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PRESENTACION 4w

En la regién centroamericana la incidencia “‘

del VIH se concentra principalmente en la
poblacién entre los 15 y los 49 afos; es
decir, econdmicamente activa: trabajadores
y trabajadoras que constituyen el sostén
econdmico de sus familias, la mano de obra =
de las empresas y la fuerza productiva de sus
comunidades y sociedades.

En consecuencia, la epidemia puede limitar

las posibilidades de crecimiento y desarrollo
de la regién, ya que disminuyen los ingresos
econdémicos de las familias, incrementan los
costos de produccion de las empresas, se
reduce la productividad y aumenta el costo de
reemplazo de la poblacién trabajadora perdida.

8 de cada 10 personas
con VIH en Honduras se
encuentran en el rango de
15 a 49 afios de edad.




El sida es una de las primeras 10
causas de muerte en 3 paises de
la region centroamericana:

Honduras, Guatemala y Panama.

4 de los 6 paises de América
Latina con mayores tasas de
prevalencia de infeccion por VIH
estan en Centroameérica.

En el contexto especifico de Honduras, el ambito
laboral es un espacio ideal para la creacion

de condiciones que contribuyan al acceso a
servicios de prevencion, atencion, apoyo y
cuidado respecto al VIH y el sida, destinados a la
poblacién trabajadora, en el marco del respeto de
los derechos humanos.

Como punto de partida, la Organizacion
Internacional del Trabajo (OIT) y la Universidad
Auténoma de Honduras en el Valle de Sula
(UNAH-VS), en conjunto con ONUSIDA, la
Asociaciéon Hondurefa de Maquiladores y la
Asonapvsidah, realizaron una investigacién
sobre conocimientos, actitudes y practicas en
la poblacién trabajadora de las maquilas, cuyos
resultados se presentan en este documento.



ANTECEDENTES

En Honduras la industria de la maquila es un
importante motor econémico, dada la cantidad de
poblacién que emplea (mas de cien mil personas),
asi como por el crecimiento significativo y
sistematico que esta industria ha experimentado
desde el 2001.

Hasta el momento se carecia de estudios
focalizados que permitan una adecuada
caracterizacion y andlisis de las vulnerabilidades
al VIH que enfrenta la poblacién trabajadora en la
maquila hondurefa. Al mismo tiempo, no todas
las empresas cuentan con personal capacitado,
ni con politicas y programas laborales sobre el
VIH acordes a las caracteristicas de su poblacion.

Para responder a estas necesidades, la OIT y sus
Constituyentes, con el apoyo de la Universidad
Nacional Autbnoma de Honduras en el Valle de
Sula (UNAH-VS), disefiaron una linea base que
sirve de evidencia para los procesos de toma de
decisiones en relacion con el VIH y el sida en las
empresas del sector maquila.

Los programas de prevencion en
el lugar de trabajo contribuyen a
prevenir la transmision del VIH; a
atenuar sus efectos en la
poblacion trabajadora que vive
con el virus y en sus familias; y a

promover la proteccion social
para hacer frente a la epidemia.



METODOLOGIA

OBJETIVO DE LA INVESTIGACION DISENO DE LA MUESTRA

Identificar los niveles de conocimientos,

actitudes y practicas sobre el VIH y el sida MUNICIPIOS d' Q TOTAL
en la poblacién trabajadora de 6 maquilas

ubicadas en las localidades de Choloma y Choloma 203 146 349
Villanueva, en el departamento de Cortés. Villanueva 39 105 144
RECOPILACION DE DATOS TOTAL 242 251 493
Se utilizé un cuestionario basado en

la modalidad de encuesta y elaborado

especificamente para este estudio. Quienes

se encargaron de recopilar la informacién

fueron docentes y estudiantes de las carreras El disefio de la muestra garantiza que las

de enfermeria, medicina, sociologia 'y caracteristicas sociodemograficas y laborales de
psicologia de la UNAH-VS. la misma sean iguales a las de la poblacion que

trabaja en las maquilas. Sin embargo, a pesar de
que en este sector hay mas mujeres que
hombres, se decidi6 mantener cuotas
equitativas por sexo, con el fin de facilitar la
comparacion de los resultados.
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CARACTERISTICAS DE LA
POBLACION DEL ESTUDIO

El crecimiento de la maquila fomento la migracién del campo hacia la
ciudad. Hoy en dia hay una mayor concentracion de la poblacién joven de
ambos sexos en ciudades donde se encuentran maquilas, lo que genera
una mayor presion y demanda de productos y servicios.

41.5% Union libre l

26.8% Casado(a)

15.4% Separado(a)

0.8% Soltero(a) §
15.2% Viudo(a)




29 anos
Promedio de edad

27 anos
Promedio de edad

51% 49%
Porcentaje de hombres Porcentaje de mujeres
entrevistados entrevistadas

52% de las parejas de los hombres
entrevistados realiza trabajo no
remunerado en el hogar.

Alrededor del 50% de la
poblacién entrevistada
aporta un 60% o mas de
los ingresos del hogar.

Promedio de hijos: 2.0
(8.3 a nivel nacional)

Nivel de escolaridad

9 afios en promedio
(5 afos a nivel nacional)

1



PRINCIPALES RESULTADOS
DE LA INUESTIGARCION

1. CONOCIMIENTOS, ACTITUDES Y PRACTICAS

SOBRE EL UIH 3 EL SIDA

afirma que VIH significa Virus de
78%

desconoce la relacién entre el
VIH y el sida.

Inmunodeficiencia Humana.

no sabe qué son las infecciones
de transmision sexual (ITS).

S

reconoce alguna de las siguientes
infecciones de transmision visual:
VIH, chancro, gonorrea, herpes
genital y sffilis.

EI90% de las y los entrevistados . J

afirma que el sida no tiene cura y ‘

sefala que existen
medicamentos que permiten a
las personas con el VIH tener una
adecuada calidad de vida.

La mayoria (95%) considera que
todas las personas pueden
adquirir el VIH
independientemente de su sexo,
edad, preferencia sexual, estrato
social u otro.

Mas de la mitad (61%) de los
entrevistados no sabe que el VIH
es la causa del sida y los
consideran como una misma
condicion.

N




SEGUN LOS ENTREVISTADOS, ;COMO
SE PREVIENE EL VIH?

¢ Practicando la fidelidad conyugal (98%).

e FEvitando relaciones sexuales con personas
desconocidas (98%).

Usando agujas esterilizadas para las
inyecciones (97%).

Usando el condén en cada relacion sexual
(94%).

Evitando socializar con personas que viven
con el VIH (28%)).

PARTICIPACION DE LA POBLACION
DE ESTUDIO EN ACTIVIDADES DE
PREVENCION

* 35% ha recibido charlas dentro de la
empresa.

38% ha recibido charlas fuera de la
empresa.

Las mujeres han participado en mayor
numero de capacitaciones.

Las personas afirman compartir la
informacién recibida primero con los
compaferos de trabajo y, en segundo
lugar, con la pareja.

CONOCIMIENTO SOBRE FORMAS
DE TRANSMISION DEL VIH

20 40 60 80 100 %

(=)

Transfusiones

Agujas y
jeringas sin
esterilizar

Relaciones
sexuales sin
condoén

De madre
a hijo

Lactancia
materna

Hi

MITOS MAS COMUNES SOBRE LA
FORMA DE TRANSMISION DEL VIH

5 10 15 20 25 30 35 %

o

Picadura
de zancudos

Besar a
personas
con VIH

Compartir
cubiertos

Compartir
bafios

Trabajar con
personas con
VIH
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PRINCIPALES RESULTADOS
DE LA INUESTIGACION

E.PRFIETIEFIS SEXUALES Y PERCEPCION DE RIESGO

USO DE METODOS PAREJAS SEXUALES

ANTICONCEPTIVOS

10% de los hombres entrevistados
posee mas de una pareja estable.

100% afirma conocer métodos
anticonceptivos. Los mas mencionados son
las pastillas anticonceptivas, el condén y
los anticonceptivos inyectables. 18% de los hombres entrevistados
tiene una o mas parejas

ocasionales.

87% reporta que utiliza métodos
anticonceptivos para evitar el embarazo y,
en menor medida, para prevenir infecciones

de transmision sexual. 2% de las mujeres entrevistadas

osee mas de una pareja estable.
13% dice no utilizar ningiin método P pare]

anticonceptivo. Entre las razones para no
hacerlo estan la fidelidad, en el caso de
los hombres, y los efectos secundarios
indeseables, en el caso de las mujeres.

9% de las mujeres entrevistadas
tiene una o mas parejas
ocasionales.

D ==



Tener relaciones sexuales sin usar correctamente el condén o bajo los efectos del alcohol
o las drogas, son practicas de riesgo vinculadas con la transmision del VIH. Por tanto,
como parte de esta investigacion resulta esencial determinar las practicas sexuales del
grupo entrevistado.

RIESGO DE INFECCION

POR EL VIH
30% de los hombres y 9% de las mujeres 42% de la poblacion se considera
dicen haber tenido relaciones sexuales bajo en riesgo de adquirir el VIH, principalmente,
los efectos del alcohol. porque:
El 3% de los hombres y mujeres Las mujeres dudan de la fidelidad de
entrevistados han tenido relaciones Su pareja.

sexuales después de consumir drogas.

A 5 de cada 10 hombres y a 6 de cada 10 Los hombres desconfian de
mujeres les seria dificil evitar las relaciones los procedimientos medicos

sexuales luego de consumir alcohol. (operaciones, transfusiones de
sangre, otros).

15



PRINCIPALES RESULTADOS
DE LA INUESTIGACION

3. USO DEL CONDON

de las mujeres no de los hombres no
74% utilizé un condén en su 69% utilizé un condon en su
ultima relacién sexual. ultima relacién sexual.
O L ]

considera el condén s6lo como un
método anticonceptivo y no como un ﬂ “
método para prevenir infecciones de

transmision sexual. '9
siente verglienza al hablar del condén, al
comprarlos o al llevarlos entre sus ﬂ
pertenencias.

indica que sus parejas solicitan el

18% uso del condén durante las
relaciones sexuales. "

de hombres creen que el condén no es
6 cadal 0] necesario si se tiene una pareja estable. r~

15 Ty



de las mujeres indica que no
les gusta usar el condon.

de las mujeres afirma
s Fe37/30 que sus parejas no se lo
permiten.

de los hombres indica que
no les gusta usar el condon.

de los hombres afirma
que sus parejas no se lo
permiten.

INSATISFACCION EN LAS RELACIONES
SEXUALES

La insatisfaccién sexual es la principal razén para
explicar el no uso del condén tanto en hombres
COmMo en mujeres.

IRRITACION CAUSADA POR EL LATEX
La irritacidn es la segunda causa para no usar el
condon, especialmente en las mujeres.

La percepciéon negativa acerca del condén podria explicar
los bajos niveles de uso entre la poblacion trabajadora.

1



SINTESIS DE RESULTADOS

CONOCIMIENTOS SOBRE EL VIH Y EL SIDA

¢ La poblacion entrevistada tiene conocimientos sobre las formas de
transmision y prevencién del VIH y otras infecciones de transmision
sexual, asi como de los sintomas de una persona en etapa sida; sin
embargo, conservan algunas creencias erradas con respecto a la
transmision del VIH (por ejemplo, besos, picadas de zancudos, uso de
utensilios de cocina, compartir espacios).

¢ El método de transmisién menos conocido entre la poblacién
entrevistada es el de la transmision vertical (de madre a hijo durante el
embarazo o parto) y durante la lactancia.

e El método de prevencidn al que mas refieren los entrevistados es la
fidelidad de pareja, a pesar de que consideran que ésta no se puede
garantizar.




PRACTICAS SEXUALES

e El andlisis de las practicas de riesgo de infeccién por VIH identificadas
entre la poblacién muestra que los hombres estan expuestos a mayor
riesgo que las mujeres.

e Los resultados muestran que no existe una relacion significativa entre
el nivel de conocimiento y las practicas en relacion con el riesgo de
infeccién por el VIH.

¢ El uso del condon se ve afectado por valoraciones relacionadas con la
satisfaccion sexual, especialmente de los hombres.

PERCEPCION DEL RIESGO

® Las mujeres se sienten en mayor riesgo con su pareja estable y los
hombres con su pareja ocasional.

e |a percepcion del riesgo esta principalmente construida en funciéon de la
valoracion que tienen las personas de las practicas de su pareja sexual.
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IMPLEMENTACION DEL

REPERTORIO DE RECOMENDACIONES
PRACTICAS DE LA OIT SOBRE EL UIH Y EL
SIDA EN EL MUNDO DEL TRABAJC

El Repertorio constituye una herramienta clave para apoyar a los lugares de trabajo en el desarrollo
de politicas y programas para prevenir la propagacion de la epidemia, atenuar sus efectos en

los trabajadores y sus familias y ofrecer proteccion social. La investigacién recopil6 informacion
cualitativa sobre la aplicacion del Repertorio en el sector de la maquila y, como resultado, ofrece las
siguientes recomendaciones para seguir adelante en con su implementacion:

RECONOCIMIENTO DEL VIH Y EL SIDA COMO
UN ASUNTO RELATIVO AL AMBITO LABORAL

Las maquilas deberian desarrollar acciones que
contribuyan a incluir el tema del VIH en los

diferentes programas del ambito laboral. La
elaboracion de una politica sectorial sobre el VIH y
el sida brindaria las directrices generales para
abordar esta tematica en las diferentes empresas
del sector.

GUALDAD ENTRE HOMBRE Y MUJERES

Deberia reconocerse que las mujeres,
especialmente las mujeres jévenes, estan en una

situacién de mayor vulnerabilidad frente a la
infeccion por VIH. Los programas sobre VIH en las
empresas del sector maquila deberian priorizar el
componente de equidad de género.

ACABAR CON LA DISCRIMINACION

La lucha contra la discriminacion basada en la
infeccion por el VIH, real o supuesta, contra los
trabajadores deberia de formar parte de una politica
empresarial y/o sectorial sobre el VIH y el sida.

Los programas sobre VIH en los lugares de trabajo
deberian contribuir a erradicar el estigma asociado
a la infeccion por el VIH.

N AMBIENTE DE TRABAJO SANO

Las empresas del sector maquila podrian
aprovechar su experiencia, conocimientos y
estructuras sobre la salud y la seguridad
ocupacional para integrar el tema del VIH y el sida.




OEL DIALOGO SOCIAL

La implementacién de una politica sobre el VIH y el
sida en el sector de la maquila ofrece una
plataforma de didlogo social para fortalecer el
tripartismo y las relaciones de los actores del
mundo del trabajo con la comunidad.

CONFIDENCIALIDAD

La confidencialidad deberia estipularse y
garantizarse por medio de una politica sobre el
VIH y el sida en el ambito laboral.

W
REVENCION

Los programas sobre el VIH en el mundo de
trabajo deberian priorizar la prevencién del VIH
mediante la educacion y el respaldo del cambio

de comportamientos.
e
L "
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RUEBAS DE DETECCION CON FINES DE
EXCLUSION DEL TRABAJO Y DE LAS
ACTIVIDADES LABORALES

Los programas sobre el VIH en el lugar de trabajo

deberian de fomentar las pruebas de deteccién del

VIH voluntarias, confidenciales y con consejeria
ntre la poblacion trabajadora

ONTINUACION DE LA RELACION DE TRABAJO
Ademas de garantizar la continuacion de la relacion

de trabajo, las empresas del sector deberian incluir
en sus programas sobre VIH acciones de
adaptacién razonable para las personas con VIH.

% f A

ASISTENCIA Y APOYO

La asistencia y apoyo deberian de formar parte de
una politica sectorial sobre el VIH, teniendo en
cuenta los servicios que ofrecen las redes de
organizaciones gubernamentales y no
gubernamentales existentes.

’
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PRESENTATION

The incidence of HIV and AIDS in Central America
is concentrated among those 15 to 49 years

old. In other words, the economically active
individuals: workers who are the key economic

contributor of their families, the workforce of AIDS is one of the 10 leading
corporations, and the productive strength of their causes of death in 3 countries
communities and societies. in the Central America region:
Consequently, the HIV epidemic can restrict IS, (CUEIENELS) Sl e
the region’s opportunities for growth and 4 out of the 6 high HIV prevalence
development since it reduces the families’ , countries in Latin America are

income, increases enterprises’ production found in Central America.
costs, decreases productivity, and raises the
replacement cost of the workforce.

In the Honduras-specific context, the workplace
represents an ideal setting to create conditions
for access to HIV prevention services, AIDS
treatment, support and care for the working
population within the human rights framework.

As a starting point, the International Labour
Organization (ILO) and the Autonomous University
of Honduras in the Sula Valley (UNAH-VS),

in partnership with the Joint United Nations
Programme on HIV and AIDS (UNAIDS), The

Honduran Manufacturers Association (HMA), and 8 out of 10 people with ,ﬂ
The Association of People Living with HIV and HIV in Honduras are

AIDS in Honduras (ASONAPVSIDAH), conducted within the age range of

a research on knowledge, attitudes and practices 15 to 49.

among the manufacturing industry workforce.
This report presents the findings from this
investigation.

23
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BACKRGROUND

The manufacturing industry in Honduras
represents an important economic force due
to the number of workers employed (more
than one hundred thousand people) along with
the significant and continuous growth of this
industry since 2011.

Until now, no study was conducted to assess
the HIV vulnerabilities of workers in the
Honduran manufacturing industry. At the
same time, not all companies today have
adequate personnel or employment policies
and programmes on HIV and AIDS that is
appropriate for their workers.

In order to fill this identified gap, the ILO and
its Constituents, with financial support from
OFID , and the assistance from of the National
Autonomous University of Honduras in the
Sula Valley, designed a baseline study to
provide evidence to assist companies in the
manufacturing industry to make decisions
about their HIV and AIDS workplace policies
and programmes.

HIV workplace programmes
contribute to prevent HIV
transmission, mitigate the impact
of AIDS on workers living with HIV

or AIDS and their families, and
promote social protection to
confront the epidemic.



METHODOLOGS

OBJECTIVE OF THE STUDY

To identify the level of knowledge, attitudes,
and practices relative to HIV and AIDS
among the workers of six companies in the
manufacturing industry located in Villanueva
and Choloma of the Cortés Region.

DATA COLLECTION

The researchers used a standard survey
questionnaire specifically designed for
this study. UNAH-VS faculty and students
majoring in nursing, medicine, sociology,
and psychology were responsible for data
collection.

SAMPLING

DISTRICT (o} Q

Choloma 203 146 349
Villanueva 39 105 144
TOTAL 242 251 493

The study sample was drawn to represent the
socio-demographic and labor characteristics of
the workforce in the manufacturing industry.
Although this industry employs more women
than men, it was decided to collect similar
numbers of samples of men and women workers
in this industry to facilitate the comparison of
results between men and women.
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CHARACTERISTICS OF
THE STUDY POPULATION

The growth of the manufacturing industry fomented the migration

of people from the countryside to the city. Today, there is a larger
concentration of both young men and women in those cities where
manufacturing industry operates. This resulted in a higher pressure and
demand for products and services.

MARITAL STATUS

41.5% Cohabitation \‘

26.8% Married

15.4% Living separately

0.8% Single \
15.2% Widower/Widow




51%
Percentage of men

29 years
Average age

Around 50% of the
respondents contribute
more than 60% of the
family income.

P

49%
Percentage of women

27 years
Average age

52% of the partners of male
respondents do not receive any
remuneration for their work.

Number of Children Average: 2.0
(The national average is 3.3 )

Education Level
average 9 years
(The national average is 5 years)

2’



REJ FINDINGS OF THE STUDY @

1.RﬂULULEI]GE, ATTITUDES AND PRACTICES 0N

HIU AND AIDS

of the respondents know that HIV
means Human Immunodeficiency
Virus.

60%

of the respondents do not
know the difference between
HIV and AIDS.

of the respondents do not know
what are sexually transmitted
infections (STls).

¢
G
S
S

of the respondents recognize the
following sexually transmitted
infections: HIV, chancroid,
gonorrhea, genital herpes and
syphilis.

90% of the respondents know
that there is no cure for AIDS and
that there are medications that
enable people with HIV on
treatment to lead an adequate
quality of life.

Most (95%) of the respondents
believe that all people can get HIV
infected regardless of sex, age,
sexual orientation, social status,
among others.

More than half (61%) of the
respondents do not know that HIV
causes AIDS and consider HIV

and AIDS are the same thing. ‘



ACCORDING TO RESPONDENTS,
HOW IS HIV PREVENTED?

e Practicing conjugal fidelity (98%).

¢ Avoiding having sex with strangers (98%).

e Using sterile needles for vaccinations.

Using a condom for each sexual act
(94%).

Avoiding socialization with people
infected with HIV (28%).

THE STUDY POPULATION’S
PARTICIPATION IN PREVENTION
ACTIVITIES

* 35% of the respondents have received
HIV education at their companies.

38% of the respondents have received
HIV training outside of their companies.

More women than men participated in
HIV training.

Respondents confirmed that most of
them share the information received with
co-workers; and to a lesser extent, with
their partners.

KNOWLEDGE ABOUT MODES
OF HIV TRANSMISSION

20 40 60 80 100 %

(=)

Blood
transfusions

Non-sterile
needles and
syringes

Sexual
intercourse
without using
a condom

From mother
to child

Breastfeeding

Hi

COMMON MYTHS ABOUT THE MODES OF
HIV TRANSMISSION

5 10 15 20 25 30 35 %

o

Mosquito
bite

Kissing
people infected
with HIV

Sharing
cutlery

Sharing
bathrooms

Working with
people infected
with HIV
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REY FINDINGS OF
THE STUDS

2. SERUAL PRACTICES AND RISK PERCEPTION

USE OF SEXUAL PARTNERS

CONTRACEPTIVES

10% of men have more than one
steady partner.

100% of the respondents knows
contraceptive methods. The most
commonly mentioned methods are birth
control pills, condoms and birth control
injections.

18% of men have one or more
casual partners.

87% of the respondents consider the
purpose of using birth control is to prevent
pregnancy; followed by prevention of

sexually transmitted infections. 2% of women have more than one

steady partner.

13% of the respondents do not use

any contraceptives male respondents
cited fidelity as the reason; women cites
undesirable side effects as the reason

9% of women have one or more
casual partners.

AD =)



Having sexual intercourse without the correct use of condom or under the influence of
alcohol or drugs are risky practices associated with HIV transmission. Therefore; it is
essential to assess the sexual practices of workers as part of this study.

RISK OF HIV INFECTION

30% of men and 9% of women report 42% of the study population is considered
having had sexual relations under the at risk of HIV infection for the following
influence of alcohol. reasons:

3% of men and women interviewed have Women doubt their partner’s

had sex after using drugs. fidelity.

5 out (_)f 1_0 .men and 6 out of 19 women VT oo e et e el
found it d|ff|cglt to avoid sexual intercourse procedures (surgeries, blood

BiEr Ensming Eleenalk transfusions, others) are safe



REY FINDINGS OF THE STUDS

3. use or conoom

of women did not use a of men did not use a
74%  condom during their last 69% condom during their
sexual intercourse. last sexual intercourse.

of the respondents consider condom
is only a contraceptive method and ﬂ “
that it does not prevent sexually
transmitted infections. '9

of the respondents feel embarrassed about
discussing condoms, buying them, or "
carrying them along.

of the respondents indicate that their

18% partners request that they use condom "
during sexual intercourse.

men consider condom use is unnecessary if

~
they have a steady partner. ~ > ~
32 I’



of men they dislike using
condom.

of women indicate they dislike
using condom.

of men confirm that their
partners refused to use
condom.

of women confirm that
2 fe /Y their partners refused to
use.condom.

DISSATISFACTION DURING SEXUAL
INTERCOURSE

Sexual dissatisfaction is the main reason for not
using condom by both men and women.

SKIN IRRITATION BY LATEX
Skin irritation is the secondary reason for not using
condom; especially among women.

The negative perception about condom could explain the
low level of use among these workers.
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SUMMARY OF RESULTS

KNOWLEDGE ABOUT HIV AND AIDS

* The respondents know about the modes of transmission and prevention
of HIV and other sexually transmitted infections and of symptoms
of AIDS. However, they have some erroneous beliefs about HIV
transmission (for example: kissing, mosquito bites, use of kitchen
cutlery, sharing spaces).

® The least known transmission method among the respondents is
maternal to infant transmission (from mother to infant during pregnancy
or childbirth), and during breastfeeding.

e The most often cited method of HIV prevention by the respondents is
partner fidelity, although they acknowledge such fidelity is not common.

& &




SEXUAL PRACTICES

e |t was found that men have more HIV risk behaviours than women.

e The results showed that HIV knowledge does not reduce the actual risk
behaviours.

e Lack of condom use was related to the desire for sexual satisfaction,
particularly among men.

RISK PERCEPTION

¢ Women consider themselves to be at risk with their steady partner. On
the other hand, men consider themselves at risk when having sex with
their casual sexual partners.

* The perception of risk is mainly built on the basis of individual’s
assessment of the behavior of their sexual partner.
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JJORLD OF WORK

The Code is a key tool for the workplaces to develop policies and programs for
HIV prevention, mitigation of its effects on workers and their families, and for social
protection. This study collected qualitative information on the Code implementation
in the manufacturing industry with the following recommendations to continue

implementing the Code:

RECOGNITION OF HIV AND AIDS AS A
WORKPLACE ISSUE

The manufacturing industry should develop action
plans that include HIV within different workplace
programmes. The elaboration of an industry policy
on HIV and AIDS would provide general guidelines
on HIV for different enterprises.

QUALITY BETWEEN MEN AND WOMEN

Women should be recognized, especially young
women, as being more vulnerable to HIV. The HIV
programmes in the manufacturing industry should
emphasize gender equity.

MPLEMENTATION OF 1LO CODE OF
PRACTICE 0N HIU/AIDS AND THE

TOP DISCRIMINATION

The effort against discrimination based on HIV
infection; real or perceived, against the workers,
should be part of a company and/or sector policy
on HIV and AIDS. The HIV workplace programmes
could contribute to eliminate stigma associated
with HIV infection.

A HEALTHY WORKING ENVIRONMENT

The manufacturing industry could apply their
experience, knowledge and system on health and
occupational safety to integrate the HIV and AIDS
subject.



OSOCIAL DIALOGUE

The implementation of an HIV and AIDS policy in
the manufacturing industry provides a platform for
social dialogue to strengthen tripartism and the
relation between the world of work with the
community.

4
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CONFIDENTIALITY :

Confidentiality should be guaranteed throughout r f
as an HIV and AIDS workplace policy.

RS
‘a',"!;.ii-*
REVENTION

HIV workplace programs should prioritize HIV
prevention through education and promote

behavioral change.
e Y
LY

CREENING TESTS FOR PURPOSES OF
EXCLUSION OF WORK AND LABOR ACTIVITIES

HIV workplace programmes should encourage
voluntary and confidential HIV testing including
counseling for workers.

ONTINUATION OF THE WORK RELATIONSHIP

In addition to ensuring the continuation of the
working relationship, companies in this industry
should include reasonable accommodation for
individuals living with HIV as part of their HIV

workplace policy.
B

ASSISTANCE AND SUPPORT
Assistance and support should be part of an
industry HIV policy taking into account the services
offered by existing government and
non-governmental organizations. ’
Y )|

’ -




CREDITOS

EQUIPO RESPONSABLE

Investigador Principal: Juan Manuel Ciudad

Co investigador: Nelson Lagos

Coordinacion y supervision: Ana Catalina Ramirez y Liliana Mejia

Diseno y Diagramacion: El Domo Comunicacién

Esta investigacién se realizé gracias al apoyo técnico de la Universidad Nacional Auténoma de Honduras en el Valle de Sula
(UNAH-VS).

COMITE TECNICO DE LA UNAH-VS
Melba Baltodano, Francisco Herrera, Manuel Humberto Orellana, Dilma Lobo, Ada Cantarero, Luisamaria Pineda, Reniery
Espafa, Sonia Bueso

EQUIPO DE CAMPO
Estudiantes de Sociologia, Psicologia, Enfermeria y Medicina de la UNAH-VS

Se agradece también la cooperacién de la Asociacién Hondurefia de Maquiladores (AHM), el Consejo Hondurefo de la
Empresa Privada (COHEP), las Centrales Sindicales de Honduras (CTH, CGT y CUTH) y la Secretaria de Trabajo y Seguridad
Social (STSS) durante el desarrollo de esta investigacion.

CREDITS

RESEARCH TEAM

Main researcher: Juan Manuel Ciudad

Associate researcher: Nelson Lagos

Coordination and supervision: Ana Catalina Ramirez y Liliana Mejia

Design and diagramming: El Domo Comunicacion

This research was possible thanks to the technical support from National Autonomous University of Honduras in the Sula
Valley (UNAH-VS).

TECHNICAL COMMITTEE FROM UNAH-VS
Melba Baltodano, Francisco Herrera, Manuel Humberto Orellana, Dilma Lobo, Ada Cantarero, Luisamaria Pineda, Reniery
Espana, Sonia Bueso

FIELD RESEARCH TEAM
Students from the School of Sociology, Psychology, Nursing and Medicine of the UNAH-VS

A special acknowledgement to the Honduran Manufacturers Association (AHM), the Honduran Council of Private Enterprise
(COHEP), the Honduran Workers Confederations (CTH, CGT, CUTH) and the Ministry of Labour and Social Security (STSS) for
their support during the research process.






Organizacion
Internacional
del Trabajo

@ ONUSIDA

S5xE RoGRAA CONUNTO DE LAS ACIONES UNIDAS SOBRE ELVIUSOA

ACNUR
UNICEF
Pun
PNUD
UNFPA

onuop
o
UNESCO.

ows
BANCO MUNDIAL




