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Introducción 

  

  

En este presente ensayo hablare sobre El VIH y ADICCIONES, el VIH (virus de la 

inmunodeficiencia humana) es un virus que ataca el sistema inmunitario del cuerpo. 

Si el VIH no se trata puede causar SIDA (síndrome de inmunodeficiencia adquirida) 

No hay en la actualidad una cura eficaz. Una vez que se contrae el VIH, se lo tiene 

de por vida. 

Sin embargo, con la atención médica adecuada, se puede controlar. Las personas 

con infección por el VIH que reciben el tratamiento eficaz pueden tener una vida 

larga y saludable, y proteger a sus parejas. La infección por el VIH en los seres 

humanos provino de un tipo de chimpancé de África Central. Los estudios muestran 

que el VIH pudo haber pasado de los chimpancés a los seres humanos ya a finales 

de los años 1800. 

La versión del virus que presentan los chimpancés se llama virus de 

inmunodeficiencia símica. El virus probablemente pasó de los chimpancés a los 

seres humanos que cazaban a estos animales para comer su carne y entraron en 

contacto con la sangre infectada. 

El VIH se propagó lentamente por toda África a lo largo de varias décadas y, luego, 

a otras partes del mundo. El virus ha estado en los Estados Unidos al menos desde 

la segunda mitad de la década de 1970. 

La única manera de saber si tiene el VIH es haciéndose la prueba. Saber si lo tiene 

lo ayuda a tomar decisiones saludables para que prevenga contraer o transmitir el 

VIH. 

Definen como droga a “toda sustancia que introducida en el organismo vivo puede 

modificar una o varias de sus funciones alterando los pensamientos, emociones, 

percepciones y conductas en una dirección que pueda hacer deseable repetir la 

experiencia, pudiendo provocar mecanismos de tolerancia y dependencia”. Tanto el 

alcohol como el tabaco son drogas legales. Ambas, son las causantes de la mayor 

cantidad de muertes evitables en la actualidad. La diferencia principal del tabaco y 

el alcohol con las demás drogas sociales como la marihuana y la cocaína, se 

presenta en la facilidad de su adquisición. 



   

 

Farmacodependencia o adicción es un estado psicofísico 

caracterizado por el consumo reiterado y continuo de una sustancia, a fin de 

experimentar los efectos que produce, o bien, para evitar los síntomas 

desagradables que se presentan si no se consume. 

 

DESARROLLO 

 

La inmunidad es un sistema de defensa muy complejo que se conoce también como 

sistema inmunitario o sistema inmune. Está compuesto por un conjunto de células 

y sustancias producidas por el organismo cuya función es enfrentarse a la invasión 

de cualquier agente extraño, ya sean gérmenes (virus, bacterias, parásitos, etc.) o 

tóxicos, para evitar que se propague por el organismo. La activación de este sistema 

ante cualquier ataque se denomina respuesta inmune. 

 

La infección por VIH destruye específicamente los linfocitos CD4 y ello debilita el 

sistema inmunitario. A medida que avanza la infección, el número de linfocitos CD4+ 

disminuye hasta llegar a límites muy bajos lo que pone en riesgo al paciente con 

VIH para padecer infecciones y tumores oportunistas. El recuento de linfocitos CD4 

nos indica el número de células CD4 que hay en sangre. Es un buen indicador del 

estado de las defensas y del progreso de la infección. El recuento normal de CD4 

es generalmente entre 500 y 1600 células (por milímetro cúbico). A medida que 

disminuye el número de linfocitos CD4 por debajo de 500, y especialmente por 

debajo de 200, aumenta el riesgo de sufrir infecciones oportunistas y otras 

enfermedades. 

Infección por el VIH y sida: Una vez ha ocurrido la infección por VIH se produce una 

batalla entre el sistema inmune, que intenta eliminar la infección, y el virus que ataca 

y destruye los linfocitos CD4. Tras un tiempo variable desde la infección, entre pocos 

meses y más de 10 años, durante el cual la persona con VIH puede no manifestar 

ningún síntoma de la enfermedad, el virus acaba ganando la batalla y aparecen 

diferentes enfermedades infecciosas (candidiasis oral tuberculosis, neumonías, 

diarreas) y cánceres (linfomas u otros) asociados al grave deterioro del sistema 

defensivo inmunológico. El sida es el conjunto de manifestaciones clínicas 

derivadas de la pérdida de la capacidad defensiva, o inmunodeficiencia, en nuestro 

organismo, secundarias a la infección por VIH y es la expresión final de la 

enfermedad. Sin embargo, no cualquier enfermedad en una persona con VIH indica 

que tenga sida. Dentro de la clasificación realizada por los CDC se establecen tres 

categorías clínicas de personas con VIH. 



   

 

 

El VIH (virus de la inmunodeficiencia humana) es un virus que ataca el sistema 

inmunitario del cuerpo. Si el VIH no se trata puede causar SIDA (síndrome de 

inmunodeficiencia adquirida). 

No hay en la actualidad una cura eficaz. Una vez que se contrae el VIH, se lo tiene 

de por vida. 

Sin embargo, con la atención médica adecuada, se puede controlar. Las personas 

con infección por el VIH que reciben el tratamiento eficaz pueden tener una vida 

larga y saludable, y proteger a sus parejas. 

 

 La infección por el VIH en los seres humanos provino de un tipo de chimpancé de 

África Central. Los estudios muestran que el VIH pudo haber pasado de los 

chimpancés a los seres humanos ya a finales de los años 1800. 

La versión del virus que presentan los chimpancés se llama virus de 

inmunodeficiencia símica. El virus probablemente pasó de los chimpancés a los 

seres humanos que cazaban a estos animales para comer su carne y entraron en 

contacto con la sangre infectada. 

El VIH se propagó lentamente por toda África a lo largo de varias décadas y, 

luego, a otras partes del mundo. El virus ha estado en los Estados Unidos al 

menos desde la segunda mitad de la década de 1970. 

Cuando las personas que tienen el VIH no reciben tratamiento, la infección 

generalmente pasa por tres fases de progresión. Pero el tratamiento para el VIH 

puede hacer más lenta o prevenir la progresión de la enfermedad. Con los 

avances en el tratamiento para el VIH, la progresión a la fase 3 (SIDA) es menos 

común hoy que en los primeros años en que surgió la enfermedad. 

FASE 1 INFECCION AGUDA POR VIH: 

• Las personas con el VIH tienen gran cantidad del virus en la sangre y son 

muy contagiosas. 

• Muchas personas tienen síntomas similares a los de la influenza. 

• Si usted tiene síntomas similares a los de la influenza y cree que podría 

haber estado expuesto al VIH. 

FASE 2 INFECCION CRONICA POR EL VIH: 



   

 

•  La fase de infección crónica por el VIH también se llama 

fase de infección asintomática o de latencia clínica. 

• El VIH aún está activo y continúa reproduciéndose en el cuerpo. 

• Las personas podrían no presentar ningún síntoma ni enfermarse durante 

esta fase, pero pueden transmitir el VIH. 

• Las personas que toman los medicamentos para el VIH según las 

indicaciones podrían no llegar nunca a la fase 3 (SIDA). 

• Sin tratamiento para el VIH, esta fase puede durar una década o más, o la 

progresión puede ser más rápida. Al final de esta fase, aumenta la cantidad 

de VIH en la sangre (carga viral) y la persona podría pasar a la fase 3 

(SIDA). 

FASE 3 SINDROME DE INMUNOFICIENCIA ADQUIRIDA (SIDA) 

• La fase más grave de la infección por el VIH. 

• Las personas con SIDA pueden tener una carga viral elevada y transmitir 

fácilmente el VIH a otras personas. 

• Las personas con SIDA tienen el sistema inmunitario muy dañado. Pueden 

contraer una cantidad cada vez mayor de infecciones oportunistas u otras 

enfermedades graves. 

• Sin tratamiento para el VIH, las personas con SIDA por lo general 

sobreviven aproximadamente tres años. 

 

El uso del preservativo masculino o femenino, tanto para el sexo vaginal como 

anal, previene la infección por VIH y la gran mayoría de las ITS, y es la medida 

más segura para evitar la infección por VIH durante las relaciones sexuales. A 

pesar de ello, no siempre se tiene acceso al preservativo, o simplemente no es 

una alternativa realista para algunas personas. Incluso en estos casos, diversas 

medidas pueden reducir (aunque no evitar) el riesgo de transmisión del VIH:  

• Realizando prácticas sexuales que no impliquen penetración desprotegida 

 • Practicando sexo oral en vez de sexo vaginal o anal. 

• Utilizando lubricante a base de agua o silicona para las penetraciones 

vaginales y anales, con el fin reducir el impacto de la penetración en la 

https://www.cdc.gov/hiv/spanish/basics/livingwithhiv/opportunisticinfections.html


   

 

cavidad vaginal y/o anal (trauma en la piel y los tejidos), y 

disminuir la presencia de potenciales puertas de entrada para el VIH. 

 • Practicando sexo sin eyaculación en lugar de con eyaculación.  

• Reduciendo el número de parejas sexuales con las que se practica sexo no 

protegido. 

Por vía sanguínea, la única manera de evitar la infección por VIH implicaría utilizar 

exclusivamente agujas y material de inyección esterilizados, y no compartir estos 

utensilios con otras personas. 

Una vez diagnosticada la infección por el VIH, el seguimiento se realiza en las 

consultas del hospital y no en atención primaria. Esto se debe sobre todo a que el 

tratamiento sólo se dispensa en las farmacias de los hospitales y a que las 

unidades especializadas en la infección por VIH se encuentran en centros 

hospitalarios. Además, las personas con VIH pueden tener otros problemas 

médicos que pueden requerir el cuidado del médico de familia o de otros 

especialistas. 

 

Evaluación de laboratorio y otros estudios complementarios 

Te realizarán análisis generales de sangre y orina, que se repetirán 

periódicamente, entre 2 y 4 semanas, antes de las visitas. Hay dos 

determinaciones que nos ayudan a valorar la evolución de la infección: los 

linfocitos CD4, que nos informan de cómo van tus defensas, y la carga viral, que 

nos informa de la actividad del VIH. También se recomienda una prueba 

(tuberculina) para saber si has estado en contacto con la tuberculosis. A las 

mujeres se les aconseja una visita al ginecólogo para la realización de una 

citología de cuello de útero. A los hombres que mantienen relaciones con otros 

hombres se les aconseja realizar una exploración del canal anal. 

 

ADICCIONES 

Según la OMS, definen como droga a “toda sustancia que introducida en el 

organismo vivo puede modificar una o varias de sus funciones alterando los 

pensamientos, emociones, percepciones y conductas en una dirección que pueda 

hacer deseable repetir la experiencia, pudiendo provocar mecanismos de tolerancia 

y dependencia”. Tanto el alcohol como el tabaco son drogas legales. Ambas, son 

las causantes de la mayor cantidad de muertes evitables en la actualidad. La 



   

 

diferencia principal del tabaco y el alcohol con las demás drogas 

sociales como la marihuana y la cocaína, se presenta en la facilidad de su 

adquisición. 

Droga o fármaco: cualquier sustancia (no necesaria para la conservación de la vida 

en condiciones normales, como el agua, el oxígeno o los alimentos) que, al 

introducirse al organismo, produce un cambio en su funcionamiento. Ejemplos: 

todos los medicamentos, la cafeína, el alcohol, la cocaína, la mariguana, etcétera.  

Droga psicoactiva, psicodroga, psicotrópico o psicofármaco: cualquier 

sustancia que al introducirse al organismo produce un cambio en la psique o mente 

(en las funciones mentales superiores: pensamiento, juicio, razonamiento, 

memoria), en el estado de ánimo y en el comportamiento.  

Droga adictiva: sustancia que puede interactuar con un organismo de tal manera 

que produce un estado de dependencia psicológica, fisiológica o ambas. 

El estado psicofísico caracterizado por el uso repetido de una o varias sustancias 

psicoactivas, a tal grado que el consumidor (el adicto) se encuentra periódica o 

permanentemente intoxicado, muestra compulsión por consumir la sustancia (o las 

sustancias) de su preferencia, le resulta verdaderamente difícil o imposible 

interrumpir o modificar el consumo, y presenta una determinación absoluta por 

conseguir la droga por cualquier medio. 

Farmacodependencia o adicción es un estado psicofísico caracterizado por el 

consumo reiterado y continuo de una sustancia, a fin de experimentar los efectos 

que produce, o bien, para evitar los síntomas desagradables que se presentan si no 

se consume. 

CAUSAS DE LA ADICCIÓN:  

• Factores Genética (factor predisponente), antecedentes de “Déficit de 

atención”, respuestas particulares del organismo, etcétera.  

• Factores psicológicos: Temperamento (impulsividad, baja tolerancia a la 

frustración), carácter, personalidad, inmadurez, baja autoestima, incapacidad 

para manejar la angustia, etcétera.  

• Factores sociales: La familia, el entorno, el grado de tolerancia de la 

comunidad hacia el consumo de ciertas drogas, etcétera. 

Diagnostico: 

Entrevista clínica: El diagnóstico de un trastorno adictivo se realiza, 

principalmente, mediante la entrevista clínica con el paciente. Muchas veces en 

esta entrevista se incluye también a familiares o personas cercanas que pueden 

aportar información relevante sobre la persona. Para confirmar que la persona 



   

 

ha consumido o consume la sustancia se le pregunta sobre su 

patrón de uso en relación con la droga, tanto presente como pasado. 

 

Pruebas de laboratorio. Existen ciertas pruebas de laboratorio que pueden 

ayudar de cara a confirmar el consumo de la sustancia como, por ejemplo, el 

análisis de orina que analiza los restos de la droga consumida. Esta técnica sirve 

también para detectar recaídas. 

 

 

 

 

 

Conclusión:  

Concluimos en este ensayo que el VIH se transmite principalmente por mantener 

relaciones sexuales sin protección, que diagnosticada a tiempo puede ser tratada 

pero no curada, cuando se trata adecuadamente y a tiempo puedes tener una mejor 

calidad de vida y alargar un poco mas el tiempo de vida, a diferencia de cuando no 

es tratada o se diagnostica tarde desencadena al SIDA, acá es donde se empieza 

a manifestar el cuadro clínico, síntomas y demás. 

El tener una correcta precaución y responsabilidad durante iniciamos la vida sexual 

va a prevenir que esta enfermedad pueda ser contagiada. 
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