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“

Sobre la promocion de la salud en relacion al VIH
en el medio penitenciario

Es evidente que la infeccidn por VIH en las instituciones
penitenciarias espariolas supone un grave problema de
salud publica’2. Es por ello que cualquier estrategia tenden-
te a mejorar la situacion actual debe ser bienvenida, estudiada
y puesta en marcha lo mas rapidamente posible si se estima
conveniente.

Paredes y Colomer? proponen priorizar intervenciones en
las mujeres y actividades de promocion de la salud a partir
de «peer education» (educacion a partir de «iguales»).

En relacion a priorizar en las mujeres, desde el punto de
vista cuantitativo, ello es discutible ya que la poblacién peni-
tenciaria masculina (toxicomana o no) supera ampliamente
a la femenina. Si nos basamos en aspectos mas cualitativos
deberiamos priorizar en las personas que consuman drogas,
tengan muchas parejas sexuales o practiquen la prostitucién,
independientemente de su sexo.

En relacion a la estrategia de formacion de mediadores que
proponen, son muy interesantes los resultados que aportan,
particularmente en lo referente a los 12 internos e internas for-
mados en el «Taller de Salut», gracias al esfuerzo diario de
los profesionales de sanidad penitenciaria. Este tipo de acti-
vidades entroncan con la participacion directa que se comen-
taba en la editorial citada?y sin duda pueden ser muy Utiles,

pero hasta el momento presente, han sido muy escasas. Tal
vez en ello influya que siempre es mucho mas dificil identifi-
car persanas adecuadas para impulsar la promocion de la salud
entre los toxicomanos que entre los homosexuales, colectivo
mucho mas motivado por la prevencion del SIDA. No obstante,
el elevado nimero de toxicdmanos ingresados en nuestras pri-
siones hace que sea posible identificar «internos e internas con
capacidad de liderazgo y de comunicacion que planifiquen y
ejecuten acciones de salud a través de un método grupal de
investigacion-accion que parta de sus necesidades e intere-
ses sobre la salud», tal como sugieren Paredes y cols.
También deberia ser posible la generalizacion de estas acti-
vidades (que puedan llegar a fodas las cérceles y a todos los
ingresados en cada cércel). Recordemos que «una flor no fa
estiu» (una flor no hace verano) o «un grano no hace grane-
ro» y que la formacion de mediadores en las instituciones peni-
tenciarias, precisa de formadores y de programas adecuados.
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