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Así se destacó en el seminario ‘Las Entidades Locales y la 
Prevención del VIH y otras ITS’. Una cita donde la FEMP 
reunió a responsables de Entidades Locales con exper-
tos en Enfermedades de Transmisión Sexual. La jornada 
arrancó con un mensaje común por parte del Presidente 
de la Comisión de Salud Pública de la FEMP, Jesús More-
no, y la Directora General de Salud Pública, Pilar Aparicio: 
“Hay que prevenir, divulgar y sensibilizar. Hay que comba-
tir el virus y la estigmatización”. 

“Tenemos competencias limitadas, pero somos una pla-
taforma privilegiada para apoyar a organizaciones,sen-
sibilizar y divulgar la necesidad de prevenir y detectar”, 
aseguró el Alcalde tricantino, Jesús Moreno. En esta línea, 
Moreno apostó por ofrecer a la ciudadanía, especialmen-
te a los más jóvenes, información “útil y rigurosa sobre 
las ITS, sobre una libertad sexual segura”. Así, desde las 
Entidades Locales, que somos “vecinos de lugar y viven-
cias”, se pueda dar la batalla al VIH y a otras enfermeda-
des desde “centros educativos, de juventud y culturales 
desde donde enseñar a prevenir, enseñar a no señalar, a 
no discriminar”. 

Por su parte, Pilar Aparicio puso en valor el papel de las 
Entidades Locales porque “sois las más próximas, las que 
debéis velar por la salud de los ciudadanos. El papel de 
los municipios para enfrentar el VIH y las ITS, para alcan-
zar un 2030 libre de esta pandemia la respuesta munici-
pal es indispensable”. Así, Aparicio destacó que el poten-
cial local se ha mostrado “desde la Declaración de París 
en el año 2014, que dio origen a la iniciativa Fast-Track 
Cities, un esfuerzo conjunto de muchas ciudades en todo 
el mundo que ha supuesto un antes y un después en la 
respuesta a la epidemia de VIH”. Además, la Directora Ge-
neral alertó de que “tras crisis sociales y económicas sue-
len aumentar las conductas de riesgo, por ello se debe 
anticipar una respuesta conjunta desde la salud pública”.

La jornada contó con Julia del Amo, Directora del Plan Na-
cional del Sida; Gonçalo Lobo, Director Regional de Fast 
Track Cities Europas, y Jorge Garrido, Director Ejecutivo 

de Apoyo en Positivo. Además, Eduardo González, Direc-
tor de Salud Pública del Ayuntamiento de Murcia repasó 
el pasado presente y futuro de la Salud Pública Municipal. 
Durante este destacó que “la cercanía de las Entidades Lo-
cales las hace importantes en cualquier labor de promo-
ción y divulgación”.

Por su parte, Del Amo recordó que “poner fin a la pande-
mia del VIH es una meta de los ODS de la Agenda 2030”. 
Pero para llegar a 2030 con estas “tareas hechas”, apos-
tilló, hay que alcanzar las metas marcadas por ONU SIDA, 
el 95-95-95 que insta a centrar los esfuerzos contra este 
virus en el diagnóstico, el tratamiento y la supresión de 
la carga viral. Además, estas metas contemplan un cero, 
una cifra que es sinónimo de la erradicación de la discri-
minación. Para este último objetivo, España cuenta con 
el Pacto Social por el VIH. La Directora del Plan también 
destacó que la sífilis y la gonorrea son problemas acu-
ciantes para España, desde 2013 hasta los últimos datos 
disponibles, los contagios por gonorrea aumentaron un 
27,3% y los de sífilis un 19,8%. 

Los retos y las cifras se transforman en acciones y re-
tos durante las intervenciones de Gonçalo Lobo y Jorge 
Garrido. Ambos ven día a día la capacidad y las dificul-

Prevención, divulgación y sensibilización: 
herramientas locales contra el VIH 

En España 151.387 personas viven con VIH. Prácticamente una de cada 10 no saben que son por-
tadoras del Virus de la Inmunodeficiencia Humana y una de cada dos accedió tarde al tratamiento 
contra el virus por detección tardía. A estas cifras se suman historias de soledad, de estigmatiza-
ción y rechazo en el mundo laboral y social. Prevenir, enfrentar y actuar requiere cercanía. El com-
bate de la pandemia sanitaria y social que suponen el VIH y otras ITS necesita el compromiso de 
las Entidades Locales. 
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tades de las Entidades Locales que forman parte de 
Fast Track para prevenir y combatir tanto al virus y a 
otras ITS como al estigma asociado. “La clave son las 
personas, la voluntad”, resume Garrido, quien ve en el 
estigma una de las principales barreras para pasar de 
“la firma a la acción” para alcanzar las metas de ONU 
SIDA. Además, ilustra la dificultad para acceder a tra-
tamiento preventivo, a la profilaxis prexposición, con 
las colas de cientos de personas que se pueden for-
mar a las puertas de los centros que las administran. 

Desde Fast Track España, que aglutina a más de una 
decena de ciudades como Sevilla, Torremolinos o 
Madrid para combatir esta pandemia en alianza con 
la sociedad civil, se insiste en “la necesidad de un 
compromiso público, político y común para no dejar a 
nadie atrás ante este virus” porque “el abandono y la 
soledad también son síntomas de esta enfermedad”. 
Y es que tanto Lobo como Garrido insisten en que el 
VIH además de tratamiento y atención sanitaria de-
manda “un nuevo modelo de transformación social”. 
Porque tras ese 13% que desconoce que vive con el 
VIH, ese casi 50% que lo ha sabido tarde “está el pre-
juicio, el estigma, el miedo”. Y el miedo al estigma, 
como aseguro Garrido parafraseando a Kofi Annan, 
“conduce al silencio y, en el caso del VIH/SIDA, el si-
lencio es la muerte”. 

¿Cómo ser una ciudad Fast-Track?

1   Confirmar el compromiso del Ayuntamiento para unirse a la 
estrategia de la Declaración de París.(Moción).

2  Establecer un grupo de trabajo Fast-Track.
3   Comunicar el interés de unirse a la iniciativa Fast-Track a 

IAPAC, promotora de la misma para ONU-SIDA.
4   Desarrollar una estrategia local y un plan estratégico /de 

acción.
5  I dentificar una organización o crear un grupo de trabajo 

para implementar la estrategia.
6   Firmar el compromiso.
7   Implementación del plan.
8  Evaluación continuada y coordinación con IAPAC

Fuente: Apoyo en positivo


