Peligrosa modificación a la Ley de Sangre
La Cámara de Diputados de la Nación acaba de aprobar un proyecto de modificación al artículo 45 de la Ley de sangre (N° 22990), eliminando preguntas consideradas lesivas para las personas LGBT (lesbianas, gays, bisexuales y personas transgénero). El diputado Ricardo Gil Lavedra (UCR), opinó que los formularios usados en base a grupos de riesgo eran anacrónicos y basados en prejuicios. Propuso enfocarse más en prácticas sexuales riesgosas: por ejemplo sin uso de preservativo.
Razones científicas a nivel mundial en apoyo a las restricciones para donar sangre. 

Las recomendaciones de la Cruz Roja Suiza incluyen contraindicaciones definitivas para donar sangre: Test positivo al VIH, hepatitis B o C, y sífilis. Hombres que desde 1977 mantuvieron relaciones sexuales con uno o más hombres. Prostitución, usuarios de drogas inyectables y hemofílicos (por recibir frecuentes transfusiones de sangre), y los compañeros sexuales de estas personas. Se advierte que el uso de preservativo no modifica estas contraindicaciones.  Como podemos ver hay otros grupos que están excluidos de donar sangre y no se habla de discriminación. 
En Sudáfrica, el Jefe del Servicio de Donación de sangre dijo que, aunque se realizan los test de cada donación para detectar ciertas enfermedades infecciosas, ningún test disponible actualmente puede detectar todas las infecciones; agregó que esta regla se basa en las prácticas internacionales y estudios publicados que muestran que los hombres que mantienen relaciones sexuales con otros hombres tiene mayor riesgo de infectarse con el virus del VIH y otras infecciones que pueden ser transmitirse por transfusiones de sangre. Por ello todo hombre que tuvo relaciones sexuales anales u orales con o sin preservativo, no le estará permitido donar sangre.   

Recientemente 
 el Food Drug Administration de EEUU, dijo que la prevalencia por VIH es 60 veces más alta en hombres homosexuales que en la población general. 
La Dra. Mabel Maschio, coordinadora del Plan Nacional de Sangre, opinó que las estadísticas muestran que en Argentina los grupos gays tienen 10 veces más posibilidades de contraer una enfermedad de transmisión sexual que el resto de la población. 

La Presidenta de la Comisión de Salud de Diputados, dijo que: si esas preguntas, consideradas lesivas para grupos LGBTse eliminan, se corre el riesgo de no detectar el VIH en el período de ventana.
Riesgo en el Período de Ventana

Los test utilizados comúnmente son de detección de anticuerpos anti VIH. El tiempo que transcurre desde que la persona se infecta hasta que el cuerpo comienza a producir anticuerpos se llama Período de Ventana. Este período puede ser más o menos amplio de acuerdo a los virus recibidos. Si la cantidad de virus no es muy importante este período puede alcanzar varios meses como por ejemplo en el caso de acupuntura. Durante esos meses la persona está infectada sin que el test lo detecte. 
¿El uso de preservativo garantiza seguridad suficiente?
Estudios serios y fiables muestran que aparte de los problemas propios del preservativo: que se rompa, estar mal colocado y deslizarse, su fiabilidad está reducida especialmente en relación con la mujer en las relaciones heterosexuales y con los receptores 
 en las relaciones entre varones. 

El Dr. Henri Lastredet, miembro de la Academia de Medicina de Francia,
 advirtió que cuando un hombre se coloca el preservativo sus manos están ya humedecidas con secreciones uretrales y bulbouretrales preeyaculatorias, que aparecen mucho antes que la erección completa le permita colocarlo. 
La pared externa del preservativo ya está más o menos recubierta por dichas secreciones lubricantes conteniendo el virus del VIH en proporciones variables pero idénticas a las que se encuentran en el esperma, tanto en el caso de que la persona esté infectada por el VIH  o enferma del SIDA. Por lo tanto un sujeto seropositivo, aún usando condón, es potencialmente capaz de infectar a su compañera, (o compañero, el receptor en las relaciones entre varones), ya que en  la parte externa del preservativo habrá necesariamente una cantidad más o menos importante del virus. Se concluye diciendo que el preservativo para el VIH/SIDA cumple la misma función que los guantes que se coloca el cirujano para operar: no debe haber tocado nada que no esté esterilizado.

Además la razón por la que el receptor, en las relaciones entre varones esté especialmente concernido está claramente explicada en una información técnica del ONUSIDA
. En ella se dice que el coito anal entraña un riesgo particularmente elevado de transmisión del VIH para el receptor en las relaciones entre varones. El riesgo que conlleva para éste el contacto sexual por vía anal, es varias veces mayor que el correspondiente al de la mujer que mantiene relaciones sexuales vaginales. El motivo es que el revestimiento epitelial del recto es muy fino y puede rasgarse con facilidad, incluso las lesiones más leves en el epitelio bastan para permitir la entrada del virus del VIH. Además aunque no se produzcan desgarros, se sugiere la posibilidad de que la inmunidad natural al VIH de las células del revestimiento rectal sea menor que las del revestimiento de la vagina mejor preparada fisiológicamente. 
Por último es necesario tener en cuenta que en el caso del VIH/SIDA el contagio no es solo a nivel genital o anal ya que el VIH puede entrar por cualquier herida en la piel o las mucosas aún intactas. Estudios recientes han demostrado que incluso la piel sana es vulnerable a nivel genital,
  lo cual aumenta el riesgo.
Violaciones a los Derechos Humanos, Salud pública y Discriminación.

La Declaración Universal de Derechos Humanos de 1948 determinó que todos los seres humanos gozan de los mismos derechos. Modificaciones a la ley de sangre significarían una violación a esta Declaración pues pondrían en riesgo incluso a miembros de estos grupos de LGBT que recibieran una transfusión de sangre contaminada. 

Otros riesgos también son permitir al infectado por el VIH guardar secreto sobre su estado infeccioso y que el test de detección del VIH sea voluntario. Cuando la persona concurre a donar sangre puede hacer uso de su derecho a guardar secreto o haberse negado al test de detección del VIH y estar infectado sin saberlo. ¿Qué seguridad habría en estos casos? ¿Podría confiarse en lo dicho por la persona que hace uso de un derecho? 
Sin duda estas propuestas a la modificación de la Ley de Sangre no van a beneficiar a nadie y van a aumentar los riesgos de una enfermedad sin cura. Por ello el argumento de estar protegiendo a estos grupos carece de validez científica e implica una manipulación del lenguaje.
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