
Practice fire safety at home
and educate family members
about emergency procedures.

KEY INTERSECTING ISSUES

HIV &

Stigma and discrimination can result
in social exclusion, isolation,
mistreatment, and mental health
challenges.
This fear may deter people from
getting tested, disclosing their HIV
status, and seeking medical care,
which can impact relationships,
employment, and health access.

STIGMA AND DISCRIMINATION

Unequal access to healthcare can
delay HIV diagnosis & treatment,
with barriers such as financial
constraints & discrimination. Regular
medical care is vital for managing
HIV.
Criminalization may discourage
testing and treatment, affecting
virus prevention. 

ACCESS TO 
HEALTH CARE

Discrimination against the LGBTQ+
community contributes to higher
rates of HIV among this population.
Stigma, discrimination, and
criminalization of same-sex
relationships may prevent LGBTQ+
people from seeking HIV prevention
and care services.

Displacement and migration can
disrupt access to health care and
HIV services.
People who are displaced may face
challenges in maintaining consistent
HIV care, accessing medication, and
preventing transmission to others.

MIGRATION AND DISPLACEMENT

intersecting issues

People living with HIV grapple with various intersecting challenges that extend beyond
medical aspects, impacting their overall well-being. These include social, economic, and
psychological factors. Addressing these issues necessitates a holistic approach,
encompassing medical care, mental health support, support services, community
involvement, and anti-stigma efforts. Public health programs and policies are essential for
fostering environments supportive of the well-being of those living with HIV. 

Gender disparities can affect the
ability of women, trans and non-
binary people to negotiate safer sex
practices and protect themselves
from HIV. 
Violence against women and trans
and non-binary people, including
intimate partner violence, can
increase vulnerability to HIV
infection.

GENDER INEQUALITY

Poverty is intricately linked to HIV,
acting as both a cause and a
consequence.
Limited access to education, health
care, and jobs heightens
transmission risk, while the
economic impact of HIV perpetuates
a cycle of poverty, affecting
housing, food, and basic needs.

POVERTY

People living with HIV may face
discrimination in the workplace due
to misconceptions about HIV.
HIV criminalization can lead to
unwarranted fears and prejudices,
resulting in job loss, denial of
employment, or unfair treatment,
impacting financial stability and
career prospects.

 JOB STABILITY

Injection drug use poses a
significant risk for HIV transmission
for people who share needles,
syringes, or other equipment.
Some people living with HIV turn to
substance use, hindering treatment
adherence and impacting overall
health.

SUBSTANCE USE

HIV criminalization can lead to
discrimination, eviction, and housing
instability.
HIV-related stigma may result in
discrimination and exclusion for
students, impacting academic
performance and deterring access
to health care.

HOUSING AND EDUCATIONAL
DISRUPTIONS

People living with HIV may
experience legal challenges related
to child custody.
Misunderstandings about
transmission risks and biased
perceptions can influence custody
decisions, potentially leading to the
loss or limitation of parental rights.

CUSTODY CHALLENGES

Stigma and the emotional burden of
HIV contribute to mental health
issues, with depression and anxiety
affecting well-being.
There is a need for robust support in
addressing the physical, emotional,
and social dimensions of living with
HIV through counseling, peer
support groups & community.

 MENTAL HEALTH AND SUPPORT
SERVICES

Discriminatory laws criminalizing HIV
transmission & immigration policies
can deter testing & treatment,
leading to legal injustices and long-
term consequences for people living
with HIV. 
A criminal record related to HIV may
create barriers to jobs, housing, and
education, sustaining a cycle of
disadvantage.

LEGAL BARRIERS AND IMPACT ON
FUTURE

LGBTQ+RIGHTS

Living with HIV is influenced by intersecting factors like race and ethnicity,
gender, sexual orientation, and socioeconomic status, creating additional
challenges for groups such as trans people, cis women, and people of color. HIV
criminalization exacerbates racial and ethnic disparities, disproportionately
impacting communities of color and further disempowering vulnerable groups
from accessing necessary treatment and support.
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HIV &
intersecting identities

MSM experience higher rates of HIV
transmission due to various factors,
such as stigma, discrimination, and
challenges in accessing health care.
Culturally competent prevention,
support services, and destigmatizing
initiatives are essential to address
the unique needs of this community.

MEN WHO HAVE SEX                    
WITH MEN (MSM)

Women, especially in certain regions,
may encounter challenges
negotiating safer sex practices and
accessing health care. 
Gender-based violence, inequitable
power dynamics, and cultural norms
can increase vulnerability to HIV.
Tailored interventions should
consider reproductive health and
gender equity initiatives.

WOMEN

Trans people may experience
discrimination, stigma, and
difficulties accessing gender-
affirming care, which can increase
vulnerability to HIV.
Comprehensive healthcare that
addresses the unique needs of trans
individuals, including mental health
and support services, is crucial.

Young people may lack access to
age-appropriate, medically accurate,
comprehensive sexual health
education and youth-affirming
health care.
HIV prevention and sexual health
educational programs, resources,
and health care must be tailored to
meet the needs of young people.

YOUTH AND ADOLESCENTSTRANS PEOPLE

In the realm of HIV, intersectionality magnifies challenges by compounding the effects of
community identities such as race and ethnicity, gender, sexual orientation, and socioeconomic
status. Recognizing these intersections is crucial for developing targeted strategies that address
the unique needs of those facing multiple layers of marginalization, fostering more equitable
approaches in HIV prevention, testing, treatment, criminalization, and support services. For
people living with HIV, persistent challenges like stigma and limited healthcare access underscore
the importance of peer support, advocacy, and initiatives promoting mental health and social
well-being to enhance overall quality of life.

Socioeconomic factors, systemic
racism, cultural and language-
related barriers, as well as
immigration status concerns may
contribute to HIV disparities in Black
and African American communities.
Culturally competent outreach,
education, and health care access
are vital to address these disparities
and promote health equity.

BLACK AND AFRICAN AMERICAN
COMMUNITIES

Socioeconomic factors, systemic
racism, cultural and language-
related barriers, as well as
immigration status concerns often
impede HIV prevention and care in
Latinx communities.
Culturally competent outreach,
education, and health care access
are vital to promote health equity
within the Latinx population.

LATINX COMMUNITIES

People who inject drugs are at an
increased risk of HIV transmission
through sharing needles, syringes, or
other equipment. 
Harm reduction programs, access to
clean needles, and substance use
treatment and services are effective
strategies to protect against HIV and
improve the overall health of this
community.

Sex workers often face stigma,
criminalization and limited access to
health care, increasing their
vulnerability to HIV. 
Access to health care, support
services, education, and legal
advocacy is essential to addressing
the unique challenges sex workers
experience in the context of HIV.

SEX WORKERSPEOPLE WHO INJECT DRUGS

Rural communities often have
limited access to health care,
including HIV testing, prevention,
and treatment. 
These communities require outreach
initiatives, telehealth programs, and
community partnerships to ensure
that they receive adequate care and
support despite geographic barriers.

RURAL COMMUNITIES

People currently or formerly involved
in the criminal justice system face
unique challenges in accessing
health care, including HIV testing,
prevention, and treatment.
Comprehensive HIV and sexual
health services should be available in
correctional facilities and factor into
discharge planning, reentry support,
and continuity of care upon release.

CURRENTLY & FORMERLY
INCARCERATED PEOPLE

Immigrants may experience barriers
to accessing health care, including
HIV testing, prevention, and
treatment, due to language barriers,
cultural stigma, and immigration
status concerns.
Multilingual outreach and education
programs, cultural competency
training, community partnerships,
policy changes and advocacy are key
to supporting this community.

Factors such as systems that aren’t
accessible to people with limited
mobility, communication barriers,
and health care accessibility issues
can contribute to challenges in HIV
prevention and care.
Accessible health care facilities,
adapted sexual health education,
mobile testing, support services and
accommodations can help reduce
barriers  for this community.

PEOPLE WITH DISABILITIESIMMIGRANTS
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KEY INTERSECTING ISSUES

VIH y

El estigma y la discriminación
pueden causar exclusión social,
aislamiento, malos tratos y
afectaciones a la salud mental.
Este temor puede disuadir a las
personas de realizarse pruebas de
diagnóstico, revelar su estado
serológico y buscar atención
médica, afectando sus relaciones,
su empleo y su acceso a la salud.

ESTIGMA Y DISCRIMINACIÓN
El acceso desigual a servicios de
salud puede retrasar el diagnóstico y
el tratamiento del VIH, debido a
limitaciones económicas y la
discriminación. La atención médica
regular es vital para su control.
La criminalización puede
desincentivar la realización de
pruebas y tratamientos, afectando
la prevención del virus.

ACCESO A LA 
ATENCIÓN MÉDICA

La discriminación hacia la
comunidad LGBTQ+ contribuye a
aumentar las tasas de VIH entre esta
población.
El estigma, la discriminación y la
penalización de las relaciones entre
personas del mismo sexo pueden
impedir que las personas LGBTQ+
acudan a los servicios de prevención
y atención del VIH.

El desplazamiento y la migración
pueden interrumpir el acceso a la
atención médica y a los servicios
relacionados con el VIH.
Las personas desplazadas pueden
verse limitadas de encontrar
continuidad en la atención médica
del VIH, el acceso a medicación y la
prevención de la transmisión a otras
personas.

MIGRACIÓN Y DESPLAZAMIENTO

problemáticas
relacionadas

Las personas seropositivas se enfrentan a diversos retos que van más allá de los aspectos
médicos y que afectan a su bienestar general. Entre ellos se incluyen factores sociales,
económicos y psicológicos. Abordar estas problemáticas requiere un enfoque holístico, que
abarque la atención médica, el apoyo a la salud mental, la participación de la comunidad y
los esfuerzos contra el estigma. Los programas y políticas de salud pública son esenciales
para fomentar entornos que apoyen el bienestar de quienes viven con el VIH.

Las desigualdades de género pueden
afectar la capacidad de las mujeres y
personas trans y no binarias para
negociar prácticas sexuales seguras
y protegerse del VIH. 
La violencia contra las mujeres y las
personas trans y no binarias, incluida
la violencia de pareja, puede
aumentar la vulnerabilidad a la
infección por VIH.

DESIGUALDAD DE GÉNERO

La pobreza está íntimamente ligada
al VIH/SIDA, actuando como causa y
como consecuencia.
El acceso limitado a la educación,
salud y empleo aumenta el riesgo de
transmisión, mientras que el
impacto económico del VIH
perpetúa un ciclo de pobreza que
afecta la vivienda, la alimentación y
las necesidades básicas.

POBREZA
Las personas seropositivas pueden
sufrir discriminación en su lugar de
trabajo debido a ideas erróneas
sobre el VIH.
Esta criminalización puede dar lugar
a prejuicios injustificados, que
conllevan a la pérdida del empleo, la
denegación del mismo o a tratos
injustos, repercutiendo en su
estabilidad económica y
expectativas profesionales.

ESTABILIDAD LABORAL
El uso de drogas inyectables supone
un riesgo importante de transmisión
del VIH, para personas que
comparten agujas, jeringas u otros
equipos.
Algunas personas que viven con VIH
recurren al uso de sustancias, lo que
dificulta su adherencia al
tratamiento y repercute en su salud
general.

USO DE SUSTANCIAS

La criminalización del VIH puede
conducir a la discriminación, el
desalojo y la inestabilidad
habitacional.
El estigma asociado al VIH puede dar
lugar a discriminación y exclusión
hacia estudiantes, lo que repercute
en su rendimiento académico y les
desalienta de acceder a servicios de
salud.

INTERRUPCIONES EN LA
VIVIENDA/EDUCACIÓN Las personas que viven con VIH

pueden enfrentarse a problemas
legales relacionados con la custodia
de sus hijes.
La desinformación sobre los riesgos
de transmisión y los prejuicios
pueden influir en las decisiones
sobre la custodia, causando
potencialmente la pérdida o
limitación de sus derechos
parentales.

DERECHOS PARENTALES

El estigma y la carga emocional del
VIH contribuyen a los problemas de
salud mental, siendo la depresión y
ansiedad que afectan al bienestar.
Es necesario un soporte que aborde
las dimensiones físicas, emocionales
y sociales de vivir con VIH, a través
del acompañamiento, grupos de
apoyo y la comunidad.

SALUD MENTAL /                 
SERVICIOS DE APOYO Las leyes discriminatorias y las

políticas migratorias pueden limitar
la realización de pruebas y
tratamientos, generando injusticias
legales y efectos a largo plazo para
las personas que viven con VIH.
Los antecedentes penales
relacionados con el VIH pueden
crear barreras en el empleo, la
vivienda y la educación, creando el
ciclo de desventajas.

BARRERAS LEGALES E         
IMPACTO EN EL FUTURO

DERECHOS LGBTQ+

Vivir con VIH se ve influido por factores que se intersectan, tales como la raza y la
etnia, el género, la orientación sexual y el nivel socioeconómico, creando retos
adicionales para grupos específicos como las personas trans, las mujeres cis y las
personas racializadas. La criminalización del VIH agrava las desigualdades raciales y
etnicas, afectando desproporcionadamente a las comunidades racializadas y
desempoderando aún más a los grupos vulnerables, dificultando así el acceso al
tratamiento y apoyo necesarios.
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VIH y
la intersección de

identidades

Los HSH se enfrentan a tasas más
elevadas de transmisión del VIH
debido al estigma, la discriminación
y las dificultades para acceder a la
atención médica.
La prevención culturalmente
competente, servicios de apoyo e
iniciativas desestigmatizadoras son
esenciales para abordar las
necesidades de esta comunidad.

HOMBRES QUE TIENEN SEXO 
CON HOMBRES (HSH) Las mujeres, especialmente en

ciertas regiones, pueden tener
dificultades para negociar prácticas
sexuales más seguras y acceder a la
atención médica. 
La violencia de género, las dinámicas
de poder y las normas culturales
pueden aumentar la vulnerabilidad al
VIH. Las intervenciones deben tener
en cuenta la salud reproductiva y las
iniciativas de igualdad de género.

MUJERES
Las personas trans pueden
experimentar discriminación, el
estigma y dificultades para acceder
a una atención médica que afirme su
género, provocando tasas más
elevadas de VIH.
Es crucial una atención médica
integral que aborde las necesidades
únicas de las personas trans,
incluido servicios de apoyo y salud
mental.

Les jóvenes pueden carecer de
acceso a una educación sexual
apropiada para su edad,
médicamente precisa y completa, y a
una atención sanitaria que afirme su
juventud.
Los programas educativos, los
recursos y la atención médica en
materia de prevención del VIH y
salud sexual deben adaptarse a las
necesidades de les jóvenes.

JÓVENES Y ADOLESCENTESPERSONAS TRANS

En el ámbito del VIH, la interseccionalidad magnifica los retos al agravar los efectos de
identidades colectivas como la raza y el origen étnico, el género, la orientación sexual y la
situación socioeconómica. Reconocer estas intersecciones es crucial para desarrollar estrategias
específicas que aborden las necesidades únicas de quienes se enfrentan a múltiples capas de
marginación, fomentando enfoques más equitativos en la prevención, las pruebas, el tratamiento,
la criminalización y los servicios de apoyo relacionados con el VIH. Para las personas que viven con
el VIH, problemas persistentes como el estigma y el acceso limitado a la atención sanitaria
subrayan la importancia del apoyo entre pares, la defensa y las iniciativas que promueven la salud
mental y el bienestar social para mejorar la calidad de vida en general.

Factores socioeconómicos, el racismo
sistémico, las barreras culturales y
lingüísticas, y problemas relacionados con
el estatus migratorio pueden contribuir a
las disparidades del VIH en las
comunidades Negras y Afroamericanas.
La difusión, educación y el acceso a la
atención médica culturalmente
competentes son vitales para abordar
estas disparidades y promover la equidad
sanitaria.

COMUNIDADES NEGRAS Y
AFROAMERICANAS

Factores socioeconómicos, el racismo
sistémico, las barreras culturales y
lingüísticas, y los problemas relacionados
con el estatus migratorio a menudo
impiden la prevención y la atención del
VIH en las comunidades latinas.
La divulgación, la educación y el acceso a
la atención médica culturalmente
competentes son vitales para promover
la equidad sanitaria entre la población
latinx.

COMUNIDADES LATINAS

Las personas que se inyectan drogas
corren un mayor riesgo de transmisión
del VIH al compartir agujas, jeringas u
otros equipos. 
Los programas de reducción de daños, el
acceso a agujas limpias y los servicios y
tratamientos por uso de sustancias son
estrategias eficaces para proteger
contra el VIH y mejorar la salud general
de esta comunidad.

Les trabajadorxs sexuales se
enfrentan al estigma, la
criminalización y el poco acceso a la
atención médica, aumentando su
vulnerabilidad ante el VIH. 
Los programas de apoyo, como el
acceso a la atención médica, la
educación y la defensa legal, son
esenciales para abordar los retos
únicos a los que se enfrenta esta
comunidad en el contexto del VIH.

TRABAJADORXS SEXUALESPERSONAS QUE SE 
INYECTAN DROGAS

Las comunidades rurales suelen tener
un acceso limitado a la atención
médica, incluidas las pruebas, la
prevención y el tratamiento del VIH. 
Estas comunidades necesitan
iniciativas de difusión, programas de
telesalud y asociaciones
comunitarias para garantizar que
reciben la atención y el apoyo
adecuados a pesar de las barreras
geográficas.

COMUNIDADES RURALES
Las personas que están o han estado
implicadas en el sistema de justicia penal
se enfrentan a retos únicos a la hora de
acceder a la atención sanitaria, incluidas
las pruebas, la prevención y el
tratamiento del VIH.
Los centros correccionales deben
disponer de servicios integrales de salud
sexual y del VIH que se tengan en cuenta
en la planificación del alta, el apoyo a la
reinserción y la continuidad de la
atención tras la puesta en libertad.

PERSONAS ACTUALMENTE Y
ANTERIORMENTE ENCARCELADAS Es posible que las personas migrantes

encuentren obstáculos para acceder a la
atención médica, como las pruebas, la
prevención y el tratamiento del VIH,
debido a las barreras lingüísticas, el
estigma cultural y los problemas
relacionados con el estatus migratorio.
Los programas multilingües de difusión y
educación, la formación en competencia
cultural, las asociaciones comunitarias, los
cambios políticos y la abogacía son
fundamentales para apoyar a esta
comunidad.

Factores como sistemas que no son
accesibles para personas con movilidad
limitada, barreras de comunicación y
problemas de accesibilidad a la atención
médica pueden contribuir a dificultar la
prevención y atención del VIH.
Los centros sanitarios accesibles, la
educación sexual adaptada, las pruebas
móviles, los servicios de apoyo y las
adaptaciones pueden ayudar a reducir
las barreras para esta comunidad.

PERSONAS CON DISCAPACIDADESPERSONAS MIGRANTES


