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Factos e nUmeros

B O pessoal militar corre um risco elevado de exposicdio as doencas de transmissdio sexuais (DTS), incluindo o HIV. Em tempo
de paz, as taxas/de infecgdo por DTS entre as forcas armadas, séo geralmente 2 a 5 vezes maiores quando comparaveis a
populacdes civis. Em fempos de guerra a diferenca pode ser mesmo maior.

B Estudos efectuados nos Estados Unidos da América, no Reino Unido, e em Franga mostram que os soldados desses paises
correm um risco mais elevado de infeccdio por HIV que os grupos etérios/de sexo equivalentes na populagdo civil. Dados
recentes do Zimbabwe e dos Camardes mostram taxas de infecgéio pelo HIV entre os militares 3 a 4 vezes superiores aos
da populagéo civil.

B Embora o pessoal militar seja mais susceptivel as infecgdes por DTS e pelo HIV como grupo, o servigo militar & também
uma Onica oportunidade na qual a prevencéo e educagdio sobre o HIV/SIDA pode proporcionar um grande “auditério
incondicional” num contexto disciplinado e muito organizado.

B O:s soldados em missdo, tem relacdes sexuais regulares com profissionais do sexo (prostitutas) e com a populagdo local.
Por exemplo, 45% do pessoal da marinha de guerra Holandesa em misséo de manutencéo de paz no Cambodia, tiveram
contactos sexuais com profissionais do sexo e outros membros da populagéo local, durante uma operagdio de cinco meses.
Na maior parte dos casos os preservativos ndo sdo usados com regularidade.

B Como fodas as mulheres em geral, o pessoal militar feminino é especialmente vulnerével. Além de correrem um risco mais
elevado de contrair o HIV por razdes fisiolégicas partilhado por todas as mulheres, elas estdio muitas vezes em desvanta-
gem nas negociagdes sexuais, incluindo as negociagdes para o uso de preservativo.

B O HIV é uma ameaga ndo s6 para o pessoal militar mas também para as suas familias e comunidade. Os programas de
HIV para os militares sdo mais eficazes se existe uma colaboragédio estreita com as autoridades sanitdrias civis.

B Provavelmente, o factor individual mais importante que determina as elevadas taxas de HIV detectadas no pessoal militar &
a prética de colocagdo dos soldados longe das suas comunidades tradicionais e familias, durante periodos de tempo
variados. Durante o periodo no qual est@o livres do controlo social tradicional, essa situagdo retira-os do contacto com as
esposas ou parceiras sexuais regulares, e, em consequéncia estimula o crescimento de indistrias do sexo nas zonas onde
sdo colocados.

B De acordo com um inquérito internacional realizado em 1995-1996, o teste de HIV é realizado em 93% dos soldados
inquiridos. Cerca de 80 dos centros militares que realizam testes pré-recrutamento de HIV, rejeitam os candidatos cujos
resultados do HIV séo positivos e uma percentagem semelhante restringe o pessoal seropositivo de combater, para coloca-
¢dio no estrangeiro e de pilotar avides.

B A ONUSIDA cré que ds pessoas seropositivas que estdio no exército'devem ser dadas todas as oportunidades para realizar
as tarefas para as quais foram treinadas e, que estdo capacitadas para as realizar. Também, as forgas armadas devem
preparar-se, para prestar assisténcia e apoio ao pessoal vivendo com o HIV e o SIDA, e aos membros da familia incluindo
a continuidade de assisténcia a essas pessoas quando elas regressam & vida civil.
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As populacoes militares e civis sao realmente

O pessoal militar € um grupo
populacional que corre um risco
especial de contrair as doengas de
transmissdo sexual (DTS), incluindo o
HIV. Em tempo de paz, as taxas de
infeccdio por DTS entre as forgas
armadas sdo geralmente 2 a 5 vezes
mais elevadas que na populagdo civil;
em tempo de guerra essa diferenca
pode ser 50 vezes mais elevada ou
maior. Paradoxalmente - e felizmente,
as sélidas tradicdes e a disciplina da
organizagdo dé aos militares uma
vantagem importante se eles actuarem
com firmeza contra o HIV/SIDA.

Recentemente, estudos comparativos
do comportamento sexual na Franca,
no Reino Unido e nos Estados Unidos
mostram que o pessoal militar (tanto o
pessoal de carreira como os recrutas)
correm um risco muito maior de
infecgdio do HIV que os grupos
equivalentes em idade e sexo equiva-
lentes da populagéio civil. As forcas
armadas noutras partes do mundo
reflectem o mesmo fenémeno. Por
exemplo, uma estimativa do HIV
efectuada em 1995 no Zimbabwe,
situa a taxa de infecgdo para as
forcas armadas a um nivel 3 a 4
vezes mais elevada do que para a
populacdo civil.

Que circunstéancias existem
no ambiente militar que
aumentam o risco de
infeccao de HIV?

e  Os servicos militares e de manuten-
¢do de paz envolvem periodos
largos de estadia fora de casa,
com o resultado de que o pessocl
com frequéncia procura formas de
aliviar a soliddo, o stress e o
aumento da tensdo sexual.

e O sistema profissional de valores
dos militares, tende a desculpar ou
mesmo a estimular a adopgdo de
riscos.

® A maior parte do pessoal em maior
risco de infecgdio pelo HIV, encon-
tra-se no grupo etério sexualmente
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tao diferentes em matéria do SIDA?

mais activo entre os 15-24 anos.

e O pessoal afecto a missdes de
manutengdo de paz tém muitas
vezes mais dinheiro no seu bolso
que os cidaddos locais, tendo por
isso meios financeiros para
comprar relagdes sexuais.

e O pessoal militar e os companheiros
que se encontram nas instalagdes
das forcas de manutencdo de paz,
atraem as profissionais do sexo e os
vendedores de drogas ilicitas.

As oportunidades para o
comportamento de risco

O ndmero de parceiros sexuais que
uma pessod tem é um factor chave no
risco de infecgdio por DTS, especial-
mente o HIV. As possibilidades de
encontrar alguém exposto previamente
ao HIV s&o maiores, & medida que
aumenta o nimero de parceiros
sexudais. O risco é especialmente
elevado nos casos de relacdes sexuais
com uma parceira “de uma noite s6”
ou com profissionais do sexo quando
ndo se usa o preservativo.

O pessoal militar no destacado
envolve-se muitas vezes em actividades
de risco. Por exemplo, num estudo do
pessoal marinheiro e da marinha de
guerra Holandesa em missdo de
manutengdo de paz de cinco meses no
Cambodija constatou que 45% declara-
ram ter tido contactos sexuais com
profissionais do sexo ou com outros
membros da populagdo local. Outro
estudo indicou que 10% do pessoal da
marinha de guerra dos Estados Unidos
contrairam uma nova DTS nas suas
operagdes na América do Sul, na
Africa Ocidental e no Mediterréneo

durante 1989-1991.

A guerra em si mesma, proporciona
um palco parcicularmente fértil para a
infeccdio por HIV. A mobilizaggio de
um grande nimero de rapazes jovens
(j&@ um grupo de alto risco para as
DTS), a prética de intimidagdio através
da violacdo e a movimentacdo de
refugiados
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(um grupo altamente vulnerével)-
fazem aumentar a prevaléncia do
virus. Para agravar a situagéo, a
guerra acompanha com frequéncia a
paralisacdio das infra-estruturas da
satde e da educacdo, debilitando os
esforcos para reduzir ao minimo, o
alastramento do HIV durante ou depois
do conflito.

O sistema de valores da
adopcao de riscos e outros
factores relativos as atitudes

O pessoal militar ndio sé constitui um
grupo especial por causa de alguns
factores objectivos como a sua relativa
juventude, mas também pelas suas
afitudes. Algumas dessas atitudes
incluem as inculcadas propositadamen-
te pelas forgas armadas durante os
treinos e aquelas que se aprendem
informalmente como parte da “cultura”
militar e que recebem um forte estimulo
através da pressdo do grupo.

Por exemplo, a predisposigdo para
aceitar o risco é altamente importante
no combate, mas fora do campo de
batalha ela pode aumentar a tendén-
cia do soldado em adoptar comporta-
mentos de risco desnecessdrios
(relagdes sexuais sem preservativo ou
com profissionais do sexo, etc.). A
atribuicdio de um grande agressividade
pode inclinar os soldades a terem
relagdes sexuais com vérias parceiras
como um tipo de “conquista”. Por
0ltimo, o sentido de prestigio resultante
de fazer parte das forcas armadas
com uniformes, reforcada pelos lacos
de unido nas unidades, pode tentar os
solddos a considerarem os civis-em
particular as mulheres - como pessoas
sobre as quais pode exercer poder.
Isso pode aumentar a probabilidade
dos soldados terem relagdes sexuais
com pessoas desconhecidas, com
profissionais do sexo ou mesmo sexo
coercivo.



Separacao da comunidade
habitual

entre os militares?

E provéavel que o factor individual mais
importante para as taxas elevadas do
HIV no pessoal militar, seja a prética
de destacamento para muito longe da
sua comunidade habitual e da sua
familia por longos periodos de tempo.
Para além o stress psicolégico que isso
provoca nos individuos, a prdtica
estimula a recorréncia ao sexo
comercial. Como resultado, as
industrias locais de sexo crescem para
responder & procura das bases e
unidades militares. Isto € um desafio
primordial para as instituicdes militares
reformularem essa caracteristica
tradicional das préticas operacionais,
a luz dos aspectos sanitérios e sociais,
ambas as quais sugerem o grande
valor em encontrar meios para apoiar

as relacdes familiares estéveis e os
casamentos. (Notas se que esses
aspectos devem também ser enfrenta-
dos em relagdio a outras pessoas,
como os motoristas de longo curso, os
operdrios assalariados, os trabalhado-
res emigrantes, os presos e os refugia-
dos. (Para obter mais informagédo veja
os documentos “As prisdes e o SIDA e”
os refugiados e o SIDA” da Colecgdio
Boas Praticas da ONUSIDA.).

Existem grupos
especialmente vulneraveis
entre os militares?

Os homens jovens e os solteiros
constituem um grupo muito susceptivel,
tanto dentro como fora do exército.
Tipicamente, o jovem recruta, sob
licenca de fim de semana, tem o tempo

Existem grupos especialmente vulneraveis

e a motivacdo, especic1|mente soba
influéncia da pressdo dos companhei-
ros, para envolver-se em comporta-
mentos de alto risco. Ndo obstante,
existem outros grupos no exército cuja
vulnerabilidade deve ser também
tomada em conta.

A participagdo crescente da mulher
nas forcas armadas em diferentes
partes do mundo destaca a sua
vulnerabilidade especialmente na
transmisséo das DTS e do HIV.

A mulher tem mais probabilidades de
contrair qualquer categoria de DTS
num sé contacto sexual do que o
homem e de ter mais DTS
assintométicas que séo dificeis de
diagnosticar. (Para obter mais
informagdo veja os documentos
“Mulheres e o SIDA” Ponto de vista da
ONUSIDA, Coleccdo de Boas Praticas).

Colecgdio Boas Préticas da ONUSIDA

20 Avenue Appia,
1211 Genebra 27, Suica.
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3.Medicina militar
ONUSIDA, Genebra

O Programa Conjunto das Nagdes Unidas para o HIV,/SIDA [ONUSIDA) publica materiais sobre assuntos relevantes para a infecgdo
por HIV e SIDA, as causas e consequéncias da epidemia, e as melhores prdticas na prevengdo, cuidados e apoio ao SIDA. A Colecgdo
Boas Praticas sobre qualquer assunto, normalmente inclui uma publicagdo resumida para jomdlistas e lideres comunitdrios [Ponfo de
Vista); um sumdrio técnico dos temas, dificuldades e solucdes (Actualizacdo técnica); estudos de caso de todo o mundo (Estudos de Caso
de Boas Préticas); um conjunto de gréficos de apresentacéo; e uma lista de Materiais Essenciais (relatérios, artigos, livios, audiovisuais,
efc.) sobre o assunto. Estes documentos séo actualizados & medida das necessidades.

As séries Actualizagdo Técnica e Pontos de Vista sGo publicados em inglés, francés, russo, espanhol e portugués. Exemplares de
materiais Boas Préficas podem ser pedidos aos Cenfros de Informagdo da ONUSIDA. Para saber onde fica o mais préximo, visite
o website da ONUSIDA (http://www.UNAIDS.org), confacte a ONUSIDA por email (UNAIDS@UNAIDS.org) ou telefone

(+41 22 791 4651), ou escreva para Cenfro de Informagdo da ONUSIDA

1.Sindroma de imunodeficiéncia adiquirida - transmisséo

2.Sindroma de imunodeficiéncia adiquirida - prevengdo e controlo

WC 503.6
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Qual o impacto que o HIV/SIDA pode ter junto

O pessoal militar feminino esté muitas
vezes em desvantagem nas negociagdes
sexudis, incluindo aquelas para o uso
do preservativo. Elas estdo também
sujeitas a relacdes sexuais sob coaccdio
ou de clara violacdo.

O facto de que no exército existem
homens que t&m relagdes sexuais com
outros homens é uma questdo delicada
em muitos paises. Alguns contactos
sexuais realizam-se entre homens que
se identificam a si mesmos como
homossexuais ou bissexuais. Em alguns
casos, entre os homens, ocorrem
também relagdes sexuais sob coaccdo
(violagdo). Por Gltimo, é possivel que os
homens que se identificam a si mesmo
como heferossexuais tenham tido
alguma experiéncia sexual com outros
homens (por exemplo em periodos de
isolamento das suas companheiras
femininas). H& pouca investigacdio
sobre esse fenémeno, mas estudos
recentes indicam que essa actividade
pode estar mais generalizada do que se
supde geralmente.

(Vide a Actualizacdo Técnica e o Ponto
de vista da ONUSIDA “O SIDA e as
relacdes sexuais entre os homens” da
Coleccdio Boas Préticas).

Quais os impactos que o
HIV/SIDA pode vir a ter no
pessoal militar?

Efeitos sobre o estddio da preparacdo
militar. Muitos paises estdo preocupa-
dos com a rapidez com que as forgas
armadas podem estar comprometidas
pelo HIV/SIDA. Os comandantes
militares em alguns dos paises com
elevada prevaléncia do HIV mostram a
sua preocupagdo no facto de poderem
colocar um contigente completo de
tropas, num tempo relativamente curto,
porque a infeccdio afecta um nomero
crescente de soldados. Mesmo nos
casos em que se podem encontrar
novos recrutas, a prontiddo para o
combate e o trabalho de equipa estdo
comprometidos se os lugares séo
preenchidos por pessoas que ndio
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tenham servicos juntos. O estado de
preparagdo fica também afectado,
prestado na medida em que a experi-
éncia e os conhecimentos técnicos, das
pessoas altamente qualficadas se
percam por causa do SIDA e das
infeccdes oprtunistas.

Impacto nas pessoas
infectadas e nas suas
familias

do pessoal militar?

Além da doenga e da morte devido ao
SIDA, os maiores impactos conhecidos
que afectaram o pessoal das forcas
armadas nos casos de serem conheci-
dos ou suspeitos seropositivos, estdio
relacionadas com a sua progresséio
profissional e com a sua vida socidl,
especialmente nas sociedades e nos
locais de trabalho onde néo existem
medidas para a sua protecgdio contra a
estigmatizacdo. Eles serdio muitas vezes
discriminados de vérias formas tanto em
contextos operacionais como sociais.

As infecgdes oportunistas tais como a
tuberculose, a pneumonia ou doengas
como o sarcoma de Kaposi, podem
ndo aparecer numa pessoa com HIV
muitos anos depois da infeccdio
original. A transmissdo progressiva do
virus para as esposas (e filhos), para
as parceiras sexuais, para as profissio-
nais do sexo e para outros membros
da comunidade é portanto um risco
grave, especialmente naqueles que se
encontram nos estagios iniciais da
infecgdo pelo HIV, antes de aparece-
rem os sintomas. O virus pode ser
transmitido sem se saber, entre marido
e mulher, e destas para os filhos,
quando uma mulher grévida esté
infectada (Para obter mais informacdo
sobre este assunto, veja a
Actualizacéo Técnica “A transmissdo

do HIV de mée para o filho”).

Risco de transmissdo a
populacao civil

pessoal militar e para as suas familias,
mas também para a comunidade em
geral. Em muitos paises, uma grande
proporgdo dos jovens adultos desses
mesmos paises passam um ou mais
anos no exército, tanto como recrutas
dos servico militar obrigatério ou em
nomeros elevados, como voluntdrios.
Isso significa que o ntmero de pessoas
que regressam a vida civil & vasto
tanto em nimeros como no seu
potencial impacto em todos os segmen-
tos da sociedade.

No risco de transmissdo através das
relagdes sexuais estdio as parceiras
sexuais habituais e ocasionais como as
profissionais do sexo. Assim, o pessoal
militar infectado pode também
transmitir a doenga para a comunida-
de em geral através de doagdio de
sangue sem andlise, partilha de
agulhas infectadas, assim como ao
pessoal médico que entra acidental-
mente em contacto com o seu sangue.

O HIV/SIDA nas forcas armadas é
uma ameaga ndo apendas para o
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O nosso estudo dos dados
epidemioldgicos sobre a infecgdio do
HIV entre o pessoal militar Francés
mostrou- nos que os periodos de
servico no estrangeiro multiplicam
por cinco o factor de risco de
infecgdo. Apesar dos nossos
esforgos de prevencdo, algumas
pessoas mantém-se impermedveis ds
mensagens preventivas habituais,
embora nos Gltimos anos tenha
havido um decréscimo importante
no nimero de novas infecgdes.
Nao obstqnte, os nimeros de novos
casos seropositivos e ds doencas de
transmiss&o sexual na sua totalida-
de, mantém-se mais elevados no
estrangeiro, que na Franca conti-
nental, o que significa que as
mensagens preventivas orientadas
para o pessoal no estrangeiro,
devem ser mais insistentes e
repetitivas.

- General Jacques Abrall, Director
Adjunto, Accéo Cientifica e Técnica,
Direccdo Geral dos Servicos de
Saude do Exército Francés




Aproveitar a oportunidade
para a prevencao do HIV

Conforme anteriormente menciond-
mos, uma grande proporgdo de jovens
adultos em muitos paises, passam um
ou mais anos no exército. Embora esse
facto se pudesse observar como uma
ameaga em potencial para a transmis-
s&o do HIV para a sociedade civil,
depois destes terem deixado o exérci-
to, também deve ser visto como uma
oportunidade Gnica, porque o servigo
militar oferece um contexto disciplina-
do e bem organizado no qual a
prevencdo e a educacdo em matéria
do HIV/SIDA pode propocionar um

grande “auditério incondicional”.

De certo modo, esses esforcos servem
perfeitamente os valores de uma
profisséio que concede muita importén-
cia & lealdade aos companheiros e &
tradigdio relativa & preocupagdo dos
oficiais pelo bem-estar daqueles que
estdo sob a sua responsabilidade.
Desta perspectiva, a prevengdo e a
educacdo em matéria do HIV séo téio
importantes para a vida e para a
satde, como salvar um companheiro
ferido no campo de batalha ou
assegurar uma posi¢do uma vez
tomada.

Enquanto que alguns exércitos t&m
sido lentos na formulagdo de politicas
e na implementagdo de programas do
HIV/SIDA, outros tem actuado com
toda energia e decisdo, da qual os
militares sdo capazes quando enfren-
tam uma missdo grave e claramente
definida. A maior parte dos progra-
mas procuram mudar os comporta-
mentos de alto risco, adoptados por
muitos membros do pessoal militar,
enquanto que outros se esforcam por
fazer frente aos factores subjacentes,
em especial, & vulnerabilidade dos
militares.

Ao mesmo tempo, a evolugdio do
panorama politico internacional, os
progressos na tecnologia militar e as
mudangas sociais nos paises, obrigem
muitos exércitos a reformular o seu
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papel e a sua missdo. Por exemplo, as
missdes de manutengdo de paz relativa-
mente recentes, a proibigdio de drogas e
a resposta cos desastres naturais, todas
exigem da parte dos soldados, qualida-
des e atitudes consideravelmente
diferentes das que tinham o pessoal
militar das geragdes anteriores. Todas
essas mudangas contextuais proporcio-
nam oportunidades (bem como desafios)
para a resposta das forcas armadas ao

HIV/SIDA.

Abordagens para enfrentar
o comportamento de risco

As forcas armadas de um nomero
crescente de paises, incluindo
Botswana, Chile, Filipinas, Tailandia,
Zé&mbia e muitos paises membros da
NATO, tém estabelecido
satisfatoriamente medidas
operacionais destinadas & prevencdo.
Entre essas medidas encontram-se as
seguintes:

¢ Melhor educagdio preventiva ou
mais alargada, incluindo a
formagdio do pessoal médico e de
enfermagem das forcas armadas e
sessdes de informacdo periédicas
para os soldados, com informagdo
especifica relativa ao HIV.

¢ Distribuicdo e educacdo sobre o
uso de preservativos, elementos
essenciais para a prevencdo do
HIV. Para que seja eficaz, a
educacdio deve ser explicita e
repetitiva.

¢ Tratamento alargado das DTS, que
como tem sido demonstrado junto
das populagdes civis, tem um
impacto significativo nas taxas de
transmissdio do HIV, quando se
promove energicamente e se
coloca ao alcance de todos.

® Prestacdo de servicos de
aconselhamento e testes voluntéri-
0s, como um estimulo periédo ao
pessoal militar para que aproveite
esses servicos. (Em muitos casos,

Quais as medidas concretas que se devem tomar?

aconselha-se fortemente as tropas
destacadas no estrangeiro, que se
submetam a testes do HIV, ou
sejam submetidos pelo pais para
onde sejom destacados).

Estratégias para abordar os
factores implicitos de
vulnerabilidade

Para além das medidas destinadas a
alterar o comportamento de risco a
curto prazo, as Forgas armadas estdo
a implementar ou a experimentar
iniciativas que abordam os factores
implicitos que contribuem para a
vulnerabilidade elevada do pessoal
militar. Entre essas iniciativas contam-
se as seguintes:

¢ Mudangas nas préticas de destaca-

mento, incluindo a &nfase em
manter a vida familiar. Entre
outras, por exemplo, a prdtica de
reduzir o fempo de destacamento
fora de casa e arranjar formas de
ajudar os soldados a trazerem as
suas familias com eles, se o
destacamento é de longo prazo.
No Botswana, por exemplo,
comegou o encurtamento do tempo
entre as visitas a casa para as
tropas estacionadas nos postos
fronteiricos mais distantes.

e Mudancas na cultura militar.
O sistema de valores na adopgéio
de riscos seré provavelmente
sempre uma parte necesséria da
mentalidade militar, mas o aumento
da complexidade da guerra exigird

dOS so|dc1dos um me|hor CélCUlO dOS

riscos do realizado anteriormente e
o de tomarem cada vez mais a
iniciativa para neutralizar ou
reduzir o seu préprio risco. Esta
mensagem encaixa com a das

campanhas contra o HIV/SIDA, que

enfatiza o conhecimento dos riscos
e a tomada de responsabilidade
pessoal fanto para a sua prépria
satde como para a dos outros.
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Quais as medidas concretas que se devem tomar?

° Mudancas nas atitudes dos
militares para com as populagdes
civis. Com o aumento das miss3es
que pdem os soldados em contacto
com as populagdes civis, especial-
mente com as populacdes estran-
geiras, os soldados estdio a
aprender novas capacidades para
lidar com as pessoas, especialmen-
te as pessoas em situacdes de crise
como os refugiados, as populagdes
dilaceradas pela guerra, e as
vitimas de desastres naturais.

A preocupagéo com os direitos
humanos e o desenvolvimento de
cédigos de conduta adquirem cada
vez maior importéncia. Embora
estes, s6 possam funcionar efecti-
vamente se as atitudes dos militares
para com os cCivis se concentre
mais na protecgdo, em dar
seguranga, em comunicar, na
compaixdo e na compreensdo.
Essas qualidades, ajudardo
também a melhorar a resposta dos
militares ao HIV/SIDA, tanto nas
forcas armadas como nas suas
relagdes com os grupos civis.

Parceria com o sector civil

Todos os esforcos para a prevencéo e
assisténcia em matéria de HIV/SIDA,
devem reconhecer uma interaccéio
permanente entre os militares e os
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civis. Em muitos paises, a separacdo
tradicional dos servicos médicos
militares dos servigos civis tém sido
contraproducentes. Os programas de
prevencdo e assisténcia em matéria de
SIDA para as for¢as armadas séo
menos eficazes do que se existisse uma
colaboracdo activa entre o Ministério
da Defesa e o Ministério de Satde e
outras autoridades sanitdrias civis.

Uma abordagem, é a de ter a partici-
pagdo apropriada por parte dos
funcionérios da defesa e do exército,
como membros do Programa Nacional
do SIDA civil, e os seus comités
encarregues da planificacéo e da
gestdio. Outro critério, é o de ter
funciondrios do sistema de satde a
participarem directamente nas
actividades de formagcdo, educacdo
preventiva e de assisténcia, para o
pessoal militar.

Aceitacao e assisténcia ao
pessoal militar seropositivo

Dadas as elevadas taxas de infeccdio
pelo HIV nas forgas armadas, priorida-
de crescente é a da criacdo de um
ambiente sem estigmas e de nédo
discriminagdo no dmbito da popula-
¢do militar para aqueles que sdo
seropositivos. Isto deve iniciar-se com

a confidencialidade plena aos festes de
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HIV. A medida que prossigam as suas
carreiras, devem ser dadas todas as
oportunidades aos individuos
seropositivos, para realizar as tarefas
para as quais tenham sido treinados,
e, as quais ainda estejam aptos a
realizar. Por Gltimo, as forcas armadas
devem preparar-se para prestar
assisténcia e apoio aos soldados que
vivem com o HIV e o SIDA, incluindo a
continvidade da assisténcia a essas
pessoas quando voltarem & vida civil,
assim como as suas familias. Isso pode
incluir a prestagdo de servigos como a
assisténcia domiciliaria e o apoio as
vilvas e aos 6rfdos nos lugares onde
0s servicos sociais civis sejom inade-
quados.

“O SIDA no contexto militar,
assim como no ambiente nacio-
nal, ndo é mais uma questdio
académica; é uma realidade que
deve ser abordada com todo o
vigor e esforco proporcionais ds
suas ramificacdes”.

- Major-General

Matshwengo Fisher, Chefe do
Estado-Maior, Forca de Defesa do
Botswana




O:s testes obrigatérios para o pessoal
militar foram estabelecidos em
primeiro lugar nos Estados Unidos em
1985. Dez anos depois, segundo um
inquérito realizado pela ONUSIDA e
Alianca Civil-Militar para Combater o
HIV e o SIDA, o teste de HIV foi
realizado de certa forma, por 93%
dos militares inquiridos (em 58 dos 62
paises que responderam d pergunta).

Aproximadamente 43 dos paises
inquiridos declararam que impdem
testes obrigatérios do HIV em algumas
situagdes: pré-recrutamento (25 paises);
antes de uma missdo no estrangeiro
(24 paises); antes da separagdo do
servico activo (12 paises), periodica-
mente (9 paises) e antes de assumir um
novo cargo (8 paises).

A rejeicdio de candidatos para o
recrutamento, assente num teste
positivo do HIV é a regra. Para 45 dos
54 paises inquiridos, enquanto 44 dos
56 paises impdem restricdes nos
servicos para aqueles que se sabe
serem seropositivos (por exemplo, a
proibicdio de combaterem ou pilotarem
avides). Por Gltimo, 37 dos 41 inquiri-
dos excluem o pessoal seropositivo do
destacamento no estrangeiro.

Pressao para fazer o teste

Em muitas partes do mundo as
autoridades militares estdo sob uma
considerével pressdo para estabelece-
ram e manterem testes obrigatérios do
HIV antes do recrutamento, antes de
uma missdo no estrangeiro ou a
intervalos periédicos. Ao mesmo

pessoal militar a um teste de HIV?

tempo, essa politica tem sido criticada
em vérios pontos de vista. Entre as
criticas, argumenta-se que os testes
obrigatérios sdo uma violagdo dos
direitos individuais que ndo se pode
justificar, por obrigacdes militares
especificas; que os testes ndo sdo
eficazes em funcéo do custo.
Argumenta-se também que um teste com
resultado positivo numa pessoa
assinfomdtica ndo tem importdncia para
o direito de trabalhar ou a “aptidéo
para trabalhar”. Outro argumento é que
um programa de testes voluntérios
promovido vigorosamente e financiado
integralmente seria téo eficaz como os
testes obrigatérios ou possivelmente
ainda mais.

O papel do soldado é especial, e o
debate sobre os testes obrigatérios
deve tomar esse facto em considera-
¢dio. Os responsaveis pela formulagéio
de politicas militares devem estudar as
exigéncias dos combates mas também
o facto de que os soldados ndo podem
questionar as ordens superiores como
podem fazer a maioria dos civis.

A ONUSIDA cré que testes voluntarios
acompanhados de aconselhamento,
tém um papel capital no @mbito de
vasta gama de medidas destinadas &
prevencdo e co apoio em matéria do
HIV/SIDA. Ele também cré que os
testes obrigatérios sem consentimento
expresso sdo uma violacdo dos direitos
humanos, e ndo ha indicios que isso
contribua para alcancar os objectivos
de satde publica. Para justificar os
testes obrigatérios (com a sua inevité-
vel invasdo da privacidade e um

Porque ndao se submete simplesmente todo o

tratamento distinto ou discriminatério),
as forcas armadas tém que:

demonstrar que existem aspectos
determinantes do local de trabalho
que os tornam diferentes de outros
locais de trabalho;

mostrar que o HIV/SIDA ndo é
objecto de tratamento especial em
comparagdo com outras doencas
similares que suscitem questdes
compardveis; e/ou

mostrar que os testes obrigatérios e
as suas consequéncias (rejeicdo,
limitacdo no destacamento,
demissdo) sdo os meios menos
restritivos disponiveis e que
realmente alcangam os objectivos
perseguidos; i.e os testes obrigaté-
rios alcangam os objectivos de
forma mais eficaz que os progra-
mas de festes voluntdrios, de
aconselhamento e de prevencéio.

“A primeira reacgdo de muitas
organizagdes — ndo so as
militares- é de fazer testes para
impedir o recrutamento de
pessoas que sdo seropositivas.
Mas o facto é que a maior parte
das infecgdes acontecem depois
do recrutamento. Assim o feste
ndo é a resposta ao problema.
De facto, duvida-se que os testes
involuntdrios sejam a solugdo”.

— Peter Piot, Director Executivo,
ONUSIDA
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