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E1 VIH y el SIDA en mujeres

ace ya un cuarto de siglo que en el mundo empezaron a escucharse las palabras

“VIH” y “SIDA”. En un cuarto de siglo esta terrible epidemia se ha disemi-

nado por todos los rincones del planeta y resulté ser mucho mds que una
enfermedad de hombres homosexuales. De hecho, en la actualidad las mujeres son
las mas afectadas por la epidemia de VIH/SIDA, ya que representan la mitad de
todos los casos de SIDA de todo el mundo.

Preguntas para el médico

¢ Qué experiencia tiene en el
tratamiento de pacientes con VIH? ;Se
especializd en esta area?

¢ Cuando debo comenzar el tratamiento
para el SIDA? ; Cudles son las ventajas
y desventajas de iniciar una terapia con
medicamentos tan pronto como se
detecta la infeccidn?

¢ Cudles son los principales efectos
secundarios de los medicamentos
antivirales?

Una vez que comience el tratamiento,
itengo que seguir tomando los
medicamentos toda la vida?

¢Cual es el nivel de virus que tengo
enla sangre (carga viral) y cual es mi
recuento de CD4? ¢ Qué informacidn
dan esos niimeros acerca de mi
enfermedad?

¢Hay otras terapias en lugar de usar los
potentes medicamentos nuevos o para
ser usadas junto con ellos?

¢ Qué posibilidades hay de que mi pareja
se infecte si usamos conddn?

Quiero tener un hijo. ;Puedo tenerlo si
tengo VIH?

¢Como influye el VIH sobre el riesgo de
sufrir infecciones y otras complicaciones?
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Predominio de SIDA en mujeres

Actualmente, en Estados Unidos, mds
de la cuarta parte (27%) de las personas
con SIDA son mujeres. En 1985 ese por-
centaje era de s6lo 7%, asi que es muy
probable que usted conozca una mujer
con VIH o SIDA.

En Estados Unidos la mayoria de las
mujeres infectadas son jovenes y de raza
negra; éstas representan casi seis de
cada 10 mujeres con SIDA. El siguiente
grupo es el de las mujeres hispanas, que
constituye casi un 20% de las afectadas
por el SIDA, en tanto que las mujeres
blancas constituyen el 16.8%.

éPor qué las mujeres?

Una razoén del incremento del VIH y del
SIDA en las mujeres es que se infectan
mds facilmente que los hombres. Por
ejemplo, las mujeres estdn expuestas a y
a que su pareja quiera tener relaciones
sexuales sin conddén. También es mas
probable que tengan otras infecciones
de transmision sexual, como clamidia,
que aumenta el riesgo de infectarse con
el VIH. Ademads, hay estudios que
demuestran que las mujeres son mads
vulnerables al VIH durante y después
del embarazo.

Si tiene una hija adolescente, debe
saber que ella es particularmente vul-
nerable a una infeccion de VIH debido
a las pequeiias laceraciones que se pro-
ducen en el tracto genital de las jovenes

157 Broad Street, Suite 315, Red Bank, NJ 07701

E1 VIH y el SIDA en mujeres

Tratamientos para el VIH y el SIDA
Relaciones sexuales seguras: uso del conddn
Preguntas para su médico

durante el coito, lo cual permite Ila
entrada del virus.

Asimismo, el tracto genital todavia
inmaduro de las jovenes las expone mds
al virus y también es mds probable que
las jovenes se comporten en forma mas
riesgosa, ya sea por tener relaciones sexua-
les sin condén o por tener mds de una
pareja sexual. Por tltimo, a veces es mas
dificil para las adolescentes convencer a
su pareja de que use un condon.

Tratamientos para el VIH y el SIDA
Si usted estd infectada con el VIH, es
fundamental que se someta a tratamiento
especializado, por ejemplo, con un espe-
cialista en enfermedades infecciosas,
VIH y SIDA. Esta enfermedad es
demasiado compleja para ser tratada
por un médico general. Lamentable-
mente hay estudios que indican que las
mujeres se atienden menos que los hom-
bres, a menudo porque no se esfuerzan
por cuidarse ni se toman el tiempo para
ello, ya que estin demasiado ocupadas
cuidando a los demas.

iCuide su salud! Hay mas de 25
medicamentos para tratar el VIH.
Algunos se fabrican ya combinados, asi
que en lugar de tomar 10 a 12 pastillas
diarias como se hacia afios atrds, ahora
basta con tomar 1 6 2 al dia. Se ha
demostrado que el tratamiento no sélo
reduce considerablemente la cantidad
de virus en el organismo y previene
infecciones secundarias, sino que tam-
bién disminuye el riesgo de transmitirlo
a otras personas.

Si usted vive cerca de algin centro
académico, es probable que haya una
clinica para el SIDA que no sélo ofrezca
atencion médica sino que también tenga
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Recursos

U.S. Centers for Disease Control
(coc)

1-800-232-4636

www.cdc.gov/VIH

Proporciona informacion acerca del
predominio del VIH y del SIDA,
ademas de informar al piblico sobre
prevencion, diagndstico y tratamiento.

National Institute of Allergies and
Infectious Diseases

301-496-5717

www.niaid.nih.gov

Es parte del National Institutes of
Health, institucion que funciona con
fondos gubernamentales. Informa al
publico sobre el virus, el tratamiento,
la investigacion cientifica y los estu-
dios clinicos.

grupos de apoyo, terapia e informacién
sobre cémo tener acceso a programas
del gobierno que ayudan a pagar los
gastos del tratamiento.

Por favor, obtenga tratamiento rapi-
damente. Todo parece indicar que la
enfermedad se agrava mds rapidamente
en las mujeres, al menos durante los
primeros 5 afios después de la infeccion,
a pesar de que tienen menor cantidad de
virus que los hombres.

Los medicamentos para el VIH tienen
efectos secundarios que no son los mis-
mos para todas las personas. Ademads,
es posible que usted sufra efectos secun-
darios (diarrea, nduseas, lesiones en los
nervios, calculos renales y pancreatitis)
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mds frecuente e intensamente que los
que sufriria un hombre que toma los
mismos medicamentos. Pero no se
resigne a sufrir sin hacer nada: pregunte
al médico o a otro profesional de Ila
salud qué puede hacer para controlar el
problema. Por ejemplo, hay muy
buenos medicamentos para evitar las
nduseas. Recuerde que muchos efectos
secundarios desaparecen cuando su

organismo se adapta a la terapia.

Relaciones sexuales seguras: uso
del conddn

Esperamos que algin dia se descubra
una vacuna u otra forma de proteger a
todo el mundo contra la transmision del
virus, pero hasta ese entonces, prote-
gerse depende de usted.
Independientemente de que sea tenga
o no VIH, lo mds importante que puede
hacer es usar condén durante las rela-
ciones sexuales, sean del tipo que sean.
Si su pareja no quisiera usarlo, usted
puede usar un condén femenino (se
venden en cualquier farmacia). Por
supuesto, también puede negarse a tener
relaciones sexuales en esas condiciones.
Si practica sexo oral también necesita
proteccion porque el virus puede trans-
mitirse a través de pequenias heridas en
la boca. Los hombres deben usar
condén y las mujeres deben usar un
protector bucal o dental dam o cortar
un condoén y colocarlo en la boca para
crear una barrera eficaz. Durante el sexo
oral con una mujer o como proteccion
adicional durante el sexo oral con un hom-
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bre, también puede emplear el plastico que
se usa para proteger los alimentos.

Si a pesar de su insistencia su pareja
no quiere usar condon, pida a su médico
que le dé ideas sobre cémo convencerlo
de que lo use o que la ayude a encontrar
otro modo mds seguro de tener rela-
ciones intimas.

El1 VIH, el embarazo y el
amamantamiento

Todos los afios en Estados Unidos 6,000
a 7,000 mujeres infectadas con VIH dan
a luz. La mayoria son embarazos no
planeados, pero eso no significa que no
tenga que cuidarse. Si sospecha que estd
embarazada y no sabe si estd infectada
con el VIH, pida que le hagan una prue-
ba. La mayoria de los doctores siempre
hacen esta prueba a las mujeres
embarazadas.

Si estd infectada, no se deje dominar
por el panico. En la actualidad las
mujeres embarazadas que toman
medicamentos para el VIH tienen un
riesgo muy bajo de pasar el virus al feto.
Para reducir atin mds ese riesgo, hagase
una cesarea en lugar de tener un parto
vaginal. Pero si no recibe ningun
tratamiento durante el embarazo (incluso
cuando ya esté casi a término) hay un
25% de probabilidades de que pase el
virus al bebé.

Cuando el nifio nace debe alimentarlo
con biberon. Es logico que usted desee
amamantarlo, pero recuerde que no
puede hacerlo porque podria transmitirle
el virus.
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