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HISTORIA Y PERSPECTIVAS DEL PROYECTO
DE LEY DE SIDA

Hugo Ocampo

El tema que se me ha encargado es la exposicidn relativa a un proyecto de ley, de
autoria de la Diputada Fanny Pollarolo, quien, junto a otros diputados que lo pa-
trocinan y suscriben, lo ingresd a trdmite en agosto de 1997. El proyecto tiene por
objetivo establecer una politica de Estado en la materia, centrada en la prevencion
de la infeccién causada por el virus de inmunodeficiencia humana y en el estable-
cimiento de normas legales que protejan a las personas de la discriminacién. En
esto, esencialmente consiste este proyecto de ley que es conocido piblicamente
como “Ley de SIDA”.

Antes de entrar al contenido del proyecto, me gustaria relevar algunos aspectos
relativos al contexto en el que surge, de modo de entender mejor el curso de este
proceso legislativo. Este proceso se da en un contexto sociocultural donde la
verbalizacién piiblica sobre temas relativos a la sexualidad ha sido lenta y muy
dificultosa y que, sdlo gracias a iniciativas de las organizaciones, lanto del ambito
no gubernamental como gubernamental, ha comenzado a encontrar un mayor es-
pacio de resonancia y visibilidad piblica.

En tal marco. el proyecto de ley de SIDA responde a una deliberada decision de la
Diputada Pollarolo y de otros parlamentarios, sensibles al tema del VIH/SIDA y
sus consecuencias sociales, por elaborar un Proyecto de Ley que respondiera efec-
tivamente a las necesidades acuciantes que observabamos en el tema cuando em-
pezo el primer perfodo legislativo de la diputada Pollarolo, en el afio 94. Basica-
menle, a la realidad de discriminacién y de falta de sélidas politicas preventivas.

Hasta ese momento, hubo intentos de proyectos legislativos sobre la materia, pero
inspirados en un dnimo claramente represivo. Asi, hubo varios proyectos de ley
destinados a penalizar el contagio del VIH, y otros destinados a establecer crite-
rios represivos y segregadores, en ese errado paradigma —afortunadamente ya su-
perado— de contraponer el derecho de los sanos contra los derechos de los enfer-
mos, con la obvia secuela de la perspectiva discriminatoria que ello implica. Esos
proyectos de ley, afortunadamente, en nuestro pais fracasaron y fueron rechaza-
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dos en el Parlamento, y pudo, asi, instalarse este otro proyecto, que reitero surge
con el deliberado propdsito de recoger las demandas mds acuciantes que exhibia
la enfermedad en nuestro pais.

Por ese motivo, lo primero que hicimos fue convocar a las organizaciones de
personas que vivian en esa época con el VIH —estoy hablando del afio 95, cuando
comenzamos este proceso— en la que participaron muchas organizaciones. En esa
época habia una sola organizacién de personas viviendo con el VIH, el CAPVIH,
en esa época dirigida por Sigifredo Barra, a quien aprovecho de rendir homenaje
y que ya no estd con nosotros. Posteriormente ese trabajo legislativo fue reforzado
con la participacién activa de organizaciones como la COORNAVIH, hoy dia
VIVOPOSITIVO.

Otro aspecto que me gustaria destacar es que esta iniciativa parlamentaria no sur-
g16 en el mejor momento del debate sobre sexualidad en nuestro pais, un debate,
como ya deciamos limitado y muy incipiente. En consecuencia, cuando lo elabo-
ramos, la evaluacion acerca de su viabilidad politica fue bastante escéptica. Y no
estaba errada. La primera reaccién fue bastante prejuiciada y de rechazo o al me-
nos resistencia en los dmbitos politicos y parlamentarios.

A esa dificultad politica y cultural se sumaban las restricciones constitucionales
que en nuestro pais tienen los parlamentarios para presentar proyectos de ley. En
Chile la Constitucion ~de origen autoritario- establece que los parlamentarios no
pueden formular ninguna mocidn o proyecto de ley que involucre gasto piiblico,
ni la creacién de drganos piiblicos, ni asignacién de funciones a los érganos publi-
cOs existentes, ni tampoco en materias importantes o relevantes de seguridad so-
cial o laboral. Es decir, el 4mbito de iniciativa parlamentaria es un dmbito muy
restringido y todas esas eran materias que una adecuada legislacién sobre VIH/
SIDA debia abordar. Por ello la primera moci6n sobre VIH/SIDA que presenta-
mos fue declarada constitucionalmente inadmisible y tuvimos que modificarla y
presentar una que acogiera la restriccién impuesta.

En ese marco tuvimos que movernos, en definitiva, yo dirfa que con bastante
€xito, si lo vemos desde la perspectiva del afio 2001, pero con bastantes dificulta-
des en el comienzo. Habia que sortear estas limitaciones constitucionales y toda
esta realidad politica y cultural para poder instalar el proyecto de ley en un debate
que permitiera su viabilidad.

El proyeclo original que se present6 al Congreso, por primera vez en Agosto de
1997, fue un proyecto elaborado con la participacion directa de las personas que
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vivian con VIH y de sus organizaciones entonces existentes, y contd con la cola-
boracién constante de los asesores legales de CONASIDA, instancia guberna-
mental que, desde un comienzo, se comprometio a acompafiarnos en este proceso
de elaboracion legislativa, asi como de organizaciones defensoras de los derechos
humanos, como SERPA] y CODEPU.

Dado que este proyecto se elaboré desde y con la sociedad civil, podriamos decir
que tuvo un contenido original éptimo, en el sentido que abarcaba todas las mate-
rias sobre las cuales se debia legislar. Originalmente, por lo mismo, tenia alrede-
dor de 58 articulos, que abarcaban todas las materias de interés.

El proyecto ha pretendido enfrentar este desafio desarrollando dos ideas matrices,
las que se han mantenido como ideas centrales del proyecto de ley, a pesar de los
profusos cambios que ha tenido su redaccidn durante su tramitaci6n parlamentaria.

La primera de aquéllas, es la de dotar al pais de una politica de Estado que asigne
responsabilidad y competencias a los diferentes drganos publicos —esto es, tanto
facultades como obligaciones— en materias de prevencion, asistencia y no discri-
minacion hacia las personas que viven con VIH. Esta politica de Estado no se
plantea sélo como una politica administrativa o de Gobierno —rango que ha tenido
hasta el momento, por lo que es una politica que depende de la voluntad que tenga
el gobierno o el ministro de turno- sino como una politica obligatoria,
imperativamente dispuesta por la ley, para los érganos piiblicos, independiente-
mente al Gobierno existente.

I.a segunda idea matriz consiste en establecer mecanismos institucionales que
procuren impedir y sancionar la discriminacién hacia las personas que viven con
VIH, especialmente en las 4reas en que, empiricamente, constatamos que eran y
son las mds sensibles y en las que, con mayor frecuencia, se registraban denuncias
de actos discriminatorios, a saber, los dmbitos laboral, educacional y de la salud.
Si bien el proyecto original cra, a nuestro juicio, un proyecto éptimo para tales
fines, su texto final ha respetado, en lo esencial, sus contenidos originales.

Algunas de las normas que no pasaron el cedazo del trdmite parlamentario fueron,
por ejemplo, aquéllas que pretendian la automdtica incorporacion a la normativa
nacional de las resoluciones y recomendaciones de los organismos internaciona-
les, de modo que las politicas preventivas y asistenciales en materia de VIH/SIDA
no dependieran de las tan frecuentemente prejuiciosas limitaciones culturales y
politicas nacionales, sino que estuvieran obligatoriamente acordes con los crite-
rios cientificos internacionales en la materia. Ese tipo de normas no fueron acep-
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tadas en el Parlamento, estimdndose que afectaban supuestamente la soberania
nacional y que eran aspectos que, por tanto, debian definirse internamente.

También se eliminaron normas generales antidiscriminatorias sobre la base de un
discurso, muy tipico de ciertos sectores politicos, que estimaban que no eran ne-
cesarias las normas antidiscriminatorias, porque bastaria para ello con la garantia
constitucional consagratoria de la igualdad ante la ley. Todos sabemos que eso,
sin embargo, en la realidad, es una gran falacia.

Con respecto a la tramitacién del proyecto, cabe sefialar que la Camara de Diputa-
dos inici6 su estudio en noviembre de 1997 y lo termind en abril del afio 2000. En
esta ultima ocasién, la Cdmara de Diputados, por unanimidad de los presentes,
aprobd el proyecto de ley, después de un proceso en el que los parlamentarios més
comprometidos con el proyecto se convirticron en verdaderos pedagogos, que
enfrentaron los prejuicios y la ignorancia de sus colegas. Esto permitié que se
cambiara la actitud inicial, de mayoritario rechazo al proyecto de ley de SIDA, y
se terminara aprobando con la unanimidad de todos los partidos politicos.

Las preguntas que se hacian los parlamentarios opositores al proyecto eran algu-
nas tales como: ;por qué legislar sobre una enfermedad?, ;por qué no legislar
sobre el cancer?, ;por qué no legislar sobre la tuberculosis? En consecuencia,
hubo que partir por lo més obvio y bésico. Porque el contagio del VIH no es sélo
una enfermedad, no es s6lo un problema de salud, sino que es un problema com-
plejo, con raigambres psicosociales y culturales, que se proyecta en un problema
de discriminaciones y, por tanto, un problema que afecta a la sociedad y a las
personas integralmente. En consecuencia, requicre de mecanismos estatales y ju-
ridicos que ayuden a enfrentar esas dificultades.

El texto del proyecto original fue objeto de varias reformulaciones. Una primera
gran reformulacion la sufrié en la Cdmara de Diputados, donde los parlamenta-
rios, junto al Gobierno, concordaron en un texto de consenso que permitiera su
aprobacion, un texto “en la medida de lo posible”, en la medida de lo que la
realidad politica nacional lo permitia.

En suma, el proyecto de ley que se aprobé en la Cadmara de Diputados conservo el
desarrollo de las dos ideas esenciales para un proyecto de ley en esta materia:
establecer una Politica de Estado en materias de prevencidn, de asistencia y no
discriminacion; y establecer mecanismos especificos de sancién a la discrimina-
ci6n, lo que requiere la identificacién de los fenémenos discriminatorios mas re-
levantes.

152



Hugo Ocampo Historia v perspectivas del provecto de ley de SIDA

Tras ello, el proyecto de ley pas6, en su segundo trdmite constitucional, al Senado,
en abril del 2000, donde entramos a una segunda etapa, en un estadio parlamenta-
rio cuya correlacién politica, cultural e ideolégica era aiin peor que el que origi-
nalmente se dio en la Cdmara. Todos sabemos que, histdricamente, nuestros sena-
dores siempre han sido mds conservadores, rasgo que hoy se acentua por la com-
posicién antidemocrdtica que el Senado tiene en nuestro pais.

Por lo mismo, se tuvieron que volver a realizar ante el Senado los esfuerzos por
enfrentar y terminar con los prejuicios y resistencias exislentes. L.a verdad es que
tuvimos mucha incertidumbre acerca de su aprobacién. Sin embargo, a pesar de la
adversa composicion politica del Senado, se tuvo éxito en su comprensién y el
proyecto s6lo fue objeto de modificaciones menores, aprobindose por unanimi-
dad en junio de 2001.

En la actualidad, el proyecto volvid a la Cdmara de Diputados, donde se rechaza-
ron las modificaciones menores que hizo el Senado y se encuentra en Comisién
Mixta para resolver acerca de las divergencias entre los textos de la CAmara y del
Senado.

Mediante esta decisién, de enviarlo a Comisién Mixia, se pretendid crear una
nueva instancia, a fin de perfeccionarlo cuanto fuera posible. Este intentc de per-
feccionamiento se centra en las normas de cardcter preventivo, esto €s, en aque-
llas normas destinadas a establecer la obligacion perentoria para el Estado de
desarrollar acciones preventivas y, también, en ciertas normas respecto de las cua-
les existen algunas importantes discrepancias de fondo. Por ejemplo, respecto de
la voluntariedad del examen de deteccion de anticuerpos. Al respecto, la Camara
de Diputados establecid la plena voluntariedad de estos test, sin excepciones. In-
cluso sefialé que esa voluntad debe constar por escrito, previa consejeria pre y
post-test. El Senado relativizé el principio de voluntariedad, estableciendo dos
situaciones en las cuales se podia imponer obligatoriamente ¢l test: en el caso de
las personas privadas de libertad y en caso del personal de las Fuerzas Armadas.
Esa modificacién fue rechazada en la Cdmara de Diputados, por lo que va air a
una nueva discusidn en la Comisién Mixta, y creemos tener buenas razones para
creer que puede ser corregido.

Qtra materia en la cual se quiere perfeccionar el proyecto de ley dice relacién con
la garantia no discriminatoria en materia laboral. Esta garantia estd establecida en
iérminos de que no se pueda exigir el “Test de Elisa” en forma previa a la contra-
1aci6n, ni que sus resultados puedan ser causal de despido o de impedimentos para
la promocidn laboral. En este sentido, ha habido una demanda de las organizacio-
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nes de personas viviendo con VIH/SIDA orientada a solicitar que se cambie la
palabra “exigir” (el test) por “solicitar”, en el entendido de que la expresién “soli-
citar” es mas amplia que la expresién “exigir”. Otro aspecto relevante que se va a
ver en la Comisién Mixta, que fue respecto de un aporte de contenido que hizo el
Gobierno a este proyecto, a través de una indicacion mediante la cual se crea un
mecanismo de bonificacién fiscal para permitir la rebaja de los costos de los me-
dicamentos que se importan para el tratamiento del VIH/SIDA. El Ejecutivo pro-
puso una indicacién, que fue aprobada en el Senado, que permite que se devuelva
a las personas todo el importe de los derechos de importacion —alrededor del 19%
del valor final de los medicamentos— en la medida que se cumplan una serie de
requisitos. Entre estos requisitos se encuentran la comprobacién de la situacién
socioeconomica del solicitante, que le impide tener capacidad de pago del precio
normal de las drogas, y, ademas, que sea solicitada a través de una persona juridi-
ca sin fines de lucro. Esta regulacién pretende ser mejorada en la Camara de Di-
putados a fin de lograr que esta bonificacién sea lo mds accesible posible y que se
amplie el acceso a esta bonificacién fiscal a los servicios piiblicos de salud, que en
el actual proyecto no estdn considerados. Resulta contradictoric que se permita a
los privados obtener esta bonificacién y no al servicio publico, que atiende al 80 6
90% de las personas que viven con VIH.

El Proyecto de Ley consagra, asimismo, como principios basicos de las Politicas
de Estado en esta materia, la insectorialidad e integralidad; asimismo, la adecua-
cion cientifica de las politicas —cuestién muy importante y que no fue un elemento
facil de obtener, ya que implica dejarlas al margen de las ideologias y de las opcio-
nes individuales de los agentes piiblicos— por lo que serd obligacion legal estable-
cer las politicas de acuerdo a la realidad cientifica y epidemiolégica.

Por ultimo, resulta relevante sefialar las perspectivas que este proceso de
institucionalizacion de las politicas sobre VIH tiene a nivel nacional a futuro. La
aprobacion del Proyecto de Ley va ser un gran hito simbélico, un gran hito cultu-
ral y un gran hito prictico, que realmente debe traducirse en una menor discrimi-
nacion y un mayor compromiso publico en estas tareas. Sin embargo, van a que-
dar tareas pendientes. Una de estas tareas es darle rango legal —y no meramente
administrativo— a la CONASIDA, ya que necesitamos una institucionalidad pu-
blica mas permanente en la materia.

No quiero concluir sin sefialar que la realidad nos va a demostrar que las normas
del proyecto actual van a ser insuficientes, y que va a ser necesario ampliarlas y
perfeccionarlas, sobre la base de lo que la practica nos esté exhibiendo, sobre sus
ineficiencias. Es necesario, por ejemplo, que el proyecto y la institucionalidad
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{utura enfrenten explicita, y no discriminatoriamente, el tema de los trabajadores
sexuales, un tema omitido por completo durante la tramitacién del proyecto de
ley, a pesar que su texto original lo contemplaba. Ademads, el gran tema de los
recursos no estd resuelto en el Proyecto de Ley. Solo se establece la obligacién
legal para el Estado de asignar mediante 1a Ley de Presupuestos, afio a afio, recur-
sos al efecto, pero no se sefiala qué cantidad de recursos ni su cobertura.

Estamos, por tanto, ante un avance legislativo relevante del pais el que representa,
a la vez, un avance cultural. La constatacioén que, a pesar de todas las dificultades
y prejuicios, hayamos sido capaces de llevarlo adelante, nos demuestra de lo que
somos capaces cuando tenemos buenas causas, buenas razones y hacemos bien
las cosas. Ello nos obliga a plantearnos nuevos y mejores desafios, tanto en csta
materia como en todas aquellas en que la dignidad humana es afectada por los
fenémenos discriminatorios, siempre tan dafiinos para sus victimas y tan vergon-
zosos para las sociedades que los practican o permiten.
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