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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

“... reafirmamos nuestro inquebrantable
cometido de justicia, de acceso universal

al cuidado y tratamientos y de apoyo a la
inherente dignidad y derechos de todos los seres
humanos. Todas las personas gozan de derechos
y protecciones permitidas por los marcos
internacionales de derechos humanos.

El final del Sida solo sera posible si superamos
las barreras de la criminalizacion, el estigma y la
discriminacion que contindan siendo impulsores

Clave de la epidemia.”

Declaracion de Melbourne
The International AIDS
Conference 2014.
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PRESENTACION

Diputacion Permanente de la VI Legislatu-

ra de la Asamblea Legislativa del Distrito
Federal (ALDF) aprob¢ la conformacién de una
Mesa de Trabajo para la atencion integral de
las personas que viven con VIH relativa a los
apoyos sociales establecidos en el articulo 20
de la Ley para la Prevencion y Atencion Inte-
gral del VIH/SIDA del Distrito Federal (Ley).

E n sesion del 21 de mayo del presente, la

En cumplimiento a este acuerdo, el 17 de
junio de 2014 se instalé la Mesa de Trabajo
con la asistencia de la Comision de Derechos
Humanos del Distrito Federal (CDHDF), el
Consejo para Prevenir y Eliminar la Discrimi-
nacion de la Ciudad de México (COPRED), el
Sistema de Transporte Colectivo Metro (STC),
la Consejeria Juridica y de Servicios Legales

(CJSL), la Secretaria de Desarrollo Social (SE-
DESO), la Secretaria de Movilidad (SEMOVI),
la Secretaria del Trabajo y Fomento al Empleo
(STYFE), la Secretaria de Desarrollo Econémi-
co (SEDECO), la Secretaria de Salud del Dis-
trito Federal (SS), el Instituto de las Mujeres
del Distrito Federal (Inmujeres-DF), el Sistema
para el Desarrollo Integral de la Familia del
Distrito Federal (DIF-DF) y la Asamblea Legis-
lativa del Distrito Federal.

En dicha sesion, se aprobo el programa de tra-
bajo y la calendarizacion de reuniones, mismas
que tuvieron efecto los dias 23 de junio; 1, 8,
29 de julio y 5 de agosto del presente afio;
asimismo se acordo invitar a formar parte de
la mesa al Instituto de la Juventud del DF (IN-
JUVEDF), a la Asociacion Civil Letra S, respon-
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sable del Modulo de Derechos Humanos en la
Clinica Especializada Condesa, y a la Subsecre-
taria del Sistema Penitenciario.

En las reuniones siguientes, cada una de las
instituciones convocadas expusieron la proble-
matica y presentaron las acciones que desarro-
llan; los programas y/o acciones que pueden
responder a la problematica planteada, los de-
rechos de la Ley que se cubren o cubririan; los
mecanismos de acceso y cobertura; en su caso,
los obstaculos de naturaleza juridica, adminis-
trativa o presupuestal que enfrenta la depen-
dencia para atender a la poblacion sefialada, y
las propuestas para garantizar el acceso a los
derechos sociales.

Como resultado de este espacio de didlogo e
intercambio de informacion, se presenta el si-
guiente documento que sintetiza la magnitud
de la problematica y presenta trece recomen-
daciones orientadas a plantear rutas de solu-
cion que permitan cumplir con los derechos
y obligaciones establecidas en la Ley para la
Prevencion y Atencion Integral del VIH/SIDA
del Distrito Federal.
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DESCRIPCION

DE LA PROBLEMATICA

a epidemia de VIH en México estad con-

centrada en hombres que tienen sexo con

hombres; 46.93% de las personas que vi-
ven con VIH en la Ciudad de México, tienen de
35 a 49 afios y 30.34% de 25 a 34 afios de
edad. Es decir, mas de dos terceras partes de las
personas atendidas en la Clinica Especializada
Condesa tienen entre 25 y 49 afios de edad.

Entre el grupo de menores de 15 afios, destaca
la alta proporcion de mujeres comparada con
lo observado en el resto de los grupos de edad;
4 de cada 10 menores de 15 afios con VIH son
mujeres, cuando el promedio general es de una
de cada 10.

Los factores de riesgo y la situacion de vulne-
rabilidad definen las caracteristicas de la epi-
demia en cada grupo poblacional. Por ejemplo,
en México la epidemia de VIH en hombres esta
esencialmente relacionada con factores de ries-
go; en mujeres, la vulnerabilidad social es la ca-
racteristica que la determina.

La deteccion temprana del VIH es fundamen-
tal para elevar la calidad de vida y disminuir
la mortalidad en las personas con esta enfer-

medad, lo contrario significa mayor costo de
atencion, menor eficacia de los medicamentos
antirretrovirales (ARVs), mas tiempo con infec-
cion sin tratamiento y, por tanto, incremento
en la probabilidad de transmision, morbilidad
y mortalidad.

Las mujeres viven en un contexto de alta vul-
nerabilidad social y econémica, mientras los
hombres se caracterizan por tener mayores
comportamientos de riesgo sexual; asimismo,
70% de las mujeres cursaron menos de 9 afios
de estudios y 72% de los hombres cursaron 10
0 mas afos; 17% de las mujeres son viudas y
82% tienen hijos; alrededor de 70% de las mu-
jeres que viven con VIH fueron infectadas por
su pareja estable; 90% son heterosexuales y
perciben bajos ingresos econémicos.

Para la mayoria de las mujeres, el VIH se trans-
forma en un elemento que profundiza sus
condiciones de desigualdad social y pobreza,
ademas de la discriminacion que provoca una
enfermedad rodeada de estigmas.

Otro grupo de especial atencién es la poblacion
de personas adolescentes que viven con VIH.
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PROPORCION DE PERSONAS CON VIH POR GENERO Y GRUPO DE EDAD EN CEC

'il
< de 15 anos
de 15 a 24 afios
de 25 a 34 anos
de 35 a 49 afios

de 50 y mas anos

Total

Fuente: Clinica Especializada Condesa; abril-2014.

De acuerdo con ONUSIDA, mueren la mitad de
los adolescentes con VIH que ingresan a tra-
tamiento. En este rubro hay que considerar a
las personas adolescentes que nacieron con la
enfermedad y aquellas que contrajeron la in-
feccion. Actualmente, 92 personas adolescen-
tes de 11 a 20 afios se atienden en la Clinica
Especializada Condesa.

En las personas adolescentes, el apego al tra-
tamiento es muy dificil de conseguir y aquellas
que se infectaron por transmisién perinatal,
enfrentan la orfandad al perder a sus padres
por la enfermedad del Sindrome de Inmunode-
ficiencia Adquirida (SIDA) y quedan en situa-
cion de mayor vulnerabilidad cuando salen de
los albergues a los 18 afios (edad maxima de
estancia).

La vulnerabilidad se hace mas severa cuan-
do se trata de personas en situacion de calle,
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quienes enfrentan el rechazo, la exclusion,
maltrato, discriminacién en razoén de su situa-
cién médica y de su vida en la calle. Enfrentan
problemas de acceso a programas publicos al
carecer de documentos de identidad o compro-
bacion de domicilio; insuficiencia de albergues
y discriminacion en algunos de ellos; obsta-
culos normativos y practicas discriminatorias
para la prestacion de servicios médicos en al-
gunas instituciones publicas de salud.

La evidencia cientifica actual revela que para
controlar la epidemia de VIH en la Ciudad de
México, se requiere ampliar la cobertura del
tratamiento antirretroviral a todas las perso-
nas que viven con VIH. Esta situacion permi-
tiria reducir el nimero de nuevas infecciones.

En la actualidad, las muertes por la enferme-
dad del SIDA no se deben a la falta de recursos
médicos, sino a la falta de oportunidad en el
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CONDICIONES SOCIOECONOMICAS DE LAS PERSONAS CON VIH EN LA CIUDAD DE MEXICO
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inicio del tratamiento antirretroviral. El VIH,
sumado a otras condiciones de vulnerabilidad,
incrementa las adversidades y la exclusion
social.

Hay entornos con una fuerte inversion publica
en servicios y medicamentos para la atencion
del VIH. Sin embargo, para obtener los maxi-
mos beneficios del tratamiento se requiere que
todas las personas que viven con VIH tengan el
pleno acceso a los servicios.

Facilitar el acceso a programas sociales de las
personas que viven con VIH en condiciones de
vulnerabilidad, repercute directamente en la
reduccion de infecciones, de complicaciones y
de muertes por SIDA. Por ello, la evaluacién del
impacto de los apoyos sociales debera deter-
minar el cumplimiento del derecho a la salud
de las personas que viven con VIH y el mejo-
ramiento de la salud publica de la Ciudad de
México.

Toda inversién que se realice en prevencion y
atencion, tiene un impacto claramente cuan-
tificable en la calidad de vida de las personas
y genera ahorros en el mediano y largo plazo
para las instituciones de salud y para las finan-
zas publicas de la Ciudad de México.

De acuerdo a la Encuesta sobre Discrimina-
cion de la Ciudad de México 2013 (EDIS-CdMx
2013), las personas con VIH-SIDA ocupan el
cuarto lugar en la mayor percepcion de exis-
tencia de discriminacion de una lista de 40 gru-
pos y en intensidad (mucho), incluso alcanzan
el primer lugar; sin embargo, cuando se cues-
tiona sobre cual es el grupo mas discriminado,
se ubica como en el séptimo sitio. Lo anterior
es muy relevante, ya que estas personas son
discriminadas cuando se evidencia su condi-
cion, de ahi la importancia de la proteccion de
datos personales y de su privacidad.
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DERECHO LEGAL,

ESTADO DE SU CUMPLIMIENTO

| 20 de junio de 2012 fue publicado en la

Gaceta Oficial del Distrito Federal, el Decre-
to por el que se expide la Ley para la Preven-
cion y Atencion Integral del VIH/SIDA del Dis-
trito Federal. Esta ley, tnica en su tipo a nivel
nacional, tiene como objetivos esenciales: es-
tablecer los principios y criterios que orienten
las politicas publicas en materia de prevencion
y atencion integral; vincular a los sectores pu-
blico, social y privado; generar mecanismos
tendientes a la integracion social de las per-
sonas afectadas; y articular la participacion de
la Administracion Publica del Distrito Federal
en la prevencion y la atencion integral del VIH/

SIDA, asi como otras Infecciones de Trasmision
Sexual (ITS), mediante la transversalidad de las
politicas publicas y programas, bajo el princi-
pio de no discriminacion.

La Ley establece los compromisos de la Ciu-
dad y de sus instituciones ante un tema de la
mayor importancia, instituye una politica in-
tegral de caracter legal y permanente; busca
la suficiencia de recursos para la prevencion,
atencion y tratamiento, y fortalece el andamia-
je institucional para mejorar las capacidades
de respuesta del Gobierno del Distrito Federal.

PERSONAS ATENDIDAS EN LA CLINICA ESPECIALIZADA CONDESA

10

4,045

TOTAL B HOMBREE: B MUIJERES
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En materia de salud, la Ciudad de México es
ejemplo a nivel internacional por sus estrate-
gias de prevencion y atencion del VIH/SIDA. La
Clinica Especializada Condesa es una sdlida
institucion publica que garantiza el cumpli-
miento de un derecho fundamental a las per-
sonas que viven con VIH; al primer trimestre
de 2014, prestaba atencién médica a 9,376
personas (88.7% hombres y 11.30% muijeres),
es decir, mas de 80% de los casos detectados
en el DF son atendidos por el Gobierno de la
Ciudad de México a través de sus servicios de
salud publica, lo que permite atenciéon médica
especializada y proveer de medicamentos gra-
tuitos a todas aquellas personas que carecen
de seguridad social.

Respecto a otros temas que considera la Ley,
se contempla una intensa actividad de las
diversas dependencias del Gobierno del Dis-
trito Federal en el disefio e implementacién
de acciones de prevencion entre la poblacién
en general y en los segmentos poblacionales
que atienden de manera especifica cada una
de las instituciones gubernamentales. Con
acompafamiento de algunas organizaciones
de la sociedad civil (ONGs) se realiza un es-
fuerzo sostenido de formacion y capacitacion
del personal relacionado con los derechos de
las personas que viven con VIH y en la apli-
cacion de protocolos de atencion y referencia
de éstas a las instituciones responsables de la
prestacion de los servicios de salud. Ello con-
tribuye a prevenir contagios, coadyuva en me-
jorar la deteccion y atencién de nuevos casos;
contribuye a la sensibilizacion de las personas
que desempefian una funcién publica para que
atiendan a la poblacién de manera informada
y sin prejuicios.

Sin duda, destaca el mecanismo de atencién
a las mujeres que sufren violencia sexual im-
plementado por la Procuraduria General de
Justicia del Distrito Federal en conjunto con la
Secretaria de Salud, asi como la coordinacién
y el didlogo impulsado por el Instituto de las
Mujeres del Distrito Federal. Estas acciones
han permitido compartir informacion y gene-
rar propuestas de prevencion y atencion para
las mujeres que viven con VIH en la Ciudad de
México.

La Ley establece crear un Centro para la Pre-
vencion y Atencién Integral del VIH/SIDA del
Distrito Federal, como instancia responsable
de coordinar la politica integral de prevencién
y atencion del VIH en el DF. Su creacién permi-
tiria la articulacién de las acciones de preven-
cion y la formulacion de estrategias generales
y especificas con base en el analisis de la infor-
macion generada por las instituciones de salud
responsables de prestar servicios médicos. '

La Ley establece los derechos sociales como
mecanismos para lograr la plena incorpora-
cion social de las personas que viven con VIH
y para combatir la desigualdad. Sin embargo,
de acuerdo con lo expuesto por las dependen-
cias convocadas a la Mesa de Trabajo, se ob-
serva un panorama de bajo cumplimiento de
las obligaciones establecidas en la Ley tanto
en la implementacion de programas y accio-
nes destinadas a la plena integracién social
de las personas que viven con VIH, como en
la creacion de las instituciones y mecanismos
de financiamiento para regir, coordinar, dise-
fiar, evaluar y ejecutar una politica integral de
atencion, como se explica en las siguientes

! Articulos 23 y 24 de la Ley para la Prevencion y Atencion Integral del VIH/SIDA del Distrito Federal.

1"
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CONCLUSIONES

Existe respeto y garantia de acceso al
1 derecho a la proteccion de la salud a

todas las personas con VIH que habitan

en la ciudad de México, mediante un
sélido sistema publico que proporciona aten-
cion médica y medicamentos gratuitos, el cual
se vera reforzado con la apertura de la Clinica
Especializada en Iztapalapa e incrementara los
recursos médicos, materiales y financieros de
la ciudad para atender y prevenir el VIH.

Se observa la ausencia de mecanismos
2 precisos para hacer efectivo el acceso

a los derechos reconocidos y garanti-
zados para las personas que viven con VIH.
El cumplimiento de algunos de los programas
considerados en el Articulo 20 de la Ley, no se
encuentra normado ni previsto por parte de las
instituciones del Gobierno del Distrito Federal
responsables del disefio e implementacion de
programas o acciones relacionadas con los de-
rechos referidos en la Ley. Las acciones reali-
zadas en esta materia han estado sujetas a la
buena voluntad de las instituciones involucra-
das, lo que no garantiza el cumplimiento con-
tinuo, regular, seguro y sin intermediaciones de
los derechos referidos.

3 Falta crear el Centro para la Prevencion
y Atencién Integral del VIH/SIDA del Dis-
trito Federal; la Ley establece que este
organismo sera la instancia rectora del Go-
bierno del Distrito Federal para la prevencion
y atencion integral del VIH/SIDA y otras ITS. Su
creacion posibilitaria la articulacion de las po-
liticas publicas, el sequimiento de las acciones,

la evaluacion y medicion de los avances y la
alineacion de recursos financieros, materiales
y humanos disponibles.

Hasta la fecha no se ha constituido el

Fideicomiso Publico para la Atencion

Integral del VIH/SIDA en el Distrito Fe-
deral, el cual fue concebido como instrumento
de financiamiento para el cumplimiento del
objeto de la Ley. Dicho mecanismo permitira
ampliar los recursos financieros, generar pro-
yectos de colaboracion con instancias publicas
y privadas nacionales e internacionales e im-
plementar esquemas de financiamiento que
fortalezcan la cooperacion, el intercambio de
informacién, la transferencia tecnoldgica, el
desarrollo de la investigacion cientifica y la di-
fusion del conocimiento.

Falta crear el Laboratorio Clinico de Bio-
5 logia Molecular y Conteo Linfocitario,

cuyo objetivo es proporcionar servicios
de diagndstico y monitoreo a la Clinica Espe-
cializada Condesa y a otras instituciones de sa-
lud. Su creacién permitiria mejorar la atencion
y capacidad de respuesta del Gobierno de la
Ciudad, generar ahorros importantes de recur-
sos publicos y posibilitar la obtencion de recur-
sos cuando proporcione sus servicios a otras
instituciones publicas o privadas.

Existe una contradiccién de la Ley para
6 la Integracion al Desarrollo de las Perso-
nas con Discapacidad del Distrito Fede-
ral con otros ordenamientos juridicos como el
Estatuto de Gobierno y algunas leyes, al otor-
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gar derechos sélo a las personas nacidas en
el DF y excluir al resto de los habitantes de la
Ciudad. Con este requisito se excluye a cientos
de miles de personas con discapacidad con los
mismos derechos constitucionales que aque-
llos que nacieron en la ciudad capital.

Falta de cumplimiento en el estableci-

miento de las asignaciones desagrega-

das por Unidad Responsable dentro del
Presupuesto de Egresos del Distrito Federal y
de las previsiones de gasto para cada ejercicio
fiscal. La Secretaria de Finanzas y la ALDF no
han cumplido con la obligacién de establecer
dentro del presupuesto la informacion que de-
talle la cantidad de recursos especificamente
destinados a los fines de esta Ley, su objeto,
monto y su clasificacién administrativa, fun-
cional y programatica. Ello es muy importante
para evaluar la calidad y cantidad del gasto
publico en todas sus vertientes.

Se carece de protocolos para la preven-
8 cion y atencion a la discriminacion labo-

ral de las personas que viven con VIH en
el Distrito Federal. Esta ausencia puede generar
despidos injustos, acoso y exclusion en los cen-
tros laborales y vulnerar el derecho al trabajo y
a la no discriminacion de las personas, sin que
existan respuestas efectivas de las instituciones
publicas de la Ciudad.

Algunas Reglas de Operacion de progra-

mas sociales obstaculizan el ejercicio de

los derechos establecidos en la Ley por ca-
recer de mecanismos claros de acceso y no con-
tar con previsiones para proteger y resguardar
informacion personal de naturaleza confidencial,
lo cual se transforma en una limitante para el
ejercicio de los derechos.

1 Se carece de un programa de aten-
cion para las nifias, los nifios y los

adolescentes en orfandad que viven con VIH,
que comprenda la implementacion de un con-
junto de acciones regulares, sistematicas y ve-
rificables, que asuma a las y los adolescentes
en orfandad como una responsabilidad irre-
nunciable de las instituciones de la Ciudad vy
les garantice el acceso a todos sus derechos;
de manera muy particular, su educacion, for-
macion, vivienda, alimentacion, recreacion y
desarrollo.

Asimismo, resulta indispensable el disefio e
implementaciéon de una estrategia de accion
para prevenir y atender de forma articulada
e integral a la poblacion de adolescentes con
y sin VIH, especialmente gay y transexuales,
que habitan en Ciudad de México, orientada a
evitar nuevos contagios, a disminuir la morta-
lidad e incrementar la adhesién al tratamiento
médico.

Se carece de una estrategia de aten-
1 1 cion social a las personas privadas de

su libertad y recién liberadas de los
centros penitenciarios, que permita la continui-
dad en su tratamiento médico y su reinsercion
social.

1 Se carece de la articulacion de ac-

ciones para atender y proporcionar

servicios y acceso a los programas a

las personas en situacion de vulnerabilidad en

virtud de su situacion de calle, internamiento
en albergues o discapacidad mental.

13 No existen programas de difusion
para hacer del conocimiento de las

personas que viven con VIH sus de-
rechos, los mecanismos existentes para garan-
tizar su ejercicio y acceder a ellos y los instru-
mentos para hacerlos exigibles.

13
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ESTADO DEL CUMPLIMIENTO DE LOS DERECHOS ESTABLECIDOS EN LA LEY PARA
LA PREVENCION Y ATENCION INTEGRAL DEL VIH/SIDA DEL DISTRITO FEDERAL

. DEPENDENCIAS
MANDATO DE LEY OBSERVACION RESPONSABLES

Articulo 20. El Gobierno del Distrito  Las diversas dependencias del Gobierno del Todas las dependencias y
Federal, establecera medidas gene- Distrito Federal, han presentado acciones organismos de la APDF
rales a favor de la igualdad sustan- que promueven el acceso a los derechos de

tiva de oportunidades y de trato a las personas con VIH, acciones de prevencion

favor de toda persona que viva con e informacion, distribucion de preservativos

VIH en el Distrito Federal, mediante y diversos talleres de sensibilizacion y forma-

el disefio e instrumentacion de cion de los servidores publicos.

politicas publicas tendientes a la
satisfaccion de dicha finalidad.

Para tal efecto, el Centro traba- A la fecha no se ha creado el Centro que Oficialia Mayor
jaré de manera conjunta con las alude la Ley. Esta mesa carece de informa- Finanzas
dependencias correspondientes del cion sobre las razones que han impedido la Contraloria General
Gobierno del Distrito Federal para creacion del Centro. Secretaria de Salud

el disefio y operacion de, al menos,
los siguientes programas:

I. Apoyo de transporte publico a No se ha implementado ninguna accién SEMOVI, SCT METRO, ME-
personas que viven con VIH/SIDA dirigida a cumplir este derecho TROBUS, RTP, STE
en condicion de vulnerabilidad;

II. Apoyo alimentario a mujeres El DIF-DF en coordinacion con la Clinica Es- DIF-DF
embarazadas con VIH/SIDA; pecializada Condesa, a través del Programa

de Entrega de Despensas (Apoyos Alimenta-

rios) a Poblacion en Condiciones de Vulnera-

bilidad, ha entregado despensas con base en

la relacion entregada por la Clinica.

IIl. Capacitacion para el empleo y No se han implementado acciones destina- STY SEDECO

proyectos productivos, y das a cumplir esta disposicion legal.

IV. Provision de sustituto de leche No existe ninglin programa destinado a No existe programa publico,
materna para evitar la transmision cumplir este derecho. ni dependencia facultada
del VIH al lactante en el primer afio

de vida.

El Consejo propondra al Centro el En tanto no existe el Centro, el Consejo no SEGOB, SEDESO, ST,

disefio de programas distintos a los ~ ha formulado ninguna propuesta de creacion PRODET, INJUVE, SE, SEDE-
que se refiere el presente articulo de nuevos programas. Por ejemplo, falta SA, SEGOB, COPRED.

para, de ser el caso, se determine resolver la implementacion de acciones

su aplicacion conforme al procedi- urgentes de atencién para adolescentes, per-

miento sefalado. sonas recluidas recién liberadas; protocolos

de atencion para hacer frente a la discrimi-
nacion laboral.

14
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. DEPENDENCIAS
MANDATO DE LEY OBSERVACION RESPONSABLES

Articulo 21. En los programas a los que se refiere el articulo 20 y que se deriven de la
presente Ley, las autoridades responsables de su aplicacion observaran la proteccién
de datos personales de las personas beneficiarias en términos de la Ley de Transparen-
cia y Acceso a la Informacién Publica del Distrito Federal, asi como la Ley de Protec-
cion de Datos Personales del Distrito Federal.

Las autoridades encargadas de la aplicacion de dichos programas dispondran de las
medidas necesarias para difundir el disefio, ejecucion, montos asignados, asi como
criterios de acceso.

A efecto de proteger la confidencialidad del diagnéstico de VIH, los padrones de las
personas beneficiarias no seran difundidos conforme a lo establecido a la Ley de
Desarrollo Social del Distrito Federal; estaran a disposicién del Consejo de Evaluacion
del Desarrollo Social y de la Contraloria General, ambas del Distrito Federal, para los
efectos que esa legislacion sefiala

La Secretaria de Salud es
la instancia responsable
del resguardo de los datos
personales

No existen mecanismos de
difusion

Falta establecer lineamien-
tos precisos al respecto,

con el objeto de armonizar
este mandato legal con las
disposiciones normativas que
regulan la operacion de los
programas sociales.

15
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FINANCIAMIENTO Y ASIGNACION DE RECURSOS

; DEPENDENCIAS
MANDATO DE LEY OBSERVACION RESPONSABLES

Articulo 5. La Secretaria de Finanzas
del Distrito Federal, prevera en el Pro-
yecto de Presupuesto de Egresos que el
Jefe de Gobierno envie a la Asamblea
Legislativa del Distrito Federal para

su analisis, discusion y, en su caso,
aprobacidn, los recursos necesarios
para llevar a cabo las acciones de
prevencion y atencion integral del VIH/
SIDA, conforme a las previsiones de
gasto que realice la Secretaria de Salud
del Distrito Federal.

Articulo 6. La Asamblea Legislativa del
Distrito Federal, durante el andlisis,
discusion y aprobacion del Presupuesto
de Egresos para cada ejercicio fiscal,
debera tomar en cuenta las previsiones
de gasto que formulen las autoridades
de la presente Ley para el desarrollo
de acciones de prevencion y atencion
integral del VIH/SIDA, asignando los
recursos de manera especifica.

Articulo 7. El Jefe de Gobierno, emitira
los lineamientos respectivos para la
operacion de un Fideicomiso Publico
para la Atencion Integral del VIH/
SIDA en el Distrito Federal, como un
instrumento de financiamiento para el
cumplimiento del objeto de la presente
Ley, al cual se destinaran anualmente
recursos publicos en el monto que
apruebe la Asamblea Legislativa del
Distrito Federal, a propuesta del Jefe
de Gobierno, el cual considerara

el proyecto que formule el Centro.

El Jefe de Gobierno y el Centro fomen-
taran la participacion de los sectores
social y privado a través de la apor-
tacion de recursos al Fideicomiso, en
cuyo Comité Técnico se contemplara la
participacion de representantes de los
mismos.
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Aunque no se desagrega el gasto desti-
nado a este rubro, cada afio se integran
los recursos en el Presupuesto para
realizar las acciones previstas en este
articulo.

Aunque no se desagrega el gasto desti-
nado a este rubro, cada afio se integran
los recursos en el Presupuesto para
realizar las acciones previstas en este
articulo.

Hasta la fecha no se ha avanzado en la
creacion del fideicomiso

Secretaria de Finanzas
Secretaria de Salud

ALDF

Secretaria de Finanzas
Procuraduria Fiscal
Oficialia Mayor
Consejeria Juridica
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RECOMENDACIONES

PRIMERA. A la Consejeria Juridica y de

Servicios Legales para que en coordinacion
con la Secretaria de Salud presenten al Jefe de
Gobierno un proyecto de ACUERDO, mediante
el cual expida LINEAMIENTOS publicos obli-
gatorios para las diversas dependencias de la
Administracion Publica del Distrito Federal, a
efecto de establecer los mecanismos de acce-
so a los derechos garantizados en el Articulo
20 de la Ley; las instituciones responsables de
otorgarlos, los requisitos de acceso y las for-
mas de entrega; la proteccion de los datos de
las personas beneficiarias; los instrumentos
de evaluacién y seguimiento; y la vinculacion
entre la entrega de apoyos sociales y la perma-
nencia en el tratamiento médico.

Los LINEAMIENTOS PARA EL ACCESO A LOS
DERECHOS ESTABLECIDOS EN EL ARTICULO 20
DE LA LEY PARA LA PREVENCION Y ATENCION
INTEGRAL DEL VIH/SIDA DEL DISTRITO FEDE-
RAL, desarrollaran al menos lo siguiente:

. En tanto se crea el Centro para la Prevencion
y Atencion Integral del VIH/SIDA, la Secretaria
de Salud sera la instancia responsable de ope-
rar el acceso a los derechos sefialados; para
estos efectos debera:

A. Dotar de sustitutos de leche materna y ca-
nastas nutricias a las mujeres en lactancia y
embarazadas, para lo cual incluira en su ante-

proyecto de presupuesto las asignaciones pre-
supuestales necesarias que garanticen el cum-
plimiento de dicha obligacion legal y expedira
las Reglas de Operacién respectivas.

B. Tramitar en su calidad de enlace entre las
instancias ejecutoras de los programas y las
personas beneficiarias, el otorgamiento de los
apoyos sociales establecidos en las fracciones
[, 11'y IV, al respecto debera determinarse en
los referidos Lineamientos los términos de la
coordinacion que llevaran a cabo las instancias
ejecutoras con la Secretaria de Salud, las obli-
gaciones y los plazos especificos que deberan
cumplir para tales fines.

C. En coordinacion con las instancias ejecuto-
ras de los programas, de conformidad con el
ambito de competencia de cada una de ellas,
informar a todas las personas con VIH, median-
te la entrega de una cartilla de derechos, de
los programas y acciones a los cuales podran
acceder, la forma como podran hacerlo y las
instituciones responsables.

D. En colaboracion y coordinacién con las ins-
tancias ejecutoras de los diversos programas
sociales, de conformidad con las obligaciones
de cada una de ellas y dentro de los plazos es-
tablecidos para tal fin, recibira en su calidad
de enlace los apoyos sociales correspondien-
tes, mismos que seran entregados a las per-
sonas beneficiarias que realizaron el tramite

17
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conducente, que cumplieron con los requisitos
de acceso que al efecto se exija en cada pro-
grama social y, sin mas condicionamiento, que
su permanencia en el tratamiento médico.

E. Al realizar la solicitud de inclusion de las
personas beneficiarias a los programas socia-
les, debera remitir la documentacién necesaria
para tal fin, con la cual las instancias ejecuto-
ras de cada programa integraran un expedien-
te que tendra por objeto justificar su inclusion
a sus programas sociales.

F. Resguardar toda la informacién personal de
naturaleza confidencial y evitar su divulgacion.

G. Proporcionar a los organismos de control,
auditoria y evaluacion, las facilidades de ac-
ceso a toda la informacion necesaria para el
desarrollo de sus funciones.

H. A efecto de proteger la confidencialidad del
diagnostico de VIH, la informacion que la Se-
cretaria de Salud entregue a las dependencias
ejecutoras para su inclusién en los programa
sociales derivados de la Ley, sera incorporada a
los padrones de beneficiarios sin agregar nin-
gun dato que las relacione con su diagnéstico
médico.

. En la publicacién de los padrones de los pro-
gramas sociales que implemente de forma di-
recta la Secretaria de Salud para garantizar el
acceso a alguno de los derechos establecidos
en la Ley, se protegera en todo momento la
confidencialidad de los datos personales de
las personas beneficiarias

. Con respecto a los apoyos a proyectos pro-
ductivos y capacitacion para el empleo, referi-
dos en la fraccion lll del Articulo 20, las secre-
tarias de Desarrollo Econémico y del Trabajo

y Fomento al Empleo, en coordinacién con la
Secretaria de Salud, todas del Distrito Federal,
instalaran médulos para informar y tramitar la
inclusion en los programas destinados a cum-
plir con lo que establece la Ley.

Il. Se deberan establecer con precisién causas
especificas de excepcion en la implementacion
de los programas, que garanticen el acceso a
los derechos y proteccion de la Ley, cuando
se trate de personas que por su condicién de
calle y/o extrema vulnerabilidad no puedan
acreditar identidad, domicilio o valerse por si
mismos. Se deberd trabajar con la Secretaria
de Desarrollo Social y el Registro Civil en el tra-
mite de documentos de identidad.

[Il. Ademas de garantizar el acceso a los pro-
gramas dirigidos especificamente a cumplir
con lo que establece el Articulo 20 de la Ley,
cada dependencia entregara a la Secretaria de
Salud la informacién sobre los requisitos de
acceso de todos los programas sociales bajo
su responsabilidad, para que ésta informe a las
personas interesadas y en su caso se tramite
su ingreso conforme a los lineamientos opera-
tivos especificos.

SEGUNDA . A Ia Secretaria de Movilidad

del Distrito Federal, a efecto de garantizar el
debido cumplimiento a lo establecido en la
fraccion | del Articulo 20 de la Ley, elabore y
presente al Jefe de Gobierno del Distrito Fede-
ral un proyecto de ACUERDO, mediante el cual
se instruya al Sistema de Transporte Colectivo
Metro, a la Red de Transporte de Pasajeros, al
Sistema de Transportes Eléctricos y al Metro-
bus, exentar del pago del servicio a las perso-
nas con VIH. Dicho beneficio sera efectivo sélo
a las personas que lo tramiten en la Secretaria
de Salud, en tanto no se cree el Centro para
la Prevencion y Atencién Integral del VIH/SIDA
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del Distrito Federal conforme a los lineamien-
tos que se refieren.

La Secretaria de Salud, en coordinacion con la
Secretaria de Movilidad del Distrito Federal,
emitird una tarjeta y/o documento para hacer
efectivo este derecho en todos los sistemas
de transporte, el cual deberd proteger la con-
fidencialidad del diagnéstico y, en lo posible,
ser similar a otros que ya se utilizan para los
mismos fines. Ello con el objeto de evitar la es-
tigmatizacion y la discriminacion.

TERCERA. Al sistema para el Desarrollo

Integral de la Familia, para que en conjunto con
la Secretaria de Desarrollo Social, el Instituto
de la Juventud, la Secretaria de Educacion, la
Secretaria de Salud y la Secretaria del Trabajo
y Fomento al Empleo, disefie y presente un pro-
grama integral de atencién para el desarrollo y
cuidado de las nifias y los nifios y las y los j6-
venes huérfanos con VIH, cuando menos hasta
que cumplan 25 afos de edad, que contemple
acciones al menos en las siguientes vertientes:
educacion, salud, vivienda, empleo, alimenta-
cion, cultura, recreacion e inclusion.

CUARTA Al Instituto de la Juventud, para
que coordinacion con la Secretaria de Desa-
rrollo Social, la Secretaria de Educacién y a la
Secretaria de Salud para que elaboren y pre-
senten al Jefe de Gobierno y a la Asamblea Le-
gislativa una estrategia integral de prevencion
y atencion del VIH para la poblacién de ado-
lescentes de la ciudad de México, de manera
especifica para los gays y transexuales.

QUINTA. A la Secretaria de Desarrollo
Social y a la Secretaria de Gobierno para que
en coordinacién con la Secretaria de Salud,

elaboren un programa de atencion y apoyo a
las personas con VIH en reclusion y liberadas
de los centros penitenciarios, para incentivar la
permanencia y continuidad en el tratamiento
médico.

SEXTA. A la Oficialia Mayor del Gobierno
del Distrito Federal y a la Secretaria de Finan-
zas en coordinacion con la Secretaria de Salud
para que con base en sus atribuciones legales
y reglamentarias, procedan a la creacién del
Centro para la Prevencién y Atencién Integral
del VIH/SIDA, del Fideicomiso Publico para la
Atencion Integral del VIH/SIDA en el Distrito
Federal y del Laboratorio Clinico, de Biologia
Molecular y Conteo Linfocitario, como lo dis-
pone la Ley.

Para este efecto, la secretaria de Finanzas
deberd incluir el proyecto de Presupuesto de
Egresos del Distrito Federal que remita a la
Asamblea Legislativa los recursos necesarios
para la operacion y funcionamiento de estas
instituciones creadas por mandato de la Ley.
Con base en ello, el Organo Legislativo local
aprobara cada afio los recursos destinados a
este objeto.

SEPTIMA. A Ia Asamblea Legislativa, al
Sistema para el Desarrollo Integral de la Fa-
milia, a la Secretaria de Finanzas, al Consejo
para Prevenir y Eliminar la Discriminacion de la
Ciudad de México y a la Comision de Derechos
Humanos del Distrito Federal, para que se abo-
quen al analisis de la Ley para la Integracion
al Desarrollo de las Personas con Discapacidad
del Distrito Federal y, en su caso, promover las
reformas legales necesarias para garantizar el
principio de no discriminacion y a la igualdad
de derechos a los habitantes de la ciudad de
México.
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OCTAVA. A la Secretaria de Finanzas del

Distrito Federal, a la Comisién de Presupuesto
y Cuenta Publica de la Asamblea Legislativa
del Distrito Federal y a la Secretaria de Salud
del Distrito Federal para que en el ambito que
corresponda a su competencia, integren la in-
formacion desagregada por unidad responsa-
ble de las asignaciones presupuestales desti-
nadas a la prevencion y atencién integral del
VIH/SIDA en el Presupuesto de Egresos del DF
y en los informes establecidos en la Ley de Pre-
supuesto y Gasto y Eficiente.

NOVENA. A la Secretaria del Trabajo y
Fomento al Empleo, a la Junta Local de Con-
ciliacién y Arbitraje y al Consejo para Prevenir
y Eliminar la Discriminacion de la Ciudad de
Meéxico, con la colaboracion de la Comision de
Derechos Humanos del Distrito Federal, para
que elaboren y difundan un protocolo orien-
tado a prevenir, atender y sancionar el despido
o discriminacion laboral de las personas que
viven con VIH.

DECIMA. A todas las dependencias eje-
cutoras de programas sociales relacionados
con esta Ley para que analicen y, en su caso,
promuevan modificaciones a sus Reglas de
Operacion de conformidad con los lineamien-
tos sefialados en la recomendacion PRIMERA
del presente documento.

DECIMA PRIMERA. A la Comisién

de Derechos Humanos del Distrito Federal
para que en coordinacion con la Secretaria de
Salud y el Consejo para Prevenir y Eliminar la
Discriminacion de la Ciudad de México, imple-
menten un programa de capacitacion e infor-
macion dirigido al personal de las institucio-
nes publicas responsables de la atencion a las

personas con VIH, de manera prioritaria a los
Centros de Asistencia e Integracion Social y las
instituciones publicas de salud.

DEC"VlA SEGUNDA. Al Secretario

de Salud a fin de que haga del conocimiento
del Consejo para la Prevencion y Atencion In-
tegral del VIH/SIDA en el Distrito Federal el pre-
sente documento, para que en uso de sus atri-
buciones legales, acuerde la implementacién
de mecanismos de seguimiento y evaluacién
de las recomendaciones y adopte las resolu-
ciones necesarias que garanticen su adecuado
cumplimiento.

DECIMA TERCERA. se acuerda la

conformacién de un Grupo de Seguimiento de
las conclusiones y recomendaciones integrado
por la Comision de Derechos Humanos del Dis-
trito Federal, el Instituto de Mujeres del Distrito
Federal, el Consejo para Prevenir y Eliminar la
Discriminacion de la Ciudad de México, la Se-
cretaria de Salud, la Consejeria Juridica y de
Servicios Legales, la Asamblea Legislativa y la
asociacion civil Letra S.

El Grupo de Seguimiento presentara un infor-
me semestral al Jefe de Gobierno y a la Asam-
blea Legislativa sobre el estado que guarda el
cumplimiento de las recomendaciones conte-
nidas en el presente documento.

Dicho informe sera entregado al Consejo para
la Prevencion y Atencién Integral del VIH/SIDA,
instancia que a partir de ese momento sera
responsable del seguimiento de las recomen-
daciones. Con este acto concluira sus funcio-
nes el Grupo de Seguimiento.

Ciudad de México, septiembre de 2014.
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