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ITS Definicion 9 . . e Clasificacion Cuadro clinico Diagnostico Tratamiento Imagen
causal epidemiologicos
- No existe ningun tratamiento para la
erradicacion del virus durante su fase latente
Tx local
- Aciclovir al 5% en crema, es Util solo si se
aplica desde la fase prodromica cada dos
horas
- Acido acetilsalicilico
1) Estomatitis: se presentan como infeccion - Paracetamol
visible, con sintomas agudos, predominan en . Clinica - Lesiones genitales: fomentos secantes frios
Es una infeccion - Afecta a todas las razas ninos pequenos. o i con agua de manzanilla; subacetato de
. . . - citodiagnostico de e ,
por virus, que - Se da en ambos sexos . . . 2) herpes genital: La mayoria de los aluminio, 2 veces al dia
) : VHS- 1: Se presentan por arria de la cintura . . ) Tzanck L . . s
afecta a la piel y - Se presenta a cualquier edad " . pacientes tienen sensacion de ardor o . . - Gingivoestomatitis: Enjuagues antisepticos;
HERPES SIMPLE VHS-1y 2 . VHS- 2: Se presentan por debajo de la . i - Biopsia . . . .
mucosas, se - Afecta al rostro y/o genitales . quemadura y prurito leve; despues aparecen . .. Colutorios de hidroxido de aluminio y
. , X cintura . - cultivo de tejidos .
caracteriza por - NUmero de parejas sexuales las vesiculas las cuales pueden . magnesio con BENADRYL® antes de las
. , en medio celular .
producir vesiculas transformarse en pustulas.. comidas
3) Otros tipos: - Herpes labial: protectores solares;
tratamiento profilactico
Tx sistémico
- Aciclovir 200mg, via oral, 5 veces al dia
- Famciclovir 250mg, via oral, cada 8hrs
- Valaciclovir 1g, via oral, cada 12hrs por 7 -
10 dias
SIFILIS TEMPRANA
- Chancro: aparece en el sitio de inoculacion,
por lo general en genitales, periné o ano, en
la boca. Inicia como una papula que se
erosiona con rapidez, formando una Ulcera
de tamano variable, Unica, no dolorosa, de
superficie limpia y bordes precisos, sin datos
de inflamacion, con base indurada. Suele
acompanarse de adenomegalias, duras, no
dolorosas, ni supurativas, unilaterales o
bilaterales y con un ganglio satélite
- Secundarismo: Llegan a afectarse piel,
ganglios, anexos cutaneos y mucosas,
ademas de observarse sintomas generales
- Sifilide maculosa o roséola sifilitica. Es una
de las primeras en aparecer, se trata de una
erupcion macular con lesiones lenticulares
rosadas, asintomaticas y de aparicion subita
que predominan en tronco, cuello y raiz de
miembros
- Sifilide papulosa. Afecta palmas y plantas,
en donde son firmes, induradas, de color rojo
- Uso de drogas cobrizo y a menudo estan rodeadas de un . L . .
. . La infeccion inicia con la introduccion del T.
- Relaciones sexuales estando drogados collarete de escama fina . .
i _ on- . ., pallidum que se transmite por contacto
- MUltiples companeros sexuales - Sifilide papulocostrosa. Es la manifestacion . .
. e . . , . . directo de las mucosas o por la piel, el
Es una infeccion sistéemica, de evolucion - cambios en las conductas sexuales mas notoria, se ve sobre todo en el sitio de . . . . - . .
; subaguda o cronica, que cursa con periodos - el trabajo sexual implantacion del pelo (corona venérea), piel uldeelf ikt Sl Gl e el NG S I eE 2 Lo
SIFILIS . L. : Treponema pallidum . . : ' sistema linfatico y hematogeno. Despues de VDRL y TNA-ABS intramuscular, 1.2 millones en cada gluteo,
asintomaticos, ocasionada por una - personas solteras de ambos sexos cabelluda, nariz y region perioral . . .
. . o . un periodo de incubacion de 2 a 3 semanas una cada semana por 3 semanas
espiroqueta - edad de entre 15 y 25 anos - Sifilide papuloescamosa o psoriasiforme. . . . .
. . . . aparece la primera manifestacion clinica que
- estudiantes Las papulas estan cubiertas por escama . )
. . . . tiene una duracion de 3 a 6 semanas y
- personas que viajan con frecuencia blanquecina de aspecto psoriasiforme, pero
.. . , desaparece de manera espontanea.
la psoriasis no tiene papulas y se presenta
sobre todo en salientes 6seas.
- Sifilide papuloerosiva o condilomas planos.
Se observa en sitios hUmedos y calientes,
como en limites de piel y mucosas de region
anogenital y en pliegues. Son papulas que se
erosionan, pero como estan en sitios
humedos no forman costra. Al igual que el
resto de las sifilides resultan asintomaticas e
infectantes
SIFILIS TARDIA BENIGNA
La lesion fundamental es el nddulo que en
ocasiones evoluciona a goma, se reblandece
y necrosa, dando lugar a extensas areas de
destruccion tisular que no tienden a la
curacion espontanea
SIFILIS PRENATAL
Se adquiere durante la gestacion, a partir del
cuarto mes, ya que antes el treponema no
logra atravesar la placenta; cuando hay
infeccion de ésta lo que se producen son
abortos.
Primera etapa: ocurre entre 3 y 12 dias
. despues de la inoculacion, puede iniciar
- Predomina en hombres . :
- . . como papula, vesicula o erupcion, dura poco
- Las formas cronicas y destructivas son mas . .
. y es asintomatica.
frecuentes en mujeres
Es una infeccion sistémica, de transmision - Personas con mayor actividad sexual Segunda etapa: aparece despues de 2 a 6 examen directo del exudado de las lesiones
INFOGRANULOMA VENEREO ' Chlamydia trachomatis Y semanas de la lesion primaria, inicia con Doxiciclina 100mg cada 12 horas por 21 dias

sexual

- Adolescentes
- Adultos jovenes
- Personas de nivel socioeconémico bajo

sintomas de inflamacion local, aumento de
volumen, fiebre y malestar general.

Tercera etapa: es la fase mas destructiva de
la infeccion, ocurre por falta de tratamiento
en las fases tempranas de la infeccion.

o del pus extraido por puncion del bubdn

GRANULOMA INGUINAL

Es una infeccion cronica, granulomatosa, que
afecta la region anogenital y la ingle,
producida por un cocobacilo gramnegativo,
que por lo general se adquiere via contacto
sexual y se caracteriza por Ulceras
destructivas y poco dolorosas

Calymmatobacterium granulomatis

- Frecuente en paises tropicales y
subtropicales
- Predomina en varones

inicia con una papula firme o nédulo no

tan firme que crece con rapidez y forma una
Ulcera de bordes bien definidos, lisos y
elevados, su fondo tiene tejido
granulomatoso, eritematoso, que sangra con
facilidad. Es una Ulcera poco dolorosa y en
general no se acompana de adenopatia. En la
mujer se presenta sobre todo en labios
mayores y menores, asi como en el pubis; en
el hombre en pene, periné, pubis y region
perianal, sobre todo en varones que
mantienen relaciones homosexuales.

Se hace con la demostracion del C.
granulomatis en el interior de las células,
llamados también cuerpos de Donovan

- trimetroprim con sulfametoxazol 160/800 se
administra cada 12 horas por 15 dias

- tetraciclina 500 mg cada 6 h durante 3
semanas.

- En mujeres embarazadas se utiliza
eritromicina 500 mg cada 6 h por 2 semanas.
- Para aquellos pacientes poco apegados al
tratamiento o con baja respuesta a los
antibidticos convencionales se recomienda el
uso de

o 1 g semanal de azitromicina

o 1 g de ceftriaxona diario

o norfloxacina

Es una infeccidn genital, poco frecuente en

- Mayor incidencia en climas calidos
- Mala higiene

- Pobreza

- Drogadiccion

aparecen papulas Unicas o multiples que
evolucionan en horas a puUstulas y se ulceran,
formando el chancro blando, constituido por
Ulceras circulares u ovaladas, poco

Es indispensable hacer diagndstico
diferencial con aquellas lesiones que
producen Ulceras en genitales, como sifilis,

ciprofloxacina 500 mg ¢/12 h VO u
ofloxacina 400 mg c¢/12 h por 3 dias,

CHANCROIDE México, que se caracteriza por Ulceras Haemophilus ducreyi - Mayor incidencia entre los 25 y 30 anos de . ) . . eritromicina 500 mg VO c¢/6 h por 7 dias,
. profundas, de bordes irregulares rodeadas LGV, herpes simple y granuloma inguinal. . . .
genitales muy dolorosas edad . . i . . azitromicina 1 g VO o ceftriaxona 250 mg IM
.. de un halo eritematoso, el fondo de la Ulcera Debe recolectarse secrecion del bubon a fin S
- Principalmente en hombres . .. . ., . en dosis Unica
. puede ser sucio o tener abundante tejido de de realizar tincion de Gram y cultivo
- La mujer generalmente es portadora ., -
granulacion que sangra con facilidad
- Edad de la primera relacion sexual ke |nfec<:|o.n por (.:MV s asmftor.natlca, bero no se diagnostica, ya que cuando son
. ., . . - . . en los pacientes inmunosuprimidos o con . L . .
Es una infeccion de por vida con periodos de - Total de anos de vida sexual activa alaquna otra ITS. como hepatitis B o VIH sintomaticas tienden a confundirse con
CITOMEGALOVIRUS latencia. A menudo es asintomatico en Herpesviridae - Tiempo de relaciones sexuales antes del 9 . : , p . ' cuadros febriles banales. Es factible detectar No hay tratamiento
. . . produce sintomatologia similar a una . ., . , .
pacientes inmunocompetentes primer embarazo . : , la infeccion mediante serologia y cultivos de
mononucleosis infecciosa, con adenopatia, ..
) tejido afectado
fiebre y ataque al estado general.
1. Examen microscopico del gonococo, el
cual se basa en el examen directo de la
secrecion cervicovaginal
2. Examen bacterioldgico con tincion rapida
o . . con azul de Loffler
se observa una vulvovaginitis de intensidad S
. . . . 3. Tincion de Gram en donde aparecen
variable con flujo vaginal amarillo verdoso, . :
. , diplococos gramnegativos, a veces
. purulento. La afeccion de las glandulas . S .
. . . - Se da entre los 18 y 25 anos de edad . . . intraleucocitarios, en otros casos adheridos a
Es una ITS sexual muy conocida en la historia . . -, . de Bartholin es el primer signo de la . .
GONORREA VAGINAL . P Neisseria gonorrhoeae - Grupos de jovenes sexualmente activos . ., o la superficie celular Ceftriaxona cada 8 horas
de la humanidad y aun vigente infeccion, la cual se manifiesta por . .
- Se da por contacto sexuval ., . ., 4. Cultivo en medio de agar chocolate o de
tumefaccion dolorosa. La infeccion se .
. Tallen-Martin.
propaga en sentido ascendente, dando lugar . ,
3 salbinaitis eritonitis palvica 5. Inmunofluorescencia, que se efectua
PIngItis y p P sobre un frotis de secreciéon tomado del
paciente o sobre un extendido de material
cultivado
6. Deteccion mediante PCR
1. El cultivo se realiza en células de McCoy o
Hela 229 tratadas. Se realiza con muestras
de endocérvix y en la pareja (hombre) de
uretra pero no con orina.
1. En la mujer a menudo es asintomatica. La 2. Las técnicas directas de
. ., . . localizacion primaria se encuentra a nivel del inmunoenzimologia utilizan uno o varios
Es una infeccion bacteriana que se contagia - Consumo de tabaco e . . N
a través del contacto sexual con una persona - antecedentes de infecciones por Chlamydia =felizello ellreliliee Shieeeenvicel ClSEUAEES RielioEanEies, S SrelslieEe)y
CLAMIDIASIS VAGINAL P Chalmydia trachomatis P Y 2. s6lo 0% de los pacientes manifiestan especificidad son inferiores a las del cultivo y Azitromicina 1g via oral, dosis unica

infectada, es una de las enfermedades de
transmision sexual mas comunes

- pareja sexual reciente
- ectopia cervical

cervicitis y vulvovaginitis subaguda con flujo
vaginal blanco amarillento, prurito, ardor y en
ocasiones dispareunia.

variables, segun la técnica empleada.

3. La amplificacion génica permite el
diagnostico de la infeccion con un material
de muestra minimo. Existen varias técnicas:
PCR, LCR, TMA, etc. con una sensibilidad
equivalente a la del cultivo muy faciles de
emplear

TRICOMONIASIS VAGINAL

Es una infeccion de transmision sexual
causada por un parasito protozoario, que se
puede contraer a través de las relaciones
sexuales vaginales sin proteccion con una
persona que tenga la enfermedad.

Trichomona vaginalis

- MUltiples parejas sexuales.
- Antecedentes de ITS
- Haber tenido tricomoniasis anteriormente

1. De forma habitual aparece una inflamacion
vaginal acompanada por una secrecion
liguida y espumosa, con frecuencia fétida,
suele ser abundante, de color amarillo
verdoso y estd acompanada de eritema con
intenso prurito, ardor y dispareunia

2. Si la inflamacidn es intensa, sobre el cérvix
se observa un aspecto llamado colpitis
macular o cervicitis "en fresa", en el que hay
manchas multiples redondeadas, rojas,
irregulares, yodo-negativas, cada una de las
cuales resulta de la confluencia de varios
puntos rojos y sobresalen de la mucosa
indemne pero hiperémica o sobre una
mucosa diseminada de puntos rojos

1. Examen en fresco, con observacion
microscopica de la secrecion genital diluida
en una gota de suero fisiologico, lo cual
permite identificar los parasitos moviles.

2. Preparados de tinciones: May-Grunwald-
Giemsa, acridina naranja o Papanicolaou,
donde se pueden observar formaciones
ovoides en forma de pera, flageladas;
permiten observar también el asostilo y el
"ojo".

3. El cultivo no es necesario ya que la
sensibilidad y la especificidad de los
examenes directos son suficientes

- metronidazol 250 mg VO 3 veces al dia por
7 dias

- metronidazol 500 mg VO dos veces al dia
por 5 dias

- metronidazol | g VO en dos dosis por 2 dias
- metronidazol 2 g VO en dosis Unica

VAGINOSIS BACTERIANA

Es un sindrome clinico relacionado con la
sustitucion de la flora lactobacilar normal de
la vagina por una flora anaerobia.

Gardnerella vaginalis, peptoestreptococos,

bacteroides, Eubacterium, Mycoplasma
hominis, Ureaplasma urealyticum y
Mobiluncus

- Tener diferentes parejas sexuvales
- Lavados vaginales.
- Ausencia natural de lactobacilos

Presentan secreciones vaginales demasiado
abundantes, fétidas y nauseabundas (olor "a
pescado"). El ardor o el prurito aparecen con
frecuencia variable. El cérvix, lo mismo que
la vagina y la vulva, muestran a menudo un
aspecto normal y no existe un cuadro
patognomonico

1. Olor vaginal “a pescado" de la secrecion
vaginal, en especial después del coito

2. Secreciones vaginales de color grisaceo y
que cubren con una capa muy delgada las
paredes vaginales

3. Microscopia de las secreciones vaginales
que revela aumento del numero de células
indice y ausencia notable de leucocitos.

4. La anadidura de hidroxido de potasio (
koh) a las secreciones vaginales (sniff-test)
despide un olor fétido

Metronidazol,:

- 500 mg VO dos veces al dia durante 7 dias
- administracion intravaginal en gel al 0.75%,
un aplicador por 7 dias

- dosis Unica de 2 g por via oral.
Clindamicina:

- un aplicador (5 g) intravaginal de crema al
2% a la hora de acostarse durante 7 dias

- capsulas de 300 mg VO dos veces al dia
por 7 dias

- un ovulo de 100 mg por via vaginal al
acostarse durante tres dias

Es una Infeccidn fungica en la vagina y los
tejidos de la apertura de la vagina, siendo la

1. Diabetes

2. Embarazo

3. Vestimentas
4. Disvitaminosis

Se suele tratar de una vulvovaginitis de
aparicion brusca, asociada con flujo vaginal
blanco, espeso y consistencia "cremosa"
acompanado de prurito vulvar, dolor vaginal,

1) Con la coloracion de Gram se evidencian
hifas y esporas grampositivas

2) La prueba de Papanicolaou, que tiene una
precision diagnostica moderada

3) El examen de cultivo representa el
meétodo diagnostico mas sensible y seguro

Butoconazol:

- crema al 2%, 5 g por via intravaginal
durante 3 dias.

Clotrimazol:

- Crema al 1%, 5 g por via intravaginal
durante 7 a 14 dias.

- Comprimidos de aplicacion intravaginal, 100
mg durante 7 dias.

Miconazol:

- Crema al 2%, 5 g por via intravaginal
durante 7 dias.

- Ovulos vaginales, 200 mg durante 3 dias.
Nistatina:

MICOSIS VAGINAL Candida albicans 5. Alteraciones inmunitarias dispareunia, eritema con ardor e irritacion . . . .
causa mas frecuente de consultas . . . en medio Sabouraud o en medio de - tabletas vaginales, 100 000 unidades
. - 6. Tratamiento con estrogenos o vulvar que a veces se extiende hasta el ano. . ;
ginecologicas . . . o Nickerson. durante |4 dias.
anticonceptivos orales En ocasiones se observa disuria por contacto . .. ., .
C . . . o . 4) examen microscopico de la secrecion Ticonazol:
7. Uso de antibioticos que induce cambio en de la orina con el epitelio vulvar y vestibular o e o . .
. . diluida en solucion fisiologica que revela - crema al 6.5%, 5 g, por via intravaginal en
la flora vaginal inflamado . S L
presencia de blastosporas y micelios con dosis Unica.
seudohifas Terconazol:
- Crema al 0.4%, 5 g por via intravaginal
durante 7 dias.
- Ovulos vaginales, 80 mg durante 3 dias.
Fluconazol:
- capsulas de 150 mg en dosis Unica, cada
semana, por 4 semanas
paciente con manejo externo.
- régimen A se administra:
o ofloxacina 400 mg VO, dos veces al dia
durante 14 dias
o levofloxacina 500 mg VO una vez al dia
durante 14 dias, con opcion de metronidazol
- Analisis de laboratorio de rutina: Treponema S g WO Ezela 12 [0 eieiies 14 eles,
pallidum HaerT)agglutlnann assay (TPHA), . gt B e
VDRL, serologia para VIH-1y 2, AgQHB y . . .
. . o cefoxitina 2 g IM, mas probenecid 1 g VO
L . . anticuerpo antiVHC.
Salpingitis aguda, dolor en hipogastrio y L s . . L de manera concurrente
., , . L , . . - Analisis bacteriologicos: El diagnostico . .
Es una afeccion comun en la mujer con - Antecedente de ITS o de salpingitis Sindromes clinicos relacionados con las L L o ceftriaxona 250 mg IM (o cefalosporina
- . L . . . ey bacteriologico de las salpingitis por . . -
actividad sexual, que agrupa varias - Uretritis en la pareja sexual infecciones de transmision sexual, ) . equivalente), mas doxiciclina 100 mg VO dos
. . . . . . . - . N . . Chlamydia puede realizarse ya sea de forma , , .,
entidades clinicas correspondientes a la Neisseria gonorrhoeae y Chlamydia - Multiplicidad de companeros sexuales dispareunia, irritacion peritoneal discreta, . . veces al dia durante 14 dias, con opcion de
EPI ., . . . . N ) . directa o de forma indirecta .
evolucion de un proceso genital, que trachomatis - Edad inferior a 25 anos nauseas. Los otros signos que pueden , L metronidazol 500 mg VO cada 12 h durante
. o . - . . . - Ecografia: Suele ser normal en la fase inicial ,
comienza por una cervicitis, seguida por una - Factores que puedan modificar la conducta asociarse son inconstantes: leucorrea, fiebre . 14 dias.
. , S . . o . . aguda. En la fase supurativa avanzada puede
endometritis y después de una salpingitis sexual superior o igual a 38° C, metrorragias, signos )
. o mostrar una coleccion en anexos . o
urinarios en 20% de las enfermas. . L paciente hospitalizada
- Laparoscopia: esta indicada en casos de . L
. . - regimen A se administra
duda diagnostica o de fracaso de una . .
antibioticoterapia de prueba al cabo de 48 OERI AL SIS
P P o cefotetan 2 g IV cada 12 h, mas doxiciclina
horas ;
100 mg via endovenosa u oral cada 12 horas.
- régimen B se indica:
o clindamicina 900 mg IV cada 8 h, mas
gentamicina dosis de carga IV o IM (2mg/kg
de peso corporal), seguida por una dosis de
sostén (1.5mg/kg) cada 8 horas
Autoaplicacion
- podofilotoxina al 5% en crema, aplicada
dos veces al dia por tres dias, sequidos de
cuatro dias de descanso y repeticion del
ciclo por cuatro ocasiones
. . ., - imiquimod al 5% en crema, aplicado tres
- Tener relaciones sexuales sin proteccion ., .
. . - Inspeccion de las lesiones veces a la semana por 16 semanas.
., . con multiples parejas. . ,
Tambien conocida como verrugas : : . .y . » ~ - Citologia
. ) .\ . , - Haber tenido otra infeccion de transmision Comienza por una elevacion de pequeno . . , . .
anogenitales, "crestas”, papilomas venereos cexual tamano. de color carne. crece con rapidez - Colposcopia e histopatologia Procedimiento por el medico
CONDILOMAS ACUMINADOS 0 verrugas venéreas, son una pequena Papillomavirus ) ' ' P Y - Microscopia electronica - crioterapia con nitrogeno liquido aplicar

protuberancia en los genitales causada por el
virus del papiloma humano

- Tener relaciones sexuales con una pareja
cuyos antecedentes sexuales no conoces.
- Volverse sexualmente activo a una edad
temprana.

da lugar a vegetaciones en forma de "cresta
de gallo" o grandes masas en forma de
"coliflor".

- Deteccion del DNA viral mediante la PCR
- Deteccion del antigeno (Ag) viral

cada una o dos semanas

- podofilina al 10-25% aplicado una vez a la
semana y recomendar lavado de la zona de
dos a cuatro horas después de la aplicacion
- acido tricloroacético al 80-90% aplicado
una vez a la semana

- remocion quirurgica: electrocirugia o
extirpacion quirtrgica.

CONDILOMAS PLANOS

Es una manifestacion cutanea clasica,
aunque infrecuente de la sifilis secundaria

Treponema pallidum y VPH

- Edad joven

- MUltiples parejas sexuales

- Primera relacion sexual temprana

- Pareja masculina con multiples parejas
sexuvales.

Tiene un aspecto plano que alcanza un
tamano muy variable, desde unos pocos
milimetros hasta algunos centimetros. Son
lesiones que tienen una superficie lisa, una
base ancha y, en ocasiones, son exudativas.
Suelen aparecer en la cavidad oral, genitales,
ano y piel cercana a estas zonas.

se establece por la inspeccion de las
lesiones, pero es de suma importancia que
ante este tipo de condiloma el médico
sugiera a la persona realizarse una serologia
para sifilis (VDRL) a fin de descartar o
establecer la presencia de esta entidad, si el
analisis es negativo (no reactivo) se confirma
la existencia de VPH

tratamiento especifico para sifilis, con el cual
deben desaparecer las lesiones; de lo
contrario se sospecha la etiologia por VPH

y es necesario proceder con el tratamiento
local ya descrito para los condilomas
acuminados

son virus hepatotropos, esto es, tienen como
organo blanco al higado. Es transmitido a

- Recibir transfusiones de sangre
contaminada con el virus

Permanecer en el organismo humano por
varios anos hasta que se desarrolla la

- Deteccion serologica de anticuerpos (anti-
VHC).
- Analisis de inmunotransferencia

- Peginterferon a-2b, cuya dosis es 0.5 01
Mg/kg de peso corporal de manera
subcutanea una vez por semana

- Peginterferéon a-2a, cuya dosis es de 180
Mg; de manera subcutanea una vez por
semana.

HEPATITIS C . . VHC - Compartir agujas para inyectarse drogas. - - . recombinante o bien una - Ribavirina, se utiliza de acuerdo con el peso
través de las relaciones sexuales : . 2, hepatitis cronica o una complicacion como ., o .
desoroteqidas - Tener relaciones sexuales sin proteccion e wie &l esraee heseieasiular - Prueba de deteccion (cualitativa) del RNA de la persona una dosis de 1 000 a 1 200 mg
e 9 b/ P de VHC mediante PCR al dia, VO, dividida en dos dosis (cada 12 h),
pero en pacientes con genotipo diferente al |
se sugiere utilizar una dosis de 400 mg cada
12 h, VO
- Sudores.
- Tener relaciones sexuales, anales o - Escalofrios.
vaginales, sin preservativo . . - Fiebre recurrente. . . L
9 p. . .y - VIH-1 es el mas conocido y el responsable : - Se realiza mediante un analisis de sangre que
- Padecer otras infecciones de transmision , . - Diarrea cronica. . -
oot e de la mayoria de los casos de sida en el N . identifica alguno de los componentes del
. . sexuval (ITS), como sifilis, herpes, clamidiasis, - Ganglios linfaticos inflamados. . o . .
VIH Es el virus que causa el sida VIH-1y VIH-2 . . mundo ) . virus (principalmente su RNA) o los no tiene tratamiento
gonorrea o vaginosis bacteriana , . - Manchas blancas persistentes o lesiones .
. . - VIH-2 es mas frecuente en el Continente . anticuerpos formados frente a alguno de
- Hacer un consumo nocivo de bebidas ) inusuales en la lengua o la boca.
. Africano . . . esos componentes
alcohodlicas o drogas en el contexto de las - Fatiga persistente, sin causa aparente.
relaciones sexuales - Debilidad.
1. conjunto de medicamentos que se utilizan
para tratar las enfermedades oportunistas
. a. retinitis por citomegalovirus
. . - Tener relaciones sexuales, anales o . .
Es una enfermedad infecciosa, causada por . . . - Fiebre. b. toxoplasmosis
. . R vaginales, sin preservativo . . ., , - .
el virus de inmunodeficiencia humana, que . . .y - Fatiga. se utiliza la correlacion de las C. neumonia por pneumocistis jirovecci.
. , , - Padecer otras infecciones de transmision . . .
se transmite por via sexual, a traves de la el ATS), corme sills, hames, cemldEsts - Ganglios linfaticos inflamados enfermedades oportunistas con la cuenta de
SIDA sangre o de la madre al feto, y que hace VIH ' ' Pes. ' - Diarrea. linfocitos T-CD4 obtenida en el estudio de 2. medicamentos antirretrovirales que tratan

disminuir las defensas naturales del
organismo hasta llegar a su completa
desaparicion.

gonorrea o vaginosis bacteriana

- Hacer un consumo nocivo de bebidas
alcoholicas o drogas en el contexto de las
relaciones sexuales

- Pérdida de peso.

- Candidosis vaginal oral (candidiasis)
- Herpes (herpes zoster)

- Neumonia

laboratorio, conocido como conteo
linfocitario y pruebas de monitoreo

la infeccion por el VIH en si misma

a. se emplean en una combinacion de tres o
mas farmacos. A esto se le llama terapia
antirretroviral combinada o tratamiento
antirretroviral altamente activo (TARAA).
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