
dad internacional mas militante, incluyendo en ella los
gobiernos, las empresas farmacéuticas, las organiza-
ciones no gubernamentales, las organizaciones de pa-
cientes portadores del VIH/SIDA y los organismos in-
ternacionales que hagan mas efectiva la prevencion y
mas accesibles los medicamentos antirretrovirales.

Costa Rica estd haciendo todo lo posible dentro
de sus limitaciones para dar respuesta al reto que supo-
ne esta pandemia. Pero, al igual que en otros grandes
asuntos que comprometen la existencia misma de la
humanidad, los esfuerzos nacionales deben ser com-
plementados con grandes alianzas internacionales. Mi
mayor esperanza es que esta Asamblea sirva, precisa-
mente, para consolidar e intensificar esas alianzas en
pro de la vida.

La Presidenta interina (habla en ruso): Doy las
gracias a la Vicepresidenta de la Republica de Costa
Rica.

Tiene ahora la palabra al Excmo. Sr. Louis Mi-
chel, Viceprimer Ministro y Ministro de Relaciones
Exteriores de Bélgica.

Sr. Michel (Bélgica) (habla en francés): La es-
pantosa pandemia del VIH/SIDA sigue avanzando de
manera inexorable y afecta, en primer lugar, a las po-
blaciones mas desfavorecidas de nuestro planeta. Se
trata, evidentemente, de un importante problema rela-
cionado con la investigacion médica, pero ahi no ter-
mina el desafio.

La discriminacién social, econémica y humana
que afecta a quienes han contraido esta enfermedad
exige un compromiso decidido. Los cerca de 45 millo-
nes de personas infectadas en la actualidad por el VIH,
principalmente en Africa, no sélo sufren sus conse-
cuencias fisicas. La pobreza extrema en que viven esas
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victimas les impide acceder a los cuidados. Las guerras
y los conflictos que con frecuencia azotan estos paises
retrasan o impiden la puesta en marcha de sistemas de
prevencion, de deteccion y de atencion. Y el endeuda-
miento de la mayoria de esos paises viene a sumarse a
su tragedia.

Probablemente hemos tardado demasiado en dar-
nos cuenta de la catastrofe humana, social y econémica
e incluso de seguridad que genera este flagelo. La cele-
braciéon de un periodo extraordinario de sesiones de la
Asamblea General en junio de 2001 y los Objetivos de
Desarrollo del Milenio afortunadamente allanaron el
terreno para nuevas formas de alianza y de asociacion
destinadas a hacer frente a esta plaga.

Deseamos rendir homenaje a la labor de coordi-
nacion que realiza en todo el mundo el Programa Con-
junto de las Naciones Unidas sobre el VIH/SIDA
(ONUSIDA). Bélgica esta muy orgullosa de la deter-
minacion y la visiéon de futuro de Peter Piot, que dirige
esa iniciativa.

La puesta en marcha de nuevos mecanismos para
la movilizacién de recursos, como el Fondo Mundial de
Lucha contra el VIH, la Tuberculosis y el Paludismo,
asi como el programa multinacional del Banco Mun-
dial, cuentan con todo nuestro apoyo.

Pero, el aumento de los recursos no constituye en
si una garantia de éxito. Debe ir acompafiado de garan-
tias de sostenibilidad. Por eso, abogamos por la cohe-
rencia de las iniciativas y por un minimo de unidad y de
funcionalidad en la estrategia de lucha contra este fe-
nomeno. Es contraproducente sobrecargar a los paises
afectados con procedimientos de acceso onerosos y pe-
nosos. Asimismo, insistimos en que los cuidados médi-
co-sociales deben recibir la misma atenciéon que el en-
foque preventivo. Bélgica ha apoyado enérgicamente
las iniciativas adoptadas en el marco de la Organizacion
Mundial del Comercio en relacion con los medicamen-
tos esenciales y genéricos. Hay que garantizar de inme-
diato el acceso a los medicamentos antirretrovirales.

Desde que en septiembre de 2000, durante la
Cumbre del Milenio, adopté la decision de destinar 10
millones de euros a la lucha contra el SIDA, el Gobier-
no de Bélgica, junto con las entidades federales del
pais y el sector privado, ha contribuido a quintuplicar,
entre 1990 y 2003, los recursos movilizados en favor
de la lucha contra el SIDA. En lo que se refiere a
la asociaciéon con el sector privado, mi pais esta dis-
puesto a compartir con la comunidad internacional los

20

conocimientos adquiridos por este sector, tanto desde el
punto de vista de la investigacion sobre nuevos pro-
ductos para la prevencion y el tratamiento, como en
sus iniciativas de lucha contra la discriminacién y la
estigmatizacion.

Sabemos que para vencer al SIDA es necesario
que retroceda la pobreza. Es otra razén mas para dar
prioridad absoluta al alivio de la deuda de los paises
mas pobres. Me sigue resultando dificil entender y ad-
mitir que todavia no se haya resuelto la cuestion de la
deuda, pese a las posiciones expresadas y a las multi-
ples declaraciones en las que se reclama la resolucion.

El estado actual de la epidemia y, sobre todo, la
incidencia de los factores sociales en su propagacion,
exigen respuestas y estrategias multiples. Se trata de
llevar a cabo, al mismo tiempo, acciones preventivas,
sobre todo mediante la educacién; de luchar contra la
estigmatizacion mediante intervenciones en las esferas
social y politica y, por ultimo, de reforzar las activida-
des de atencion global, incluidas las intervenciones te-
rapéuticas. En todos los casos, un compromiso politico
fuerte al nivel nacional mas alto es un requisito para la
obtencion de resultados satisfactorios.

En este sentido, puede resultar til mencionar la
iniciativa belga dentro del marco de la Alianza Interna-
cional contra el SIDA en Africa. Ese programa esta
integrado en las operaciones corrientes y moviliza a las
organizaciones no gubernamentales, las comunidades,
las organizaciones de personas que han contraido el
VIH/SIDA vy las estructuras sanitarias basicas. Consiste
en proporcionar equipos estandar de medicamentos ba-
sicos destinados a la atencidon a domicilio de las perso-
nas afectadas por el VIH/SIDA. Se lleva a cabo en al-
gunos paises de Africa —en colaboracion con el Pro-
grama Conjunto de las Naciones Unidas sobre el
VIH/SIDA (ONUSIDA), la Organizacion Mundial de
la Salud (OMS) y la industria farmacéutica— con mi-
ras a poner a disposicion de las personas y las comuni-
dades, a muy bajo costo, medicamentos basicos desti-
nados al tratamiento sintomatico de los problemas mas
frecuentes relacionados con la enfermedad.

Con el mismo deseo de mejorar el acceso a cui-
dados basicos de calidad, ademas de estos programas
de cooperacion para el desarrollo con los paises aso-
ciados, también hemos financiado apoyo a escala local
en las esferas de la microfinanciacion y los seguros
médicos.
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Nuestro nuevo Gobierno confirma su compromiso
de reforzar su politica de cooperacion con los paises
mas afectados. Esa politica se basarad en los objetivos
establecidos a nivel internacional, como los que se defi-
nen en la Declaracion del Milenio de las Naciones Uni-
das, las conclusiones de las Conferencias de Johannes-
burgo y Monterrey y las directrices del Comité de
Asistencia para el Desarrollo de la Organizacion de
Cooperacion y Desarrollo Econémicos.

La Presidenta interina (habla en ruso): Doy
ahora la palabra a la Excma. Sra. Lydie Polfer, Vice-
primera Ministra y Ministra de Relaciones Exteriores
de Luxemburgo.

Sra. Polfer (Luxemburgo) (habla en francés):
Ante todo, quiero acoger con agrado el informe del Se-
cretario General, que nos ha ofrecido una buena visiéon
de conjunto sobre los numerosos progresos consegui-
dos en el mundo desde la Declaracion de compromiso
en la lucha contra el VIH/SIDA, de 2001.

La Presidencia de la Union Europea va a expo-
nernos los esfuerzos que ha realizado la Unién y su
programa de accion, que Luxemburgo suscribe plena-
mente. Me complace sobre todo que la contribucion de
la Unién Europea al Fondo Mundial de Lucha contra el
SIDA, la Tuberculosis y el Paludismo represente el
55% del total de las contribuciones.

(Han sido suficientes nuestros esfuerzos para lu-
char eficazmente contra este flagelo y sus efectos de-
vastadores? Lamentablemente, la situacion mundial nos
demuestra que no, que siguen siendo insuficientes. Por
desgracia, los recursos disponibles estan lejos de cubrir
las necesidades. No obstante, nuestros esfuerzos han
sido considerables. La pandemia del SIDA representa
un desafio de una intensidad sin precedentes, y nuestra
respuesta también intenta serlo. Prueba de ello son las
numerosas iniciativas que han surgido, sobre todo las
sumas —sin duda insuficientes pero ain asi muy con-
siderables— que se han asignado al Fondo Mundial.

No olvidemos en este contexto que otras enfer-
medades, como la tuberculosis y el paludismo, también
siguen costando la vida a millones de personas en el
mundo. Hoy en dia se reservan sumas considerables de
fondos publicos a la lucha contra el SIDA. No obstante,
debido a la inmensidad y a la intensidad del problema
deben crearse nuevas alianzas para que se sumen a
nuestros esfuerzos.

0352685s.doc

Es preciso alentar iniciativas creativas e innova-
doras para que pueda ampliarse la respuesta nacional al
VIH/SIDA. En este contexto, quisiera mencionar sobre
todo la iniciativa Esther, que lanz6 Francia y a la que
de momento se han sumado Luxemburgo, Espaia e
Italia. Su objetivo es crear en los paises en desarrollo
las condiciones y estructuras necesarias para atender
eficazmente a los enfermos con SIDA, a fin de garanti-
zar un acceso a los tratamientos integrado y eficaz. Pa-
ra ello, la iniciativa Esther promueve y apoya el her-
manamiento de hospitales del Norte con estructuras de
atencion de salud del Sur, con miras al intercambio de
conocimientos que permita a los paises beneficiarios
ofrecer un tratamiento 6ptimo a sus pacientes.

A fecha de hoy y gracias al proyecto de Luxem-
burgo, los pacientes ya reciben tratamiento en el hos-
pital de Kigali, Rwanda.

Por ello, aliento a todos los paises que lo deseen a
unirse a la red Esther. Se trata de un sistema innovador
que permitird que los enfermos de los paises mas po-
bres tengan las mismas posibilidades y esperanzas que
los de los paises ricos.

Es fundamental que los paises en desarrollo pue-
dan acceder al tratamiento. No podemos seguir acep-
tando una situacion en la que sélo el 5% de las perso-
nas que podrian tratarse pueden acceder al tratamiento
y en la que la mayoria de las que pueden hacerlo viven
en los paises industrializados. Por ello, consideramos
que la conclusion de un acuerdo que permite el acceso
a los medicamentos genéricos constituye un importante
paso adelante.

Luxemburgo ha hecho muchos esfuerzos desde la
Declaracion de 2001. Tenemos previsto asignar cada
vez mas recursos a la iniciativa Esther y aportamos un
millén de euros anuales al Fondo Mundial. Nuestra
contribucién al Programa Conjunto de las Naciones
Unidas sobre el VIH/SIDA (ONUSIDA) aumenta sin
cesar y apoyamos diversos proyectos bilaterales en la
lucha contra el SIDA. En general Luxemburgo ha dedi-
cado, a través de proyectos y contribuciones a diversos
organismos de las Naciones Unidas, alrededor del 3%
de toda su asistencia oficial para el desarrollo a la lucha
contra este flagelo. Esperamos aumentar el porcentaje
en el futuro.

Si todos los paises industrializados se unieran al
grupo —todavia demasiado pequefio —de los paises
que reservan mas del 0,7% de su producto nacional
bruto a la asistencia oficial para el desarrollo, del que
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forma parte Luxemburgo, seria posible movilizar im-
portantes recursos adicionales para la lucha contra el
SIDA.

En la esfera nacional, Luxemburgo prosigue sus
esfuerzos para mejorar la acogida y el tratamiento que
se presta a los pacientes con SIDA. Es importante que
todos los paises del mundo prosigan la lucha contra
el silencio y la discriminacién que rodea a ese gran
problema y que velen plenamente por el respeto de los
derechos humanos de las personas infectadas por esta
enfermedad.

A Luxemburgo le complace el compromiso
constante de las Naciones Unidas y de la comunidad
internacional en pro de las poblaciones que afrontan
este flagelo y aprueba las recomendaciones propuestas
en el informe del Secretario General. Nuestra reunion
de hoy es de por si un éxito, y es importantisima por-
que sigue siendo indispensable que se asuma un com-
promiso politico al mas alto nivel. Tras la primera eta-
pa de hoy, debemos proseguir nuestros esfuerzos para
cumplir plenamente todos los objetivos que nos fijamos
en la Declaracién de compromiso de 2001.

La Presidenta interina (habla en ruso): Doy la
palabra al Segundo Viceprimer Ministro y Ministro de
Relaciones Exteriores de Uganda, Excmo. Sr. James
Wapakhabulo.

Sr. Wapakhabulo (Uganda) (habla en inglés):
Quisiera encomiar a las Naciones Unidas por su com-
promiso constante respecto de la lucha contra el
VIH/SIDA. La experiencia de Uganda y de otras partes
del mundo ha demostrado que el VIH/SIDA es una pan-
demia que refleja una mezcla compleja de cuestiones
culturales, sociales, econdmicas, politicas y de seguridad.

Por lo tanto, esta epidemia no puede tratarse Uni-
camente mediante estrategias de salud publica, sino
que requiere ademas de un enfoque multisectorial y de
la participacion activa de los diferentes interesados.

Desde que se diagnosticara por primera vez la en-
fermedad en 1982, la forma y el alcance de la epidemia
de VIH/SIDA en Uganda ha tenido las siguientes cua-
tro fases evolutivas entre si.

En un principio, la epidemia se limitaba a ciertos
segmentos de la poblaciéon que incluian a lo que se co-
nocian como grupos de alto riesgo. Entre estos grupos
de alto riesgo se incluye a los trabajadores del sexo;
los grupos moviles, como conductores de camiones,
militares y jévenes con multiples compaieros sexuales.
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Después la epidemia se propagd entre la comuni-
dad empresarial en general y en los pequefios centros
urbanos.

La epidemia después se propagd también a las
zonas rurales, resultando en altas tasas de seropreva-
lencia en la poblacion en general.

Por ultimo, se observo que desde mediados del
decenio de 1990 comenzo6 una disminucién de las ten-
dencias de prevalencia en los focos mas vigilados.

La meta de la Asamblea General en este periodo
extraordinario de sesiones es alcanzar para el afio 2005
una reduccion de un 25% en el nimero de casos entre
los jovenes infectados en edades de 15 a 24 afios en los
paises mas azotados por la enfermedad y reducir en un
20% el niimero de nifios que nacen infectados por sus
madres. En Uganda, los casos la prevalencia prenatal
de VIH en el afio 2001 fue el 6,5%. A fines de 2002,
las tasas de seroprevalencia de los pacientes cuyas eda-
des oscilaban entre 15 y 24 afios se estimd que estaban
entre el 5% y el 6%, una disminucién respecto al
18,5% registrado en 1993. La prevalencia general de la
tasa de VIH entre los nifios fue del 1,4% y se ha produ-
cido un aumento significativo en el numero de mujeres
embarazadas diagnosticadas como seropositivas de
HIV que reciben terapia antirretroviral para la preven-
cion de la transmision de madre a hijo.

Segtn el ultimo informe por paises del periodo
extraordinario de sesiones de la Asamblea General, de
marzo de 2003, Uganda tenia un indice compuesto de
politica nacional de 75 puntos sobre 100. Esto refleja
un aumento del compromiso nacional de luchar contra
el VIH/SIDA en varias esferas criticas.

En primer lugar, Uganda ha aumentado significa-
tivamente su compromiso financiero para luchar contra
el VIH y ha creado un sistema de base de datos para
identificar fuentes de recursos externos que pueden, tal
como se recomendo en el periodo extraordinario de se-
siones de la Asamblea General, aplicarse a diferentes
temas dentro del marco estratégico nacional.

En segundo lugar, Uganda ha optado por un enfo-
que multilateral para luchar contra VIH y para garanti-
zar que los programas del VIH/SIDA se incorporen en
los documentos de planificaciéon estratégica nacional,
incluido el Plan Nacional de Accion para la Erradica-
cion de la Pobreza que es el marco de desarrollo gene-
ral del pais. Uganda esta dando los toques finales a una
abarcadora politica para el SIDA que se centra en una
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politica nacional armonizada y en un marco reglamen-
tario para todos los sectores.

Uganda ha forjado una firme asociacion en la lu-
cha contra el SIDA que tiene como base entidades au-
tocoordinadas, entre las que se incluyen los ministerios
gubernamentales, los gobiernos locales, el sector pri-
vado y las organizaciones de la sociedad civil.

Finalmente, Uganda ha preparado una amplia es-
trategia de atencion al VIH/SIDA que tiene como base
el asesoramiento, sobre todo el asesoramiento y la ca-
pacitacion de voluntarios; la prevencion de la transmi-
sion de la infeccion de madre a hijo; y la administra-
cion clinica, dentro de la que se incluye el tratamiento
de infecciones oportunistas, la terapia antirretroviral,
los cuidados paliativos, la atencion de pediatria y la
quimioprofilaxis.

Como seguimiento de los indicadores del periodo
extraordinario de sesiones de la Asamblea General
Uganda ha puesto en practica una serie de medidas en
esferas criticas que tienen que ver con la prevencion y
la modificacion del comportamiento, con la atencion y
el tratamiento, asi como con las actividades de investi-
gacion, supervision y evaluacion.

Uganda ha registrado progresos muy limitados en
las siguientes estadisticas. Mas del 20% de las enfer-
medades de transmision sexual son diagnosticadas,
tratadas y asesoradas, en tanto el 6,3% de las personas
que padecen el VIH en su fase avanzada tienen acceso
a la terapia con la combinacion antirretroviral. Si bien
el namero de centros que en Uganda suministran la te-
rapia antirretroviral ha aumentado de un 7% a un 23%
en dos afios, se estima que s6lo 10.000 de las 158.000
personas necesitadas pueden tener acceso a estas medi-
cinas. Mas del 61,9% de los hombres y el 44,2% de las
mujeres utilizan preservativos.

En virtud del marco estratégico nacional para la
lucha contra el VIH/SIDA, Uganda ha tomado las si-
guientes medidas con miras a supervisar y evaluar la
respuesta nacional: la creacion de una dependencia de
supervision y evaluacion; el establecimiento del Co-
mité de Uganda para el SIDA; la creaciéon de una sub-
comision para la supervision y evaluacion del SIDA
que estd compuesta por representantes de todos los
sectores; la elaboracion de un marco de supervision y
evaluacion en el que se incluyan indicadores nacionales
relativos a la lucha contra el SIDA que han sido redefi-
nidos, indicadores para los niveles de distrito y sec-
tor, asi como una base de datos para la identificacion
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de recursos; ademas, la preparacion de estrategias para
el acopio y utilizacion de informacion a fin de lograr
una planificacion bien informada.

Aun encaramos algunos nuevos retos, como son
los escasos progresos alcanzados en el cumplimiento
de lo previsto en una serie de indicadores, sobre todo
en el tratamiento y atencién a los pacientes del
VIH/SIDA y en el acceso de los afectados a las terapias
y medicamentos antirretrovirales para la prevencion de
la transmision de la infeccion de madres a hijos; en el
gran numero de huérfanos provocados por la epidemia
que asumen funciones de padres sin estar preparados
para ello; y en la enorme brecha que existe en la apli-
cacion de nuestras estrategias nacionales.

Ademas, debemos padecer los actos de terrorismo
y el secuestro de nifios en el norte de Uganda que ha-
cen dificil para las poblaciones afectadas tener acceso a
las campaiias de concienciacion sobre el fendomeno del
SIDA.

Por otra parte, encaramos el reto de mantener un
elevado nivel de comprension en la generaciéon mas jo-
ven, aun cuando, por orden presidencial se ha solicita-
do a los directores de escuela que lean una vez cada
15 dias, en las asambleas escolares, un mensaje comun
sobre el tema.

Por ultimo, debo decir que mi pais sigue necesi-
tando del firme apoyo de la comunidad internacional en
las siguientes esferas: el otorgamiento de recursos ade-
cuados para una aplicacion eficaz del marco estratégico
nacional; el relajamiento de las leyes de patente para
que las empresas establecidas en Uganda o en Africa
produzcan medicamentos antirretrovirales genéricos
mas baratos; y finalmente, que se realicen esfuerzos
para poner fin al apoyo externo al terrorismo en el
norte de Uganda, de manera que los programas nacio-
nales de sensibilizacion sobre el SIDA, asi como la
atencion y el tratamiento médico de la enfermedad, lle-
guen a la poblacion afectada.

La Presidenta interina (habla en ruso): Agra-
dezco al segundo Viceprimer Ministro y Ministro de
Relaciones Exteriores de Uganda su declaracion.

Tiene la palabra el Excmo. Sr. Franco Frattini,
Ministro de Relaciones Exteriores de Italia, quien ha-
blara en nombre de la Union Europea.

Sr. Frattini (Italia) (habla en inglés): En nombre
de la Union Europea, voy a leer una version mas sus-
cinta del texto completo que oficialmente se distribuyo.
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Nos encontramos reunidos aqui hoy para abordar
el problema de SIDA en todos sus aspectos, para rea-
firmar nuestro compromiso mundial y para pedir a to-
dos los paises que fortalezcan sus asociaciones y coor-
dinaciones para combatir el SIDA y progresar en la
realizacion de los objetivos de desarrollo del Milenio.
Hoy somos conscientes de que la comunidad interna-
cional tiene la responsabilidad de no perder de vista,
una vez mas, el objetivo de lograr salud para todos.

La tragica cuota de victimas cobradas por el
SIDA, sobre todo entre los mas pobres y afligidos, exi-
ge una respuesta global. Hacemos hincapié en que el
término “global” porque el proceso de globalizacion de-
be interpretarse y manejarse, sobre todo, dentro de una
perspectiva de colaboracion con los paises mas pobres.

Un liderazgo politico firme es esencial para el
éxito en la lucha contra el SIDA.

La Union Europea reconoce el compromiso que
muchos dirigentes que estan hoy aqui han asumido,
particularmente en Africa. No obstante, aun se necesita
un firme compromiso politico, incluso en paises donde
la enfermedad se propaga rapidamente. La prevencion
de la propagacion del SIDA es dificil pero no imposi-
ble. Algunos paises lo han demostrado al reducir el
ritmo de la propagacion de la epidemia e incluso in-
vertir su tendencia ascendente.

La Unién Europea definié sus politicas sobre el
SIDA en las conclusiones del Consejo de la Union Eu-
ropea en mayo de 2001. Esas mismas politicas se esti-
pularon también en la normativa de la Unién Europea
sobre enfermedades de la pobreza aprobada en junio de
2003. Los Estados miembros de la Unién Europea se
comprometieron colectivamente a aumentar el nivel de
la ayuda oficial para el desarrollo al 0,39% del pro-
ducto nacional bruto para 2006 como una primera me-
dida para lograr el objetivo de las Naciones Unidas del
0,7%.

En ese sentido, consideramos que un sistema de
servicios de salud eficaz y eficiente, que sea accesible
para todos, es de prioridad absoluta. La Union Europea
reconoce la importancia de garantizar, a cada pais titulo
individual, un amplio proceso de planificacion sector
por sector en que los asociados publicos y privados
trabajen unidos, garantizando una estrecha coordina-
cion entre los donantes bilaterales y multilaterales asi
como entre los organismos de las Naciones Unidas.
Con el pleno apoyo de los Estados miembros del Par-
lamento Europeo, la Comision Europea ha trabajado
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para aprobar una normativa para la asignacion de 351
millones de euros al programa de acciéon de la Unidn
Europea por un periodo de cuatro afios. La Comision
Europea ha asignado hasta la fecha mas de 1.000 mi-
llones de euros adicionales al programa de accion.

La Union Europea estd explorando todas las op-
ciones posibles para mejorar el suministro y la fiabili-
dad de los medicamentos para combatir el VIH/SIDA.
Ello incluye una mayor investigacion y fabricacion,
una reduccion de los precios y el apoyo a la fabricacion
local de dichos medicamentos, especialmente los desti-
nados a los tratamientos con antirretrovirales en los
paises pobres. La nueva legislacion de la Union Euro-
pea intenta evitar en Europa la reimportacion de medi-
camentos con precios rebajados y alentar de este modo
a la industria farmacéutica a que participe.

La Unién Europea reafirma la urgente necesidad
de movilizar los recursos internacionales publicos y
privados para el Fondo Mundial y otros canales que se
ocupan del VIH/SIDA, de la tuberculosis y el paludis-
mo, sobre una base sostenible y previsible en el largo
plazo. La Uniéon Europea contribuy6 462 millones de
doélares al Fondo Mundial en el periodo 2001-2002. Se
ha prometido una contribuciéon de 233 millones de do-
lares para el 2003. Para el afio 2004 se han prometido
96,9 millones de dodlares. Ademas, la Unién Europea
reconoce el papel esencial del sistema de las Naciones
Unidas en general y del ONUSIDA en particular. Un
fondo robusto requiere unas Naciones Unidas fuertes.
Las funciones del Fondo Mundial y las del sistema de
las Naciones Unidas son complementarias.

Segtin quedd recogido en las conclusiones del
Consejo Europeo en Tesalonica, la Union Europea hace
un llamamiento a todos y cada uno de los Estados
Miembros y a la Comision para que contribuyan de
manera significativa y en el largo plazo a la financia-
cion del Fondo, que en la actualidad tiene un valor de
2.500 millones de dodlares. A la luz de la gravedad de la
situacion, la Unioén Europea alienta a otros donantes a
que hagan lo mismo.

La Presidenta interina (habla en ruso): Tiene la
palabra el Excmo. Sr. Phil Goff, Ministro de Relacio-
nes Exteriores y Comercio de Nueva Zelandia, que ha-
bla en nombre del Foro de las Islas del Pacifico.

Sr. Goff (Nueva Zelandia) (habla en inglés): En
mi calidad de Presidente del Foro de las Islas del Paci-
fico, tengo el honor de hablar en nombre de los miem-
bros representados en las Naciones Unidas, a saber:
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Australia, Kiribati, la Republica de las Islas Marshall,
Fiji, los Estados Federados de Micronesia, Palau, Pa-
pua Nueva Guinea, Samoa, las Islas Salomoén, Tonga,
Tuvalu, Vanuatu y mi propio pais, Nueva Zelandia.

Con 42 millones de personas que padecen sus
consecuencias, es dificil imaginar un tema del progra-
ma de las Naciones Unidas que represente una mayor
amenaza al bienestar internacional que el VIH/SIDA.

Nuestra tarea hoy es ver hasta déonde hemos lle-
gado en el cumplimiento de los compromisos asumidos
hace mas de dos afios, y cuanto camino nos queda to-
davia por recorrer.

Con escasa evidencia de que las tasas de contagio
se estén reduciendo y ante los indicios de que en reali-
dad podrian aumentar al propagarse la epidemia en la
region de Asia-Pacifico y en Europa oriental, debemos
prestar mas atencion a la lucha contra el VIH/SIDA.

En la reunion del Foro de las Islas del Pacifico
celebrada el mes pasado en Auckland, los dirigentes
expresaron su profunda preocupacién acerca de la
amenaza que plantea el VIH/SIDA al desarrollo de la
region. Afirmaron que en la lucha contra la pandemia
del VIH/SIDA es de importancia fundamental el lide-
razgo y compromiso firmes de los gobiernos para la
aplicaciéon de las estrategias nacionales contra el
VIH/SIDA.

Los esfuerzos mundiales hasta la fecha, sin em-
bargo, no cubren las necesidades. Las promesas de do-
naciones de recursos internacionales este afio, como ha
recordado el Secretario General esta mafana, son me-
nos de la mitad de los 10.500 millones de doélares que
aproximadamente se necesitan anualmente para hacer
frente de manera adecuada a la epidemia, y en esferas
fundamentales, aun falta el liderazgo que se necesita
para aplicar como es debido las estrategias contra el
VIH/SIDA.

El VIH/SIDA es también una cuestion de dere-
chos humanos. Las mujeres y las nifias llevan la carga
del VIH/SIDA de manera desproporcionada. Debemos
prestar especial atencioén a los grupos vulnerables, in-
cluidos los adolescentes y los huérfanos por causa del
SIDA, para quienes el virus ha sido especialmente de-
vastador. Debemos ofrecerles un futuro decente.

Asimismo, debemos esforzarnos por prevenir la
discriminaciéon contra aquellos que viven con el
VIH/SIDA y contra los grupos que tienen un mayor
riesgo de contagio y su estigmatizacion. Se debe hacer
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mas por aplicar las politicas antidiscriminatorias plas-
madas en la Declaracion. Para triunfar en la batalla
contra esta enfermedad debemos dotar de medios a
quienes viven con ella y a los grupos que tienen un alto
riesgo de contraer la infeccion del VIH/SIDA. En Nue-
va Zelandia, hemos constatado que la participacion de
quienes tienen el VIH/SIDA, y de quienes tienen un
alto riesgo de contraerlo, en los programas de preven-
cion, educacion y concienciaciéon ha contribuido a su
éxito.

El VIH/SIDA no se detiene en las fronteras. Por
su propia naturaleza necesita una respuesta internacio-
nal. Como Presidente del Foro de las Islas del Pacifico,
Nueva Zelandia celebra el enfoque regional activo que
han adoptado los paises de las Islas del Pacifico para
abordar el fuerte crecimiento en la tasa de infeccion en
la region del Pacifico. En un esfuerzo comun, 11 paises
de las Islas del Pacifico recientemente presentaron con
éxito una peticion de 6 millones de dodlares al Fondo
Mundial de Lucha contra el SIDA, la Tuberculosis y el
Paludismo para un programa regional sobre el
VIH/SIDA. Ello, junto a una serie de iniciativas regio-
nales que se estan elaborando, seran medidas impor-
tantes para acelerar la respuesta contra el VIH/SIDA en
la region de las Islas del Pacifico.

Hemos visto un aumento de los recursos que se
asignan al VIH/SIDA, incluso por parte de los gobier-
nos y los donantes bilaterales, y a través del estableci-
miento del Fondo Fiduciario Mundial. No obstante, atn
no se alcanza el nivel deseado. Debemos continuar ga-
rantizando que existan los recursos adecuados para la
lucha contra el VIH/SIDA.

Los miembros del Foro de las Islas del Pacifico
acogen con beneplacito el reciente acuerdo alcanzado
por los paises de la Organizaciéon Mundial del Comer-
cio para ayudar a los paises en desarrollo a conseguir
medicamentos asequibles para combatir los graves pro-
blemas de salud publica, incluido el VIH/SIDA.

Ello constituye no solamente un avance en el cui-
dado y el tratamiento de quienes se encuentran infecta-
dos con el virus, sino también una parte importante de
su control. Ain mas, la decision demuestra la impor-
tancia de las alianzas entre el sector privado, la socie-
dad civil, los gobiernos, los donantes y las instituciones
multilaterales.

Pero la responsabilidad es nuestra. En ultima
instancia, la clave para derrotar esta enfermedad es el
liderazgo politico. Por el hecho de estar hoy aqui todos
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hemos reforzado los mensajes que estan contenidos en
la Declaracion de compromiso en la lucha contra el
VIH/SIDA (resolucion S-26/2, anexo). No seran faciles
de alcanzar algunas de las iniciativas requeridas. Nos
corresponde a nosotros, en nuestra condicion de politi-
cos y lideres, llevar a la practica nuestros compromisos
para hacer del mundo un lugar mas seguro y mas sano
hoy y para las generaciones por venir.

La Presidenta interina (habla en ruso): Doy la
palabra al Excmo. Dr. Jan Peter Balkenende, Primer
Ministro del Reino de los Paises Bajos.

Sr. Balkenende (Paises Bajos) (habla en inglés):
Dos afios después del periodo extraordinario de sesio-
nes sobre el VIH/SIDA, la epidemia todavia se propaga
como un reguero de podlvora por todo el mundo. Cada
minuto diez personas son infectadas, nueve de ellas en
los paises en desarrollo. Nuestro compromiso en la lu-
cha contra el VIH/SIDA se necesita hoy mas que nunca
y nadie puede quedarse al margen. Debe ser una priori-
dad importante para todos nosotros: nacional e interna-
cionalmente, en los negocios, en los gobiernos y en la
sociedad. El examen de las lecciones que se aprenden
hoy es importante, pero es mas importante lo que ha-
gamos mafiana; nuestras acciones hablaran mejor que
nuestras palabras.

Y se necesitan acciones desesperadamente. Esta
no es solamente una lucha contra una enfermedad; es
una guerra con muchos frentes. Es una guerra contra la
pobreza, contra la ignorancia y contra la exclusion so-
cial; es una guerra para potenciar a las mujeres. La epi-
demia so6lo se puede contener mediante una respuesta
completa y multisectorial.

Nuestra respuesta también se deberia basar en una
alianza mundial. La contenciéon que se hizo del sindro-
me respiratorio agudo severo (SARS) ha demostrado la
importancia y la eficacia de la cooperacién y la coordi-
nacion internacionales. El multilateralismo funciones.
La amenaza que enfrentamos trasciende las fronteras y
nosotros debemos proceder de la misma manera. Las
Naciones Unidas es la unica Organizacion que no co-
noce fronteras. Puede asi proporcionar a sus Estados
Miembros una plataforma de alcance mundial para la
compasion y la cooperacion. El liderazgo en la guerra
contra el VIH/SIDA debe emanar de esta plataforma,
desde este mismo lugar. En palabras de Faye Wattleton,
el inico barco seguro en una tormenta es el liderazgo.

Quisiera hacer hincapié en dos aspectos en parti-
cular. En primer lugar, los Paises Bajos hacen su parte
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correspondiente en la lucha contra el VIH/SIDA, y se-
guiremos haciéndolo, en estrecha asociacion con todos
los interesados, especialmente el sector de negocios y
la sociedad civil. Somos el segundo mas grande do-
nante que contribuye al Programa Conjunto de las Na-
ciones Unidas sobre el VIH/SIDA (ONUSIDA), el cual
desempeila tareas excelentes. Desempefia un papel
esencial y catalitico en el sistema de las Naciones Uni-
das y mas alla del mismo. Los Paises Bajos consideran
que el respeto de los derechos humanos, especialmente
de los derechos de las mujeres, deberia alimentar la lu-
cha contra el VIH/SIDA.

Hemos venido luchando exitosamente contra la
enfermedad en nuestro propio pais desde 1985 y hemos
aprendido que para vencer se requiere de una estrategia
de tres partes. El primer elemento es el reconocimiento
del problema y la discusion abierta del mismo. El se-
gundo es la provision de informacion clara y basada en
pruebas acerca del VIH/SIDA vy las relaciones sexuales
sin riesgo. Y la tercera es el trabajo con quienes son
vulnerables —homosexuales, trabajadores del sexo,
drogadictos, inmigrantes, gente joven y gente que vive
con VIH/SIDA—, asi como con la sociedad civil. Por
muchos afios, esos tres elementos han constituido el
centro de una estrategia nacional eficaz, la cual hace
énfasis en la prevencion pero incluye el cuidado y el
tratamiento. Desde luego, no podemos sentirnos total-
mente satisfechos.

Recientemente tomamos la decision de intensifi-
car nuestra politica internacional sobre el VIH/SIDA,
con énfasis especial en Africa. Nuestro objetivo es au-
mentar la capacidad local y el compromiso politico en
los paises afectados, mientras que se reduce el estigma
de estar infectado con VIH/SIDA y se aborda la iniqui-
dad de género. Otro ladrillo fundamental en esta cons-
trucciéon es la cooperacion con otros donantes. Por
ejemplo, no hace mucho los Estados Unidos y los Pai-
ses Bajos se pusieron de acuerdo para cooperar en el
plano de pais individual en la prevencion, el trata-
miento y el cuidado del VIH/SIDA, comenzando con
Rwanda y Ghana.

El segundo aspecto en el que deseo hacer hinca-
pi¢ es que el marco general de nuestra politica es el
consenso internacional sobre el desarrollo que han ge-
nerado las cumbres de las Naciones Unidas. Una reu-
nion cumbre que merece especial mencion es la Confe-
rencia Internacional sobre Poblacion y Desarrollo, rea-
lizada en El Cairo en 1994. Al centrar nuestra atencion
en el VIH/SIDA, no deberiamos olvidar la importancia
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de la salud y los derechos sexuales y reproductivos, in-
cluido el derecho a contar con servicios. También de-
bemos tener en cuenta los derechos de las mujeres, las
cuales son especialmente vulnerables al VIH/SIDA.

Las politicas racionales y realistas, basadas en la
ciencia en vez de prejuicios, han brindado rayos de es-
peranza. La oportunidad est4 atin presente. Pero debido
a que se pierde rapidamente, debemos asumir nuestras
responsabilidades los unos con los otros. Cito a Ed-
mund Burke, filosofo y politico inglés: “Lo tinico que
el mal necesita para triunfar es que los hombres buenos
no hagan nada”. De manera que, como buenos hombres
y buenas y potenciadas mujeres, hagamos realidad
nuestros compromisos.

La Presidenta interina (habla en ruso): Doy las
gracias al Excmo. Dr. Jan Peter Balkenende, Primer
Ministro y Ministro de Asuntos Generales del Reino de
los Paises Bajos.

Doy la palabra al Excmo. Sr. Jean Ping, Ministro
de Relaciones Exteriores, Cooperacion y Francofonia
del Gabon.

Sr. Ping (Gabon) (habla en francés): Tengo el
honor de leer el mensaje que Su Excelencia El Hadj
Omar Bongo, Presidente de la Republica Gabonesa,
quien no ha podido asistir, me pidid transmitir a la
Asamblea:

“Sr. Presidente: Para comenzar quisiera ex-
presarle las felicitaciones de mi pais, el Gabon,
por su eleccion como Presidente de la Asamblea
General en su actual periodo de sesiones, durante
el cual se examinaran cuestiones importantes,
entre ellas la del VIH/SIDA, materia de esta reu-
nion de alto nivel.

Como la Asamblea sabe, mas de 37 millo-
nes de personas en el mundo viven hoy con el vi-
rus del SIDA. Esa cifra nos deja en claro la trage-
dia que esta enfermedad representa para el mun-
do, en general, y para Africa al sur del Sahara, en
particular, en donde vive cerca del 70% de todas
las personas infectadas.

Aunque la situacion epidemioldgica del
VIH/SIDA en el Gabon no se considera aun muy
alarmante, no obstante sigue siendo preocupante,
dado el hecho de que el pais tiene una poblacion
pequeia.
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Consciente de la tragedia social que esta en-
fermedad podria causar en el Gabon, el Gobierno
ha hecho de la lucha contra el VIH/SIDA una
prioridad de la salud publica. Nuestro plan de ac-
cién se centra en el fortalecimiento de las capaci-
dades de nuestras instituciones, especialmente el
programa nacional contra el SIDA, y en la conso-
lidaciéon de las asociaciones y organizaciones
no gubernamentales para garantizar la mejor co-
ordinacion, movilizacion y administracion de los
recursos.

La labor preventiva del Gobierno para lu-
char contra esta pandemia goza del apoyo que re-
presenta la participacion personal de la Primera
Dama del Gabén, Sra. Edith Lucie Bongo, Presi-
denta de la Organizacion de Primeras Damas de
Africa contra el VIH/SIDA. Nuestro Gobierno,
junto con los fondos y programas de las Naciones
Unidas, el Comité Técnico de la Organizacion de
Primeras Damas de Africa contra el VIH/SIDA,
otras organizaciones no gubernamentales y el
sector privado han organizado numerosas campa-
flas de concienciacion —incluso en las escuelas y
las carceles—, reuniones, conferencias, mesas re-
dondas y emisiones de radio y television.

En cuanto al tratamiento y atencion a los en-
fermos, hace dos afios decidi crear un fondo na-
cional de solidaridad con un presupuesto anual de
1.000 millones de francos CFA. Este fondo ha
servido para ayudar a los enfermos y reducir en
un 80% el costo del tratamiento antirretroviral de
modo que los mas necesitados tengan acceso a él.
De igual manera, con la ayuda de la Cruz Roja
francesa, hemos abierto cinco clinicas de trata-
miento ambulatorio y esperamos aumentar ese
numero para el afio 2005 en todo nuestro territo-
rio nacional.

El VIH/SIDA representa un verdadero pro-
blema para el desarrollo. En el Gaboén, su propa-
gacion amenaza con privar al pais de una gran
parte de su poblacién activa, compuesta en su
mayoria de jovenes. Para que el progreso que
hemos alcanzado en la lucha contra el VIH/SIDA
sea sostenible y duradero, decidimos integrar to-
dos nuestros programas de tratamiento a nuestro
sector de salud y al sector social general, fortale-
ciendo de ese modo nuestro sistema sanitario. A
este respecto, valoramos el apoyo técnico y fi-
nanciero acordado por la comunidad internacional
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en la aplicacion de diversos programas de acciéon
contra el VIH/SIDA.

Pese a todos estos esfuerzos, los recursos
disponibles distan de ser suficientes para nuestras
necesidades crecientes. La movilizacion de recur-
sos adicionales para intensificar nuestra labor
contra el VIH/SIDA se obstaculiza por el oneroso
peso de nuestra deuda nacional, a cuyo pago de-
dicamos aproximadamente la mitad de nuestro
presupuesto nacional. Por consiguiente, pedimos
una mayor solidaridad internacional que nos ayu-
de a combatir esta pandemia. En este sentido, nos
complace que la Union Europea y los Estados
Unidos de América hayan anunciado, en la cum-
bre celebrada en Evian en junio, que aportarian
150 millones de euros y 15 millones de doélares,
respectivamente, a la lucha contra el VIH/SIDA
en Africa.

En el contexto de esta solidaridad, tomamos
nota también del acuerdo concertado reciente-
mente en la Organizacion Mundial de Comercio
sobre las drogas genéricas. Sin embargo, confia-
mos en que los procedimientos y las condiciones
de aplicacion de ese acuerdo sean simplificados, a
fin de que todos los paises en desarrollo puedan
tener acceso a los medicamentos.

El VIH/SIDA reviste proporciones planeta-
rias y todos debemos unirnos hoy para erradicar
la pandemia, que amenaza la supervivencia mis-
ma de la raza humana.”

Este ha sido el mensaje que me ha solicitado
transmitir el Presidente Omar Bongo.

La Presidenta interina (habla en ruso): Tiene la
palabra Su Excelencia el Honorable Jakaya Mrisho
Kikwate, Ministro de Relaciones Exteriores y de la
Cooperacion Internacional de la Republica Unida de
Tanzania.

Sr. Kikwate (Republica Unida de Tanzania) (ha-
bla en inglés): En su alocucion ante la Asamblea Gene-
ral en su periodo extraordinario de sesiones dedicado a
la lucha contra el VIH/SIDA, celebrado en junio de
2001, el Presidente de la Republica Unidad de Tanza-
nia, Sr. Benjamin William Mpaka, reconocié que la
responsabilidad primordial en la batalla contra el
VIH/SIDA incumbe a cada pais y que nuestros gobier-
nos nacionales asumirian el liderazgo y control e in-
crementarian el presupuesto destinado a combatir el
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VIH/SIDA. Reafirmé el compromiso de su Gobierno,
entre otras cosas, a aumentar la conciencia publica y
dejar de lado las inhibiciones culturales, reducir y eli-
minar el estigma y la discriminacion, brindar trata-
miento, atencion y apoyo a las victimas e incorporar la
cuestion del VIH/SIDA en todos nuestros programas de
desarrollo, incluidas las estrategias de reduccion de la
pobreza.

La lucha contra el VIH/SIDA es objeto de un fir-
me compromiso politico al mas alto nivel en mi pais.
Se ha establecido una Comision Nacional sobre el
SIDA para dirigir una respuesta nacional multisectorial
bien coordinada. En mayo de este afio se inici6 el Mar-
co Estratégico Multisectorial para la lucha contra el
VIH/SIDA. El marco, que define, dirige y coordina la
respuesta nacional, se desarrolld con la participacion
plena de una amplia base de interesados, incluidos los
sectores publico y privado, la sociedad civil y los sin-
dicatos. Nuestra politica nacional de lucha contra el
VIH/SIDA esta orientada de manera que se tengan de-
bidamente en cuenta las expectativas de los objetivos
de desarrollo del Milenio y la Declaraciéon de compro-
miso de lucha contra el VIH/SIDA.

El Gobierno de Tanzania agradece sinceramente
la confianza y el apoyo brindados a nuestros esfuerzos
por nuestros asociados en el desarrollo. Si bien cele-
bramos y aplaudimos el respaldo internacional a nues-
tros esfuerzos, Tanzania cree firmemente que una res-
puesta regional bien coordinada es indispensable para
luchar contra la pandemia del SIDA. Es con ese animo,
por consiguiente, que Tanzania se cuenta entre los
14 paises de la Comunidad del Africa Meridional para
el Desarrollo que, en la cumbre de Maseru, reafirmaron
su compromiso con la intensificacion de la lucha contra
la pandemia del VIH/SIDA en la region de la Comuni-
dad. Tanzania forma parte ademas de la Iniciativa de
los Grandes Lagos sobre el SIDA, que se centra en el
control de la pandemia al interior de los Estados miem-
bros y a través de sus fronteras.

En cuanto a la atencion, el apoyo y el tratamiento,
nuestro Gobierno, en colaboraciéon con nuestros copar-
ticipes en el desarrollo, ha finalizado el Segundo Plan
Estratégico del Sector de la Salud y la Estrategia de lu-
cha contra el VIH/SIDA del Sector de Salud de Tanza-
nia. Se ha trazado un proyecto de plan de negocios,
en colaboracion con la Fundacion William Jefferson
Clinton, para la atencion del VIH/SIDA y el trata-
miento de las personas afectadas por esa enferme-
dad. El plan estd designado para ofrecer tratamiento
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antirretroviral a las personas que sufren el VIH/SIDA.
También se espera asistencia por parte del Proyecto
Multisectorial de Tanzania de lucha contra el
VIH/SIDA con apoyo del Banco Mundial, del Fondo
Mundial de lucha contra el VIH/SIDA, la tuberculosis
y el paludismo y del Plan de Emergencia del Presidente
de los Estados Unidos para paliar los efectos del SIDA.
Continuamos alentando a otros asociados a unirse al
apoyo de estas iniciativas.

El estigma y la discriminacién de las personas
afectadas por el VIH/SIDA sigue siendo un problema,
pese a los esfuerzos por sensibilizar a la sociedad para
que no incurra en ello. Ademas de una campafia conti-
nua de sensibilizacion, el Gobierno esta estudiando po-
sibles leyes y reglas para resolver este problema. En la
actualidad también se pretende insertar la perspectiva
de género en todos los programas y las politicas.

Aunque hemos logrado progresos modestos en
cuanto a despertar la conciencia al pueblo y de la so-
ciedad sobre el VIH/SIDA, el cambio de actitud es
lento. En consecuencia, la transmision del SIDA sigue
siendo un problema y, con una tasa de infeccion del
8%, persiste como amenaza contra la cual se exige que
hagamos mucho mas.

Deseo concluir asegurando a este Organo que
Tanzania estd comprometido profundamente con esta
lucha contra la pandemia del VIH/SIDA. Me atrevo a
decir esto porque existe —en la persona del Presidente,
en todo su Gobierno, asi como en los dirigentes nacio-
nales retirados y en la sociedad civil— el liderazgo, la
voluntad politica y la determinacién necesarios para
continuar luchando contra este azote. De hecho, se han
adoptado algunas iniciativas. Se han obtenido logros
notables, pero aun restan enormes desafios.

Creo, al igual que muchos de mis compatriotas,
que con nuestra unidad de proposito y nuestra solidari-
dad en la accidon podremos librar esta guerra y ganarla.
Todos nosotros, como pueblos, naciones, regiones,
continentes, gobiernos e instituciones, somos coparti-
cipes indivisibles. Por lo tanto, debemos trabajar todos
unidos en solidaridad y apoyo mutuo. Es posible ha-
cerlo si todos ponemos de nuestra parte.

La Presidente interina (habla en ruso): Tiene la
palabra el Excmo. Sr. Julio Frenk, Ministro de Salud de
México.

Sr. Frenk (México): La politica nacional de Mé¢-
xico frente al VIH/SIDA se basa en la prevencion, la
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atencion médica integral, el respeto de los derechos
humanos y la participacion activa de la sociedad.

La epidemia en México se mantiene con una de
las menores tasas de incidencia del continente america-
no. Ademas, se ha evitado que se generalice a la pobla-
cion entera. Esta situacion no es casual, sino que res-
ponde a las estrategias preventivas adoptadas por
nuestro pais desde el inicio de la epidemia. La res-
puesta oportuna y eficaz en la atencion del problema ha
permitido avances importantes, como la eliminacion de
los casos de SIDA por transfusion sanguinea. Ademas,
estamos muy cerca de eliminar los casos de transmision
perinatal.

Mas recientemente, México ha logrado dos cam-
bios legislativos de gran trascendencia. En primer lu-
gar, hace apenas unos meses el Congreso mexicano
aprobo6 una profunda reforma estructural que establece
un seguro universal publico de salud. Entre otros bene-
ficios, este seguro permitira brindar proteccién finan-
ciera a las personas con VIH/SIDA contra los gastos
catastroficos en los que solian incurrir, asi como ga-
rantizarles una atencion integral.

De esta forma, en 2003 se lograra asegurar el ac-
ceso gratuito a los medicamentos antirretrovirales para
todas las personas que viven con VIH/SIDA, meta que
originalmente se habia planeado para 2006. El gran
objetivo consiste en garantizar que tanto los medica-
mentos como los servicios integrales sean de una cali-
dad homogéneamente alta. En segundo lugar, el Con-
greso de México también realiz6 una enmienda cons-
titucional y expidié una ley especifica, mediante la cual
se prohibe y castiga todo tipo de discriminacion, in-
cluida la vinculada con la orientacion sexual, las con-
diciones de salud en general y particularmente el hecho
de vivir con VIH/SIDA.

Como parte de nuestra estrategia de vigilancia de
tercera generacion basada en indicadores especificos
para evaluar los avances contra la discriminacién y a
favor de los derechos humanos, en 2003 se realiz6 en
nuestro pais una encuesta sobre estigma y discrimina-
cion asociada al VIH/SIDA. Ademas de realizar accio-
nes de concienciacion a la poblacion general a través
de los medios masivos de comunicacion, durante los
proximos afios se incrementaran las estrategias preven-
tivas dirigidas a hombres que tienen sexo con otros
hombres, usuarios de drogas inyectables y hombres
y mujeres dedicados al comercio sexual, todo ello en
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estrecha colaboracion con las organizaciones de la so-
ciedad civil.

Deseo reconocer la participacion entusiasta y
constructiva de la sociedad civil y las personas que vi-
ven con VIH/SIDA en la definicioén e instrumentacion
de las politicas publicas sobre el tema. Seguiremos
apoyando de manera decidida la creacion en nuestro
pais y en el resto de América Latina de las fuerzas de
tarea para la adopcion de politicas publicas de preven-
cioén en hombres que tienen sexo con otros hombres.

En el ambito internacional, México ha asumido
un papel activo en la lucha contra el SIDA. Destaca su
participacion, junto con nueve paises latinoamericanos,
en la reciente negociacion que permitié reducir sustan-
cialmente los precios de medicamentos y pruebas de
laboratorio. A partir de los acuerdos recientes de la Or-
ganizacion Mundial del Comercio, México impulsara la
produccion de medicamentos genéricos de calidad
comprobada para beneficio de la poblacidon que los ne-
cesita en los paises de menor desarrollo.

Meéxico esta entrando en una nueva fase de la lu-
cha contra la epidemia. Si bien las reformas legales re-
cientes y las politicas instrumentadas crean las condi-
ciones necesarias para garantizar una respuesta efectiva
en materia de prevencion y de atencioén integral, es ne-
cesario continuar apoyando los esfuerzos para combatir
frontalmente y eliminar el estigma, la discriminacion y
la violacion de los derechos humanos de las personas
con VIH/SIDA y los grupos vulnerables. El Gobierno
mexicano fortalecera las acciones que aseguren avanzar
en estas tareas y mantener los logros ya alcanzados.

Meéxico esta convencido de la importancia de la
cooperacion regional e internacional, por lo que ofre-
cemos nuestra capacidad en instituciones publicas y
privadas para formar recursos humanos en salud, para
compartir nuestra experiencia acumulada y para brindar
asesoria técnica en el disefio de indicadores que nos
permitan evaluar tanto el impacto de la epidemia como
de la respuesta global ante ella.

México mantendrd sus puertas abiertas a todo el
mundo, permitiendo la libre entrada y salida de nuestro
pais, sin discriminacién de ningun tipo, y dispuesto a
ser un actor responsable en la lucha global contra el
VIH/SIDA, que es también la lucha a favor del desa-
rrollo, la paz y la dignidad humana.
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La Presidenta interina (habla en ruso): Tiene la
palabra el Excmo. Sr. Alexander Downer, Ministro de
Relaciones Exteriores de Australia.

Sr. Downer (Australia) (habla en inglés): En ju-
nio de 2001, la firma de la Declaracion de compromiso
en la lucha contra el VIH/SIDA por 189 paises fue un
punto de viraje en la respuesta mundial a esa epidemia.
Ahora tenemos un plan de accion, con metas claras y
un cronograma preciso. Hoy debemos examinar los lo-
gros alcanzados y renovar nuestro compromiso para
encarar esta epidemia devastadora.

En el informe de seguimiento anual del Secretario
General sobre la Declaracion de compromiso en la lu-
cha contra el VIH/SIDA se ha vuelto a describir el al-
cance de los retos que encaramos todos. No cabe duda
de que el VIH/SIDA sigue desgarrando el tejido de la
sociedad y amenaza el desarrollo econdmico de paises
y continentes enteros, sobre todo de Africa. Sin embar-
go, hay esperanza. Los Gobiernos de algunos de los
paises mas afectados, como Uganda, el Senegal y el
Brasil, han demostrado que un enfoque integral en la
lucha contra esta enfermedad mortifera puede lograr un
cambio.

En Australia, dos decenios de una respuesta coor-
dinada al VIH/SIDA al nivel nacional han permitido
alcanzar logros reales en la lucha contra esta epidemia.
Nuestras tasas de infeccion ahora son relativamente
bajas, es decir, aproximadamente una de cada 1.500
personas vive con el VIH/SIDA. El Gobierno, las co-
munidades afectadas y los profesionales médicos,
cientificos y de la salud trabajan de consuno para en-
frentar las causas de la enfermedad, prevenir su propa-
gacion, atender a quienes viven con ella y dar partici-
pacion a los grupos que corren mayor riesgo.

Claro esta, ningun pais, ni siquiera Australia, es
una isla en la lucha contra el VIH/SIDA. Se trata de un
problema transnacional. El virus no conoce fronteras
nacionales y exige una respuesta internacional.

Australia esta en la primera linea de los esfuerzos
por detener el VIH/SIDA en su region. Nuestra preo-
cupacion es que la region de Asia y el Pacifico se con-
vierta en un nuevo epicentro de la epidemia, que rivali-
ce con Africa. Hoy dia, hay mas de 7,2 millones de
personas que viven con el VIH/SIDA en la region de
Asia y el Pacifico, y cada dia se infectan unas 3.000
personas. Incluso los pequeiios paises insulares del Pa-
cifico meridional enfrentan el problema del VIH/SIDA.
En Papua Nueva Guinea, el SIDA y las enfermedades
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conexas son hoy la principal causa de muerte en el
hospital general de Port Moresby.

Australia ha trabajado con ahinco para forjar un
consenso regional y hallar soluciones al VIH/SIDA.
Hace dos afos, auspicié una reunion ministerial regio-
nal en Melbourne, donde los ministros convinieron en
la necesidad de elaborar estrategias para luchar contra
el VIH/SIDA. Desde entonces, han establecido medi-
das practicas y han comenzado a crear alianzas, inclui-
do el Foro de dirigentes de Asia y el Pacifico sobre el
VIH/SIDA y el desarrollo.

En 2000, Australia emprendié una iniciativa
mundial contra el SIDA por un monto de 200 millones
de dolares y con una duracion de seis afios. Hasta el
momento, hemos invertido unos 85 millones de délares
en actividades dirigidas a reducir las infecciones por el
VIH/SIDA. En la actualidad, somos el principal do-
nante de Asia oriental y el Pacifico desde el punto de
vista de compromisos y gastos. El afio proximo exami-
naremos nuestra politica sobre el VIH/SIDA y el desa-
rrollo para tomar en cuenta los cambios ocurridos en la
naturaleza de la epidemia y su efecto.

A todas luces, el acceso al tratamiento seguirad
siendo un tema central en todos los programas de lucha
contra el VIH/SIDA. En los paises en desarrollo, mi-
llones de personas que viven con el SIDA requieren
tratamiento inmediato, pero so6lo el 1% puede permitir-
se comprar los medicamentos antirretrovirales que
permiten prolongar la vida por muchos afios.

Por eso Australia agradecio el acuerdo innovador
logrado el mes pasado en las negociaciones de la Orga-
nizacion Mundial del Comercio (OMC) para permitir a
los paises mas pobres acceso a los farmacos a precios
asequibles. Es un acuerdo que salva vidas y que da
realmente esperanza a millones de personas que nece-
sitan ayuda ahora.

Los retos en la lucha contra el SIDA son ingentes,
pero las oportunidades nunca han sido mayores. Es po-
sible conseguir verdaderos progresos. Tenemos que se-
guir trabajando para crear impulso en la respuesta
mundial a la pandemia del VIH/SIDA. El liderazgo es
vital: de los gobiernos, las organizaciones internacio-
nales, el sector privado y la sociedad civil. Sin lideraz-
g0, la lucha contra el VIH/SIDA no se puede ganar.

Hoy Australia reafirma su apoyo a las prioridades
de la accion respecto de la Declaracion de compromiso
en la lucha contra el VIH/SIDA. Renovamos nuestra
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promesa de trabajar con todos los interesados, entre
ellos el Programa Conjunto de las Naciones Unidas so-
bre el VIH/SIDA (ONUSIDA) y sus interlocutores del
sistema de las Naciones Unidas, para hacer frente a uno
de los retos mas importantes del siglo XXI.

La Presidenta interina (habla en ruso): Tiene
ahora la palabra el Excmo. Sr. Kassymzhomart Tokaev,
Ministro de Relaciones Exteriores de la Republica de
Kazajstan.

Sr. Tokaev (Kazajstan) (habla en inglés): En
primer lugar, quisiera dar las gracias al Secretario Ge-
neral por haber convocado este evento de importancia
historica y felicitar al Presidente de la Asamblea Gene-
ral por su elecciéon unanime a ese alto cargo.

No cabe duda de que el problema del VIH/SIDA
se ha convertido en un reto que afecta no sélo a la sa-
lud sino también a la seguridad de muchos paises del
mundo. Por lo tanto, para resolver adecuadamente este
problema se requiere un enfoque amplio y coordinado
por parte de la comunidad internacional. La Declara-
cion del Milenio de las Naciones Unidas y la Declara-
cion de compromiso en la lucha contra el VIH/SIDA,
de 2001, demuestran que los lideres del mundo, ha-
biendo entendido la escala del desastre, han contraido
compromisos amplios para poner fin a la propagacion
de la epidemia y sentar las bases de los esfuerzos que
permitan reducir las repercusiones del VIH/SIDA para
los pueblos de la Tierra. La reuniéon de alto nivel de
hoy puede considerarse, sin duda, como una medida
muy importante de seguimiento para cumplir estos
compromisos.

A principios del decenio de 1990, Kazajstan, co-
mo muchos otros paises del mundo, se vio afectado por
el problema del VIH/SIDA. Incluso con una incidencia
relativamente baja de VIH/SIDA, somos muy cons-
cientes de que sin la participacion esmerada de la coo-
peracion internacional sobre este tema sumamente im-
portante, esta enfermedad desastrosa afectara grave-
mente la estabilidad interna de Kazajstan, que constitu-
ye a nuestro juicio la mayor prioridad de nuestro pro-
grama politico. Por ese motivo, Kazajstan adoptoé leyes
sobre el VIH/SIDA que permiten que el Gobierno tome
medidas preventivas y que se garanticen los derechos
fundamentales de los afectados. El Comité Nacional
de Coordinacién del SIDA, creado hace ocho aifios,
funciona ahora a cabalidad. Nuestro enfoque multifa-
cético frente al VIH/SIDA, que se ha hecho posible
gracias al crecimiento econdmico rapido de mi pais en
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los ultimos cuatro afios, ha dado una respuesta nacional
a la epidemia al nivel mas alto del Gobierno. Las me-
didas de prevencion en materia de VIH/SIDA se han
integrado en un plan estratégico de desarrollo de la Re-
publica de Kazajstan para el periodo que va hasta el
afio 2010. Los principales organismos gubernamentales
han desarrollado programas estratégicos detallados que
se centran en las asignaciones adecuadas de los recur-
sos financieros disponibles.

Las firmes alianzas del Gobierno con el sector no
gubernamental y las organizaciones internacionales,
junto con los compromisos adecuados del Gobierno,
han garantizado el éxito en la superacion del problema
de la propagacion de la epidemia en mi pais. Estos es-
fuerzos nacionales nos ayudaron a elaborar una pro-
puesta que dio lugar a una donacion del Fondo Mundial
de lucha contra el VIH/SIDA por un monto de 22,4
millones de délares durante cinco afios.

Las alianzas entre el Gobierno y la sociedad civil
estan encaminadas, sobre todo, a disminuir la vulnera-
bilidad de los grupos de alto riesgo y aumentar su pro-
teccion, algo que ha sido posible gracias a la provision
de informacion adecuada y al acceso a suministros de
prevencion esenciales y a servicios esenciales de aten-
cion de salud. Se estan realizando esfuerzos serios por
garantizar la concienciacion de la poblaciéon en general
y educar a los jovenes. Kazajstan esta creando un en-
torno juridico y publico que sea propicio para proteger
a las personas con VIH/SIDA que se identifiquen como
particularmente vulnerables a la discriminacién y la
marginacion.

El VIH/SIDA plantea una amenaza real para to-
dos los paises y exige una visién y una comprension
mundiales apoyadas por una voluntad politica genuina
y una solidaridad mundial. A este respecto, el firme
compromiso de los paises desarrollados es de suma im-
portancia. Debemos decir francamente que sin la asis-
tencia financiera y educativa a los paises mas afectados
esta epidemia cobrara dimensiones mundiales, plan-
teando asi una grave amenaza para las generaciones
futuras. No es exagerado decir que el problema del
VIH/SIDA exige no menos atencidén que otros proble-
mas relativos a la seguridad internacional, tales como
la proliferacion de armas de destruccion en masa o el
terrorismo.

Creo que esta reunion, sumamente representativa,
nos da la oportunidad de compartir experiencias e in-
tercambiar opiniones sobre como hacer frente eficaz y
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mancomunadamente al reto de obtener un futuro mejor
para todos los paises del mundo.

La Presidenta interina (habla en ruso): Tiene
ahora la palabra el Excmo. Sr. Habib M’Barek, Minis-
tro de Salud Publica de Tunez.

Sr. M’Barek (Tanez) (habla en arabe): Es para
mi motivo de gran honor y orgullo dar lectura a la alo-
cucion del Presidente Zine El Abidine Ben Ali, Presi-
dente de la Republica de Tunez, durante esta reunion
de alto nivel de las Naciones Unidas en el marco del
seguimiento a la aplicacion de la Declaracion de com-
promiso en la lucha contra el VIH/SIDA, adoptada en
el periodo extraordinario de sesiones de la Asamblea
General celebrado para esos efectos del 25 al 27 de ju-
nio de 2001. Dice:

“Es un gran placer para mi expresar al Se-
cretario General de las Naciones Unidas, Sr. Kofi
Annan, y a todos sus colaboradores mi gran esti-
ma por el creciente interés que han prestado sos-
tenidamente a las preocupaciones de los pueblos
y por su continuo apoyo al proceso de desarrollo
y progreso en todos los paises.

También quisiera rendir homenaje al siste-
ma de las Naciones Unidas por la funcion crucial
que han asumido en la lucha contra el SIDA y por
haber dedicado este dia de debates de la Asam-
blea General a dar seguimiento a la Declaracion
de compromiso en la lucha contra el VIH/SIDA,
lo cual hace patente, una vez mas, la importancia
que da la comunidad internacional a la necesidad
de luchar contra este terrible flagelo.

Tunez celebra en ese sentido los objetivos
nobles de la Declaracion de compromiso en la lu-
cha contra el VIH/SIDA y contra la proliferacion
de las enfermedades contagiosas. En este con-
texto, me complace recordar las directrices nor-
mativas que hemos fijado en Tunez desde el cam-
bio histdrico de 7 de noviembre de 1987, entre las
que se destaca la importancia asignada a los dere-
chos humanos en sus diferentes aspectos y en to-
da su plenitud, entre ellos la lucha contra el anal-
fabetismo, la pobreza y las enfermedades.

Las cifras que figuran en el informe del Se-
cretario General (A/58/184) sobre el numero de
personas afectadas por el virus del VIH/SIDA,
cerca de 42 millones de personas, se duplicaran,
segun se calcula, al término del decenio, lo cual
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nos conduce a redoblar los esfuerzos y a intensi-
ficar la cooperacion y la concertacion para poder
adoptar medidas adecuadas que impidan la pro-
pagacion del flagelo, ya que este mismo, en pri-
mer lugar, esta atacando a la poblaciéon econdmi-
camente productiva de nuestras sociedades. Esto
confirma nuestra convicciéon de que la lucha con-
tra el VIH/SIDA es una de las maneras de com-
batir la pobreza y el subdesarrollo, hecho que, a
su vez, debe inducirnos seriamente a acatar las di-
rectrices pertinentes de las Naciones Unidas en
este sentido y a comprometernos totalmente en
favor de esta Declaracion y sus nobles objetivos.

Con gran reconocimiento, encomiamos los
logros conseguidos, en poco tiempo, en la aplica-
cion de esta Declaracion. Esto es motivo de opti-
mismo y esperanza, en vista del apoyo técnico y
material que han brindado las Naciones Unidas,
en particular el Fondo Mundial de Lucha contra
el SIDA, la Tuberculosis y el Paludismo, a los es-
fuerzos de los Estados y también en vista de las
medidas adoptadas por una serie de paises, en
particular los mas afectados por el SIDA, para re-
plantearse sus politicas en materia de salud y
formular unos planes y estrategias claros y estu-
diados para combatir esta lacra. Dichas medidas
requieren el apoyo de numerosos asociados e in-
terlocutores y tienen por objetivo facilitar el ac-
ceso de un gran numero de personas afectadas por
el SIDA a una atencién sanitaria adecuada y al
tratamiento necesario.

Aprovecho esta oportunidad para felicitar al
Consejo General de la Organizacion Mundial del
Comercio por la decision de aprobar la liberaliza-
cion de la circulacion de los medicamentos gené-
ricos. Consideramos que esta decision es un paso
en favor de la Declaracion, especialmente puesto
que permitird a los paises en desarrollo adquirir
medicamentos a precios razonables y sin duda los
ayudard a contener la propagacion de las enfer-
medades contagiosas.

A pesar de que en nuestro pais los indicado-
res relativos al SIDA se han estabilizado a unos
niveles relativamente bajos, en todo momento y
en todos los foros internacionales y regionales,
nos hemos declarado comprometidos a tratar esta
cuestion con caracter prioritario y a apoyar a la
comunidad internacional en su lucha contra esta
lacra.
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Desde que se registraron los primeros casos
de SIDA en Tunez a finales de 1985, hemos tra-
bajado para poner en marcha un programa nacio-
nal para combatir esta lacra. Consolidamos rapi-
damente este programa con la creacion de una
comision nacional que aglutina a todas las partes
interesadas en la lucha contra esta lacra, entre
ellas organizaciones gubernamentales y no gu-
bernamentales y los medios de difusion.

Gracias a este planteamiento, hemos logra-
do una serie de resultados positivos, en particular
la seguridad de las transfusiones sanguineas, un
servicio gratuito de analisis de laboratorio, el se-
guimiento de las personas afectadas y la presta-
cidn a estas personas de terapia y de atencion so-
cial y psicologica.

Reiteramos nuestro apoyo a la Declaracion
aprobada en junio de 2001, durante el periodo
extraordinario de sesiones de la Asamblea Gene-
ral de las Naciones Unidas. También reiteramos
nuestro compromiso de aplicar las decisiones
practicas que se adoptaron a raiz de esa Declara-
cidn y nuestro apoyo absoluto a los esfuerzos de
la comunidad internacional para frenar la propa-
gacion del VIH/SIDA. Ademas, nos manifesta-
mos una vez mas comprometidos a luchar contra
la pobreza y exhortamos a las Naciones Unidas a
que nos apoyen en nuestras iniciativas. Apelamos
a que se respalde al Fondo Mundial de Lucha
contra el SIDA, la Tuberculosis y el Paludismo,
suministrando los medicamentos necesarios a to-
dos los pueblos, en especial a los de los paises
menos desarrollados, y haciendo realidad las as-
piraciones legitimas de nuestros ciudadanos en
materia de salud y bienestar.

Que Dios nos ayude a triunfar en nuestros
esfuerzos en pro del bien de toda la humanidad.”

La Presidenta interina (habla en ruso): Doy las
gracias al Ministro de Salud Publica de Tunez por su
declaracion.

Doy la palabra al Excmo. Sr. Humberto Costa,
Ministro de Salud del Brasil.

Sr. Costa (Brasil) (habla en inglés): Han transcu-
rrido dos afios desde que se celebrd el vigésimo sexto
periodo extraordinario de sesiones de la Asamblea Ge-
neral sobre el VIH/SIDA y se aprobo la Declaracion de
compromiso que alland el camino hacia Doha y hacia
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el reconocimiento de que los intereses de la sanidad
publica no se pueden ver obstaculizados por acuerdos
comerciales. La pregunta que debemos plantearnos
ahora es ;cuanto se ha logrado avanzar para tratar de
controlar una de las peores pandemias mundiales de to-
dos los tiempos? Esta claro que no se trata de una pre-
gunta retorica. Se pierden vidas, se destruyen familias,
parece que los afectados pierden la esperanza. Lo que
la enfermedad y la muerte no se llevan casi siempre se
lo llevan la estigmatizacion y la discriminacion socia-
les. Las desigualdades y la injusticia van en aumento.

Ahora que se cumple el vigésimo quinto aniversa-
rio de la Conferencia Internacional de Alma Ata sobre
Atencion Primaria de Salud, vale la pena recordar que
la salud es un estado de bienestar completo en los pla-
nos fisico, mental y social, un derecho humano funda-
mental y, por lo tanto, un objetivo social mundial cuya
consecucion requiere la accion concertada de los secto-
res sociales y econémicos ademas de la de los sectores
sanitarios.

Todos los elementos de la definicion de salud de
Alma Ata son importantes. Se trata de un derecho hu-
mano fundamental para todas las personas: los enfer-
mos y los moribundos, los pobres y los hambrientos, y
no so6lo para unos pocos afortunados. Es un objetivo
social mundial, en un sentido mas profundo que el de
los objetivos de desarrollo de la Declaracion del Mile-
nio de las Naciones Unidas y tal vez lo mas alarmante
es que es responsabilidad de todos. La prevencion, la
atencion, el apoyo y el tratamiento son todos elementos
importantes para combatir la pandemia. Pero también
tenemos el deber de unir nuestras fuerzas para eliminar
el estigma vinculado al SIDA y combatir todo tipo de
discriminacion.

Conviene recalcar la importancia de disponer de
un acceso amplio al tratamiento y a la medicacion. En
el pasado, la humanidad pas6 por muchas epidemias
para las que no habia medicamentos. No es el caso
del SIDA. El gran éxito de los medicamentos antirre-
trovirales ha permitido a los afectados llevar una vida
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normal y digna. ;Puede esto seguir siendo asi si el
coste de los medicamentos es exorbitante?

En el Brasil producimos medicamentos antirre-
trovirales y pudimos reducir el costo de los medica-
mentos importados mediante negociaciones en pie
de igualdad. Somos conscientes de la importancia de
promover la invenciéon y la creatividad en el sector
farmacéutico. Respetamos todos los acuerdos sobre la
cuestion. Pero no vacilaremos en utilizar todos los pro-
cedimientos y flexibilidad de que dispongamos para
reducir los precios y hacer accesibles los medicamentos
esenciales.

Cuando declaramos que la salud es un objetivo
social mundial, debemos dedicarnos en serio a pasar de
las palabras a los hechos. El Brasil ha contribuido a la
solucion de consenso en relacion con el parrafo 6 de la
Declaracion de Doha y ha recalcado que la Declaracion
es de caracter integro y debe respetarse en su totalidad.
El Brasil también ha presentado un Programa Interna-
cional de Cooperacion sobre el SIDA con 10 paises en
desarrollo de América Latina, el Caribe y Africa con el
objetivo de desarrollar los recursos humanos, transferir
las experiencias que den buen resultado y donar medi-
camentos antirretrovirales para un numero determinado
de pacientes.

Hemos llegado al punto en el que debemos asu-
mir nuestra responsabilidad de lograr la salud para to-
dos y hacer posible una respuesta humana a la lacra de
la pandemia del SIDA. Dentro de muchos afios, la
gente se preguntard qué hicimos para combatir esta
pandemia. Actuemos para encontrar la respuesta antes
de que sea demasiado tarde, puesto que, si perdemos
esta lucha, perderemos la vida.

La Presidenta interina (habla en ruso): Doy las gra-
cias al Ministro de Salud del Brasil por su declaracion.

Hemos escuchado al altimo orador del debate de
esta sesion. Escucharemos a los demas oradores esta
tarde a las 15.00 horas.

Se levanta la sesion a las 13.30 horas.
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