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OBJETIVO.

En esta crénica especial de ACA - Agencia Catolica Agape, se explica desde el punto de vista
de nuestra profesién la mas que justificada posicion de Benedicto XVI y la prohibicién del uso
de preservativos, lucidez de pensamiento que queda reflejada en el nuevo libro publicado
recientemente por la Editorial Herder y de Peter Seewald, con el titulo : "Luz del Mundo. El
Papa, la Iglesia y los signos de los tiempos", que en un sinnimero de entrevistas con Joseph
Alois Ratzinger afronta su posicion al respecto de la peor y mas virulenta epidemia de nuestro
tiempo.

METODO.
Benedicto XVl y la prohibicion del uso de preservativos.

El texto se divide en dos partes tematicas : 1) La primera que aborda con unidad de criterios
la problematica del Virus de Inmunodeficiencia Humana - VIH y la mala profilaxis de los
métodos contraceptivos. 2) Y la segunda que expone en base a su intervencion, la resolucion
de problemas y toma de decisiones, en cuanto a las terapias conductuales y el SIDA.

1. El VIH y la mala profilaxis de los métodos contraceptivos.

Si observamos las disputas en el pasado y las confusiones que en el presente se han
ocasionado a raiz de las interpretaciones y transcripciones de las entrevistas que el periodista
aleman Peter Seewald ha tenido con Benedicto XVI sobre este tema, desvelamos ciertas
orientaciones que como profesionales de la salud aconsejamos en la practica clinica y que
exclusivamente desde este solo punto de vista se deberian tener en consideracion.

En sentido restrictivo se deben aplicar tratamientos que permitan la remisién de sintomas en
los cuadros clinicos, y es evidente que con los preservativos no se ha conseguido una cura
para el sindrome de inmunodeficiencia adquirida, y si durante el desarrollo de nuestra
profesidn nunca los hemos usado ni aconsejado a nivel personal como tampoco profesional,
la razon reside en que no tienen eficacia terapéutica para una patologia que a dia de hoy
sigue siendo incurable.

El Unico método que se ha demostrado minimamente efectivo tal como han indicado los
estudios bioquimicos, es el farmacolégico, y al igual que nunca usamos ni recurrimos al
profilactico o a la prostitucion, porque el interés se centra en no exponerse a las fuentes de
contagio, podemos afirmar que en el origen de las enfermedades de transmisién sexual estan
los medios que se utilizan como método preventivo para evitar la infeccion.

Pensamos que quienes se han centrado en usarlos, lo Gnico que han conseguido es aplicar
una medida indtil que se ha convertido en el objetivo de las campafas de prevencién, cuando
la preocupacioén deberia centrarse en medidas que se muestren efectivas para su abordaje
terapéutico, porque la experiencia clinica nos demuestra que todo aquello que no ha sido
eficaz para prevenir tampoco lo sera para curar.



Por eso, lejos de suponer una terapia, el preservativo se convierte en parte del problema,
porque las personas portadoras de anticuerpos, asi como los pacientes de tipo venéreo,
ademas de no conseguir tratar la gravedad de su dolencia, exponen a los demas a contraerla,
porgue no esta en nuestra responsabilidad admitir conductas que comporten riesgo de
contagios, sino que precisamente nuestra labor esta en evitar las situaciones que entrafien un
mayor peligro de infecciones.

En definitiva, nuestra oposicidn a los métodos contraceptivos es porque no se afronta el
tratamiento de la enfermedad, es decir, por poner un ejemplo, la homosexualidad en
infectados y su uso de los profilacticos se convierten en el principal foco del VIH.

En nuestra condicion, apoyamos una politica sanitaria que tenga por principio poner en
estado de cuarentena y tratamiento a quienes padecen enfermedades venéreas y SIDA, asi
como por objetivo penar aquellas actuaciones personales o profesionales que resulten ser
dolosas y conlleven graves repercusiones o consecuencias para la salud publica.

Porque al igual que el sentido comun nos dicta en la conciencia que no tenemos derecho a
arriesgar la vida de otros con remedios terapéuticos cuando tenemos disminuidas nuestras
facultades fisicas y mentales mientras no podamos desempefar nuestra actividad con total
normalidad, tampoco podemos ser tan irresponsables de consentir una actuacién médica que
admita la profilaxis de relaciones sexuales cuando estas son la principal causa de mortalidad.

2. Las terapias conductuales y el SIDA.

En nuestra especialidad, la psicologia clinica y social, existen suficientes enfoques y escuelas
como para afrontar el tratamiento del comportamiento en enfermos con VIH - Virus de
Inmunodeficiencia Humana : técnicas de modificacion de conducta, intervencién de crisis,
terapia breve y racional-emotiva de Ellis, etc ...

El problema al que nos enfrentamos los profesionales de la salud, no es tratar determinadas
conductas del enfermo, puesto que esta es nuestra competencia y capacidad, sino afrontar la
grave falta de responsabilidad de las instituciones publicas y sanitarias que no aceptan este
tipo de abordaje terapéutico en los enfermos de SIDA.

Los métodos contraceptivos al contrario que las terapias conductuales son totalmente
ineficaces porque solamente consiguen reforzar severos cuadros clinicos derivados de
comportamientos irresponsables.

Es totalmente incomprensible para nosotros que personal médico y sanitario con mentalidad
académica que siempre se han basado en la logica de la razén, apliquen en el ejercicio de su
profesion lo contrario que aprendieron durante su formacion.

Hay quienes pretenden tratar el problema del SIDA que en el pasado y al igual que la hepatitis
C se extendié entre drogodependientes que compartian sus jeringuillas, como una cuestion
que se reduce a una simple profilaxis de relacién, porque al igual que la solucién no proviene
del reparto de agujas hipodérmicas, tampoco de asépticos profilacticos.

En nuestra opinién se equivocan quienes consideran que con estas medidas se soluciona el
problema de infeccién, porque en las fases de desarrollo de una investigacién con el fin de
hallar la terapéutica mas adecuada de una enfermedad, se deben respetar durante su
proceso, tanto la anamnesis, como la diagnosis y prognosis de tratamiento.

Es evidente como repetimos en una anterior ocasion que la utilizacién del preservativo no
tiene nada que ver con la cura del VIH, puesto que no es ni siquiera un terapéutico sino que
proviene de parafarmacia, y estamos hablando de una patologia que se ha considerado en
los sectores médicos como la peor epidemia heredada del siglo XX a causa de un virus
mortal que ha diezmado poblaciones enteras de afectados hasta su completa exterminacién.

No son estas las lecciones que aprendimos en la universidad, es decir, no es posible que se
defienda de una forma tan irresponsabile la libre distribucién de la jeringuilla y el profilactico
como si fuera lo que solucionara todos los males derivados del sindrome de
inmunodeficiencia adquirida, nada mas lejos de la verdad y es imposible estar mas
equivocado.



A estos profesionales de la salud se les deberia preguntar si acaso también pretenden
combatir el sindrome infeccioso del virus del ébola con preservativos.

Para quienes defendemos las terapias conductuales como solucién al problema mientras no
se halle el farmaco, es evidente que no podemos estar repartiendo inyecciones y
contraceptivos por una cuestion de sensatez a la hora de trabajar con el enfermo, ya que para
evitar con seguridad el contagio es necesario un cambio de estilo de vida del paciente.

Por esta razon, planteamos preguntas como la sefialada a algunos que tienen tanto emperio
en hacer algo tan absurdo como estar repartiendo profilacticos a toda la ciudadania y
reiterando los mismos patrones de repeticién hasta la saciedad y que nos han llevado a la
presente situacion.

La respuesta a este dilema ético esta clara para los que con otra perspectiva abordamos la
problematica, y es que ante los que han perdido toda nocion de la realidad al verse
desbordados por la imposibilitad de aplicar una terapia, y que siguen anclados en indtiles
soluciones a corto plazo que no evitaran el irremediable incremento de infectados, a estas
personas nos dirigimos para sefialarles que existe una via de intervencion hasta dar con el
hallazgo cientifico para su curacion, porque hasta que no se traten aquellas conductas
toxicbmanas y sexuales que estan en la raiz de su proyeccién no se conseguira detener en la
poblacién mundial los cada vez mas altos indices de progresion.

RESULTADOS.
Benedicto XVI y su politica contra el SIDA.

La mala profilaxis de los métodos contraceptivos es el resultado de 20 afios de estéril lucha
contra el SIDA, en las circunstancias actuales se debe escuchar a los profesionales de la
salud con décadas de experiencia en terapias conductuales porque la Unica solucién a largo
plazo sera tratar los comportamientos toxicomanos y homosexuales que se encuentran en
el origen de estas enfermedades.

1. Pruebas estadisticas del fracaso de la lucha contra el SIDA : datos y estimaciones.

Con datos estadisticos que no se hicieron publicos hasta fecha reciente, el 23 de noviembre
del 2010, informe publicado por UNAIDS, en las tablas sobre estimaciones de 2001-09 se
detalla el fracaso de las politicas contraceptivas para combatir el sindrome de
inmunodeficiencia adquirida, lo que revierte en la necesidad de un cambio de paradigma en la
estrategia que permita detener el continuo crecimiento del SIDA, en favor de la intervencién
de nuevos enfoques sanitarios, de entre los cuales, abogamos por la terapia de conducta
(Problem Solving = Behavioral Therapy).

En el extracto que hemos sefalado se confirma en adultos y nifios segun la validez predictiva
y comparativa de una década, que los datos absolutos y globales han aumentado a nivel
mundial en paises y continentes En el mapa politico de mayor a menor gradiente
observamos la representacion grafica de los nimeros hallados por el nivel de incidencia de
las tasas de prevalencia y mortalidad detalladas por zonas geograficas (ver pgs. 180 + 187 -
Annex 1: HIV and AIDS estimates and data, 2009 and 2001 | 2010 GLOBAL REPORT).

2. Las ensefianzas del Papa y el Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida.

Estas palabras resumen las ensefianzas de Benedicto XVI sobre como se debe afrontar esta
problematica, y fueron pronunciadas por el sumo pontifice en su viaje a Camerun en 2009.
Entre otras frases, destacan :

- Las propuestas que vienen de diversas partes de la sociedad en la lucha contra el SIDA no
son ni realistas ni eficaces y la politica de la Iglesia Catélica es la mas eficaz en ese aspecto.

- EI SIDA no se puede superar con la distribucién de preservativos, que, al contrario,
aumentan los problemas.



- La solucion para luchar contra el SIDA, es con nuevos modos de comportamientos.

En nuestro articulo publicado recientemente en la Agencia Catolica Agape - ACA mostramos
una total sintonia con esta declaracion de principios, solamente cabe cotejar sus afirmaciones
con las propuestas en el ESPECIAL : Benedicto XVI y la prohibicion del uso de preservativos.

Efectivamente, el sindrome de inmunodeficiencia adquirida no se resuelve con profilacticos,
al respecto el VIH y la mala profilaxis de los métodos contraceptivos.

Por otro lado, claro esta que la iglesia catdlica ofrece un tipo de abordaje totalmente distinto al
practicado hasta ahora por las autoridades, porque el avance de la enfermedad no se
resolvera hasta eliminar el riesgo de exposicién al foco de infeccién, y cuya solucién atiende
segln nuestros planteamientos a ciertamente nuevos modos de comportamiento que segln
el Papa también exponemos con suma claridad en las terapias conductuales y el SIDA.

En definitiva, observamos el mismo tipo de irresponsabilidad politica que en relacién con la
homosexualidad y pedofilia, porque del mismo modo que ambos cuadros clinicos estan
relacionados, y se empefian desde amplios sectores de decision a negar la existencia de
dicha vinculacién en detrimento de la lucha contra la pederastia en la sociedad, en cuanto a
los preservativos y el SIDA, ocurre que los mismos poderes se obstinan en tratar una grave
virosis multiple con latex impidiendo que expertos autorizados en la materia establezcan las
bases de tratamiento para evitar la continua proliferacién de afectados hasta encontrar su
farmacopea.

Solamente cabe recordar que : "la homosexualidad en infectados y su uso de los profilacticos
se convierten en el principal foco del VIH".

CONCLUSION.
La terapia de conducta y los tratamientos antiretrovirales en seropositivos.

La mejora de las condiciones de los enfermos con VIH mediante la utilizacion de
medicamentos antiretrovirales obliga a los afectados a depender durante el resto de su vida
de estos farmacos para evitar el progreso del SIDA, pues los estudios cientificos han
demostrado que la interrupcién de esta terapia farmacolégica provoca el empeoramiento del
enfermo y el avance de la infeccién en las células del organismo por virus de
inmunodeficiencia humana.

La minima efectividad del antiretroviral porque no impide el progreso de la patologia en caso
de reducir las dosis o de interrumpir su tratamiento, confirman que las ciencias médicas,
Unicamente han conseguido contener en el organismo humano su avance, en caso de actuar
a tiempo con los infectados y reduciendo su presencia en sangre, pero no eliminando su
actividad que sigue presente hasta la muerte.

Los efectos secundarios de esta medicacion en seropositivos, su dependencia farmacolédgica
y el fracaso de las medidas profilacticas, hacen de la intervencion de la terapia de
comportamiento la estrategia basica para evitar posibles infecciones por transmision sexual,
con el fin de tratar aquellas conductas que provocan contagios y extienden su enfermedad.

En la actualidad, los datos estadisticos apuntan a que en las Ultimas décadas son docenas de
millones de personas en todo el mundo que han sido diagnosticadas con sindrome de
inmunodeficiencia adquirida y que en caso de no encontrar la vacuna seguiran en aumento, a
no ser que se apliquen nuevos enfoques terapéuticos como los conductuales.

Apéndice.

En los articulos precedentes hemos intentado hacer comprender la posicién oficial de
Benedicto XVI con el fin de combatir la epidemia mundial del Virus de Inmunodeficiencia
Humana - VIH, pero a tenor de las reiteradas incomprensiones a las que se ha visto
sometido, desde que salio a la luz el libro del escritor Peter Seewald con sus conversaciones
privadas, muchos medios de comunicacién que han aprovechado la ocasion para
malinterpretar y difundir que se habia producido un cambio de postura de la iglesia con
respecto a los preservativos y el SIDA, han dudado de su mensaje.



Creemos que hemos cumplido con respecto al cometido de nuestra mision, por el hecho de
que las reflexiones a las que nos referimos han tenido eco en una agencia de noticias de
prensacatolica.net, lo cual demuestra que es posible el entendimiento entre la ciencia
psicolégica y la doctrina cristiana.

Las lineas maestras de intervencién que han sido reveladas son propuestas que rompen con
dos décadas de infructuosos intentos por parte de la Organizacién Mundial de la Salud - OMS
de invertir la tendencia de aumento hacia una pandemia de dimensiones globales.

Es mas que evidente que para detener su vertiginoso crecimiento se deben contemplar
nuevas perspectivas y puntos de vista como el de la iglesia con el fin de no seguir utilizando
estériles soluciones basadas en obsoletas politicas que nunca conseguiran el objetivo que
pretendian.

La triada psicética : sida, homosexualidad y pederastia.

Esta noticia esta dirigida a todas aquellas personas que a lo largo del pasado afio, han tenido
en su punto de mira la clara intencién de destruir los cimientos doctrinales en los que durante
décadas se ha basado nuestra profesion que sigue defendiendo que la homosexualidad es
una disfuncion patoldgica en la eleccion del objeto sexual.

Entre estos colectivos se cuentan instituciones eclesiales que dan cabida a sus
planteamientos y se muestran con frecuencia reacios a defender los principios disciplinares.
Asimismo, y por citar algunos ejemplos de grupos de presion en la iglesia :

1) la UAHC - Universidad Academia de Humanismo Cristiano en Chile, que fomenta la
celebracion de seminarios universitarios amparados en falacias metodol6égicas como que los
estudios cientificos que demuestran la relacidon entre homosexualidad y pedofilia carecen de
rigurosidad.

2) la AIPPC - Asociacion Italiana de Psiquiatras y Psicélogos Catolicos que a través de su
presidencia se atreven incluso a afirmar que la homosexualidad es una orientacién sexual
que nada tiene que ver con la pedofilia.

La evidencia cientifica como hemos demostrado sefiala hacia la vinculacién entre
homosexualidad y pedofilia, asi como a que la causa del sida desde sus inicios apunta hacia
las conductas toxicémanas y homosexuales.

Decimos todo esto porque entre las anomalias disfuncionales en determinados estadios del
desarrollo anormal y patoldgico del ser humano, nos encontramos que siguen siendo
igualmente psicopaticas y que por su condicidn no es posible ser donante sangre, aunque el
poder politico se empefie y esmere en amparar el comportamiento homosexual en el que
tiene su origen el sindrome de inmunodeficiencia adquirida.

La triada psicotica entre sida, homosexualidad y pederastia es evidente para quienes
llevamos muchos afos trabajando desde el campo de las ciencias humanas porque en
nuestra experiencia clinica como profesionales de la salud asi se demuestra. Y hemos
llegado a esta conclusion porque las lineas de intervencion contra el VIH mediante terapias
de conducta son capaces de revertir estas inclinaciones en enfermos de sida.

La homosexualidad como enfermedad y la prohibicion de donacion de sangre.

De entre todas las reflexiones realizadas sobre la condiciéon enferma del homosexual,
destaca la prohibicion de donacion de sangre.

En esta cuestién debemos centrarnos cuando las organizaciones sociales vinculadas con el
movimiento de gays, lesbianas, transexuales y bisexuales nos piden explicaciones sobre
determinadas afirmaciones que médicos, psiquiatras y psicologos de profesion consideran
de crucial importancia en el momento de calificarlos como enfermos.

Son muchas las personalidades politicas y de la vida publica que han manifestado su



homosexualidad, pero a estas personas y a la sociedad en general no se les ha hecho
reflexionar sobre como es posible que se nieguen a aceptar su patologia cuando en la
realidad se les prohibe como a los toxicomanos y por sus practicas de riesgo ser donantes
de sangre.

Esta es la evidencia que demuestra que no constituyen un colectivo de personas en los
umbrales de la normalidad mas bien al contrario se confirma de esta manera y sin lugar a
dudas el estado de desviacion de su enfermedad.

Notas y Textos.

Amenés, J.M., Garcia-Roca, F.J., Martinez, C. y Tharrats, J.J. (2010). Homosexualidad y
Pedofilia. El sindrome de Mauthausen y el tratamiento de las desviaciones sexuales. Issuu,
Inc. (California, EE.UU.) & Bubok Publishing, S.L. (Madrid, Espafa).

Introduccion.

Las siguientes notas de prensa, expresan nuestra adhesion a Benedicto XVI, al Secretario de
Estado del Vaticano, el Cardenal Tarcisio Bertone y el predicador de la casa pontificia, el
Padre Raniero Cantalamessa, que han estado en el punto de mira de sus detractores, y
reflejan nuestra fidelidad a su magisterio.

I2 Parte. Iglesia y pederastia.

- El Vaticano y el caso Lawrence Murphy.

- Diario del Vaticano defiende la integridad de Benedicto XVI ante el caso Murphy.

- Radio Vaticano confirma los argumentos en defensa de Benedicto XVI por el expediente L.
Murphy.

II2 Parte. El sindrome de Mauthausen y las agencias de informacion.

- El Padre Raniero Cantalamessa y el antisemitismo en los medios de comunicacion.

- Diario del Vaticano aclara las declaraciones del Padre Cantalamessa sobre el antisemitismo
contra Benedicto XVI.

- Foro de estudios Joseph Ratzinger en la Universidad de Navarra (Espana).

- Camineo.info apoya la tesis sobre el sindrome de mauthausen y las agencias de
informacion.

- Infodecom denuncia la campana contra Benedicto XVI y el Vaticano.

lli2 Parte. El Vaticano y el tratamiento de las desviaciones sexuales.

- El Cardenal Tarcisio Bertone y la evidencia cientifica que corrobora la relacién entre
homosexualidad y pedofilia.

- El Secretario de Estado del Vaticano habl6 en Chile sobre la homofilia.

- Sobre las declaraciones del Cardenal Tarcisio Bertone en Chile.

- Cardinalrating.com : una revista sobre la curia romana y el colegio cardenalicio.

- Otro experto da razén a Cardenal Bertone al vincular pedofilia con homosexualidad.

- El Cardenal Bertone tiene razon, homofilia y pederastia estan relacionadas.

- La COPE y Tarcisio Bertone : nota informativa ...

- La Archidiécesis de Madrid y el Secretario de Estado del Vaticano : resumen de agencias de
noticias.

Conclusiones.

- La Di6cesis de Canarias acepta el informe sobre pederastia e iglesia.

- Lectura de los datos sobre la investigacién que demuestra la relacion entre homosexualidad
y pedofilia.

- Las falsas afirmaciones del MOVILH.

- La ignorancia cientifica de Juan Antonio Férriz Papi de la FELGTB.

- La irresponsabilidad politica de negar la evidencia cientifica que corroboré el Cardenal
Bertone en Chile.

- Los errores de Tonino Cantelmi - Presidente de la AIPPC.



- Disfunciones en las etapas del desarrollo sexual.
Anexo.

El presente articulo publicado el 15 de mayo del 2007, por Juan Chavarrias Rodriguez,
Director General de la Agencia de Noticias Catdlica - camineo.info que depende de la
organizacion con licencia eclesiastica bajo la denominacién de Camino Neocatecumenal, y
de la cual recientemente se ha investido a su fundador Francisco Arguello, doctor honoris
causa en sagrada teologia del matrimonio y la familia, por el Pontificio Instituto Juan Pablo Il
de Roma, destaca las intervenciones mas significativas realizadas por el miembro fundador
y administrador de la FPC - Fundacién Psicologia y Cristianismo, el psicélogo clinico y
social, José Maria Amends Vidal, en representacion de nuestra institucion y en defensa de
nuestras tesis, durante el transcurso del Simposio "Historia y Género" del ler. Encuentro
Internacional "Historia y Ciencias Sociales", organizado por el grupo de investigacion -
eumed.net de la UMA - Universidad de Malaga (6 - 24 mayo 2007).

l. Foro General.

- Presentacion.
- La Homosexualidad y la Biblia.
- La "lectio divina" en la Vulgata Latina.

Il. Foro Ponencias.

- La Asociacion de Psicologia Americana versus la Liga Catdélica Estadounidense.
- La homosexualidad como una enfermedad mental.

- La juventud homosexual y los actos suicidas.

- La concepcion terapéutica de los homosexuales.

- Un posible analogo para la ciencia psicoldgica del programa Aardweg.

- Un modelo homdlogo sobre las causas de la homosexualidad en babuinos sagrados.
- La experiencia clinica de un profesional de la salud.

- El principio de la diversidad biologica.

- Los enfoques psicobioldgicos y etoecologicos.

- La homosexualidad y el suicidio.

- Un estudio etolégico y espacial con variables ambientales.

- El principio de verificabilidad en la investigacién cientifica.

Nota de autor.

Los presentes apuntes y anotaciones que se exponen a modo de diario, no pretenden mas
que reflejar el modelo que se utiliza para desarrollar las sesiones de un seminario académico
en las aulas universitarias, que sirven de guia para comentarios y reflexiones de los
estudiantes de 1er., 2do. y 3er. ciclo en las facultades, asi como de referencia para el
alumnado de estudios superiores con el fin de que elaboren sus propias conclusiones. El
centro de interés y objetivo principal es la realizacién de un trabajo de docencia e
investigacion o de final de carrera a presentar en un encuentro académico y/o congreso
internacional.



