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PRESENTACION

Como iniciativa del sector Caficultor en Guatemala, la Asociacién Nacional del Café y la
Fundacién de la Caficultura para el Desarrollo Rural, apoyada por la Oficina Internacional
del Trabajo —OIT- y la Oficina de Pais de ONUSIDA en Guatemala elaboraron de manera
participativa la Politica Laboral de la Caficultura sobre VIH/Sida. La cual se fundamenta
en la Resolucion Anacafé JD-104-2013, de fecha 18 de noviembre de 2013 y Resolucin
Funcafé FUN-JD-018-2013, de fecha 5 de noviembre 2013.

La Politica refleja los valores institucionales, especialmente los que exigen actuar con
apego a principios éticos y morales, que permiten accionar de manera responsable y
atender de manera oportuna e integral la situacién de vulnerabilidad ante el VIH.

Como seguimiento a la Politica Laboral de la Caficultura sobre VIH/Sida, se procedi6 a
la elaboracion de esta quia practica para que facilite la implementacion de acciones
puntuales en las unidades productivas de la caficultura.

Tanto en la Politica como en la Guia prdctica se consideraron las politicas, leyes e
instrumentos nacionales e internacionales establecidos en materia de VIH y Sida.
Esto permite que las acciones no sean aisladas sino incluyentes en relacion al manejo
pertinente del VIH y sida, segun los protocolos de atencion.

La Guia se formulé desde un ordenamiento de los principios de la Politica Laboral
de la Caficultura sobre VIH/Sida, identificando lineas estratégicas de accion, sus ejes
transversales y la definicion de audiencias que interacttian en el sector caficultor.
Para la comprension se describen brevemente conceptos fundamentales en la
implementacién, escenarios y herramientas que contribuyan a comprender las acciones
a desarrollar y la dindmica de articulacion dentro y fuera de las unidades productivas
del sector cafetalero.

De manera ordenada se presentan matrices de implementacion que describen las

acciones y actividades propuestas para llevar a la prctica la Politica.

Ing. Miguel Antonio Medina Godoy Ing. Nils Pablo Leporowski Ferndndez
Presidente de ANACAFE Presidente de FUNCAFE

Ing. Mynor David Maldonado Mazariegos
Director Ejecutivo de FUNCAFE 2



ESTUDIO DE CAMPO

Para la construccion de la Guia de Implementacion de la Politica Laboral de la
(aficultura sobre VIH/Sida se establecié una metodologia identificando tres aspectos
clave: una investigacion documental; un estudio diagnéstico basico para determinar
conocimientos, actitudes y practicas de trabajadores en las unidades productivas; y la
identificacién de la estructura de servicios de salud internos y externos (estatales) para
el abordaje, tratamiento y sequimiento de casos seropositivos que se identifiquen.

El estudio diagnéstico se efectu en diciembre 2014 y en enero 2015 en cinco centros
de produccion de los departamentos de San Marcos, Suchitepéquez, Chimaltenango,
Chiquimula y Alta Verapaz, que representan a grandes, medianos y pequefios
productores.

Se realizaron dindmicas de grupos focales con trabajadores y trabajadoras que laboran
en el corte de café, entrevistas semiestructuradas con trabajadores y trabajadoras del
drea administrativa y con el personal interno y externo de servicios de salud. Ademés
se hicieron observaciones dirigidas a las relaciones de convivencia después de las horas
de trabajo.

En los grupos focales participaron 20 mujeres y 37 varones (trabajadores temporales
migrantes y locales), en las entrevistas al personal administrativo 5 mujeres y 12
varones, y en las entrevistas al personal interno y externo de servicios de salud 5
mujeres y 3 varones.



LA GUIA DESDE LOS PRINCIPI10S DE LA “POLITICA

LABORAL DE LA CAFICULTURA SOBRE VIH/SIDA”
(PLCVIH/Sida).

La implementacion de la PLCVIH/Sida parte de los principios establecidos:

Proteccion ESPECIAL por razones de VULNERABILIDAD
Un asunto HUMANO Y PRODUCTIVO del lugar de trabajo
Hacia una PREVENCION EFECTIVA

RESPONSABILIDAD con EQUIDAD

Facilitacion de ACCESO a servicios

Proteccion a la DIGNIDAD del trabajador y su familia

Un compromiso personal de RESPETO y SOLIDARIDAD

Nowv ke wN =

{Qué es la Guia de implementacion PLCVHI/Sida?

Esunaherramienta que proporciona elementos bdsicos parafacilitarlaimplementacién
de la politica, en el lugar de trabajo, y estd basada en las lineas estratégicas de
prevencion, atencion y no discriminacion.

¢A quién esta dirigida?

Atomadores de decisién en las unidades productivas (Propietarios,
Juntas Directivas)

Facilitadores de procesos (trabajadores fijos de nivel administrativo)
Asociados y trabajadores en las unidades productivas

Personas e instituciones de las comunidades

{Cual es el proceso que se debe seguir?

Paso 1: Identificacion de condiciones favorables para la implementacion:
a) Viabilidad de implementacion (aprobacion de los tomadores de decisién)
b) Interés de las personas que trabajan en el sector caficultor

¢)  Articulacién con Organizaciones Gubernamentales y
No Gubernamentales que pueden apoyar la implementacion.



Paso 2: Identificacion de escenarios:

Internos:

En términos generales, las unidades productivas se catalogan como grandes centros
de produccién, medianos centros de produccién y pequefios productores incorporados
en cooperativas y asociaciones. En estas unidades se pueden encontrar los siguientes
escenarios de implementacion:

a)  Escenario A:

Las unidades productivas cuentan con la prestacion de servicios de salud internos
para atender los procedimientos de prevencion, identificacion y atencion de sus
trabajadores en el tema de VIH y sida.

b)  EscenarioB

Las unidades productivas no cuentan con personal interno que implemente las
acciones de la Politica. En este escenario se puede considerar la contratacion de
un o una educadora en VIH y sida para formar pares que faciliten los procesos.
Otra opcion es que Funcafé intervenga de manera directa en donde se cuente con
infraestructura y recursos adicionales y/o especificos, para la implementacién de
la Politica, formando y acompafiando a los involucrados.

(on esto se garantizard el cumplimiento de procedimientos y atencion en las unidades
productivas.

Externos:
a)  Secuenta con servicios de salud del Estado
b)  Existen organizaciones nacionales o internacionales trabajando en el
drea cercana a la unidad productiva.

Segun las caracteristicas de la regién donde se encuentra ubicado el centro de
produccion, se puede contar con diferentes instituciones que pueden asesorar y/o
apoyar para implementar la politica. ;A cudl de los escenarios descritos se aproxima su
centro de produccion? ;Con qué infraestructura cuenta? ;ldentifica las condiciones de
la implementacién y las actividades a realizar en su centro de produccién, de acuerdo
a su propio escenario?

R



¢{Quién toma la decision para implementar la politica?

Se debe tener muy claro que quien toma la decisién sobre la implementacion de la
politica en el centro productivo son los propietarios o las juntas directivas.

¢En qué época se deben realizar las acciones de la politica?

Las actividades de la politica se realizan todo el afio pero es necesario aprovechar los
momentos 0 meses pico, en los cuales se trabaja con mds cortadores temporales,
locales y migrantes, para impulsar la promocién y las acciones de prevencién con
€sas personas.

Los 7 principios de la politica deben ser aplicados sobre tres lineas de accién que son:
prevencion, atencion y no discriminacion. Para ello es necesario que las actitudes de
los implementadores en el centro de produccién, sean favorables a la aplicacién de
las lineas de accidn, y que la institucion brinde el apoyo necesario para tal fin.

Tener presente que al implementar la Politica se debe considerar en
todo momento que:

1. Los asociados y trabajadores son personas con derechos

2. Se trabaja con hombres y mujeres

3. En nuestro pais hay diversidad cultural

4, Se trabaja con y se acompafia a personas que tienen diferentes edades,
que aprenden y comprenden de diferente manera

Grupos metas

Los grupos metas identificados para la implementacion de la PLCVIH/Sida son:

Nivel administrativo (segun la estructura de la unidad productiva):

Propietarios y/o Administradores y Juntas Directivas
(tomadores de decision)
Maestros o maestras (si es procedente)



e  Personal de salud interno (si es procedente)
e Facilitadores internos

Nivel de asociados y/o trabajadores.

e locales (individuos, familias)
e  Migrantes (individuos, familias)

Nivel de organizaciones como aliados directos o indirectos

®  Servicios de salud del Estado

e  (Organizaciones especializadas (Programas internos o externos al
sistema de salud)

e  ONGs que trabajan directamente en édreas aledafas a las
unidades productivas

e  Medios de comunicacion locales

e Lideresy lideresas de la comunidad
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Principio 1: Proteccion ESPECIAL por razones de VULNERABILIDAD

Grupo meta

Actores involucrados

Asociados y trabajadores
(familias y comunidad)

1. Desarrollar actividades de difusion de la PLCVIH/Sida (por ejemplo: presentacién a la hora de cena;
distribucion de volantes con informacion clave sobre la estrategia; otros).

2. Realizar actividades publicas para que conozcan lo que es VIH y cémo prevenirlo.

Realizar campaias locales para promover los servicios de salud y la importancia de la prevencién,

realizadas por facilitadores, maestros o maestras (si es procedente) y personal de salud interno

3. Acciones de Sensibilizacion para las familias de personas con VIH

4. Realizacion de charlas para hijos e hijas, padres y madres de familia, con los centros educativos.

5. Referencia de personas con VIH a los servicios de salud.

Servicios de salud del Estado:
Organizaciones especializadas
(Programas internos o
externos al sistema)

ONGs que trabajan
directamente en dreas
aledafias a las unidades
productivas

Medios de comunicacién
locales

Lideres
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Principio 2: Hacia una PREVENCION EFECTIVA

Grupo meta

Actividades

Actores involucrados

4. Crear una comision de atencién y orientacién como grupo de apoyo, quienes se podrian reunir una
vez al mes para actualizarse sobre prevencién y atencion sin discriminacién.

ONGs que trabajan directamente
en dreas aledafias a las unidades
productivas

Medios de comunicacion locales
Lideres

Asociados y trabajadores
(familias y comunidad)

1. Participacién en charlas en las escuelas o en actividades culturales y educativas que generen
acciones en el hogar.

2. Coordinar con los facilitadores actividades dentro del hogar que puedan contribuir a prevenir y
atender sin discriminacidn a personas con VIH.

3. Participar en las convocatorias que se hagan sobre la importancia de realizarse la prueba
voluntaria y confidencial.

Facilitadores

Maestros 0 maestras, (si es
procedente)

Personal de salud interno
Propietarios y/o Administradores y
Juntas Directivas,
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Principio 4: RESPONSABILIDAD con EQUIDAD

La participacién de todos los sectores involucrados, trabajadores, trabajadoras y tomadores de decision es vital para prevenir, atender y convivir en el contexto de VIH/Sida.

Objetivo Especifico: Motivar la participacion responsable de los actores en las unidades productivas y en ambitos externos para abordar el VIH/sida de manera integral

considerando la prevencion atencion y seguimiento.

Grupo meta

Actividades

Actores involucrados

Propietarios y/o
Administradores y Juntas
ectivas,

1. Articular esfuerzos en las unidades productivas para mejorar las condiciones de personas con VIH, respetando

su condicion de género.
2. Otorgarles permisos a las personas para que puedan recibir sus tratamientos, capacitaciones y en su caso, para
realizarse la prueba voluntaria y confidencial.

Servicios de salud del Estado, DDHH,
MINTRAB entre otros.

ONGs que trabajan directamente en
dreas aledafas a las unidades
productivas.

Facilitadores, lideres y lideresas.

Facilitadores

Maestros o maestras, (si
es procedente)

Personal de salud interno

1. Identificar a través de actividades publicas y participativas los roles que cada miembro de la familia puede
realizar para convivir saludablemente.

2. Generar campafias de uso de preservativos y laimportancia de la abstinencia y respeto a la parejay ala
familia.

3. Capacitar a los facilitadores en técnicas de visitas domiciliares a personas con VIH.

Todas las audiencias Medios de
comunicacion locales
Lideres y lideresas
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Principio 6: Proteccion a la DIGNIDAD del trabajador y su familia

En el entendido de proteger al trabajador y su familia el precepto de confiab

ilidad es fundamental para la convivencia en las unidades productivas y en sus dmbitos generales.

Objetivo Especifico: Promover de manera respetuosa y sin estigmatizacion el abordaje del tema de VIH en las unidades productivas.

Grupo meta

Actividades

Propietarios y/o Administradores | 1. Promocion del derecho de confidencialidad en los resultados de las pruebas de VIH. Facilitadores
y Juntas Directivas, Maestros o maestras, (si es
procedente)
Personal de salud interno
Propietarios y/o Administradores y
Juntas Directivas,
FUNCAFE
1. Capacitacion al personal que diseminara la informacion en las unidades productivas, observando en | Lideresy lideresas
Facilitadores todo momento respeto a la dignidad del trabajador y su familia. Los temas sugeridos para la | Familias locales y migrantes
Maestros 0 maestras, (si es capacitacion son: Maestros, maestras y tomadores de
procedente) e VIHyDDHH, decision
Personal de salud interno o VIHyGénero,
o Protocolos de manejo de datos e informacion personal.
2. Motivacién respetuosa para realizarse la prueba de VIH voluntaria y confidencial.
3. Informacion sobre los derechos de las personas que viven con VIH.
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HERRAMIENTAS DE COMUNICACION

Materiales

1. Versién de bolsillo de la Guia de implementacion PLC VIH/Sida.

2. Guia de uso de las herramientas.
3. Mapa de actores locales por region.

4. Plan de capacitacion
4.1 Guias metodoldgicas

5. Materiales educativos impresos:
5.1 Rotafolios,

5.2 Acordeones,

5.3 Agendas,

5.4 Bifoliares

5.5 Mantas vinilicas

6. Materiales Audiovisuales

6.1 Videos educativos

6.2 Videos de buenas précticas testimoniales
6.3 Videos documentales de procedimientos
6.4 Spots TV (campanias locales)

7. Materiales audiofénicos

7.1 Radio novela de buenas practicas

7.2 Microgramas cortos de 3 minutos

7.3 Cufias radiales de 30" y 45"




