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: PRQLQGO

blica, sino que,también -3 un gran problema de . indole social

juridico ya que éste padecimiento esté considerado como -

un’ “RIESGO SOCIAL" puesto que no respeta a nifios, adolescen-~

© tes, mujeres ni hombres, Yy por lo tanto, todos los seres hu-

manos-estamos.en.la posibilidad_de contraer dicha enfermedad.

El SIDA es una enfermedad que avanza y se extiende con
mayor rapidez que el conocimiento que se tiene sobre la mis-
ma, este es un mal, que afecta a la especie humana y que a =
la vez supone un gigantesco reto al conocimiento y a la ima-

ginaci6én y al mundo cientffico de nuestro tiempo.
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Este padecimiento” se: ha instalado principalmente en ae-

terminados grupos de poblacién,"7
minado "GRUPOS DE RIESGO"{ tales como av

© nos y heterosexuales promiscuos. .

Cabe sefialar que a algunos-de: estos grupos se les ha 1-ﬂ

dentificado como "ESTADOS CRIMINOGENOS EN L SOCIEDAD“ ya -

que son personas de conducta irregular que cometen acciones
antisoclales y que son un verdadero peligro para ‘la sociedad,
puesto que estamos conﬁencidos, dé'qhe'}éhddhducta Antisocial
es una enfermedad social con profundas raices;ry como toda -
enfermedad, con una ée:ierﬁe’signbs y.sintomas peculiares.
Por otra parte, consideramos de gran importancia saber

tcusl es? “LA REACCIOV DB LA SOCIEDAD EN RELACION A ESTE -~
SINDROWE“.:Ya que miles y miles de personas alrededor del ~-
nundo, ya han muerto” a causa de’ esta terrible enfermedad, al

no existir hasta ahora vacuna nicura _contra el SIDA.

Tambisn se sabe que una vez infectada la persona, el vi
rus Se;mahéiene en el organismo; al no haber un medicamento
qﬁe 10 cdﬁbatn, v si, la enfermedad se manifiesta'de lleno,

tarde o tempfano invariablemente conduce a la muerte.

Otré'deylositemas a tratar en este pequefio estudio es -

“la "RESPONSABILIDAD-MORAL DE.LAS. INSTITUCIONES". Puesto que



Y como parte

ala "pos'runa aunmxca" “Respecto a este punto”consideramos

~;que es muy importante que nt ta to éiLPoder Ejecuti-

- vo como el Legislativo, paﬁa la: prevehéién y disminuci6n del
contagio del Sindrome de Inmuno-Deficiencia Adquirida "(SIDA),
reformando el articulo 199 bis del C6digo Penal Vigente para
el D. F., toda vez que en este precepto no se contempla am--
pliamente a dicha enfermedad, puesto que Gnica y exclusiva--
mente sefiala a las enfermedades venéreas. Y por lo consiguien
te sugerimos que seria conveniente que-se sancionara a todos
aquéllos que a sabiendas de gue padezcan una enfermedad ve--
nérea o no venérea contagien a‘otra persona alternado su sa-
lud o poniendo en peligro la vida. 7

* De ninguna manera este trabajo trata de agotar el tema
que de por sf es extenso y 1aborioso por la importancia ‘que
dicha enfermedad representa, no quedo satisfecha con esto ~-
porque solamente logro una breve exposicifén de algo que re--
quiere de un estudio mids amplio y que podria ser motivo paﬁa

posteriores investigaciones,

Agradezco de antehano a mis queridos compafieros y profe
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sores las 6hsé£vaciones,qué puedan hacerme en géladidn;coh 1
‘el presente trabajo, lo que adem&s me dara la satiéfaééiGp‘—
de?séber que fue tomado en cuenta, y ;era un estimuid bara‘f‘
éupe:axme cada dfa m&s en bien de la sociedad a la‘qué.jﬁéd

. no defraudar y cuantas veces sea necesario ayudar.’

La fe en la humanidad es muy poca ya, yo la he reafirma
do con mis profesores de guienes sélo observé‘sencillez, Sig
ceridad, capacidad y honestidad. Para el;os va mi agradeci-

miento eterno por el apoyo y gufa que me han brindado.

La sustentante.

Guillermina Verdad Hernéndez.
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ASPECTO GENERALES ‘

‘a)  Origen de esta enfermedad.

‘Afin‘cuando ‘su’ origen no ha sido éstaSlecidd'de‘ménefa'-
‘concluyeﬂte, se sospecha que la enfernedad nacié en Africa -
Central, ya que desde 1509, se sabe que:: la regién Ecuatorial,

del Africa ha sido el asiento: de una serie de padecimientos

1igados con retrovirus, por lo gue se considera que éste es'

‘el origen mis probable de la pandemia actual.,

rias hip6tesis; pero nosotros sblo menciona'em

ellas, en forma breve Yy sencilla.
Primera HipGtesis.- Se'presumé

—— e e e

ralz del contac.o sexual del ser humano con las bestias.ﬁr

La bestialidad es una préctica ébétranteitén aﬁ;ié&avcéﬂ” T
mo la humanidad misma,,consistente en el tfato cafnal con -
los animales, es por ello que se ha pensado que el (SIDA), -
probablemente haya llegado a los humanos proveniénte Ael;ﬁo;
no verde, luego de cruzar la barrera de 1§'especie humana.

.

Segunda Higbtesis,- "Otros cient!fibqé;piensan_Que‘lét




ciertas compafifas hayan sido las :esponsables de il dxsemina‘w~— vh

cibn de esta enfermedad, ya que se dedica'an al ont abando 5 ;

de sangre y 6rganos humanos; vy la sangre la extraian poi v!a

intravenosa de consumidotes de drogas, y por tal notivoiée
~dice que &stas fueron las primeras en haber int:oducldo el - ;7.
virus infectante a-la poblac16n de Estados Unidos." (1) .

Tercera HipStesis.- Esta consiste én la teorfa ééfqge‘-:
s el mié;oofganismo pudo haber tenide su origen en algunos la-
boratorios, como consecuencia de experimentos. para ia,éohé--
truceibn de armas biolbgicas, sin embargo, la maycria de los
cientificos prefieren la hipbtesis de que el virus es tan an
tiguo como el hombre mismo, y que su origen ha sido en Afri-
ca, en la zona de Lago Victoria, en donde existen algunas es
pecies de monos como los macacos y los monos verdes, y gue a

causa de recientes mutaciones, el virus parece haberse "equi

- - pado",. para agredir al hombre, después de haberse manifesta-

do por primera vez en Haitf.

Cuarta Hipbtesis.- Otra de las hipStesis que circula,
es la de que el virus HTLV III,‘proviene del Africa Central

de aguellos lugares insalubres y que experimentd su transfor

(1) SEPULVEDA, Amor Jaime, E) Sida, la Enfermedad del Siglo.
Ed. Diana, México, la. ed., 1988, p. 17.
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macién en los cordones de miseria de la

Cuando los trabajadores haitianos regresaro
de Zaire en: la década de los setenta y:dis
en Haiti, pafs favorito de norté

tibulos de homosexuales. '

Por via semejante, la enfermedad pudo haberse penetrado

en Eu*opa, por el ccntacto de Francia, Bélgica, Inglaterra y

Po:tugal,

on 8\1

_ex—colonias africanas. Hoy en dfa la enfer
,medad ha comenzado ‘a diseminarse en la mayorfa de los paises

”'del mundo.

Quinta Hip6tesig.~ Otra de las hip6tesis que se comen-
£6 fué que antes de ailslar al virus HTLV III y ubicarlo en ~
“la categofia de los retrovirus, se pensé gue éste se habfa -
desarroilado en forma aut6noma dentro de la complejidad de -
des6rdenes y desarreglos que a nivel inmunolégico tiene lu--

gar en los homosexuales masculinos.

Hoy se sabe que el virus HTLV III es mutante, es decir,
que tiene la capacidad de cambiarse a si mismo, de alterar -

su propia estructura genética.

"Debido a esta caracterfstica, algunos piehsaﬁ‘qué el =
virus hizo mutacién en animales y cruzé la bérre:a de 1a es-
‘pecie humana, aprovechando la debilidad inmunolbgica del nue

vo anfitribn. Una vez instalado dentro de la especie humana,



zar, la forma patogénica que hoy onocemos. Un virus que in~

éEtima Higétesis. Otr s expertOSKPensaban que el ori
gen de-esta enfermedad, se debIa a un agente ambiental t6xi-~
_'co, ¥ uno de los’ principales candidates fue el nitrito de a-
milo, esta-es una droga llamada de la calle o de recreacién,
utilizada para aumentar la actividad sexual. Ya que los ho-
mosexuales utilizan estas drogas y otros nitritos como el i-
sobutilo y el nitrito de butllo, con mucho mayor frecuencia
que.los heterosexuales, los»hitritos también relajan el mGs~
culo recto del homosexual y el esfinter anal, facilitando —-

las relaciones por esta via.

Se culpé a 1os 1nhalantes de nitrito como posible ori-=~

gen del SIDA, por las siguientes r zones

T (2) Ibidem.’P&g. 22,




1."-',"‘E‘kk'ro"rque,b‘se sabe que los nitritos son mutigenos:

~.den téﬁef un pape la etiologfa delisa: posi

or razones epidemiolﬁgiéas,'yajque el,uéb de inha

itrito ha sido’raro:fuera. de las:comunidades homo

T 'VA}qqus estudios sugieren una conexién positiva entre -
el abﬁsérée nitritos y el riesgo del SIDA. Sin embargo, los
resultados de estudios de casos controlados indican que ya -
no se consideran mis como un factor importante en el origen
de este padecimiento. M4s aln, sec ha demostrado en animales
que los nitritos no son inmunot6éxicos. Sin embargo no se ha

descartado su control como cofactor de este sindrome.

Las autoridades m&dicas han llegado al acuerdo de que =~

el -(VIH), es el aggﬁte'etiblégico,deITSIDA;?yAquéipegtegepeww -

a la familia de los "RETROVIRUS". :

Concépto de retrovirus.- - Viras-RNA que tiene una enzi-
ma (traﬁsbriptasa reversa) que puede causar la elaboraci6n -
de una cbpia de DNA del RNA viral. ' Los ietrovirus causan -—-

sarcomas y leucemias en animales y leucemias y SIDA en el -

. hombre.



1984, el'ﬁr.‘ﬁay~Levy y -
(ALR v‘), esto fue en la -

dad de California.

“Elrnbmbre définitivérdéi Qirus fue establecido por el

Comité internacional sébré la Taxonomfa de los Virus, reco--

) mendando el nombre en inglés "HUMAN INMUNODEFICIENCY VIRUS",
la Organizaclén Mundxal de la Salud, recomendd a la vez el -
uso de los nombres equivalentes en francés y espafiol "VIRUS
DE INMUNODEFICIENCE HUMAINE", y VIRUS DE INMUNODEFICIENCIA -
HUMANA (VIH), estos nombres sustituyen a las siglas o, a los:
nombres que representan los virus HTLV III, L.A.V., o AR.V.,
estas eran las siglas de mayor uso, hasta antes de la apari-

cién de esta reconendac16n (3)



“.sente ‘traba zar para’ denominar -

Evolucién del SID

cia.Adqﬁiridaw(SiDA) apa-
aver: /de 1981, al parecer se

ero 11am6 la atenci6n de

ignifica un’ bonjunto de signos y sintomas .i-
guales,'que yudan a identificar a una enfermedad particular

‘cono en este caso lo es el SIDA,

Inmunodeficiencia, significa los deficientes mecanismos

"de :defensa corporal y que reaccionan en contra de infeccio--
nes. ‘

Adquizida, significa, en oposicién a heredado, y por lo

‘tanto como esta inmuno-deficiencia se ha considerado como un

defecto adguirido, mis bien que hereditario, se denominé Sin

drome de Inmuno Deficiencia Adgquirida.

El porqué aparecié el SIDA hasta los Gltimos afios de la

(3) Ibidem. p. 33.



notificados tanto a ni-

/ellp es el cr‘cxente

vel mundial  como naciona

El SIndrome de Inmuno Deficiencia Adquirida (SIDA) es -

considera o ¢ mo ul

"chos paises del mundo.?“*

Casos de SIDA notificados a nivel mundial.- Como ante-

cedentes de la situacibn actual respecto a la distribucién -
de los casos dé SIDA en el mundo, es importante seflalar bre-
vemente su evolucién en el transcurso de la epidemia, a la -
que por haberse extendido ya casi en todo el mundo, el nom--

bre correcto es pandemia.

Se han reportado casos de SIDA a la Organizaci6n Mun- -

dial de la Salud, de los cinco continentes, pero los mis a-

fectados han sido eirégﬁggﬁéﬁié" ériéanO{'el Europeo y. el =

Africano.

Ciento cincuenta y ochoypaises notificaron casos de SI-

DA a la OMS, de los cuales 127 han informado de un caso, 0 -

més, y s6lo 31 han reportado no haber’ detectado ¢asos.

‘de 1os peores problemas de salud en mu- ‘-



e habfan reportado’a’la™

ontinente.

CONTINENTE -
1.- América
2.~ Europa
3.- Africa

4.~ Oceania

5.~ Asla

TOTAL=" 73,030 “"100.0 " 16.6

- En'ei cuadro anterior se observa que en el continente -
:Americano contribuye con el mayor nGmero de casos, seguido -
por Europa, Africa, Oceanfa y Asia, los casos notificados, a
la OMS de los continentes antes mencionados constituyen el -

98.8% del total de los casos reportados.

En el continente Americano se han reportado el 81.7% de .



casoslde'siDA‘éor'miiiéhfdefhaﬁ tan ; en Europa‘el 11.6%,

én'Afrigaféi”9:é,qenjaceania el 1,13 'y en Aéiﬁfel 0.9%.

“da. continente,

‘~que lo-constituye

. Eéﬁadéﬁ—Unido“
'Bgésii 1m
CérihéxLééino
Méxido - .

Caribe

Gtupdigndﬁnb

Cono Sur:"

TOTAL=

El SIDA en Eurcpa.- El‘continénte'Eu;oped,tiene el se-
gundo lugar después de América en iq qﬁe‘sé refiere al nfime-
ro total de casos reportados, en el cuadro sigulente se mues

tra la distribucién por regionest



REGION’

Eurbpa'ﬁof£§;
Europa- Sﬁx‘:“‘
Europa oriental

Europa Occidental

El primer caso notificado e o) inente Europeo, fue

del Reino Unido, en el mes de diciembre e 1981, por un homo
sexual de 49 afios de edad, que presentﬁ SIDA nueve meses des

pués de regresar de Haitf.

El SIDA se ha expandido de una manera alarmante en todo’
el continente Europeo, ya que hasta el 31 del mes de agosto

de 1988, se notificaron a la OMS 7,512 casos.

La distribucibén de casos de SIDA en el continente éuro-
peo muestra que el 40% son homosexuales, el 30% de casos se
han derivado de heterosexuales que se ledican a (la prostitu
cibén), el 20% pertenece a la drogadiccibén por via intraveno-

sa .y por Gltimo el 10% pertenece a hemofilicos. (4)

(4) * 1bidem. p. 33.
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BE SIDA en,AErica'

frica en:#al‘es interesante,
de Xaposi7es endémico. La fre
uen ra en Africa Oriental,

corresponde casi al 13% de los

-=='.- cAnceres.malignos

i Se. ha pensado? ue 1 »transmi ién de este trastorno en -
Afyica’ puede ser bésicament : ontacto homosexual, pero -
sin embargo, las pruebas recientes sugie:en que es posible -
que en africanos el principal método de transmisién sea el -

contacto heterosexual, ello ‘se basa en las siguientes observa



~17 =

ciones:™

. La relacibn entre varones

es de uno a uno.’

Los anteéédeﬁtesi'éaic

trado que el factor impo::ante,

" posible agente del SIDA, 'y nbfal ipo’ds relacién;sexuél.;

Se ha comprobado que énfhffic ,e na ftéc@enc;a -

elevada de enfermedades venéreas, gémq_}a s1f£l1§;'gdporrea,

ladillas, chancro blando, etc., en;quieﬁésj sarrollan SIDA.

El SIDA en Oceanfia.- La notlficacifn de caéos para es-

te continente esta dada principalmentéfpor los siguientes paf
ses: By

Disrribucibn de casos de SIDA en el continente Oceénico.

REGION __TASA
Austrgl;a;;rAr‘ 42,7
‘Nueva Zelandaw o “17.00..
Tbnga' g 1 : . " - 11,1
Polinesia. Fran. . . v@: ERE S : e 1.1
ToTAL= T3001

’i o‘cqntinentes, &ste es el




El pfimér informe de SIDA provino del (CDC) Centros Pa~-
ra el Control 'de Enfermedades en E.U.A., el cual es un orga-
nismo de salud piblica responsable de la investigacibn de e-

pldemias y de enfermedades nuevas y raras.

Pero lo que llamd la atencién médica fue la publicidad
que hizo el (CDC) cuando describibé los casos de cincoe homo--
éexuéles j6venes previamente sanos que se habian tratado en
un hospital de los Angeles de una infeccibn pulmonar rara --
llamada Neumonia por Pneumocystis Carinii (NPC); es un proto
zoario que paracita los pulmones y como consecuencia dificul

ta mucho la respiracidn.

Esta infeccibn s6lo suele ocurrir en individuos cuyo sis
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tema inmunolégico ests dafiado o muy,deteriorado

Al'mi . 1 n-in ‘de 26 ‘nuevos .
cﬁgos:deiéIDA, ‘todos: ellos’ también'eran homosexuales.

. A medida que se continuaron las 1nvestigaciones se iden
tificé la naturaleza epidémica del brote con ‘casos publica--
dos no sblo en homosexuales, sino que también esta enferme--
dad estaba afectando a otros grupos de la poblacibén, como lo
son, los adictes a drogas por via intravenosa, las personas

léﬁé iienen'relaciones sexuales con personas Que‘nO'sean sus#

parejas, es decir con personas (promiscuas) 'y hemofilicos.

Ya que se cuenta con la informacibén por continente y -
sus regiones, es necesario. especi‘icar sobre la distribucibn
pot pais, con este fin.se ha elaborado el cuadro siguiente,
en el gque se éresentan los_véinte palses, que ﬁan reportado

el mayor nmero de casos a nivel mundial hasta el 31 de agos
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to de 1988,

L No. deicésoﬁiy¥§as dénciayédhmui@da;,haéﬁa el =

160

17.- " zambia
;8;—1?; " zimbawe
19.- Zaire

20, Holanda

TOTALES="
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México ocupa el noveno lugar en cuanto a ntmero de ca--
sos en el mundo, con una tasa de 15 casos de SIDA por cada -
millén de habitantes. Nuestro pafs ha notificado el 1.51% de

los casos de SIDA a nivel mundial.

Los siguienteé paisethaﬁ informado pocos casos, pero -
debido a que. su poblacién es menor, presentan tasas mayores

A 1as senaladas de acuerdo al nﬁmero de habitantes de cada -~

J-pai S,

- ~+No, de casosnotificados en México hasta el 31 de agosto 1988.

Desde que se informd el primer caso de SIDA, en junio =-
de 1981, hasta la fecha del 31 de agosto de 1988, se habfan
notificado a la Direccién General de Epidemiologia un total
de 1,565' casos de Sfndrome de Inmuno Deficiencia Adquiri--

da (SIDA), en nuestro pafs.

‘1a frecuencia de casos por. entidad és mayor-en el Dis-~-
trito Federal, asf como enrzohas"urbanaéf4segﬁida§,po:,ios”-rVi;
Estados de Jalisco, y de la Frontera No:te; entre ellos Nue-

vo Lebn, Coahuila, Baja California, etc.

La distribucibn de casos por edad muestran que 1,565
casos registrados, 1,400 pacientes pertenecen al grupo de
25 a 44 afos de edad, v 165 casos pertenecen a pacientes

© menores de 15 anos de edad.
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Referente al sexo cabe sefialar que de cada un caso por

: mujeres, existen 24 casos en hombres, aqui en nuestro pafs.

:-¢)- Sintomas m&s comunes.

Concepto de sintoma.- Es una manifestacién o indicio -

i que denota el estado de un sujeto Ly que ordinariamente sirve

para‘ reconocer las enfermedades oisu curso. El sintoma tam-—

bién puede ser la sefial o indicio de una. ‘cosa que esta suce-""'

diendo o va a suceder.

El agente causal del (SIDA) es una particula viral que
tiene un difmetro aproximado de 1,000 Angstroms aue equivale
{alrededor de diez milésimos de milfmetro). Y estd constitui
do por una membrana externa formada por una doble capa de 1%
pidos, parecida a un esferoide hueco, que presenta proteinas
de elevado peso molécular y en su interior se presenta una -
extructura simicilindrica también formada por proteinas, que
cubre y protege el.RNA, asi como_ a dosrmoléculas de una trans

criptasa inversa.

E1l RNA y la transcriptasa son transmitidos al linfocito
infectado y ya en su interior actuando sobre los genomas cro
mosbédmicos, alteran la informacién genética, la cual al ser -
expresada, dar& lugar a la formacién de proteinas virales en

lugar de los elementos normales.
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Al'desarrbllaisezlos virus en forma diversa en el inte-

. rior delrlinfocito afectado, acabarin finalmente por destruir‘

,'totalmente a: la célula hﬁesped para diseminarse nuevamente -
‘ al torrente cirulatorio, prosiquiendo en su labor de infec=-
,‘ta: nuevas células, 1o que a consecuencia de ello daré .dosg: =
‘resultados fatales para el individuc afectado: por una parte?

el proceso viral se. va volviendo cada vez més severo, y por

§ otra parte, al ser destruidos los linfocitos T, que son 1os‘

genezadores de anticuerpos, las resistencias del individuo -

..8e haran cada vez menores, dando oportunidad a’ nue otros mi-

crocrga atéqenos se desarrollen con 1ibertad casi ab-

saluta por el grave estado immunodepresivo que se ha creado.,

El 'ircuito inmunolégico.- Veamos brevemente com 'ope-

ra el sistema inmunolégico del cuerpo hum

mejo:;el:peligro gue representa-el virus

mano y reciben el nombre de antigenos.
AlViﬁgtesar un microorganismo al cdeibo humanb, un tipo
de- glﬁbulos blancos le sale al paso; se trata de los macr6fa

. qos, cuya funcién es la de 1nger1r al antigeno (fogocitosis).

A esos gl6bulos;blanco§ sé:ie\ilama también monocitos;

. no,tﬂénen;ninguna'selectivié;djyfsq:xespuesta es inespecf{fi-
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fica, ya que engullen todo antigeno qu"éhéﬁengraﬁféniel‘ca- i

Los linfocitos son también.glébulo blancos,iy estén dis‘

T—tribuidos en. arias‘parte "del:cuerpo principalmente en 1a

sangre,,los‘gangli n }a médularésea.

Los linfocitos Td desempenan un’ papel ital dentro de -
la cadena del sistema inmunol&gxco
mular a otros: tipos de 1in£ocito
principalmente a los linfocitos :»

linfocitos citotociccs, que se encar

‘de matar a los micro

'organismos portadores del

Los linfocitos B, ‘una vez recibida la informaci6n tienen
la propiedad de transformarse en plasmocitos, que van a sin-
tetizar y segregar anticuerpos éspecificos que sirven para -
haéer frente al antigeno que estd hacieﬁdo entrada en el or-
ganismo. La estructura molecular del anticuerpo encaja selec:
tivamente con la del antigend con e;ﬁqué logra' su apareamien

to. La tarea de los linfocitos B,.en definidas cuentas, es lo
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‘iﬁﬁgvli;a, ocasionando asfi una rotura en la cadena del cir--
{éﬁit@.iﬁ@ﬂnolﬁqico; al romperse el circuito inmunolégico uno
de Qusbgsiabones se hace imposible continuar la tarea de ce-
'riaf él paso al virus del SIDA o a otros antigenos cuales- -
'quiera que €stos sean, al tiempo que los linfocitos T8 (supre
sores) se descontrolan y alcanzan a superar desproporcionada-
Vmente en nlGmero a los linfocitos T4, ya que atacados por el -
"HTLV-III y>1as defensas sucumben, a partir de ese instante,
al morir de forma indetenible y violenta su sistema de defen
sas, el organismo se convierte en f&cil presa de cualquier -

enfermedad y comienzan a aparecer los sintomas" (5)

(5) MARTIVEZ Ocampo,.  Ana Maria.- Sindrome de Inmuno Deficien-

cia Adguirida. Ed, Gtijalvo, Mé
p. 93. :
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Los sintomas del SlD ‘A partir del contagio transcu—

rre un tiempo generalmente largo antes de que se manifiesten"

los primeros sintomas deAla enfermedad

El periodo de 1ncubac16n da“'”ﬂ

transcurrido: desde el instante el contacto entreel organis

moy el germen causante, hasta el momento 1festac16n

de la misma, ¥ por lo:tanto el periodofd ,1nc 'ién de esta
enfermedad varfa en:las: personas, puesto que el sistema de -
inmunidad de cada individuo es diferente, es decir, que el -
sistema u organismo de una persona puede estar muy deteriora
do o simplemente puede ser mis sensible que otro organismo y
éste puede deberse a causa de una enfermedad greve o de far-
macoterapia (por ejemplo pacientes con inmunodeficiencia ce-

lular congénita grave, leucemia), o deterioro causado por en

fermedades venéreas en forma reiterada, etc.

Sintomas de la enfermedad.- Los sintomas que pueden ma
nifestar el SIDA, son los siguientes:

1.~ Fatiga intensa persistente por:yarias: semanas “sin -'

causa justlficada.‘5”

2.—,Inf1amac16n de ganglxos linfaticos tahtoyenl;a,re-'

gién;c‘rvical, axi"r

. 3.- Pérdida inexplicable de peso, mayor de 4 a 5 kilos




en: dos.meses,

By- Piebre persistente Y sudaciones nocturnas, durante

varias semanas.
5.~ Tos y asfixia’

6. Afecciéh cﬂts ¢ e color'rosa "Violeta

: pueden aparecer .en:cualquier:parte;del. cuerpo, pe

k ro p:inc;pa;m’ te alrededor de

5 la-boca.:i:

La presencia de aig@pos;oivafioﬁrdé:lbé]sihtomas antes
descritos no es prueba‘C§ﬁ§lQ}en€éxp;ta éfirmar la existen--
cia del Sindrome de ihmuhb D%ficiénéia‘Adquirida (SIDA), por
lo que consideramos necegatié éue lés personas que presenten .
algunos de loé sintomgs éﬁtg;rmépcibnadbs, deberfan someter-
se a un examen~médicoupafa efectuarylas pruebas y anélisis -

pertinentes.

Por otra parte, es imﬁért;ntérseﬁélar que en el buerpo
humano existen microorganismos de bajz patogenecidad que a--
provechan un descanso en el nivel de las defensas del orga--
nismo para manifestarse; asf surgen las llamadas infecciones
opottunistas. Entre los microorganismos que producen dichas
infecciones oportunistas figuran: el Pneumocystis Carinii,

causante de neumonfa y el Citomegalovx;us,fasociado‘a la ma=-
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nifestaci6n del Sarcoma de Kaposi. |

" Concepto de asintomdtico,

_ tom&ticos a aquellos. a 165~§ug

Eh'larﬁctuéiid;d 1a‘deted¢£dﬁ de énticué;pos eélléwfor-'
ma“més préctica para detectar cuando un individuo ha tenido
contacto con. el virus; algunos esoecialistas senalan que’ el
tiempo que transcurre para la formacifn-de anticuerpos se == o
considera que oscila entre seis a ocho semanas aunque puéde
ser variable. '

Desde‘el punto | a Uarpﬁblica, es bien impor
tante hacer énfasié,‘a quetant ‘los sujetos sintomédticos co

mo los asintomSticos se L eran 1nfectados e infectantes.

d) Diferencia ‘entre el SIDA y otras enfermedades contagiosas.

El Sindrome de Inmuno Deficiencia Adgquirida (SIDA), es
una- enfermedad que afecta la capacidad que tiene el organis-
mo para combatir infecciones. £l diagn6stico de SIDA, se rea
liza bor evolucién‘clinica cuando la vida de una persona se
encueﬁtrg émenaiada por enfermedades, que por lo general no

se presentan en’personas que tienen funcionando normalmente
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su sistema de inmunidad, las dos enfermedades que con fre- =

cuencia se presentan en pacientes con SIDA 'son: . una forma -

de neumonia provocada por un microbio 11amado Pneumocystis -

Carinii, y/o una forma de céncer que afecta a lapiel y al 4

DA, el virus causa “la’ disminuciGn de 1as de

te el desarrollo de estas enfermedades y que son las ﬁltimas

causas de muerte en los pacientes con SIDA.

Concepto de salud.- Es el estado en que un inéividﬁof-

puede llevar a cabo normalmente sus funciones.

Conéepto de enfermedad.~ Es una modificacién, de dura-

cibén variable, del estado normal de salud, y que por lo con-
" siguiente no puede llevar a cabo sus funciones normales, ya

que padece una sensacién de malestar.

Concepto de enfermedad contagiosa.~ Es un agente, cuyo

agente etiolfgico puede ser transmitido y pasar de una perso

na a otra en forma directa o indirecta.

Dentro de las enfermedades contagioSésftenéhos a las si-

guientes:

© Bl articulo 134 de-la’ Ley General de Sal

ud, ‘en suicapi~ .’



competencia, realizar&n actividades de vigilancia epidemio- :

légica, de prevencién y control de las siguientes enfermeda-‘

des transmisibles:

I.-"Célera, fiebre tifoidea, paratifoidea, amibiasis, -
hepatitis yiralesry otras enfermedades infecciosas del apara

to digestivo;

II.- Influenza epidémica, otras infecciones agudas del
aparato respiratorio, infecciones meningocSccicas y enferme-
dades causadas por estreptococos;

I1II.- Tuberculosis;

IV.— Difteria, tosferina, tétanos, sarampibn, poliomie-

1itis, rubeola, y parotiditis infecciosa-

V - Qabia, peste, brucelosis y otras zoonosis, en estos

casos la Secretaria de Salud coordinari sus actividades con

la Sec:et'ria de Agricultura ¥ Recursos Hidriulicos.

VI.-‘Fiebré‘amarilla, dengue y otras enfermedades vira-



fiébié recur;énteiﬁxanéhiéida -

poxr piojo ﬁt&s:m croqtédniémos.

VIII.- 51filis, infecciones gonoc6ccicas,y otras enfer-

medades de transmisién sexual;
IX,--Lepra'y mal:del pinto; 2 ;;,,i,

¥.~ Micosis profundasj

T XIi~ Hé}mih;id?iﬁ intestinales y extraintestinales;

-X11.-:Toxoplasmosis

: xIII;- Sindrome de Inmuno Deficienciaihdquixida (SIDR);
C oy

——VXIV.-' Las dem&s que determinen el Consejo de Salubridad
General y los tratados y convenciones internacionales en los
que los Estados Unidos Mexicanos sean parte y que se hubie-~

‘ren celebrado con arreglo a las disposiciones de la Constitu

cibn Politica de los Estados Unidos Mexicanos.

El artfculo 134 de la Ley General de Salud, nos sehala

cuéles son las enfermedades transmisibles, y entre ellas se



1'sindrome de In-

nfermedad vira

J.ers una- enfermedad transmisible, .que una ‘vez que se

'—adquiere, se tiene para toda la vida.

4.- Es una enfermedad que puede ser sintom&ﬁica;o asin-

tomdtica;

5.~ Es una enfermedad incurable, ya que hasta la fecha
no existe ninguna vacuna, terapéutica, ni medica---

mentos eficaces que puedan combatirla;

6.~ Es una enfermedad que suele tener un largo periodo
de incubacifn en algunos sujetos infectados por el
VIH, y esto le concede peculiaridades que la distin
guen sobre las enfermedades de las que habiamos te-

nido conocimieto en el pasado; y

7.~ El Sindrome de Inmuno Deficiencia Adquirida, es una



enga una respuesta’ categbrica

xisten muchas --

?iS’hasiécepta-
ble hasta el momento, acerca del‘ﬁ igen Sfbk, 5e>refiere

al contacto sexual que tuvouun'éér humano Qﬁ algGn tipo de

simio en la regién Ecuato:ialfde frica

Hay dos motivos fundaﬁentales[pa;a sppoher lo anterior:

Primero.~- Porque de acuefdo $ 165:es£udios‘realizados
por los expertos en la materia,‘se ha com?robado que existe
una gran similitud entre el VIH, con el virus linfotrépico =~
T.III de (simios) STLV-1II.

Segundo.- A través de los estudios que los experios -
han realizado, se ha comprobado que Africa ha sido el asign?
to desde hace muchos afos atrds de una serie de padecimientos

ligados a retrovirus.

(6} 'ALCANTARA Hern&ndez, Juan Carlos. El SIDA una Enfermedad
Incurable. Ed. Esfinge, México, la. ed. 1987, p. 28.
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Por otra parte, es muy moortante conocer cbmo se ha di

seminado dicha enfermedad en: todo

pertos de esta enfermedad han descubierto, desde la recolec-

c16n de muestras, su’ fusién de la - informacifn -

mis releyante paratq e das preventlvas y de con

-troel aprop;éaéé‘

o8 estudiosos de 1a medicina,fpo que'a ravés de éstos ‘se —,'

1as personas infecta-—

pueden detectar con mayor facilid%d

das, y con ello proteger también a oq;edad de sus terri-

bles consecuencias.

Aunque también debemos recordar que existen personas in

‘fectadas por el VIH que son asintométicas, es decir, que son

portadoras del virus;' ero que no presentan ningtGn sIntoma -

‘de la enfermedad” y por e tant *su'deteccién se,diflculta.




CAPITULO II
.

ELFCONTAGIO COMO FORMA PARA ADQUIRIRLA
a) ’Concepto de Contagio.

b} Relaciones Sexuales.

c) - Transfusibén de Sangre.

d) Otras posibles vias de Contagioi =

-g) Opinibn personal de la autora.



. .CAPITULO!TI

EL_CONTAGIO COMO FORMA PARA  ADQUIRIRLA

a) Concepto de Contégib

Concepto de contagio, ransmisi6n por contacto

directo de una enfermedad contagiosa.’

Formas para adquirirla enférmedﬁd dei'SIDA.- En los eg‘
tudios epidemiolbgicos que se han fealizado tanto a nivel in
ternacional como nacional, se ha demostrado que la transmi-~-
816n del VIH, tiene mucha similitud con el virus de la Hepa-
titis B, y también se ha comprobado que existen tres formas
paia adquirir'la enfermedad del SIDA; las cuales son las si-

guientes:

"I~ Transmiéidn por la via de las relaciones sexuales

--a); Relaciones Homosexuales Masculinas.

. Relaciones-Heterosexuales.

El‘éontagio es muy factible, puesto que en cualguiera -
de las relaciones sexuales antes sefialadas, existe intercam-

bio dé liqhidos corporales como lo son (la sangre y el semen).

\, I1.~ Transmisién por sangre o hemoderivados de personas

infectadas, este tipo de contagio se puede adquirir



Lde ia§ s;guientes foimasé

;‘b)'Porbtiansplantés de injertos de tejidos y 6rga-

; a)jﬁor'transfusiones de sangre.’

nos infectados a otras personas.

-'e¢). 'Por agujas, jeringas e instrumentos m&dicos que

no estén debidamente esterilizados.

III.- Transmlisibén perinatal, de una madre infectada a‘-

su producto.- Esto significa que las madées in--
fectadas que se embarazan pueden transmitir el vi
rus de Inmunodeficiencia humana (VIH), a sus hi--
jos durantevel embarazo, en el momento del parto

o durante la lactancia." (7}

b) . Relaciones Sexuales.

Contacto sexual.~ Las relaciones sexuales entre varo--

nes o un varbn y una mujer transmiten el virus del SIDA, en

- el semen y particularmente en aguéllas relaciones sexuales =~

traumdticas con derrame sanguineo.

Varones homosexuales.-

El 90 a 95% de los casos de SIDA

ocurren en varones y unos dos tercios de ellos han sido homo-~

(7} ALCANTARA Hern&ndez, Juan Caflosi Oop. Cit., P&g. 56.



sexuales, ‘se. piensa que en:algunas:pa S de'}a'cbmknidéd”hg
Jr bosféaciéles de E.U.AL"

Se piensa que en homosexuales.el riesgo de contraer SIff

DA se relaciona con-la exp jsemén,o',s'angre'dﬁr‘axit:e

las relaciones' sexuales anales'y con mﬁltiplesbcompaﬁetos ca

suales o an&nimos.

S

.;1

Las’ relaciones homosexuales masculinas entranan, sin lu

. gar a dudas, ‘un mayor riesgo que otras formas de contacto -

sexual, ya:que ‘la membrana que recubre el recto es la mis --
delgaaa y se desgarra mis facilmente que la membrana protec=-

tora-de la-vagina. En las pricticas sexuales de los homosexua

rles al intidducit el pene en el recto de su companero suele

‘causarle un: desgarre en el tejido rectal y estas lesiones le

ves perm tir&n l‘cpntacto de sangre con sangre o bien de --

Asangre:con semen; y.como consecuencia la persona infectada -

‘transmitirs el

virus a‘su compafiero sexual.

En. cuanto a las relaciones heterosexuales.- Hemos de -

mencionar que diversos estudios sugieren gue el SIDA puede -

transmitirse en forma heterosexual, y se ha comprobado gue en

la mayor parte de los casos las mujeres han tenido relacicnes

~sexuales con varones infectados del VIH.




c) afran;f§ i6n de

~laplic ar los hemofilicos, ya que estas personas reciben fre-

”’cuentes transfusiones del factor VIII, el cual .es" un concen-

~”trado sanquineo que- se. extrae de la sangre procedente de va-

‘rrios V'ntenares de donadores.

”Los casos de SIDA entre 105 hemofili os guardan cierta

T;relac 6n con la administracién de suero sanguineo de donan--
‘tes infectados por el vIH. Pero en 1a actualidad se estdn ha
ciendo esfuerzos para produc1r un factor VIII concentrado -
’ sintéticq qqe elimine el riesgo de contraer SIDA, Hepatitis
V~B y 6g:a§£enfezmedades que pueden transmitirse a través de -~

15 saﬁgré:y de los productos sanguineos". (8)

En'cuanto a la transmisién perinatal, cabe mencionar -=-
que los ;nformes de SIDA, ‘relacionados con lactantes nacidos
’@e 1a madré infectada pbf:él VIH;Qshgieren que dicho virus -

pasa de la madre al hijo, por~v£a transplacentaria, o que, -

se puede transmitir a trav de\la‘;eche materna.

"Algunos 1nvgstiqé§qﬁeéfﬁiénéén ihcluéo“que:eL virusi

(8). GOMEZ Sé&nchez, José ﬁuis. “ElC Slndrome de Inmuno Deficien-_n
cia Adquirida {SIDA) . Ed Limusa, México, a, ed., 1987,‘ L
p. 76 i L
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al genético en la célula hﬁesped, y ello

‘Permite su transmisidn de una generacién a otra . (9)

8- orporales.

El virus:dél'SIDA4h' s6lo: a. sido 1oca1izado en. las cé-

lulas y plasma de la sangre,wni en los ganglios 1infaticos,

sino que también se ha encontradc a dicho virus en e1 semen,

la orina' y “1a saliva del ser humano.

Se ha cohprpbado a través de diﬁerébsuestudios;qdé éizé

viéué,Ase't;anémiég con mayor facilidad-al-tene

sexuales, de tipo homosexual o heterOsexual.

Pero consideramos que también pueden existir otras posi

bles vias de contagio como son las siguientes:

(9) GARCIA Garcia, Lourdes. SIDA Una Enfermedad Asesina. Ed.
Trillas, México, la. ed., 1986, P, 91.




se

Je ingas efiﬁsffumén-;

tos médicos ue: anteriormente hayan estado en’ contacto con -

sangre contaminada y que no estén debidamente esterilizados.

2.~ Instrumental Odontol6gico, Acupuntura y Pedicura.-

Se piensa gue esta puede ser otra posible via de contagio, ¥y
el riesdo puede ser potencialmente alto, puesto que pudiera

suceder que estos instrumentos hayan tenido contacto con san
. 'gre infectada por el VIH, y que no estén debidamente esteri-
1izados y por lo consiguiente estos ingbrumentos volverlos a
uﬁilizar con otras personas e inﬁrodgcirlesfel virus infec-=-

“"tante.

£l riesgo de contraer esta enfermedad, no s6lo puede --
ser en las estéticas, consultorios odontolégicos, sino en -
cualquier parte, siempre y CUandd la persona se exponga a al

guna de las formas de cqntagio;

3.- La saliva como otra posible via de contagio.- Los




rus del SIDA, ‘ha sido de--

lleqaze a causar alguna lesi6n,~el-.sujeto: sano nod:ia adqui-  !,

N - | el VIH, por medio del . torrente sanguineo, Y. deresta for-' 

ma persona sana quedaria infectada del Sindrome de Inmuno

t,Definiencia Adquirida el cual es una enferme ad sumamente -pe

1igrosa; ¥:Ppor lo tanto éstaral ser portadora de dicho virus,

también podré dontagiar a otras personas.

e): Opiﬁ16n Peésoﬁal»de la Autora.

Mi'opinién acerca del segundo Capitulo es la siguiente:

L contagio del (SIDA), se ha expandido de la siguiente
ffﬁanerd!‘”lﬁs*varones homosexuales fueron los primeros en ad-
iquifir,ésta enfermedad; y &stos contagiaron a hemofiflicos, a
di&tbé de érogas por via intravenosa, y a heterosexuales pro
‘misEuos, los cuales son un gran peligro para la sociedad, ya
. qﬁe como consecuencia de estas relaciones sexuales, resultan
'mujeres embarazadas e infectadas por el VIH, poniendo en pe-
ligrobla salud y la vida de sus hijos, puesto que el conta--

gio se puede dar durante el perfodo de gestacifn, en el momen.



vdqui ida, ya: no se considera como una enferme—

-dad exclusiva de los homosexuales masculinos, ya que est& a

fectando.a diversos grupos_de la poblacién, ' por lo tanto

‘todos 1os seres humanos estamos expuestos a adquirirla a tra
vés del: contagio, prueba de ello:es que tanto: ninos como a=
'dolescentes, mujeres 1% hombres, han sido victimas de esta -

1eta1 enfermedad.

+AGn cuéndo el,sibA, no se'éontagia exclusivamente por -
la via sexual,‘esta forma es uno de los escenarios mds in--
quietantes por la promiscuidad que existe, ya que una vida -
prdmiscua aumenta el riesgo de contraer el SIDA, y otras en-
fermedades que se transmiten por la via sexual, como por e-
ﬁemplo: la sifilis, gonorrea el herpes genital, etc. El uso
del condbn durante el acto sexual, puede reducir el riesgo -
de contraer el (SIDA), puesto gue minimiza el contacto di-f
'}recto*con El semen, flufdo corporal gque, se ha”9°WPF9b§§P{ -
es un medio de transmisibn para adguirir dicha enfermedaé, -
sin embafgo, no debe confiarse en éste como Gnica defensa,
la (nica defensa contra esta terrible enfermedad es evitar -
tener reldciones sexuales con otra persona que no sea su pa-

* reda.



a)

b)

c)

_ ,,cmém;_‘n = ae

- ASPECTO SOCIOLOGICO

El SIDA como riesgo social.

Los estados crimindgenos enxléichiédéa. 

La reaccifn de la sociedad, en” relacién a

este sindrome.

fLé :ésponsabilidad moral de las instituciones.

:Opinién personal de la autora.



| CAPITULO III

" ASPECTO"SOQIOLOGICO

a) El SIDA,comé :igég

: EI'SIbA es él'problemé infeécioso de salud p@blica més
relevante en el presente siglo., La informacidn gue se tiene,
" a estas aituras, sugiere gue la transmisibn del vikﬁs respon
sable de la enfermedad ya se ha convertido.en un peligro de
enormes proporciones para la salud de 165 habitantes del §15
neta, y ha causado un indice considerable de letalidad en -

distintos sectores de la poblacibn. '~

Es por ello que hemos canalizado al Sindrome de Inmuno
Deficiencia Adqguirida (SIDA), como un rilesgo social, puesto

que centeneraes de miles de personas estin hoy en dfa infec~

tadas y muchf{simas otras han muerto a causa de dicha enferme

dad,

o 6;1&15§1ménte los optimistas pensaron que el VIH que --

‘ ptoaﬁce la enfermedad del (SIDA), no se hallaba en todos los
fluldos corporales, y que finica y exclusivamente podrfa trang
jmitifse pof'medio de la sangre; e incluso también pensaron -
é?evlaxénfermedad no representaba ningGn peligro para la so-

éie@ad.

Pero sin embarge, los pesimistas o posiblemente realis-




tas, siempre pen A un peligro para la so

ciedad, puest que- todavi no- se conocia ninguna vacuna o -

medicamento~gug;pudie "evitar o-combatir a esta enfermedad.

Por otra parte, tanto pesimistas como optimistas creye
ron que el SIDA estaba confinado a grupos de riesgo, tales:
como. los homosexuales masculinos, hemofilicos y adictos a -

drogas por via intravenosa, pero no pensaron en el'rigsgo b

que corrfan también la comunidad heterosexual de contraer - .

el SIDA.

Tanto la comunidad heterosexual como la 1n£aﬂtilf'hof
en dfa, son afectadas por el Sindrome de Inmuno Deficiencia
Adquirida, comunidades qgue no se consideraban dentro de los
llamados grupos de "riesgo", y que sin embargo también son

victimas de esta mortal enfermedad.

El SIDA es un Riesgo Social, puesto que cualquier per-

- sona que se exponga a alguna de las formas de contagio estén

en riesgo-de adquirir la enfermedad. En el capftulo anterior,
sefialamos que se ha comprobado cientificamente que existen
tres formas para adgquirirla, las cuales volveremos a mencio

nar:

1) Por via sanquinea.

2) ‘Por via‘sexual.

‘~3)/ Por via perinatal.




del mismo a través de la lactancia.

B) Por via bexual.- - Este tipo de on; 1

1.- Relaciones homosexuales masculiﬁSS: Yy

2.- Relaciones heterosexuales (promiscuas)’,

C) Por la via perinatal.- Esto significa uue las madres

1n£ectadas que se embarazan pueden transmitir-el: VIH, a.su =

hijo, durante el embarazo, en el momento del,partp o:después

1.- El SIDA como riesqo social, a traVésyde"la:VIa'san-

gu!nea y _sus derivados. :

Existe el rieégo poténcial de trdnsmisi6n de la infec--
cibn a través de la v£a sanquinea y de sus derivados que ha-

yan estado en contacto con sangre infectada. Aungque en'la Re.
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plblica Mexicana sea obligatorio exaﬁihar ,i eﬁsQid&hénéé a
los donadores de sangre para zeduci: ei'fiésgo aé‘inféccién
por VIH y transmisién de SIDA medi;npéjtiansfuéidnes; a pe--
sar de esto consideramos que el SiDA’si es un riesgo social,
toda vez, que en el mes de febrero de 1985, la Food and Drug
Administration (FDA) del gobierno de E.U.A., aprobé una prue
ba comercial para identificar sangre contaminada con anti- -
cuerpos contra el virus del SIDA. Los anticuerpos se produ--
cen como respuesta inmunolégica contra el virus, pero en la
mayor parte no confieren proteccién contra la infecciénﬁsub-
yacente. ’ .
La pruebg‘(de Abbott Laboratories) se conoce como ELISA,
y s86lo descubre los anticuerpos que ha producido el donador
en respuesta a una infeccibn con virus del SIDA. Si aparece
un color cuando se afade el substrato, significa que la per-
sona ha sido infectada en alguna época con virus del SIDA, y
por ese momento se crey6 que ELISA era la prueba de eleccifn,
pero desafortunadamente al realizarse estudios repetidos de
sangre, los expertos en esta materia se dieron cuenta de que
la prueba ELISA no era de confiar, ya que en ocasiones descu
bre anticuerpos cuando otros estudios indican que no hay nin
guno y esto se conoce como resultado positivo falso, y por -
el contario, sueié'suceder de que no se descubren anticuerpos
cqando oiios:estudios indican su existencia, y por lo tanto
a:escé Qé”ie‘cﬁnoce como resultado falso positivo. Y es por

eQO‘,qué éIVSIDA lo consideramos como un riesgo social, ya -
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que existe el riesgo de que se "cu lgunqsidohaaotés de

sandre con prueba de anticuerpos positiva

"De tal manera que ai;né'se eficaz la prueba ELISA ni

otras pruebas que-se hénrdtiliiaao péré detectar sangre con-

taminada, se corre elJriéégd‘:devéﬁe-también lo esten algu--
nos Grganos humanos, agujas, 3eringas, y otros instrumentos
médicos infectados por el VIH, y'al no poder detectar para
controlar la diseminacién de“este virus; existe el riesgo so
cial, ya que cualquier individuo, perteﬁezca o no pertenezca

a los famosos grupos.-de. "alto riesgo", pueden ser infectados

ya que dicha enfermedad ' no’ hace distincién de _sexo, edades,
raza, religién, constitucién econémica, ni posiciGn social”.

{10)

E1 SIDA es un riesgo social, por ste el peligro -

de que cﬁélqﬁier‘petsbﬂérsearinfedé& a ‘en hospi-

Vdentales Y estéticas.

2.- El SIDA como riesgo socialj’ "

xual.

ELl SIDA, tambifn es un ries c iz orla.via sexual,

“(10) GARCIA Garcfa, Ma
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ya ‘que una de las caracteristicas que tiene esta enfermedad
es precisamente que suele tener -en algunas personas que se
encuentran infectadas por el VIH, un’largo periodo de incu-
bacién, y esto le concede peculiarid;des‘qﬁe"la distinguen
de las demis enfermedades gue habiamos tenido conocimiento
en el pasado. Y,en la actualidad este padecimiento ha tenido
cohsecuencias muy serias, ya que se habia pensado que esta -
enfermedad sblo afectaria a homosexuales, por sus précticas

tan.violentas y aberrantes, pero nos damos cuenta hoy en dia,

que no ‘solamente esti afectando a homosexuales masculinos, -

sino que~también se encuentran infectados por el VIH, vatios

“ heterosexuales. ..

El’ riesgo 'social, por la vfa sexual, consiste en el lax

ﬂago oeriodo de incubacién que caracteriza a esta enfermedad,

A;pero sin embargo, cabe hacer notar, de que no todas las per-
S sonas 1nfectadas por el VIH, pueden tener un largo perfodo -

~de incubacién, ya que los médicos especialistas del Sindrome

de Inmunc Deficiencia Adquirida (SIDA), afirman de gue las -

manifestaciones clinicas son variables en las personas pues-

to que cada individuo posee una constitucién genética dife--
rente a los demds, y por lo consiguiente no todos tenemos -
las mismas defensas para contrarrestar a determinada‘enfermg

dad.

- Desde’qué’una

el rieséégdquu Adeﬁ




medad a través de 105 §in m:

gran defensa para la §pc£édad,

ta los sintomas déllSiDA

cepte tener relacione

rfa en peligro:de adquirir

Pero desafo;tﬁn dam n

a muchisimas. personas mas ue; hay:-personas que se

enéuenéraﬂﬁihfééﬁédaéépefsrqve} riaioﬁétigés,resrdecir,
que no preséhtan ﬁing&n s&nibﬁé‘de;iafgﬁfermedéd,zdebiéo al
largo peiiodo de'incubac;énlq@;faléaﬁégfpe:sohas presentan -
y sus primeros sintomas puéden{éﬁagécégléeéﬁuéé de dos, tres
o cinco afiogs de haberse contagiado, o‘quizés 5am§s llequen a

manifestar la enfermedad, por no haberse desarrollado la mig

ma.

En este caso existe el riesgo potencial de adquirir la
enfermedad del SIDA, ya que una persona puede estar infecta;
da, ser infectante a otras personas y no saberlo y sentirse
perfectamente bien, ¢ es muy'probable que su pareja cohyuqal
u otras personas acepten tener relaciones sexuales, ya que
aparentemente lo ven saludable. Y es nrecisamente a esto lo
que nosotros llamamos al SIDA como riesgo social, por la via
sexual, y lo hemos bthid;rado de esa manera por la siguien-

te razén:

Cuando nﬁ hgmbie‘esté infectado por el VIH, y tiene re-




laciones- aexuales con u esposa, se corre el riesgo de que -

’ también’ella quede infectada por. 1a enfermedad del Sindrome

".de Inmuno Deficiencia Adquirida (SIDA), y:ést aliser [infec-

tada, también seré portadora de dicho virus, ta seno-
ra 1legara a quedar embarazada le transmitir& la enfermedad

a su hijo, ya que el contagio se puede daridurante: el emba—

razo- a la hora del parto [ después del mis )< m dio de -

la lactancia.,'

‘:La,éomunidad hetefoséx;al; ﬂ&y en dfa es la mds afecta-
dé Yy él fieséo social es cada vez mayor, por ejemplo, si un
Vhombie énfetmo de SIDA, tuviera relaciones sexuales con una
brostituta, el riesgo social serfa inminente, puesto que &s-—
ta al tener relaciones sexuales con el enfermo de SIDA, esta
ria expuesta el 100% de adgquirir la enfermedad, pero el ries
go social no sélo quedarfa ahf, sino que, sigue el peligro -
de contagio ya que si esta sefiora quedara en estado de gravi
dez, le transmitirfa la enfermedad a su hijo por cualquiera

de las formas antes sefialadas.

b) Los Estados Crimin6genos-en la Sociedad.

Al hablar de los estados criminbgenos en la sociedad --
nos estamos refiriendo a aquellos grupos de la poblacién que
como consecuencia de su conducta antisocial, han sido afecta
dos por el Sindrome de Imuno Deficiencia Adquirida (SIDA), -

tales como el Homosexualismo masculino, Drogadiccién y Pros-



‘titucién 'entendiéndose por crimin&geno como el origen del -

delito y el delinnuente.

. Homosexualismo Hasculino »Uha‘dé 1as hip6tesis sugeri

- das, a: efecto de exvli X la'mayor incidencia del SIDA en --

ﬂlas comunidades homqsexugle 's 1a llamada hip6tesis de 1la

sobre ‘carga inmunolégica; -
‘Esta’sobre- carga tieﬁg!lugar;gn homosexuales masculinos
débido éltébﬁ§o en due usualmente ‘incurren por su estilo de

,vida.LDichc fenémeno consiste, segﬁn esta hipbtesis, en. un -

' f’progreso gradual Yy progresivo de debilitamiento del sistema

inmunolégico y esto se debe al excesivo apego al alcohol, al

A tabaquismo, a la droga y al libertinaje.

- De tal manera que el sistema inmunolbgico, asf golpeado,
se verfa a corto plazo deteriorado, gquedando la persona homo
sexual, expuesta a contraer la enfermedad del SIDA, ya que -
‘tanto la promiscuidad como el coito anal exponen a las perso
fnas ‘a’contraer dicha enfermedad.

Las relaciones de los homosexuales masculinos son tan a
berrantes y diseminantes, gue en los bafios pGblicos de los -
grupos llamados "gays" en los Estados Unidos venden la idea
de brindar a los hoﬁbres la oportunidad de obtener un ilimi-
tado nmero de parejas. Por muchas décadas las salas de bafio

en ese pais han sido una gran fuente para el contacto entre
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varones.

Por otra parte, cabe sefialar que la promiscuidad, enﬁeg
dida como el contacto sexual con un elevado nGmero de pare~-—
jas, predispone a contraer dicha enfermedad, toda vez gque u-

na de las formas de contagio es a través de la via sexual.

'VriEIVhomqsexualismo‘es, para algunos médicos y psiquia--
tras una enfermedad hasta ahora incurable, pero sin embargo,
hay‘grupos y sociedades que ya no consideran al homosexualis
,'mo como una enfermedad y los homosexuales se han integrado -
sin rubor a la sociedad. Y son esas cosas que no deben ser
aceptadas, pero a pesar de todo, pasan a formar parte de la
llahada vida civilizada, y al ser rechazadas por la propia -
naturaleza adquieren y propagan esos brotes epidémicos como
16 fueron 1la Peste, la S{filis, y otros azotes de é&pocas, co
mo ahora lo es el SIDA, que ha afectado a miles de personas

.
Y que es una amenaza para muchas otras.

El Doctor Enrique Guarner, Ex-Subdirector del Hospital
General, de la Ciudad de México, estimbé que cuando el homo--
sexualismo fue borrado del manual de diagnb6stico médico y se
le dej6 de considerar como una enfermedad, se inicif un movi
miento homosexualista muy fuerte en el mundo, y fue entonces
cuando apareci6 en el horizonte mbérbido el SIDA, como una en
fermedad atribuida originariamente de los homosexuales, y des

tinada al final, a atacar la conducta homosexual de tipo pro



j_Cristian olmos, dueno de uno de los conocidos centros "gay"

- ubicado en” la "Zona Rosa" del Distrito Federal, llamado "El

;ANﬁevé"’ 136 ‘que teme que pueda venir una.cacerfa de bru~

jas con’ mo vo-de cdﬁbatii al Sindrome de Inmuno Deficiencia

Adquirida{KSIDA), y sean los homosexuales quienes paguen el

(ll)“

pato .

: D:cgadiccién.ri'La drcgadiccién és un ‘grave problema pa
‘ra todosllos paises del mundo Yy el nuestro no queda excento,

puesgo,que México es un pais que ha vivido un proceso de cam

"1thios"ace1érado; los cuales se caracterizan, entre otros fac-

tores por‘la industrializacién, el éerfeccionamiento de los

medios colectivos de comunicacién, el avance cientffico y -~
tecnol6gico, el crecimiento masivo de la poblacién, los movi
mientos migratorios, la elevacibn del nivel de vid; y el cre

cimiento del ocio. Todo ello, ha ptovocado un rompimienéé -

{11) HERRERA Gonz4lez, José. Mitos- VA Realidades del SIDA. Ed.-
Messis., México, - 1a. ed., 1988 PaT2.0
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del gqﬁ;libtio‘ge»las'eét:uétuxas sociales.

" Bste desequiliﬁrio ha afééta du a, la cultura tra

dicionél‘mexicaha, la escalaidé valores,. las motivaciones y

las formas de conducta de los ‘miembros::de 1a sociedad, y es-

tos cambios con frecuencia ha rado un desconcietto gra-

ve y ha provocado tensiones y presiones en” la sociedad, ya -~

que es: indudable que 1a drogadiccidn“exista en gran escala -

en todas las esferas social s y a casi sin distincibn de e~

dages. . SR

: .Por 'lo que resulta oportuno hacer una llamada de aten--
cibn a loé j6venes respecto a los peligros a que conduce el
ser adicto ahora aumentados con el riesgo del contagio del -
SIDA, riesgo gue cientificamente se ha comprobado, sobre to-
do si la drogadicciSn incluyeAel uso de jeringas, para admi-

nistracién de drogas por via intravenosa.

"Es precisamente 1la inyeccién intravenosa, el mécanismo
mediante el cual puede contraerse la enfermedad, pues es sa-
bido con certeza de que tanto el homosexualismo, drogadiccibn
y prostitucibn son lacras que generalmente van relacionadas.”

(12)

+{12) LLANES Brisefio, Jorge. Comunicacifn y brogas. Fd. Con--
cepto, México, 3Ja. ed. 1983, Pag. 41.
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as contamina-~- "

das, son el vehiculo del wviru

SIDA)! para‘ penetrar éi;;.

se;'ha acentuado, con-=

la inadaptaciGn a medio ambiente, y cuando falla el indivi-

duo en la adaptaciénradecuada, se escogen vias impropias co-
‘mos la drogadiccién, el homosexualismo y la prostitucién, ya

que 1los hace: pensar en la droga, como un medio de escape, un
7v¢h1¢ﬁlo para olvidarse de los problemas cotidianos y de la

necésidad de luchar para forjar un futuro mejor.

Con respecto a los drogadictos, podemos decir que son
- fundamentalmente, a quienes desagrada y molesta la lucha por
la vida y la competencia por alcanzar fines, por lo cual pre

fiereh disivar sus ansiedades mediante el olvido de situacio

nes conflictivas que pudieran resolverlas; con otras pala- -

oniseres que aluden la superacibn y la responsabilidad

con ‘ellos mismos y con la sociedad.

ﬁjﬁor étra parte, es definitivamente claro, que el droga-
dicéc o farmacodcpenéiente, estd considerado como un peligro
‘éocial, semejante a los locos, idiotas, los imbéciles o cual
‘quie;a que sufra otra debilidad, enfermedad o anomalfa men--

'talyy que hayan ejecutado actos o incurrido en omisiones de-?
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finidés'éoﬁo,aéiités' " (Artfculo 68 =

del Cédigo Penal).

Pugsto?due uh'dfOQadiéﬁo es’un individuo disminutdo £
éiég Yy hehtﬁlmenteé presa propicia, por tantd, de infeccio-
- heézﬁtoagbidpé por ‘cualquier tipo de.gérmenes y, por lo tan

to, presé propiciatoria‘para adquirir el virus del SIDA.

Ji-por estas’ consideraciones; qgeremos exhortar a'lasfvig: o
t;ﬁAé dgxla drogadiccibn, para que luchen contra su prob%é—r
j@a.;ﬂgyfgrupos éemejantes a ;o; Ax (Alcéhélicos Anéhimosiu

‘que’en Eorﬁa gratuita-prestan. su ayuda muy positivaf existen
centfos de orientacibtn juvenil; auspiciados por el D.D.F.,

que pueden ser aprovechados para.salir del ihfierno que sig
nifica la drogadiccién, ya que hoy en dfa es mds factible sa

lir de la drogadiccibn que cﬁrarse del SIDA.

_Prostitucién.- - "Es una forma de promiscuidad comercia
1izada, es decir, que la persona tiene relaciones sexuales
més [} menos casuales'con varias pezsonas a cambio de dine-—

ro*, (13)

Hemos'sifdad a rostitucisn, dentro de los estados

crimiﬁégenos  sor ‘el peligro social que -

titucién. Ed.- Fonta-
980, Pag.. 68,

(13) SANCHEZ Rodr!guez,
mara; Buenos Afres,.



246 de’ 13’ Socledad, en Reiaéiéhtglzste Sindrome.

ra intranquilidad social acerca del Sindrome de Inmuno

“,rneficxencia Adquirida (SIDA), es mucho més profundo de lo -~
que la gente quiere admitir, superficialmente parece haber -
cierta complacencia, derivada de la creencia de que la pobla
ci6n normal esti a salvo de la enfermedad; pero en el fondo
todos estamos preocupados, alguncs a grado risible e ilbgico.
Se dan casos de gente que se niega a tener toda clase de -~
‘trato social e incluso de estrechar las manos de personas --~
consideradas como sospechosas de padecer el terrible sindro~

‘Be; se -han reportado de los Est;dos Unidos, que también en ~
ese peis, ekiste una verdadera psicosis, un miedo que raya -
éasi en lo cerval, tan es asi, gue las autoridades sanitarias
de ese pafs, han recibido informacién de que se han dado ca~
sos crueles de aislamiento de nifios y adolescentes gue se --
ven obligados a recib@r instruccién escolar a través de la -
televisién; y tanto en ese pais como en el nuestro existen -
miltiples casos de personas que evitan el concurrir a sitios

frecuentados por homosexuales, drogadictos y prostitutas{os).



oA oficial Yy organlzada- esto surgis a raiz de un incidente

Con una carencia alarmante de clientela.

Otra de las formas en que la sociedad ha reaccionado,

en relaciﬁn a este sindrome, ha - sido combatir el SIDA en for;}f

‘j‘que conmovi& tanto a las autoridades sanltarias como a los -

deficiencias alimentarias que presentaba

descubrié que estas deficiencias no eran de tipo nutricionalar?
ycuando Bste se enteré de que tenia el SIDA,‘decidiG~fugar—,

se poeniendo en peligro a la sociedad.

“Fue entonces, cuando las autoridades de Salud PGblica,
decidieron organizar una "DPefensa Social", adecuada contra -
_esta siniestra enfermedad denominada Sindrome de Inmuno De-

ficiencia Adquirida (SIDA)". (14)

El Sector Salud, tuvo una reaccifn positiva en relacién
a este sindrome, adoptando medidas legales y reformando algu

nos preceptos a la Ley General de Salud, referentes al Sindro

{14) GUERRERO Ramos},Anton;o. S$indrome de Inmuno Deficiencia
Adgquirida (SIDA). Ed. Limusa, México, 2a. ed. 1987, P.
275.
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‘me de Inmuno Deficiencia Adquirida (SIDA).

7Ydemiologia, regulacibn y vigilancia sanitaria

"pesde mayo de 1986, se modific6 la norma-técnica, en -
la cual especffica la obligatoriedad de exéminar adecuadamen
te tanto a 1bs‘donadores de sangre como a los:hemoderivados
sanguineos con el objeto de evitar la diseminacién de este -

virus mortal®. (15)

Como anteriormente se dijo, desde el punto de vista nor
mativo, el 22 de mayo de 1986, apareci6 en el Diario Oficial
la norma téénica que establece la obligatoriedad de que a ~-
los donadores de sangre y hemoderivados sean analizados, con

el objeto de desechar los productos gque resulten positivos.

El Ejecutivo Federal ha enviado al Poder Legislativo,‘g‘

na iniciativa de Ley que ptohibe la comercializacién:de 1a_-

{15) Diario Oficial de la Federacién. 22 de mayo de. 1986,




ser&n d voluntarios Y familiares

] vgiéé;ién'a‘la

,ﬁnica~yneic1usivamente

Por:otra parte se’ esté a pliando la deteccidn de dona-

dores seropositivos,'y enviand

»cién Gen ral'd Epidemiolo 1a

notificacidn a la Direc-

) Se considera a todo'hdjeto”seropdsitivd>como'iﬁfeétg! i

2)

3)

-4)

5)

do e infectante.

Un resultado positivo detectad pdglptheba'iniéial‘-

en un hemoderivado' es E?;tefioisufidiente para dese-

char el producto.

Un resultado positivo detectado por prueba inicial -

- de un donador requiere de prueba confirmatoria para

considerarlo como seropositivo. s

Se propone que exista la supervision en bancos de -

sangre y servicios de transfusifn.

Propuesta de Ley para suprimir la comercializacibn -

de la sangre; {iniciativa del Ejecutivo Federal)".(16)
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Posteriormente en el .mes de mayo- de 1987, se. realizaron

nuevas reformas’y adiciones que en- el rubro de epidemiologia

comprenden los " siguientes articulos, los

uales fueron publi

cados en el Diario Oficial de la}

) MEDIDAS LEGALES _que se han -

hecho a la Ley General de:Salud: propuestas por. el Ejecutivo

VFederal ¥ aprobadas por el poder Legislativo, estén encami-

an@ggrgE gjerciqio de acciones que tienden a prevenir la --
ytransmisiéﬁ de la infeccibn por el VIH, y detener su expan-

fSién é,incluyen los siguientes aspectos.

©'1,~ Se adiciona el Sindrome de Inmuno Deficiencia Adqui

- rida ala lista de enfermedades sujetas a vigilancia epide~=-

miol6gica (Art. 134, de la Ley General de Salud), por lo tan.-

,'to el SIDA, queda tipificado en el articulo 134 Fraccién XIII,

- de. 1a ‘Ley antes sefialada.

- 2.--Se ordend la notificaciGn inmediata de los casos en




jciencia h (v H) ) de anticmerpos a dicho virus,’en algu

Se’ suprimié la posibilidad de obtener sangre prove

'rieh;e de personas que la propeorcionan remuneradamente.

ATt 332 de la Ley General de Salud.- La sangre humana

stio podré obtenerse de voluntarios que la proporcionen gra-
,ftuitaméntery en ningGn caso podri ser objeto de actos de co-

“mercios

4.~ Se incluy5 como conducta ilicita especifica el co--
mercio de’ la sangre, modificéindose la fracci6n II del articu
-10 462 de la Ley General de Salud, que a la letra diceylo si

guiente:

Articulo 462.- Se impondr&n de dos a seis afos de pri--
“516n y multa-por-el-equivalente de veinte a ciento:cincuenta
dfas de salario minimo general vigente en la zona econémica

de que se trate.

I.- Al que ilfcitamente obtenga, conserve, utilice, pre
pare o suministre 6rganos, tejidos, cadiveres o fetos de se-

res humanos, y
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res humanos;.y

1. que comercie cohiéiéénSs,ftejidos incluyendo la
Qaﬁg;g,:c;d&?éfes, fetos o réstosbde sereé'humanos;
:f-Sigintervinieran profesionales,'técnicos o auxiliares
‘de. las disciplinas para la salud, se les aplicar&, ademis -
suspensidn de uno a tres afios en el ejercicio profesional - -
'€éénico o auxiliax y hasta cinco afios m&s, en caso de - -~

reincidencia.

d)- La Responsabilidad Moral dé las Instituciones.

La responsabilidad moral de las instituciones, recae en
las personas fisicas, representantes de dichas instituciones
tanto pGblicas como privadas, ya que dichos individuos poseen

- voluntad y entendimiento, para ejecutar determinados actos.

Los astos propiamente moréles s6lo son aquellos en los
que podemoé atribuir al agente una responsabilidad no s6lo -
ﬁor io que se propuso realizar, sino también por los resulta
dos o consecuencias de su accibn. Pero el problema de la res
ponsabilidad moral se haya estrechamente ligado, a su vez, -
al de la necesidad y libertad humanas, pues sblo si se admi-
te que el agente tiene cierta libertad de opcibn y decisifn.

cabe hacerle responsable de sus actos.
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No basta; por-ello, juzg&rvdeterminédo acto conforme a

una . norma o regla de accién, sino que es preciso examinar -

las condiciones concretas en que aqudl se produce a f£in de

determinar si se da el margen de libertad de opcibn y deci-

si6n necesario para poder imputarle una responsabilidad mo-

ral,

"Estas son las principales insitjituciones en el Distri-

to Federal para la deteccibén de anticuerpos sobre el

VIH:

Instituto Mexicano del Seguro- Social.
Hospital General de México,
Hospital‘Infantil de México.
Instituto Nacional de Ortopedia.
Hospital de la Mujer.

I.5.5.5.T.E.

Hospital General de Ticomén.

Hospital Juérez.

_Instituto Nacional de Cardiologfa.

Instituto Nacional de la Nutricién.
Instituto Nacional de Cancerologia.

.
Instituto de Salubridad y Enfermedades Tropicales.

Centro Nacional de la Transfusién Sangufnea." (17)

(17) 1bid., p. 345.



siguientes:,

1.- La sangre y otros especimenes deben rotularae de ma
nera visible con una advertencia especial, por ejemplo "Pre-

caucién contiene muestra potencialmente infectanteﬂ.

2,~ Cuandd la parte externa del recipiente del espéci--

men esté visiblemente manchado de sangre deberd limpiarse --

con desinfectante lo més pronto posible antes de'q e .una per

sona sin darse cuenta de la rotulacién lo toque. '

3.~ Todas las muestras de sangre deben colocarse en do-
ble recipiente, como una bolsa impermeable para su transpor-
te, cuando se tenga la sospecha o se haya comprobado que la

sangre est8 contaminada por el VIH, ademds se debe examinar

_cuidadosamente el recipiente para asegurarse de que no hay -~



g

f£iltraciones ni rc

'1 5 Los objetos manchados de sangre deben colocarse en
una bolsa impermeable rotulada "precauc16n contaminado con o

sangre", antes de enviarlos para su limpleza o destrucc16n.

Ademés esos objetos contaminados se pueden colocar en bol-—,‘

sas de pléastico.de.un.color. determinado,. ﬁnicamente a la e-; R

liminacién de desechos infecciosos en el hospital.
6.~ Los objetos infectados que sean désgcﬁgbie ben:
incinerarse y eliminarse de acuerdo con las normas

institucidn (hospital).

7.~ Las agujas y jeringas desechables,

turfes y demés 1nsttumentos cortantes deben olocarse ‘en re S

cipientes rigidos e irtompibles 1o mas cercano del lugar en
donde se utilicen., Con el Fin de evitar pinchaduras, las agu

jas no se deben de encapuqha d doblar,‘romper o separa: de‘-

bastara usar

cauciones de rutina recomendadas. En ocasione



si algﬁna de las perébnas éﬁtéé'mehéiéﬁadas,:ﬁo'Ilega-

ran a cumplir conlas medidas que establece el Estado,.ser&n B
facreedoras tanto de una respcnsabilidad moral como también -

lo serén de una responsabilidad de tipo ptofesional

Concepto de Responsabilidad profesional.~. Significa -~

deuda u obligacibn de reparar y satisfacer por si o por otro

a consecuencia de un delito, de una culpa o de otra causa le

{18) ANDRADE Celfn, Irma. El Sindrome de Inmuno Deficiencia
Adquirida (SIDA). Ed. Limusa, México, la. ed. 1987, P. 27,




gal en cosa o asun "Ac o‘que el hombre reali

Aa complementar es indispen,”f i

Art. 228 - Los profesionistas, artistas,’ ° técnicos
sus auxiliares,'sersn responsables de los delitos que come—

tan en el ejercicio ‘de su profesi6n, en los términos‘siquien

tes.y sin perjuicio de las prevenciones contenidas en’l 'LeyJ

General de Salud 6en otras normas sobre ejercicio profesio-

nal, en su’ caso. i

I Adenés de - las sanciones fijadas para ‘los delitos que




tos-de esta Ley, se consider
;sectores pﬁblico, social y privado

en esta 1ey y ‘ademis disposiciones aplicables

,tendrén derecho a obtener prestaciones de

Articulo 50 de 1a Ley General de Salud ?aré;lpsiefég

a toda persona que reauiera y obtenga s.que prestéﬁ‘los - o

nlas condiciones S Bl

conforme a las bases que para ‘cada. modalidad -se establezcan

Articulo 51 de la lLey General de Salud. Los ﬁsdariési

de calidad idénea'y a recibir atencxén profesional y'ética- j

mente responsable, asi como trato respetuoso Y diqno de 103‘

Art!culo 229 del Cédigo Penal para el D.: F. El arti-

vinos'en una“ sociedad en donde exist ,;ie d rélégid?-‘;




nes reciprocas entre: los hom res, . las cuales’ sirven-para sa-

”tisfacer nuestras necesidades.

No 5610 los hemofilicos, homosexuales mascul;nos, hete-

rosexuales (p:omiscuos), nznos que han sido infectados por -

sus padres enfermos de SIDA, ni los rogadictos por via in--
travenosa, son los finicos expuestos a contraer dicha enferme

dad; sinc que todos los seres humanos estamcs en la nosibxli{

dad de ser victimas.de sufr;r:este padqcimien °'~§}7§99?F,§§Lf‘i

rectamente contacto confsaﬂgfe;”o algﬁA hembderivado infecta

do por el VIH; o bien por medio de algﬁn instrumento médiCO‘

que no -esté debidamente esterilizado.

En cuanto’ a los,esﬁados ciimin6genos en la sociedad, ca
be mencidnar‘que‘éstos son una verdadera amenaza para la so-
ciedad, puesto que sabemos,qué la enfermedad esti Intimamen-
te ligada con el homosexualismo, drogadiccibn'y prostitucién,

dentro de estos grandes nficleos sociolﬁgicos se encuentra el

total de las victzmas afectadas por el VIH.

1a drogadiccién y 1a prostitucién,’ asi como el SIDA,

blemas reales y muy importantes para la sociedad, ya
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enformedad del SIDA.

Un aspecto muy importante respecto al SIDA, es el de -

sus consecuencias relativas al comnortamiento social, ya que"

estos fenémenos sociales que hemos senalado, son tras ornos

de la conducta humana que frecuentemente se complementan; es

decir el uno predispone'al otro y viceversa

En. cuanto a 1a reaccién de 1a sociedad, y 1a responsa—‘

bilidad moral de las 1nstituciones considers que’ todos debe
riamos de reflexionar acerca de nuestra‘coﬁducta‘hacia nues-~
tros semejantes y corregir nuestros. errores, dando 'a nuestros
actos un carfcter m&s humano y responsable, Yy comprender no
s6lo a los enfermos de SIDA, sino en general a las victimas
de cualquier enfermedad, pues todas son. susceptibles de cau-

sar temor, discriminacibn, rechaany un‘trato injusto.

Respecto al aislamiento y al trato cruel con que son ~--
tratados los enfermos de SIDA, pienso éue son agresiones so-
_ciales graves, pues dichas agresiones pueden ser, y de hecho

son causas de trastornos emocionales que inclusive son sus=-

ceptibles de convertir al enfermo de SIDA, en.un posible sui
cida, y por qué no pensar también que los obligan a ser acreef'”

dores de sentimientos de venganza poniendo en peligro am1a~—

sociedad, ya que esos actos violentos. se podrian enc d'ar -

en delitos, los cuales serian sancionados por la ley, para -

. garantizar una sociedad sana, humana.y pacifica.



. CAPITULO TV

e) b'pin;Qn ‘pers




a2 Zun

a) Las.Enférmédadéé*Coht giosas en 1o’ General..

De “acuerdo’ al articu Ley General de S ud,

las enfermedades contagiosas en general son’ 1as siguientes;

1.-7C6lera; fiebké"éifoidea, paratifoidea’,'amibiasis,

hepatitis virales y otras enfermedades infecciosas del apa— »,rlmi

rato digestivo,

Ii.-ilhifuenza epidémica, otras infecciones agudas del -
aparéto respiratorio, infecciones meningococcicas y enferme

dades  causadas por estreptococos;

I1I,~- Tuberculosisj
IV.~- Bifteria, tosferina, tétanos, sarampién, poliomie
11tis, rubeola S parotiditis infecciosar:

{En estos

Vo= nabia, peste, brucelosis y otras zoonosis

casos la Secretarfa de Salud coordinaré sus’ actividades con

la Secretaria de Agricultura y Recursos Hid;éulico;,

VI.- Fiebre amarilla, dengue y otraS'eﬁfermedédeskvizg
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e ttaﬂsmiti§a jU'

rofundas;

ie} Y;ekﬁréinﬁést;nales;

Deficiencia Adquirida (SIDA),

XIV.—~Las demds: que detetminen el Consejo de Salubridad

Genexal y los tratados b convencxones internacionales en los

que los Estados Un;dos Mexicanos sean parte y que se huble--
ren celebrado ‘con ar:eglo a las disposiciones de la Constitu

ci6n Politica de los Estados Unidos Mexicanos.

b} La Contemplacién de Estas Enfermedades en el C&6digo Pe~~-

nal Vigente Para el Distrito Federal.



De Eodas laS‘enféfhed&des ééhtaQioséé, sefialadas

*sifilis, infecciones gonocéccica

sexuales, seré'sancionadqf




también se'les ha’ denominado enfermedades de. transmisi6n -

De tal manera aue ‘el término venéreo es lo pertenecien

‘te o relativo al deleite sexual o acto carnal, y también se
le conoce cqmp un'malxcontagioso contrafdo por este acto, y
la Gnica diferencia que tiene con las otras enfermédaﬂéé }-'

- contagiosas radica. en.la presencia del elemento sexual.

"Las enfermedades de transmisién sexual mas importan——'”f

tes, conocidas también con el nombre di‘enfermedades vené--

reas, son las siguientes'

1.~ :Gonorrea.-- La gonorrea ° gonococia es una enferme

dad infecciosa de transmisi&n sexual, la mayor parte de las

pe:sonas contagiadas‘por‘la nv rmedad‘bresentan una infec-

c1i6n aguda en: el conductc geni ourinario, aungue la infec--

cibn puede también afectar ala a{ganta si ‘la persona ha -

practicado 1 sexualidad

Pero también:puede ocu fir»qug‘lg'gonofrea invada a.o-
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que 1lleva el espermq desde~ o

‘mantiene ‘en'la sangre unos niveles altos de pe

La“ go orrea resistente se caracteriza porque los

'gonoéﬁcos son resistentes a la nenicilina y por lo tanto e—ii
xigen un tratamiento més complejo y prolonqado que la gono-

~~rrea simple, y su’ tzatamiento es:a base de espectinomicina L

o de rosoxacina.




e17

llamado "Chlamydia", que provoca ‘una infeccién en la uretra
del hombre 9 una~in lamaci&n en el cuello del Gtero de la -
mujer.VEn ei‘hohbxe,vla inflamaciGn recibe el nombre de ure
tritis no especifica ‘(UNE)'. En la mujer recibe el nombre de

:inflamacién cervical o enLermedad inflamatoria:de la pelvis

is intermitente. Este trastorno se cono-

;... 3.~ Herpes genital.- El herpes és una aﬁﬁiﬁda

dad ‘causada por un virus. Los virus penetran en-las

del cuerpo y las reprograman provocando con elloﬂla;pzolife

racién de mGltiples e)emplares'del'virus.“El herpgs es el =~

resultado de la accién de dos. virus emparentados

virus 1, que acostumbra provocar herpes labiales, y el her—-

pesvirus 2, que su le ser el detonante del herpes genital.

La persona g e

adece esta enfermedad, entre los cinco.

‘células”‘”” T
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y diez dIas después de haberse contagiado en el curso del ac'}"

to. sexual, el paciente comienza a notar comezén y dolor‘ardo

roso en una reducida zona del pene. o de la vulva’ A ]

Es frecuente 1a inflamacibn de

. te se conv;erte en vesfculas.

 "11a Zona: préxima a las vesfculas, y en 1a’

ﬁflamarse los genitales, 1o qu :hace

ci6n de ‘orinar.

na.. enfermedad de transmisién sexual

unrovocada or 1 infeccién de un minfGsculo. germen en forma PR

fde sacacorchos 11amado “treponema pallidum" también es: cono

vcido poz (espiroqueta).

T:atamiento de la Slfilis.— la sifilis puede curarse,

meses. Si al. Einalizar el ano las- pruebas han resultado nega

tivas, puede decirse que la persona esté curada. Por lo tan-

. to 1a yersona podré tener relaciones sexuales después de que
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el largo tratamiento y gque esté plena

e se aliviado de dicha enfermedad.

por un minfisculo par&sito unicelular, stele transmitirse --

por via sexual, e

-7.= Vaginitis inespecifica.- Es una infeccibn vaginal

debida a la introduccién de dos tipos de gétmenes en la va-

gina,. que provoca la emisién de un flujo vaginal griséiceo.

8.,- Verrugas venéreas.— Son como una especie de ninﬁs-n

culas en Lorma de coliflores.que apatecen en: 1a vulva, vagi

lo pueden pasar de una persona a ptra a_fravé e élaéiohés




intimas.

_transmisibn

lia de las. Chlamydias,
Africa, .- i

13.~ SIDA.- Se ha considerado como una enfermedad de =--

transmisibn sexual} puésté que ciéntificamente se ha compro
bado que la'via sexual es una de las causas de contagio, va
que los virus se tranémiten a través del semen o bien median
te las heridas o"éfééibnes'que se causen durante el acto --
sexual; es decir, por medio del contacto directo entre semen

Yy sangre o bien sangre con sangre". (19)

¢) El SIDA.en Relacibn al Ordenamiento Penal Citado.

(19) LLIEWELLYN Jones, Derek.~Enférmedades de Transmisién -
Sexual. Ed. Grijalvo, México, la. 'ed., 1988, P. 81,




,embargo, dicha enferm a

: quientes,tipos: 

del Cédigo Penal pa*a el Distrito Federal,y apatece 1nclu£-
do-en.el Titulo Séptimo, que lleva por nombte t o
“tra la Salud“'

: El'sin§r9mé'dé;1h@ﬁn eficienci Adau;rida (SIDA), -~

conétitu&eién la‘actualidad, uno de los aspectos negativos

del delito, pueste quevexiste la ‘ausencia d

gislacién: Penal, ya c

2.~ Lesione

;,ﬁlfsiDA; és na'enfermedad contagiosa, que afecta la -

cépaéiaéé‘qﬁe tléne‘el organismo para combatlr las enferme~

dades, y hoy en;dia se encuentra dentro de las llamadas en~

:fermedad’s‘"venéreas", toda vez gue una de las formas de --
o contagio es precisamente por medio de las relaciones sexua-
_les. b 4 por lo consiguiente tiene relacibn con el delito del

;Peligro del contagio venéreo descrito en el articulo 199 bis’

Ait' 199~bis.— El que, sabienddyqdé eét ‘enfermo:de 5%

filis o de un mal venéreo en perfodo infecta

peligto de contaqio la salud de otro per medio de relaciones

sexuales, serd sancionado con prisién hasta de tres anos yo-

multa hasta de tres mil pesos, sin perjuicio de la pena que




corresponda si se acusa: el contagia,

:éi ngbcedérse'pét'

Axt. 288.~ Bajo el nombre de lesién se comprenden no so

lamente las heridas, scoriaciones, contusiones, fracturas,

dislocaciones;?QhEmar T sino toda alteracifn en la salud,

y cualgquier otro dano4que deje huella material en el cuerpo

humano, si esos efectos son producidos por una causa exter-

na.

Consideramos gque el Sindrome de Inmuno Deficiencia Ad-
qﬁirida (SIDA), también tiene relacifn con el precepto ante
rior, puesto que el sujeto activo al contagiar a otra perso

‘na sana, por cualquiera de las vias de transmisibn antes --



Dich enfermedad, también tiene relaciéy con el articu—',

lo 292, pirrafo pf;mero del mismo ordenamlento legal,ncuando
sefiala que . se impondrén de cinco a ocho anos de prlsién al -
-Que infiera una lesién de la que resulte una enfermedad segu
ra © probablemente incurable. Y el. sindrome de Inmuno Defi--

ciencia Adquirida (SIDA), en: la actualidad esté considerada

como una enfermedad incurabl ,’va que no existe ningﬁn medi-

camento que lo combata.



Por otra ﬁ&fﬁeéqaﬁ
dio, también tiene rel
Penal vigente par
culo 292 dice a la Letra
nes que pongan ‘en; peligr
seis afios de p;is%én

correspondan cont

CEL (SIDA)
f,cualquier petsona qu

:gro. la vida del sujeto pasivo.

51 una persona estuviera infectada por eIVVIﬁ, y.a sa--
*biendas de que padeciera dicha enfermedad contagiara a otra
persona, précticamente la estarfa privando de la vida, pues~
‘to que en la actualidad todavia no existe ningfin medicamento
‘que pueda‘evitar la muerte, 'y por lo consiguiente se podria
encuadrar el delito de homicidio, siempre y cuando, la perso
na intec.ada falleciera dentro de los sesenta dias contados

desde que fuera lesionada.

es’ senalado, no hace menci ‘dios, modos o -

'a:ticulb,

; formas de producir la privacién de la vida humana. En su pen
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samiento uuedan comprendidas abstracta Yy latentemente todas

1as conductas que,

cualquiera que £uera el modo en gque con-

n privaclén de una vida".. (20)

PRIMERA. -~ Porque consideramos Que el legislador al re-

dactar el precepto redujo su contenido, limiténdose Gnica y
exclusivamente al contagio de las enfermedades de tipo vené
reas por medio de las relaciones sexuales, y que por lo con
siguiente se reforme dicho precepto no sefialando s6lo a las
enfermedades venéreas, sino también a las no venéreas, ya -
que el "contagio de enfermedades, venéreas o no, realizado

= porrcualquier‘viaf es. constitutivo del delito de (lesiones)

Y como consecuencia también se puede dar el delito de homi-
cidio slempre que la muerte del cfendido se verifique dentro

de 1os sesenta dias,’contados desde que fue lesionado.

Pofyotré.parte es importante seﬁalar que es evidente --

(20) JIMENEZ Huerta, Mariano. Derecho Penal Mexicano. Tomo -
11, 'La Tutela Penal de la vida e Integridad Humana. EQ.
"“Porrfa, Méx1co, 7a,ed. 1972, P&gs. 124 y 125.
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que existen otras enfermedades gue tienen manifiestos perfio

dos infectantes, como en el caso dél.(SIDA), gue no es ex—-—

clusivamentg venérea, y que puede dar lugar a conductas peli
grosas. para el contagio.

SECUNDA.— También sugerimos que el artficulo en estudio

se refdrme‘en cuanto a su punibilidad, puesto gque desde que

se:éfeé eée Helito por la reforma que entr6 en vigencia el
26 de ‘enero de- 1940 hasta nuestros dias la sancién sigue -

siendo 1la misma, y es imposible que el costo de la vida de

,hacg cuarenta y-ocho afios, sea la misma en la actualidad, y

por lo-tanto creemo qﬁe'no es justo la sancifn pecuniaria -
que se encuentra tipificada en.el articule 199 bis de nues=--—

tra legislacibn ‘penal’

e) Opinifn Personal de la Autora.

Céntémos con la base constitucional, del artfculo 14 -
que habla del principio de legalidad, el cual se refiere a
Qﬁeven los juicios de orden criminal, queda proh!bido impo~
ne:, por simple analogia y aGn por mayoria de razén, pena -
alguna que no esté decretada por una ley expresamente apli-

cable al delito que se trate.

Pexo en el caso del Sindrome de Inmuno Deficiencia Ad-
quirida (SIDA), considero que si, se puede encuadra; a los

delitos tales como; Del Peligro de Contagio, Qesiohes‘ybHo- g



- 87 -,

micidio..”

2 iéha:énfermedad estd considerada co

n<'p§fsona~afsabiendas de que pade-

'iq, también dar& lugar a
ipi ‘esiones, “puesto que estaria -

,algefahéo,la salud:del sﬁjgtg,paéivo.

‘ det,otiarﬁartélﬁienso que los dafios que ocasiona el SI-
‘DA, son 1rreversi$1es, y no tienen solucibn, por lo consi- -
guiente e¢s la privacién de la vida a corto, mediano o largo
plazo, puesto que hasta nuestros dias no existe un medicamen
to que evite la muerte. Por lo que considero que es injusto
que la ley limite el tiempo establecido en el articulo 303 -

fraceibn II, del C6digo en estudio.



CONCLUSIONES
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CONCLUSIONES
1.- El SIndromg de Inmuno Deficiencia Adguirida (SIDA),
constituye uno de -los.mé&s importantes fenbmenos a nivel médi
co y social en la a@tﬁalidad. El estudio de sus origenes, --

Consecuencias y.prevenciones se encuentran en discusién.

2,= El periodo de';ncubacién de esta enfermedad varia -

entre las personas infectadas por el VIH puesto que cadar-

ue: el Sindrome de

d t nsmitir de

:todos los paises del mundo, por lo que es considerada ya co-

mo una- “PANDEMIA“ ;

'iS.f Este mal es un- riesgo social, puesto que no ha res-



petado ninos, adoles

siguiente todos los se:es humanos

~r1r dicha enfetmedad.

6 ~ En este trabajo hemos mencionado a lo estados cri

.minbgenos, como al homosexualismo, drogadiccidn Y. Pr stitu

cibn, porgue han sido los grupos de poblacién mas afectados ;

por ‘el Sindrome de Inmuno Deficiencia Adquirida (SIDA), &

los que m&s ponen en peligro a la sociedad, por su conductalry

antisocial.

7.~ En cuanto a la reaccién de la sociedad en relacibn
a este sindrome, es importante sefialar que por instinto to-~
dos tratamos de no ser infectados por el VIH, o por lo menos
los que estamos conscientes que dicha enfermedad es sumamen

te peligrosa.

8.~ La reaccibn de las autoridades sanitarias, ha sido
sumamente positiva, puesto que dia a dfa tratan de combatir
esta terrible enfermedad, lo estdn haciendo de manera ofi--

cial y organizada adoptando medidas legales y reformando al

gunos preceptos de la Ley General de Salud.

9.- En todas las instituciones médicas, debe de haber
responsabilidad tanto moral como profesional, puestd que los
resultados o consecuenciasde su‘accién,dependef& de la recu

peracién del paciente, ya que 1e§élmenteitodé persona tiene



ntra el (SI-

El (SIDA), actualmente est8 considerada como una
»enfermedad transmisible, Y entre ellas estd, el herpes geni

‘tal,;sifilis, QOnorrea, candidiasis, etc.

13.-'De todas las enfermedades contagiosas, tipifjca--
das en' el articulo 134 de la Ley General de Salud, el C6di-
go Penal vigente-para el Distrito Federal, hace mencibn Gni
ca 'y exclusivamente a la fraccifn VIII, que a la letra diée -
lo siguiente: si{filis, infecciones gonoc6ccicas y otras eﬁ-

- fermedades.de transmisién sexual.

14.- El articulo 199 bis del Ordenamiento antes invoca
do s6lo menciona a las enfermedédes venéreas; por lo que;-—
consideramos que serfa justo que se reformara dicho artficu-
lo sefialando también a las enfermedades né venéreas, y tam—‘

bién en cuanto a su punibilidad.
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15.~.El Sindrome de Inmuno Deficiencia Adquirida (SIDA),
tiehe relaciﬁn con nuestra Legislacién Penal en los siguien-
tes delitos: ’

a) Del Peligro del Contagio,
b) Lesiones; y
©) Homicidio.

16.~ A través de los estudios realizados, se ha compro
bado que todos los seres humanos reacciﬁnamos de diferente
forma ante determinada enfermedad; y en &ste caso, si una -
persona sana fuera infectada por el VIH, y é&sta falleciera
dentro de los sesenta dias, como lo sefiala la Ley, se esta-
ria encuadrando al delito de homicidio, pero si la persona
llegara a fallecer después de los dias antes sefialados se -
encuadrard al delito de lesiones de tipo "gravisimas", con-
templadas en el articuld 293 del C6digo Penal vigente para

el Distrito Federal.

17.- Por ﬁéc;égaiaeiﬁiﬁfdé'éheto de '1940; y, a peticién
del gran jurista Francisco Gonz&lez de la Vega, se creb en -

el Cédigo Penal de1931,:-el delito cuyo capitulo se design6;

"Del Peligro de Contaqio“;“‘

El delito del pelxgrc 4 contagio venéteo descrito en -

el articulo 19% bis, de y _que aparece inclufdo

en el Tltulo Séptimo que lleva: por ombre “Delitos Contra la



rticulo 199 bis del Cédigo Penal vigente -

~para el Distrito Federal, toda vez que en su observ cia‘no

9fse contempla categéricamente la- enfermedad de ;sindrome‘ﬁe

'1iInmuno Deficiencia Adquirida (SIDA).

19.- El contagio del nuevo'mal, que podria ser delicti
vo, noresté previsto en layiey de manera amplié, por lo que
es necesario que el artfculo 199 bis, del c6digo en estudio,
sea reformado a la brevedad posible, para lograr la disminu
cibn y prevencién de esta letal enfermedad, quedando posi--
blemente de la siguiente manera: :

ART. 199 bis.- El gue, sabiendo que est& enfermo de un
mal venéreo o de cualquiér otra enfermedad contagiosa, y que
se encuentre en perfodo infectante, ponga en peligro de con
tagio la salud de otro, por cualquier mecanismo, ser§ san--_
cionado de tres a cinco afios de prisi6n y multa de tres'a %z

" 150 dfas de salario minimo vigente.



':'al delito de “Lesiones ' establecido en los articulos 288,

291, 292 Yy 293 °del Cédigo Penal. vigente para el Distrito Fe

cer. dentro de 105”
to daria ‘causa; al‘ o
articulos 302 ‘

‘; galtM

podemos decir que

SADO"
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