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Resumen

El presente artículo examinó la evolución de la epidemia del VIH/SIDA en Bolivia desde sus inicios en 1984 hasta la actualidad en el 2024, enfocándose en las etapas de respuesta, las políticas implementadas, y los desafíos sociales y sanitarios enfrentados. 
Se analizan las barreras de estigma y discriminación, los avances en la atención integral, y el rol de la sociedad civil en la defensa de los derechos humanos de las personas con VIH. 
Este análisis crítico destaca la necesidad de una respuesta multisectorial y de políticas inclusivas que mejoren la calidad de vida y el acceso a servicios para las personas con VIH en Bolivia.
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Abstract
This paper examines the evolution of the HIV/AIDS epidemic in Bolivia from its inception in 1984 to the present day in 2024, focusing on the stages of response, implemented policies, and the social and health challenges faced. 
The analysis delves into the barriers posed by stigma and discrimination, the advancements in comprehensive care, and the role of civil society in advocating for the human rights of people living with HIV. 
This critical analysis highlights the need for a multi-sectoral response and inclusive policies to improve the quality of life and access to services for people living with HIV in Bolivia.
Keywords
HIV, AIDS, Bolivia, stigma, human rights, health policies, antiretroviral treatment

Introducción

El VIH/SIDA se detectó en Bolivia por primera vez en 1984. “Desde entonces, el país ha atravesado diversos momentos en la respuesta a esta epidemia, con logros significativos en el acceso a tratamientos, pero también enfrentando desafíos considerables relacionados con el estigma y la discriminación” (Aguilera Hurtado, 2016). 
En este contexto, se analizarán las políticas públicas, la evolución de la legislación, y el impacto social y económico de la epidemia. Este artículo proporciona una visión panorámica del recorrido de Bolivia en la lucha contra el VIH/SIDA, considerando las barreras existentes y las oportunidades de mejora.
La historia del VIH y el Sida en Bolivia, desde 1984 hasta el 2024, ha estado marcada por diversos hitos importantes que reflejan la evolución de la respuesta al virus, los desafíos en materia de salud pública y los cambios en las políticas sanitarias. 
El presente artículo es el resumen de la investigación expresada en el libro “Historia del SIDA en Bolivia” (Aguilera Hurtado, 2016), el cual abarcó a las 9 ciudades capitales e intermedias de mayor impacto de la infección de la epidemia del VIH y el Sida en el territorio boliviano. Se concluye que un país tan diverso, tan heterogéneo, tan Pluricultural, tan plurinacional, es preciso hacer llegar dichos resultados de la presente investigación, acompañado con las voces desde las personas que han vivido este impacto del VIH. Las personas con VIH, las personas vulnerables y las personas afectadas, deberán seguir siendo como lo dice las Naciones Unidas, en su concepto de MIPA (mayor inclusión de las personas afectadas e involucradas), actores claves para seguir respondiendo a la Epidemia en el país.
Aquí te presento un resumen cronológico de los principales hitos históricos en relación con el VIH y el Sida en Bolivia:
Década de 1980: El inicio de la epidemia en Bolivia (Aguilera Hurtado, 2016)

· 1984: El VIH empieza a ser conocido a nivel mundial, pero en Bolivia el conocimiento sobre el virus es limitado. Se reportan los primeros casos en la región.
· 1985: Se detecta el primer caso de VIH en Bolivia, marcando el inicio de la epidemia en el país. En este periodo, había poco conocimiento sobre la transmisión del virus y los mecanismos de prevención eran limitados.
· 1987: Se crea el primer programa de prevención de infecciones de transmisión sexual (ITS), pero aún no había un enfoque específico hacia el VIH. Las campañas de prevención eran incipientes y había un fuerte estigma hacia los pacientes.

Década de 1990: Desarrollo de la respuesta institucional (Aguilera Hurtado, 2016)
· 1990: Bolivia registra 25 casos de VIH/SIDA, la mayoría concentrados en Santa Cruz. Se comienzan a intensificar los esfuerzos por visibilizar la enfermedad, aunque persiste una falta de recursos y conocimientos.
· 1992: El gobierno boliviano, a través del Ministerio de Salud, crea el "Programa Nacional de ITS/VIH/SIDA", que busca una respuesta más organizada frente al creciente número de casos.
· 1995: Se aprueba la primera normativa legal en Bolivia relacionada con el VIH, que se centraba en la prevención y control del virus, pero las herramientas disponibles y el financiamiento eran limitados.
· 1998: Se lanza la primera campaña nacional de prevención del VIH con distribución gratuita de preservativos y charlas informativas, especialmente en las zonas urbanas.
Década de 2000: Expansión de la epidemia y acceso a tratamientos (Aguilera Hurtado, 2016)
· 2000: La Organización Mundial de la Salud (OMS) declara que Bolivia está en una fase concentrada de la epidemia, es decir, el virus afectaba principalmente a ciertos grupos de riesgo como trabajadoras sexuales, hombres que tienen sexo con hombres (HSH) y usuarios de drogas intravenosas.
· 2003: Se lanza el Plan Nacional Multisectorial para la prevención del VIH/SIDA, con participación de diversas instituciones gubernamentales y ONG, enfocándose en la educación, prevención y reducción del estigma.
· 2004: Se comienzan a distribuir antirretrovirales de manera gratuita a través del sistema público de salud, lo que representó un hito en la lucha contra el VIH/SIDA en el país. Aunque el acceso era limitado, este fue un paso crucial en la atención de personas con VIH.
· 2005: Bolivia firma acuerdos con organismos internacionales, como el Fondo Global de Lucha contra el SIDA, la Tuberculosis y la Malaria, para recibir financiamiento destinado a mejorar la prevención y tratamiento del VIH.
· 2007: Bolivia, cuenta con la promulgación de la Ley 3729, ley de VIH.
Década de 2010: Avances y desafíos en la respuesta (Aguilera Hurtado, 2016)
· 2010: El gobierno boliviano actualiza su marco normativo sobre el VIH/SIDA con la "Ley 3729", que refuerza el acceso gratuito al tratamiento antirretroviral y prohíbe cualquier tipo de discriminación hacia las personas viviendo con VIH.
· 2012: Se amplían los servicios de diagnóstico temprano a través de la prueba rápida de VIH en centros de salud públicos y se intensifican las campañas de prevención en medios de comunicación.
· 2014: Bolivia reporta un aumento en los casos de VIH en mujeres, destacándose la feminización de la epidemia, un fenómeno que indica que cada vez más mujeres en edad reproductiva son diagnosticadas con VIH.
· 2015: Se fortalecen las estrategias de prevención en adolescentes y jóvenes, especialmente a través de la educación sexual integral en escuelas y universidades, con apoyo de ONGs y organismos internacionales.
· 2018: El Ministerio de Salud lanza la Estrategia Nacional de Respuesta al VIH/SIDA para 2018-2022, con énfasis en la descentralización de los servicios de salud, la prevención en grupos vulnerables y el mejoramiento del acceso a tratamientos antirretrovirales.
2020 en adelante: La pandemia de COVID-19 y el impacto en la respuesta al VIH (Aguilera Hurtado, 2016)
· 2020: La pandemia de COVID-19 afecta significativamente los servicios de salud, incluyendo los destinados a la prevención y tratamiento del VIH. “Muchos pacientes tienen dificultades para acceder a antirretrovirales debido a las restricciones de movilidad y el colapso de los servicios de salud” (Salud, 2020).
· 2021: Se reanudan las campañas de prevención del VIH, aunque persisten las dificultades logísticas relacionadas con la pandemia. El gobierno y las ONGs reactivan programas de distribución de preservativos y pruebas rápidas.
· 2022: Se intensifican las campañas de concienciación para reducir el estigma y la discriminación hacia las personas viviendo con VIH, con mayor presencia en redes sociales y medios digitales.
· 2023: Se reporta una leve estabilización en la cantidad de nuevos casos de VIH, aunque sigue siendo una preocupación de salud pública, especialmente en las áreas rurales y entre los jóvenes.
· 2024: El gobierno de Bolivia, junto con la colaboración de organismos internacionales, trabaja en la creación de un nuevo plan quinquenal para la lucha contra el “VIH/SIDA, enfocado en alcanzar el objetivo 90-90-90 de ONUSIDA: 90% de las personas con VIH diagnosticadas, 90% en tratamiento y 90% con carga viral indetectable” (ONUSIDA, 2023).

Métodos

Se realizó una revisión bibliográfica y documental basada en el análisis crítico de estudios previos, informes gubernamentales, y documentos de ONGs especializadas. Se llegó a 9 ciudades capitales e intermedias de mayor impacto de la infección y de la epidemia del VIH en el territorio boliviano. El estudio se realizó en los 9 Departamentos de Bolivia. Se recopilaron de esta manera datos a tra vés de entrevistas a actores claves de todo el territorio. de información de diversos autores de la respuesta al VIH como ser:
 
1. Ex autoridades que han tenido cargos importantes en la respuesta al VIH
1. Diputados y senadores que se han involucrado en las respuestas al VIH
1. ONG, Cooperación Internacional, Instituciones y Organizaciones Sociales que han dado respuestas al VIH
1. Actores que le han dado una respuesta al VIH desde lo urbano y lo rural. Y todas las poblaciones puentes  en el marco de la interculturalidad.
1. Actores y Personas afectadas (familiares de Personas con VIH fallecidos) y todo actor que ha dado respuestas en los Grupos de Auto ayuda Mutua (GAM).
1. Personas que le han dado una respuesta al VIH desde la construcción del género, generacionales, diversidades sexuales, activistas y poblaciones afectadas y/o vulnerables (niñez, personas en situación de calle, trabajadores y trabajadoras sexuales entre otros).
 



La investigación surgio con el titulo de: “30 Años de la Epidemia del VIH en Bolivia”, financiada por la Fundación HIVOS, y con el Apoyo de la fundación Hábitat Verde. La misma tiene como Resolución Administrativa del SENAPI Nro. 1-1364/2014, de fecha 14 de Noviembre del 2014.

Los datos recolectados fueron apoyados por el Comité Científico nacional compuesto por entidades: El Programa Nacional ITS/VIH/SIDA del Ministerio de Salud. Red Nacional de Personas con VIH de Bolivia (REDBOL). Organización Panamericana de la Salud (OPS/OMS) en Bolivia. Universidad Autónoma Gabriel René Moreno (UAGRM). Fundación Hábitat Verde y la Fundación HIVOS  - Instituto Humanista para la Cooperación con los países en Desarrollo.
El estudio es una investigación crítico diacrónico de carácter cualitativa, el cual consiste en un “estudio de un fenómeno social a lo largo de diversas fases históricas atendiendo a su desarrollo histórico y la sucesión cronológica de los hechos relevantes a lo largo del tiempo. El término "diacronía" se opone a sincronía, dimensión que permite observar cualquier fenómeno -cultural o lingüístico- tal como es en un momento dado de su evolución”.
Además, es fruto de la revisión y análisis de más de 225 bibliografías específicas de VIH y producidas en el país, todas ellas netamente de Bolivia, se realizaron 24 grupos focales y 63 entrevistas a actores claves, entre autoridades políticas, académicos, actores de la sociedad civil y personas afectadas, alcanzando de esta manera a 142 personas. De las 142 personas alcanzadas, el 51% son personas de la sociedad civil, el 18% son autoridades políticas y el 41% son del sector académico. 41% son hombres y 59% son mujeres (Aguilera Hurtado, 2016).
Se emplearon métodos cualitativos para comprender el impacto social y legal de la epidemia en Bolivia. Además, se llevaron a cabo entrevistas con expertos y activistas clave en la lucha contra el VIH/SIDA para obtener una perspectiva de primera mano sobre las políticas de atención y prevención implementadas.

Resultados

Los resultados revelan una evolución significativa en el manejo de la epidemia en Bolivia, desde las primeras fases de atención primaria hasta la implementación de tratamientos antirretrovirales. Sin embargo, persiste una “tercera epidemia” de estigma y discriminación que afecta gravemente a las personas con VIH, especialmente en poblaciones vulnerables como las comunidades indígenas y la comunidad LGBTIQ+. Las políticas inclusivas han avanzado, pero aún enfrentan barreras de aplicación y de aceptación social.
Si olvidamos nuestra historia boliviana ¿Cómo conocerían las nuevas generaciones cuánto costó lograr el acceso a los medicamentos? ¿Cómo sabrían que en cada pastilla que tomaron cada día, se encuentran también las lagrima de muchos que lloraron por no tenerlas? ¿Cómo conocerían las nuevas generaciones cuánto costó el precio financiero para lograr al acceso a los medicamentos, atención y prevención? ¿Cómo sabrían que, el terror del estigma y la discriminación de cada persona con VIH, les dejo una marca inmensa que luego de tantos años, sigue siendo el mismo fenómeno? Como dice Gabriel García Marques: El pueblo que olvida su historia, está condenado a cien años de soledad.
El dato que más sobre sale, es el tema del estigma asociado al VIH y por ende al Sida. A pesar que en la actualidad muchas personas con VIH siguen falleciendo, la marca del Sida, sigue arrastra a familiares, amigos, compañeros de trabajos, entre otros. Esta seña y la falta de una normativa en ese y entonces era una de las demandas urgentes del país. Cuando se contó con la Ley, el escenario cambio, pero el estigma continuó. La idea de esta investigación es sensibilizar a las autoridades y otros sectores para que aporten a reducir la huella que deja el Sida creando políticas públicas para el futuro.
Luego de identificar el tema del estigma, queda por resolver el enfoque de atención y respuesta. Un tema crucial en la Historia del Sida en Bolivia, es ver más allá de la enfermedad del virus: “Entonces tenemos dos posturas; una es el tema de ver al VIH como un actor para el desarrollo y el otro ver al VIH como un problema de salud pública, el cual es de medicalización”.
En esas dos miradas de Bolivia de desarrollo y enfermedad, también encajan las dos visiones de país, la primera mirada cuando Bolivia era una república y tenía una infección del VIH (visión de una enfermedad), la otra mirada cuando Bolivia es un Estado y tiene una epidemia del VIH (visión de desarrollo). 

Conclusiones

A pesar de los avances en el acceso al tratamiento y la reducción de la mortalidad, el estigma sigue siendo una de las barreras más importantes para el bienestar de las personas con VIH en Bolivia. Se requiere una mayor inversión en educación y políticas de integración social que promuevan la equidad y reduzcan la discriminación. Además, el apoyo continuo de la sociedad civil y las reformas en los sistemas de salud y justicia son esenciales para lograr una respuesta efectiva y sostenible.
2024: Desafíos actuales y futuro
Para 2024, Bolivia enfrenta varios desafíos en la lucha contra el VIH y el Sida, incluyendo la reducción de las tasas de nuevas infecciones, la eliminación de la discriminación y el estigma hacia las personas que viven con VIH, y la mejora del acceso a tratamientos en áreas rurales. El país continúa trabajando en la implementación de programas educativos sobre Indetectable igual Intransmisible, Acceso Universal al Tratamiento Pre Exposición al VIH (PrEP), Despenalización de la Transmisión del VIH, actualizar o cambiar la Ley 3729 y en asegurar la cobertura universal de los tratamientos antirretrovirales. En conclusión, la lucha contra el VIH/SIDA en Bolivia ha avanzado significativamente desde 1984. Sin embargo, la atención integral, la prevención y la reducción del estigma siguen siendo áreas clave en las que el país debe seguir trabajando para enfrentar esta epidemia de manera efectiva de las 42,466 casos registrado que posee el país.
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