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El VIH/SIDA

El Sindrome de Inmunodeficiencia
Adquirida (SIDA) es la fase mas gra-
ve de una infeccién provocada por
el Virus de Inmunodeficiencia Huma-
na (VIH). Actualmente, no existe cura

para el SIDA ni tampoco hay una vacuna
contra el VIH. Por eso, es tan importante
la prevencién evitando practicas de riesgo.

La infeccién por VIH/SIDA comienza cuan-
do el VIH penetra en el torrente sanguineo
de una persona y se aloja dentro de un tipo
de células llamadas linfocitos T4 o CD4,
que son las que se encargan de coordinar
la respuesta inmunoldgica del organismo
contra infecciones o enfermedades. Poco
después de contraer el VIH, a menudo se
producen sintomas gripales como fiebre y
diarrea. En esta fase, el cuerpo detec-

genera anticuerpos (defensas para com-
batirlo).

Desgraciadamente, esos anticuerpos no
son suficientes para defenderse com-
pletamente del VIH, el cual empieza
a deteriorar progresivamente el siste-
ma inmunitario, destruyendo las célu-
las CD4. Durante ese tiempo, que puede
durar entre 6 meses y mas de 10 afos, la
persona no necesariamente muestra sinto-
mas o sufre de problemas médicos que in-
diquen que ha sido infectada. Sin embargo,
paulatinamente el sistema inmunitario se
va debilitando hasta el punto de que empie-
zan a aparecer enfermedades y otros prob-
lemas de salud indicativos de SIDA.

Una vez que ocurre la transmision, el virus
realiza una destruccion “silenciosa” de las
defensas, de ahi que sea tan importante
detectar de forma precoz el VIH para com-

batir la infeccién cuanto antes. Se dice

ta la presencia del virus en la sangre y El que una persona tiene SIDA cuando el



VIH ya ha danado seriamente su siste-
ma de defensas. La persona empieza
entonces a contraer ciertos tipos de
cancer y diversas infecciones graves
(como la pulmonia), a lo que se llama
enfermedades oportunistas, las cua-
les pueden ocasionar la muerte.

2 Qué significa ser seropositivo?

Una persona es seropositiva para el VIH
cuando cuenta con anticuerpos frente al
virus del SIDA. Esto significa que en al-
gun momento la persona se infecté y es
portadora del virus en su cuerpo, indepen-
dientemente de que ya haya desarrollado la
enfermedad o no. Por tanto, cabe resaltar
que ser seropositivo y tener el SIDA no es
lo mismo. No se puede saber por el aspecto
fisico si alguien es seropositivo o no. Las
personas que a primera vista tienen un as-
pecto saludable, pueden estar infectadas,
incluso sin saberlo ellas mismas. To-

das las personas seropositivas asi como
aquellas enfermas del SIDA son portado-
ras del VIH, incluso aunque estén reci-
biendo tratamiento médico al respecto.
Por eso, la mejor forma de protegerse
del VIH es practicar sexo seguro en
toda relacion sexual.

La practica del sexo seguro es indispensa-
ble para los seropositivos también, no solo
para evitar la transmision del VIH a otra
persona no portadora, sino también para
evitar volver a infectarse ellos mismos con
una cepa de virus distinta, puesto que exis-
ten diversos tipos de VIH. Cada persona
infectada puede tener una cepa o un tipo
viral distinto. Si esta no practica sexo se-
guro y se vuelve a infectar con otro tipo de
cepa, aumentara mucho la carga viral. Esto
puede ocasionar que se debilite el sistema
inmunitario y que disminuya la efectividad
de los tratamientos para el SIDA que la per-
sona esté recibiendo.
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La transmision sexual

Sexo anal

La penetracién anal sin condén
(tanto si una persona penetra como si
la penetran a ella) representa el ries-
go mas importante de transmision del
VIH. Es mas probable la transmision
del VIH de la pareja activa (la que introdu-
ce el pene) a la pareja pasiva o receptora.
El riesgo resulta especialmente elevado, si
tienen relaciones sexuales que provoquen
lesiones en los tejidos del recto, si una
pareja tiene una infeccién de transmision
sexual (ITS) no tratada, si se produce eya-
culacion por dentro o si la pareja con VIH
tiene una carga viral elevada. Para la pare-
ja activa, el riesgo de infectarse con el VIH
no es tan alto como para la pareja pasiva,
pero si lo hay y no se puede ignorar. Este
riesgo incrementa si la pareja pasiva tie-

ne una carga viral alta o si una ITS no El au-

tratada facilita la transmision.

Debido a que el VIH debilita el siste-
ma inmunitario, las personas con VIH
tienen mas probabilidades de con-
traer una ITS. Una encuesta entre
8085 gays en Alemania revel6 que
el ndmero de personas infectadas
con la sifilis era cerca de 7 veces mas
alto en los gays con VIH comparado con los
gays sin VIH, ambos grupos teniendo una
vida sexual similar. En las personas con VIH,
la presencia de una ITS sin tratar aumenta
por su parte las posibilidades de que trans-
mitan el VIH durante relaciones sexuales
sin proteccion, es decir, sin usar preserva-
tivo. De
igual mo-
do, en las
personas
sin VIH,
las ITS

El sexo sin proteccion es peligroso
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mentan las posibilidades de infectarse
con el VIH. La razén es que las ITS
pueden ocasionar una inflamacion o un
dafio en los tejidos de la zona genital o
del recto, de manera que se facilita la
transmisiéon debido a que la funcion
de la piel como barrera contra micro-
organismos se deteriora y la piel re-
sulta mas permeable.

En general, el uso de drogas comporta
un estado de desinhibicion que puede dar
lugar a practicas sexuales no seguras, que
sin drogas evitariamos. Ademas, el uso de
poppers aumenta de forma significativa la
probabilidad de que la pareja pasiva o re-
ceptora se infecte, ya que esta droga pare-
ce aumentar el flujo sanguineo en los teji-
dos del recto.

Sexo oral

El riesgo de transmisién del VIH a tra-

vés de las relaciones sexuales orales esta
menos claro. Se acepta de forma genera-
lizada que el riesgo de transmitir el virus
durante esta practica sexual es mucho
menor que durante las relaciones
sexuales anales o vaginales sin pro-
teccion. El sexo oral entre hombres
puede implicar un riesgo para el que lo
realiza y por lo general no hay riesgo para
el que lo recibe. Se considera que los si-
guientes factores aumentan el riesgo de
manera significativa:

 Sila persona que recibe el sexo oral tie-
ne una infeccién de transmision sexual
sin tratar.

e Si un hombre con VIH presenta cortes,
llagas o irritaciones en el pene o si este
hombre eyacula en la boca de la per-
sona que realiza el sexo oral y ademas
se facilita la transmisién por una de las

razones siguientes:
A la persona que realiza el sexo



oral le sangran las encias, ella tiene
llagas o heridas en la boca o ella
presenta dolor de garganta, una
inflamacién o infeccién no tratadas en
la boca.

Otras actividades sexuales

Existen numerosas actividades sexu-

ales que resultan completamente seguras.
Por ejemplo, los besos y las caricias no in-
volucran ningun riesgo de transmisién del
VIH y la masturbacién a una pareja normal-
mente no representa ningun riesgo. Algu-
nas actividades implican en si mismas un
riesgo muy pequefio de transmitir el VIH,
pero existe la posibilidad de que dafien los
tejidos del recto. Por ejemplo, el fisting (in-
troduccion del pufio en el recto) supone un
riesgo de transmisién muy bajo, pero puede
causar lesiones en los tejidos de la zona, lo
que por su parte aumenta el riesgo de in-

anales sin proteccion.

Aunque algunas de la actividades sexu-
ales no presenten ningun riesgo o solo
un bajo riesgo de infeccién por VIH,
pueden implicar un mayor riesgo de
adquirir otras infecciones de transmi-
sion sexual (véase la informacién so-
bre las ITS al final de este folleto). Ademas,
la existencia de cortes abiertos, llagas u
otras heridas puede representar un riesgo
de contraer el VIH.

El VIH puede transmitirse al compartir ju-
guetes sexuales, a no ser que se recubran
con un nuevo preservativo para cada per-
sona. Mediante esta practica también se
pueden ocasionar dafos en los tejidos.

Carga viral indetectable

El objetivo del tratamiento anti-VIH es

feccién durante las relaciones sexuales El alcanzar una carga viral indetectable.



Esto no significa que el paciente se
haya curado del VIH. El tiene que se-
guir con el tratamiento por el resto de
su vida, pero la combinacion de farma-
cos que recibe redujo tanto la capaci-
dad del virus para reproducirse, que
solo quedan niveles muy bajos del
virus en la sangre. Sin embargo, la in-
feccion sigue siendo detectable en una
prueba de VIH/SIDA, en la cual se examina
los anticuerpos y no la carga viral.

Existe un candente debate en torno al peli-
gro transmision del virus en las relaciones
sexuales sin proteccion, en las que parti-
cipan personas que tienen una carga viral
indetectable y que toman un tratamiento
anti-VIH. Algunos médicos afirman que la
capacidad de infeccion por via sexual es
nula siempre que:

» La carga viral del paciente se hubiera
mantenido indetectable durante al

sufrieron una

menos seis meses.

» No padeciera una infeccion de transmi-
sion sexual.

¢ Tomara su tratamiento anti-VIH de

forma adecuada.

Se trata de una declaracion bastante
controvertida y hay pocos investigado-
res o médicos dispuestos a respaldarla de
forma publica. Ademas, la investigacion se
llevé a cabo con parejas heterosexuales y
se centrd en las relaciones vaginales. Sin
embargo, la opinién consensuada es que el
tratamiento anti-VIH puede reducir el riesgo
transmisién del virus de manera significan-
te.

Reinfeccion

Se han regis- '

trado casos de
L.

pacientes que



reinfeccion (o superinfeccién) por otro
subtipo o cepa del VIH resistente a
ciertos medicamentos antirretrovirales.
En algunos casos, esto provocé un au-
mento de la carga viral y un descenso
del recuento de CD4. Ademas, las
opciones de tratamiento del paciente
se ven limitadas si el tipo de VIH por
el que se volvié a infectar es resistente

a algunos de los farmacos antirretrovirales
que estaba tomando.

Se ignora con qué facilidad se puede pro-
ducir una reinfeccion por VIH. Hasta ahora,
solo se han registrado unos cuantos casos,
casi todos entre hombres gay que practica-
ban sexo anal sin proteccion, que habian
vivido tres anos o menos con VIH y que no
habian iniciado el tratamiento antirretroviral
o lo habian interrumpido.

Otras ITS

Es conveniente que las personas con
muchos compafieros sexuales se so-
metan a examenes de salud sexual
de forma regular. Por lo general, las
visitas a las clinicas de salud sexual
implican que antes de examinarte te pre-
gunten sobre el tipo de relaciones sexuales
que practicas y si muestras algun sintoma
de una infeccidn de transmision sexual. Es
crucial ser honesto, de modo que puedan
realizarte las pruebas adecuadas.

Mantenerse libre de infecciones de trans-
mision sexual (ITS) es importante para la
salud de todas las personas y esto aplica
especialmente al tema del VIH: Las ITS
pueden aumentar la cantidad del VIH en los
fluidos genitales hasta un nivel muy eleva-

do, lo que incrementa la capacidad de

infeccion durante las relaciones sexu-



ales sin proteccién. Al mismo tiem-
po, la funcién de la piel o mucosa
como barrera contra microorga-

nismos puede estar restringida: La /

existencia de llagas o ulceras en las

infecciones del herpes o de la sifilis triplica
el riesgo transmision del VIH, segun estu-
dios con parejas heterosexuales en Africa.

A pesar de que quizas parezca que las in-
fecciones de transmision sexual distintas
al VIH son una cuestién menor, la verdad
es que algunas pueden ocasionar graves
problemas de salud. A muy largo plazo, al-
gunas pueden causar dainos irreversibles
a tu salud o, en casos extremos, resultar
mortales (hepatitis, sifilis).

La hepatitis

La hepatitis es una inflama-
cion del higado. El higado
es un organo vital de nuestro
cuerpo que tiene como funciones eli-
minar las toxinas de la sangre, fabricar en-
zimas y aminoacidos, almacenar y distribuir
la glucosa, vitaminas y minerales, regular
los niveles de los medicamentos y hormo-
nas, etc. La hepatitis virica esta provocada
por un virus que se puede transmitir sexu-
almente. Por lo general, la fase aguda de
esta enfermedad comienza entre 3 sema-
nas y 3 meses después de la infeccion y
los sintomas pueden incluir la aparicion de
una coloracion amarillenta de la piel y de
los ojos (ictericia), pérdida del apetito, can-
sancio extremo, pérdida de peso, vomito,
diarrea, dolor en el abdomen superior (por
debajo del reborde costal derecho),

orina de color oscuro y heces palidas.



Estos sintomas no aparecen siem-
pre, en muchas ocasiones no hay
ningun sintoma. Por eso, la ma-
yoria de las personas no saben que
estan infectadas con una hepatitis.

!

!

Las tres formas mas frecuentes de la enfer-
medad son la hepatitis A, B y C. La hepatitis
By C pueden hacerse crénicas, lo que signi-
fica que no se curan dentro de los primeros
6 meses y lainflamacion del higado persiste
durante de muchos afios. Sin embargo, la
persona infectada se siente bien en la ma-
yoria de los casos, sin tener sintomas de la
enfermedad, aunque puede transmitir el vi-
rus a otras personas, igual como en el caso
del VIH. A largo plazo la destruccion “silen-
ciosa” de la hepatitis cronica puede resultar
en
una
cirro-
sis

(cicatrizaciéon) del higado, cancer del

. higado, insuficiencia hepatica y la
" ieg muerte. Actualmente, la enfer-
. medad hepatica debida a la
T hepatitis B y C constituye una
de las principales causas de

muerte  en las personas con VIH/SIDA.

La hepatitis A

La hepatitis A se transmite por contacto con
heces (excrementos) infectadas, normal-
mente por estar presente en agua o alimen-
tos contaminados, por ejemplo mariscos.
En las relaciones sexuales sin proteccion
con una persona infectada se transmite al
lamer su culo, al introducir los dedos en
su ano, al penetrarla, etc. El virus es muy
resistente a condiciones ambientales ex-
ternas al cuerpo humano, por lo que puede
transmitirse de manera indirecta a través
de la comida o a través de los dedos.



La evolucion de la hepatitis A nun-
ca es croénica, pero la enferme-
dad puede durar mas y ser mas
grave en personas que viven con
VIH. Si adquieres la hepatitis, podria
ser necesario que dejes de tomar los far-
macos anti-VIH por un tiempo, puesto que
el higado efectua la mayor parte del trabajo
de degradacion de los medicamentos en el
cuerpo y, cuando se inflama, no funciona
tan bien, lo que puede empeorar cualquier
efecto secundario del tratamiento anti-VIH.

7

Existe una vacuna contra la hepatitis A y
se recomienda que todas las personas con
VIH tanto como personas gay con muchos
comparieros sexuales se vacunen en caso
de que no tengan inmunidad natural a la in-
feccién.

La hepatitis B

El virus de la hepatitis B se encuentra
en la sangre, el semen, la saliva o los

e

fluidos vaginales de una persona in-
%. fectada y se transmite con facilidad
“is por mantener relaciones sexuales
" sin proteccién. Este virus es
100 veces mas facil de con-
traer que el VIH. La concentra-
cion del virus en la sangre es muy alta,
por lo que cantidades pequefias y no visi-
bles de sangre son suficientes para infec-
tarse. Por eso, es importante la prevencion
evitando compartir cepillos de dientes, cu-
chillas de afeitar, jeringas y tubos para me-
ter perico. Debes hacer piercings, tatuajes
y aretes en condiciones higiénicas.

fag

En un 85 % de los casos la fase aguda de
la hepatitis B es sin sintomas y en el 10 %
de los casos la infeccion se hace cronica,
con la posibilidad de provocar cancer de
higado, cirrosis hepatica e incluso un fallo
hepatico que puede producir la muerte. No
se puede eliminar el virus del cuerpo por
lo que no hay cura para la enfermedad,



igual como en el VIH/SIDA. Las
personas con VIH tienen mas
probabilidades de que la hepatitis

B se convierta en una infeccién cré-
nica. Deben recibir atencién por par-
te de un médico experto en el tratamiento
tanto del VIH como de la hepatitis.

Existe una vacuna contra la hepatitis B y
se recomienda que todas las personas con
VIH asi como personas gay con muchos
comparieros sexuales se vacunen en caso
de que no tengan inmunidad natural a la in-
feccion. Las personas con VIH pueden per-
der la proteccion frente a la hepatitis B si
su sistema inmunitario se debilita. Por eso,
puede ser ne-
cesario repetir
la vacuna to-
dos los afios.

/
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La hepatitis C

El virus de la hepatitis C se en-
= cuentra en la sangre de una
persona infectada y se transmi-
te por contacto de sangre con
sangre. El virus es muy resis-
tente a las condiciones ambientales exter-
nas al cuerpo humano, por lo que es im-
portante la prevencion evitando compartir
cepillos de dientes, cuchillas de afeitar,
agujas, jeringas y tubos para meter perico.
Debes hacer piercings, tatuajes y aretes en
condiciones higiénicas.

La hepatitis C no se transmite con tanta
facilidad como la B y la A y la transmision
del virus en las relaciones sexuales no es
tan frecuente. Sin embargo, puede produ-
cirse en determinadas practicas en las que
pueda entrarse en contacto con sangre
infectada, como en el fisting (introduccion

del pufio en el recto) y en el sexo anal

[1-]



sin proteccion, si la persona in-
fectada tiene una hemorragia
anal después de una operacion
o si otras ITS, por ejemplo la si-
fiis o el VIH/SIDA, facilitan la
transmision. En el sexo en grupo
la hepatitis C puede transmitirse
usando el mismo condén con va-
rios companeros sexuales o com-
partiendo juguetes sexuales.

En un 95 % de los casos la hepatitis C
aguda no presenta sintomas, pero entre el
50 % y el 80 % de los casos la infeccion se
hace cronica con la posibilidad de provocar
cancer de higado, cirrosis hepatica e inclu-
so un fallo hepatico que puede producir la
muerte. Las personas con VIH tienen mas
probabilidades de que la hepatitis C se con-
vierta en una infeccion cronica. Deben reci-
bir atencion por parte de un médico experto
en el tratamiento tanto del VIH como de la
hepatitis.

No existe ninguna vacuna contra
la hepatitis C. El tratamiento no
es efectivo en mas de la mitad
de los casos y puede tener efec-
tos secundarios muy graves.

La sifilis

La sifilis es una infeccion bac-
teriana que se cura con inyec-
ciones de penicilina. Las bacterias son muy
poco resistentes en condiciones ambien-
tales externas al cuerpo humano, pero se
puede adquirir esta infeccion con facilidad
durante las relaciones sexuales anales, va-
ginales y orales sin proteccion. Otras vias
de transmision representan el contacto con
las lesiones de piel y mucosas de las perso-
nas enfermas y el contacto sanguineo. Las
personas seronegativas con sifilis tienen
muchas mas probabilidades de infectarse

con el VIH en caso de exposicion al vi-



rus.
Poco después de la infeccion
con la sifilis puede aparecer una
pequefa llaga o Ulcera (deno-
minada chancro) en el lugar de la
infeccion (de manera habitual en
el pene, o alrededor del ano, la
vagina o la boca). El chancro no
duele, por lo general se cura con
bastante rapidez y puede venir
acompanado de una inflamacion
de los ganglios.

Entre 6 y 12 semanas después de esta fase
primaria la sifilis puede provocar la apari-
cion de exantema (manchas redondeadas
de color rosado, no dolorosas) en la piel del
cuerpo, inflamacién de los ganglios, fiebre y
dolor de cabeza. Las llagas y el exantema
de la fase temprana de la enfermedad re-
sultan altamente infecciosos. Cuando estos
sintomas desaparecen, la sifilis pasa a un
estado latente que puede durar varios

anos y en el cual se destruye el
cuerpo de manera ,silenciosa“.

En la fase temprana de la sifi-
lis, es posible que no ocasione
ningun sintoma o que los sinto-
mas pasen desapercibidos, pero
si no se ftrata la enfermedad en
estas dos primeras etapas, pue-
de conllevar consecuencias gra-
ves e irreversibles, especialmen-
te en el corazon, el cerebro, los huesos y
la piel, y puede incluso llegar a ser mortal.
La sifilis puede progresar con ain mas gra-
vedad en las personas con VIH. Ademas,
ellas tienen mas probabilidades de que la
sifilis vuelva a presentarse, de ahi que sea
incluso mas im-
portante efectu-
ar un analisis de
sangre de forma |
periddica. '




La prevencidén

El uso del condon

Los preservativos ofrecen una excelente pro-
teccion frente al VIH y a la mayoria de las
otras infecciones de transmision sexual
(ITS), si bien, para ser eficaces, deben utili-
zarse de forma correcta.

La mayor parte de los preservativos
masculinos estan hechos de latex,
una especie de goma. Algunas per-
sonas son alérgicas a esta substan-
cia. Para ellas, los condones de
poliuretano (un tipo de

plastico) consti-
tuyen
una
alternativa
segura. Procura
elegir un

preservativo con sello oficial de calidad. No
utilices condones viejos y que hayan estado
expuestos a la luz solar directa durante algun
tiempo.

El conddén debe tener el tamafo correcto
para no deslizarse durante de la penetracion
anal y tampoco “estrangular”’ el pene. Con
respecto al largo del preservativo, es mejor
pasarse que quedarse corto, ya que debe
desenrollarse hasta la base del pene - lo que
nos sobre de largo, queda sin desenrollar.
La anchura de un condoén estandar supone
52 mm. Este preservativo es adecuado para
un pene con un perimetro de entre 10,5cmy
13 cm en la parte mas gruesa y un diametro
de entre 3,5 cmy 4 cm. La anchura del pene
aumenta hasta que un adolescente cum-
ple 18 ainos, por lo que puede ser necesario
usar condones mas pequefios antes. De las
personas mayores, un 20 % tiene problemas
usar los condones estandar.
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¢Coémo se usa condones de manera
adecuada?

1. En el interior de la envoltura del preservativo de-

be sentirse la presencia de aire (colchén de aire).
Al abrirla, procura tener cuidado de no romper el
condén con las ufas.

. Pon el preservativo cuando el pene esté erecto,
pero antes de realizar la penetracion. Si no es-
tas circuncidado, hala el prepucio hacia atras.

. Expulsa el aire de la punta del condén, presio-
nandolo con los dedos indice y pulgar, mientras
comienzas a desenrollarlo con tu otra mano. Es
importante dejar espacio suficiente para que el
semen llene el extremo del preservativo.

Cuidado: El rollo del condén debe recaer

en la parte exterior del condoén. A5-

. Desenrolla el conddn cuidadosamente todo el

camino hasta la base del pene. jNo estires el
condon!

iNo utilices dos preservativos a la vez, puesto
que la friccion entre ellos puede hacer que se
rompan!

. Usa mucho lubricante de base acuosa. Debes

ponerlo tanto en el culo, como sobre el condon.
Después de venirte, retira el pene antes de que
pierda la ereccioén. Sujeta la base del preserva-
tivo al hacerlo. Si no lo haces y ya perdiste la
ereccion, el condon puede deslizarse fuera del
pene. Esta es la principal causa de fracaso del
preservativo.

iNo uses Vaselina, aceite o locion corporal -
solo lubricante hidrosoluble!



2. Qué hago si el condén se rompe o se des-
liza?

La pareja activa puede lavar su pene. Orinar
ayuda a excretar los fluidos corporales de la
pareja pasiva. De igual modo, la pareja re-
ceptora puede intentar eliminar de su cuerpo
el esperma absorbido apretando hasta que
se evacue el intestino. No es aconsejable re-
alizar un lavado intestinal, puesto que se pro-
d u - cen heridas pequefias que aumentan
el riesgo de infeccion. Por el contra-
rio, lavar el exterior del culo puede
contribuir a reducir el riesgo.

La prueba de VIH/SIDA

No importa lo bien que
nozcas a
alguien,
la unica
forma de saber
si una persona

=

tiene el VIH, es ha-

ciéndose la prueba. Es comun entre parejas
gay dejar de usar condones después de los
primeros 3 meses de su relacién, acordando
un claro compromiso entre ambos en cuanto
a las relaciones sexuales fuera de la pareja
y haciéndose la prueba de VIH/SIDA juntos.

Después de una infeccion con el VIH, el sis-
tema inmunitario tarda un tiempo en producir
anticuerpos suficientes para ser detectados
por la prueba, y este tiempo no es igual para
todas las personas. Al tiempo en el que se
puede obtener un resultado negativo aun
estando infectado con el virus se le conoce
como “periodo ventana”. Generalmente, se
tarda entre 2 y 8 semanas tras la infeccion
en desarrollar anticuerpos detectables, y to-
das las personas los tienen a los 3 meses de
la infeccién. Salir seronegativo en la prueba
significa entonces que con certeza no tenias
el VIH 3 meses antes de la prueba. Si tu pa-
reja también sale seronegativa y ustedes no
tuvieron relaciones sexuales fuera de la



pareja dentro de los ultimos 3 meses, no cor-
ren riesgo de infectarse practicando sexo sin
condones.

Si no estas en una relacion, también se reco-
mienda hacer la prueba de forma periddica.
Si una persona con VIH comienza el trata-
miento antirretroviral a tiempo y toma los far-
macos de forma adecuada, puede evitar el
SIDA, la fase mas grave de la infeccion. Si
sales seropositivo en la prueba, lo primero
es recibir atencién por parte de un médico
experto en el tratamiento del VIH. El va a
comprobar, hasta qué punto tu sistema in-
munoldgico ya esta danado por el virus y
qué farmacos debes tomar. Hoy en dia, se

comienza un tra- tamiento  anti-
VIH cuanto antes para
evitar la destruc-

cion “silencio-
sa” del cuerpo.

Amor, confianza 'y ¢ (&
proteccion

El amor a veces no nos
permite ver las cosas de
una manera objetiva. Muchas
veces hablamos sobre nuestras

parejas de una manera muy diferente cuan-
do termina la relacién, aunque las personas
no cambian tan rapido, solo las conocemos
mejor con el tiempo. ¢Valia tu ex-pareja la
pena de arriesgar tu vida?

Si estas convencido de que tu pareja actu-
al es un caso muy diferente y ustedes ya se
conocen 3 meses, puedes hacer una prueba
de VIH/SIDA junto con él. Insiste en que el
médico les diga los resultados a los dos en la
misma consulta o, si tienen que entrar sepa-
rados, que les dé un certificado con el resul-
tado. A veces las personas mienten por mie-
do de perder la pareja. Si llevas poco tiempo

con tu pareja, deberias usar un condén



para protegerte a ti y a él. Muchas personas
con el VIH no saben que lo tienen y podrian
suponer, errbneamente, que no estan in-
fectadas. Usando el conddn, le muestras a tu
pareja que eres una persona responsable. Y
si de verdad él es el hombre de tu vida, qué
importa usar condones 3 meses si después
ustedes pueden tener sexo sin condoén por el
resto de sus vidas. Recuerda también que la
primera impresion es importante para poder
confiar en una persona: Si no usan
condones al principio, mas tarde tu
pareja puede preocuparse que tu
siempre dejas de usar preservativos
con tus parejas tan rapido. Y que le
puedes infectar con VIH en esta
relacion, si un dia
tienes
un “acci-
dente” con
otro hombre y
tampoco piensas

jAl comienzo de la relacion puedes sen-
tar las bases para que mas tarde no haya
razones para preocuparse!

Si tu compafiero sexual no quiere usar con-
dones, habla con él sobre las razones. Las
infecciones pueden producirse por malen-
tendidos. Muchos seropositivos suponen
que su comparfero sexual también tiene el
VIH si éste no usa condones. Si durante
una relacién sexual te dejas llevar por las
emociones, recuerda siempre el riesgo de
infeccién de VIH y que tienes que esperar
3 meses para tener un resultado definitivo de
una prueba de VIH/SIDA. Por lo cual, no vale
la pena esperar tanto tiempo con inquietud y
sobre todo arriesgar tu vida solo por pasar-
la “bien” un momento. Ademas, uno puede
acostumbrarse a usar preservativos, tan solo
se necesita comenzar.

en usar condones.



Resumen tabular
de enfermedades, vias de transmision, efectos, tratamiento y protecciéon

Explicacion de los simbolos

a menudo no hay signos piel amarillenta
de enfermedad

secrecion por la vagina,
el conducto de la orina o
el ano

ladillas visibles

picor

eritema
trastorno menstrual

! dolor
Ulceras

cambios en la piel

NEOEERC

sintomas gripales

> @) e e X

sensacion de ardor
verrugas en zonas

genitales o en el recto
no dolorosas

S



Nombre de la enfermedad Signos de enfermedad posibles Vias de transmision

Infeccién por clamidia « A menudo no se presentan « relaciones sexuales sin
o se ignoran los signos de condon
X 0 6 enfermedad.
* secreciones por la vagina, el
conducto de la orina o el ano
‘ ﬁ * sensacion de ardor al orinar
« dolor (al orinar, en las relacio-
nes sexuales, en la zona baja
del abdomen)
* trastorno menstrual
* dolor de garganta en las infec-
ciones a través del sexo oral

Gonorrea * secreciones por la vagina, el - relaciones sexuales sin
conducto de la orina o el ano condon
0 ﬁ ‘ * sensacion de ardor al orinar ¢ raras veces transmision medi-
* dolor de garganta en las ante contacto indirecto con
infecciones a través del sexo secreciones (a través de las
6 oral manos o los juguetes sexu-
« trastorno menstrual ales)

-20-



Efectos posibles Tratamiento Proteccion

« inflamacién en la zona baja « Puede curarse con - proteccion a través de
del abdomen antibidticos. preservativos

« infertilidad tanto en los hom-  » Hay que tratar a la pareja
bres como en las mujeres sexual.

* mayor riesgo de contraer el * Hay que evitar las relaciones
VIH sexuales hasta finales del

tratamiento.

- inflamacién en la zona baja « Puede curarse con - proteccion a través de
del abdomen antibioticos. preservativos

« infertilidad tanto en los hom-  « Hay que tratar a la pareja « jEvita el contacto con las
bres como en las mujeres sexual. secreciones!

* mayor riesgo de contraer el * Hay que evitar las relaciones
VIH sexuales hasta finales del

tratamiento.

-21-



Nombre de la enfermedad Signos de enfermedad posibles Vias de transmision

Sifilis * llagas, granos (papulas) o * relaciones sexuales sin
ulceras (con piel abierta) no condon
‘o dolorosos » mediante residuos sangui-
* en la segunda fase exantema  neos de agujas y jeringas
(manchas rojas en la piel) compartidas
* Los sintomas pueden pasar * La transmision también es
desapercibidos. posible mediante el contacto

con Ulceras, p.€j. al besarse.

Hepatitis A * Amenudo no hay signos de * a menudo mediante agua o
enfermedad. alimentos contaminados
x / * a veces sintomas de una * en relaciones sexuales, p.ej.
gripa leve por tocar el culo de una
S * piel amarillenta (ictericia) persona infectada
e:’Q « orina de color oscuro y heces
palidas

-22-



Efectos posibles

* dafios graves en 6rganos
internos y nervios

* mayor riesgo de contraer el
VIH

* La enfermedad nunca es
cronica y se cura sin trata-
miento. Pero puede durar
varios meses.

* En personas con VIH la evo-
lucion es mas grave. Puede
ser necesario dejar de tomar

los farmacos anti-VIH.

Tratamiento

« Al principio puede curarse con
antibiéticos, mas tarde ya no
se cura por completo. Enton-
ces, los dafios de los 6rganos
seran irreversibles.

* Hay que tratar a la pareja
sexual.

* Hay que evitar las relaciones
sexuales hasta finales del
tratamiento.

° N0 necesario

-23-

Proteccion

* proteccion a través de
preservativos

« jEvita el contacto con las
ulceras!

* iVacunate! Existe una vacuna
contra la hepatitis A.



Nombre de la enfermedad Signos de enfermedad posibles

* A menudo no hay signos de
enfermedad.
* a veces sintomas gripales

Hepatitis B y Hepatitis C

X (/

* picor

» ampollas y ulceras dolorosas
en las zonas genitales o en el
ano que producen una sensa-
cién de ardor

* a veces fiebre, dolores mus-
culares y dolor de cabeza

Herpes

¢ (#) (S
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Vias de transmisién

« transmision a través de
residuos sanguineos en
objetos punzantes usados por
una persona infectada (jering-
as, agujas, y tubos para meter
perico)

* La hepatitis B también se
transmite con facilidad en las
relaciones sexuales sin con-
don, la hepatitis C solo
raras veces.

* relaciones sexuales

» contacto con la piel abierta de
las ulceras o con las ampollas,
p.€j. al besarse



Efectos posibles

* Pueden hacerse crénicas
y destruir el higado. En la
hepatitis C, esto es incluso
muy probable.

* Los signos de enfermedad
pueden desaparecer (estado
latente) y volver a mostrar-
se en tiempos de estrés o
si el sistema inmunitario esta
debilitado.

* mayor riesgo de contraer el
VIH

Tratamiento

« Si la hepatitis se hace croénica,

nunca estaras sano por com-
pleto.

* Existen tratamientos de los
sintomas, pero en la hepati-

tis C solo pueden ser eficaces,

si son iniciados al principio de
la enfermedad.

* no hay cura
« tratamiento de los sintomas
con comprimidos y pomada

-25.

Proteccion

* iVacunate! Existe una vacuna
contra la hepatitis B. No existe
ninguna vacuna contra la C.

* proteccion a través de preser-
vativos

* jSolo usa tubos para me-
ter perico, jeringas y agujas
nuevos!

* hacer piercings, tatuajes y
aretes en condiciones higie-
nicas

* Los preservativos ayudan a
evitar la enfermedad.

« jEvita el contacto con ampol-
las y piel abierta!



Nombre de la enfermedad

Condilomas
(infeccion por VPH)

(9}

@)

HIV/SIDA

X (/

Signos de enfermedad posibles

* verrugas no dolorosas en las
zonas genitales o en el ano
(pequenios bultos en la piel
que presentan una textura
ligeramente rugosa)

* A menudo no hay signos de
enfermedad durante de
muchos afos.

* a veces al principio sintomas
gripales

-26-

Vias de transmisién

* relaciones sexuales sin
condoén

* relaciones sexuales sin
condén

* Otras ITS aumentan el riesgo
de transmision del VIH.

* transmision a través de resi-
duos sanguineos en jeringas
y agujas compartidas



Efectos posibles Tratamiento Proteccion

* a veces cancer de cuello + El médico puede eliminar las  * Los preservativos ayudan a
uterino o cancer del ano verrugas. evitar una infeccion.
* Se recomiendan los chequeos ° jEvita el contacto directo con
preventivos. las verrugas!
 Existe una vacuna contra las
condilomas.
* Deteriora progresivamente * No hay cura, pero un trata- * proteccion a través de
el sistema inmunitario hasta miento iniciado a tiempo preservativos

producir la enfermedad SIDA.  puede retardar la evolucion de ¢ jSolo usa jeringas y agujas

la infeccion e incluso evitar el nuevas!
SIDA, la fase mas grave de la
infeccion.

» En toda la vida, las personas
con VIH pueden transmitir el
virus, aunque estén recibien-
do tratamiento médico.

-27-



Nombre de la enfermedad Signos de enfermedad posibles

* secreciones por la vagina

Hongos 4 ! @ ve
* rojez en la piel, picor intenso

0 e'b‘ ﬁ y sensacion de ardor en las
W zonas genitales

* secreciones

* picor y sensacion de ardor

* En los hombres a menudo no
hay sintomas.

* dolor al orinar

Tricomoniasis

o &) X (£

* picor y rojez en la piel,
especialmente en las ingles y

=

Piojos pubicos y sarna

k) las zonas genitales/anales
) () nas genit
N * Los piojos pubicos pueden

verse.
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Vias de transmisién

* relaciones sexuales sin
condon

* La micosis puede producirse
por si sola si el sistema
inmunitario esta debilitado.

* relaciones sexuales sin
condén

« contacto con objetos mojados
y usados por personas
infectadas (toallas, juguetes
sexuales)

« contacto fisico estrecho en
las relaciones sexuales



Efectos posibles Tratamiento

« Si el sistema inmunitario esta
debilitado, los hongos pueden
afectar el cuerpo entero.

* pomadas, comprimidos o
supositorios antimicéticos

* Hay que tratar a la pareja
sexual.

* mayor riesgo de contraer
otras ITS

» Comprimidos y supositorios
curan la enfermedad.

* Hay que tratar a la pareja
sexual.

* Tanto los piojos pubicos
como los acaros de la sarna
se erradican con lociones.

* Hay que lavar con agua cali-
ente las prendas de vestir, las
toallas y la ropa de cama.

* Hay que tratar a tu pareja se-
xual y a las personas que
viven contigo.
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Proteccion

* iNo hagas lavados intestina-
les o vaginales!

* jUsa un jabon liquido con
efectos reengrasantes!

* Los preservativos ayudan a
evitar una infeccion.

* Una proteccion completa no
es posible.



Resumen tabular
de enfermedades, vias de transmisidn, efectos, tratamiento y proteccion

Explicacion de los simbolos

a menudo no hay signos piel amarillenta
de enfermedad

secrecion por la vagina,

. E .. 3 ladillas visibles
el conducto de la orina o
el ano picor
eritema
trastorno menstrual
dolor

Ulceras
cambios en la piel

N W&

sintomas gripales
sensacion de ardor

> (@) (&) (e (&

verrugas en zonas
genitales o en el recto
no dolorosas

e



