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INFECCION POR EL 
VIRUS DE LA INMUNO 
DEFICIENCIA HUMANA 
ASPECTOS 
EPIDEMIOLOGICOS 
EVOLUCIÓN DE LA 
INFECCIÓN POR VIH/SIDA 
 
El Síndrome de 
Inmunodeficiencia Adquirida 
o SIDA constituye la etapa 

final de la infección por el VIH; El virus destruye 
el sistema inmunitario. La infección es causada 
por dos cepas del virus de la inmunodeficiencia 
humana :VIH-1 y VIH-2 

 
Una vez dentro del organismo humano, el VIH 
ataca principalmente un subgrupo de células 
del sistema inmunitario y se une principalmente 
los linfocitos   T CD4+ 

 
 

LA EVOLUCIÓN DE LA INFECCIÓN CONSTA DE 
TRES  ETAPAS 

• La primera, que se conoce como infección 
primaria o aguda, comienza con la infección  de 
la persona y dura hasta que la respuesta 
inmunitaria inicial recupera algún control sobre 
la réplica del virus, por lo común en unas 
cuantas semanas. 30 a 70% de las personas 
presentan síntomas similares al resfriado común 
o monunucleosis, desaparece en un tiempo de 
tres semanas conforme se restablece los T 
CD4+   

 
• La segunda etapa, suele ser asintomático. En el 

inicio de ésta comienzan a detectarse los 
anticuerpos contra el VIH en sangre. El VIH 
destruye cada día linfocitos T CD4+ y para 
compensar esta pérdida la médula ósea acelera 
la producción de nuevas células pero el ritmo de 
reposición no es suficiente. El numero de células 
disminuye a razón de 50 a 70 células cada año, 
cuando llega aproximadamente a 200 por 
milímetro cúbico de sangre se acelera el 
deterioro y el individuo es atacado por 
infecciones oportunistas y otras enfermedades, 
así comienza  

 
• La tercera etapa de la infección por el VIH, que 

es el SIDA. 
 

FACTORES DETERMINANTES BÁSICOS DE LA 
TRANSMISIÓN SEXUAL DEL VIH 

 
PATRONES Y PREVALENCIA DE 

COMPORTAMIENTOS DE RIESGO SEXUAL: 
 

 RELACIONES SEXUALES SIN 
PROTECCIÓN 

 
 VARIOS COMPAÑEROS SEXUALES    
CONCURRENTES O CONSECUTIVOS 

 
 

IMPACTO DE LAS ITS EN LA CONCENTRACIÓN 
DE VIH EN LOS FLUIDOS GENITALES DE 
PERSONA VIH+ CON ITS 
 
• Aumenta la concentración de linfocitos en el 

esperma, secreción vaginal y uretral 
• Aumenta la concentración de VIH en esperma, 

secreción vaginal y uretral 
 

IMPACTO DE LAS ITS EN LA 
TRANSMISIBILIDAD DEL VIH 

 
VIH - Altera las Barreras  epiteliales 

 
PERIODO DE INCUBACIÓN 

• Es el lapso de tiempo que va desde la infección por 
el VIH hasta el diagnóstico  de SIDA. Es variable.  

• Se sabe que suelen transcurrir de uno a tres meses 
desde el momento de la infección hasta la aparición 
de anticuerpos detectables (PERIODO DE 
VENTANA) 

• Varía desde menos de 1 año a 15 años o más  
 

PERIODO DE INCUBACIÓN 

• Sin tratamiento, cerca de la mitad de los adultos 
infectados tendrá sida 10 años después de haber 
adquirido la infección.  

• En los lactantes es más corto que en los adultos 

• Cuba como promedio entre 8 y 10 años 
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