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I
INTRODUCCION

Uno de los tantod problemas que ha tenido mucha dibusion en la actuatidad, e ef
rederente af Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA), pués dia con dia son mds
{os casos que se suacitan tanto a nived mundial como a nived nacionad.

Dedido ol aumento tan desmedido, Se han originado grandes problemas como o son
{as hamsgresiones a sus derechos humanod como {0 es {a Proteccidn a o sadud que
ademds de der derecho, tamdién es una garantia, pero no odstante edlo no e respeda y se
puede abivmar que no todos gozan de elda,

Tales Gansgresiones comsisten en que una vez que {os enpermod de SIDA han
Uegado a la fase terminal, las institucidnes médicas ded sector piddico optan por
negames ed senicio o den o alguna vez se los dieron, se {0 nieguen y no 8o eso,
4ino que también no les proporcionen los médicamenmtos tan indispensables para edlos,

Por tal motivo en éste tabafo se proponen defoamas o algunod ordenamientos de
sadud para que todos tengan acceso a este derecho, en segundo lugar ed de asegurar que
de cumpian con un minimo de demiciod médicos ddsicos de salud y en tercer dugar la
ceacion de un ovgano que Ae encargue de prevenir éxtas hansgresiones y que en caro
de suscitavse, castigaMas y perseguir a  aqueflos delitos a causa de tales
tansgresiones,



CAPITULO 1

GENERALIDADES

1.1.- Derechos Humanos.
1.2.- Garantias Individuales,

'030- Mm.



1.1.- DERECHOS HUMANOS.

Este tema ha sido blanco de fuemes embates ya que no se Hega a un solo criterio
de o que son {os Derechos Humanos; asi tenemos que unos {ob identidican con {o)
Derechos Natunrales, otros con {os Derechos Morades, algunos mds con {0b Derechos
Historicos, incluso hay ohod que ceen necesarMo uwrgar y encontrar da natinaleza,
fundamento y 6in de dichos derechos para poder dar una eaplicacion de do que son.

Independientemente de esto Alejandro Etienne Lano seiiala que "Desde hace siglos
de viene reconociendo {a eaxisencia, con divenssd denominaciones, de un conjunto de
aributos y facudtades ded homére, que emanan de su oda condicion de tad, son
inheremtes a su natuiraleza humana y podeen un cardcter univesad, es decir, se admiten
on distincion de sexo, edad, nacdonalidad, condicion social o econdmica; por efemplo,
el derecho a la vida, a la autodeterminacion, eb derecho al ©abajo, a {a edicacidn, y
muchos otos...” (1)

Realizaremos un esudio dreve de o que son (o5 Derechos Humanos, eaxplicando o
que en esencia son este tipo de derechos.

No podemos negar que hay derechos que desde ed momento de nacer, {os tenemos y
que nob da nuestrha natinadeza como {o son ef de la vida, a (ibertad ete. y es o que
Uamamos derechod naturales; pero comsideramos que hay ot derechod que nacen

(1) ETIENNE LLANO, Alejandro, La P i6n de la Persona H an_s! Derecho Internact Los Derachos Hi

Editorial Trillas, México 1987, P. 11,
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con {a convivencia sociad y como necesidad de ésta, por efemplo el derecho a da dalud;
y en eMe tipo de derechos su ferarquizacion variara de un lugar a ot y de una época
o otra, diendo dichos derechos {os que Hamariamos derechos sociales; y ambos derechos
-natunades y Aociades- vienen a conMituir en conjunto {o que conocemos como derechod
humanos.

Por do tanto creemos, que {05 derechos humanos vienen o constituir atvidutos y
tacultades ded hombre, que edtan vinculadod con sud més aitos valores humanos tanto
naturales como sociales y que son inherentes a toda pevsona %n distincion alguna.

Aunque M bien es cieMo que hay atributos y bacultades, no necesariamente van a
ser derechos humanos, ya que podemos mencionar un Mn §in de novmas y reglas que no
pueden ser comsiderados como tades, asi tenemos que el Codigo Fiscal establece
determinados deberes y derechod que son abributos y bacultades ded hombre pero que en
esencia no protegen una dignidad, o éien, no esan intimamente vincudados con {os mds
altos valores humanos, incluso aunque haya noumas que se redieran al homére en Au
derechos, no por ello se pueden considerar derechos humanos en Sthicto Sensu, porque
como seilada Emilio Kueger "En la intrincada red de derechos que hoy comesponden al
der humano, en sus distintad fases y manifestaciones, algunos de ellod tienen un rango
superios pos su vincudacion estrecha con {05 mds altod valores humanos. Tales derechod
selacidnados estrechamente con {a persona humana y sus fines mds altos, se pueden
considerar derechos humanos en sentido estvicto...” (2

(2) KRIEGEA, Emilio, En Defensa de la Consthuci Vi G Prasidencial a la Carta Magna, Editorial Grijaibo,
México 1994, p. 50.
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Dentro de esos abvibutos y bacultades que M podemos Hamar derechos humanos
encontvamod, ef dexecho a la vida, a da liberad, a {a educacion, a deambular por {05
diversos caminos, el derecho a {a salud - materia ded presente tabajo ~, ede, {ob cudles
se convierten en principios rwectores ded Derecho Positivo, buscando que entonces éte
vaya con apego a {05 atvidutos humanos mds edenciales ya que pwcisamente por
encontwrse vinculadods con {05 valores humanod de gran impoMancia dederdn de
protegerse y condideravse como verdaderos Derechos Humanos,



1.2.- GARANTIAS INDIVIDUALES.

La palabra garantia proviene ded tévmino anglosajon "Wananty o Warantie", que
Mgnibica da accion de asegurar, proteger o salvaguardar,

En lenguaje vulgar consideramos que garantia es todo aquedlo que se emrega o
pomele, para asegurar ed cumplimiento de una ofema.

Entonces Carantias Individuales son: Las bacudtades de todo individuo de disfrutar
de sus derechos humanos reconocidos por ed Estado y de da Obligacion adquirida por
éste mismo de respetamas y salvaguandar dichos derechos.

Como vimos en el punto anterior respecto a {o que son {os derechos humanos, {os
cuales difimos que no provienen de {ey alguna, %ino directamente de {a calidad y de {os
atvidutod natwales y sociales que tenemod como seres humanod; mientras que. {as
garantias, son reaimente una cheacion de {a Constitucion, por {o que debemod entender
que {a Comtitucion otorga Garamias como {o establece ed aMiculo primero, mds no
derechos.

Ahowa dien para que estas garantian de {os derechos humanos sean efectivamente
Aespetadas, se necesita ed ouden y ed compromiso fundamental de que {as autoridades de
toda clase no {as thansgredan, por {o que implica {a obligacion eapresa del Estado de
hacer que dichas autoridades respeten y hagan efectivo a todos dos individuos ed
mantenimiento y el ejercicio de {ob distintos derechod; plasmando para ello dichas
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garantias en un orvdenamiendo de gran ferarquia ed cual es Hamado "Constitucion”, y
como todo EMado de derecho, debe comtar con este ovdenamiento mdwimo, lo debe
nespetar, ya que éte representa {as voluntades de todo un puedlo y por o tanto se
plasman {a> garantias mds elementales de estod seres humanos.



GARANTIAS SOCIALES

Conviene también hablar de oo tipo de garamtia que esta fuera de {as
denominadas "individuales”, es decir aquellas que se clasibican como "sociales”
aclarando ‘que no porque se denomine asi, vignibica que {a sociedad es titular de algunas
garantias, como los individuod; mas bien a {o que se rebiere esta garantia es a la
proteccion de cieros derechos pero con fines sociales, es decir aquellas garantias que
estan instituddas y reglamentadas con miras a satishacer grandes interéses de da
Sociedad, por ejemplo, da educacion, da salud etc. Por {o que como manifiesta Don Luis
Bazdwesch "...estd especificamente sujeta a diversas modalidades que tienden ol
éenelicio coman...” (3)

Por {o que ésta garantia puede asegurar derechkos de diversa indole, pero para que
sean de tipo Social es necesario que éenedicien a una colectividad, pero no solo ello, %
no que ademds éstas vayan encaminadas a un nucdeo sociad muy paticular, ya que por
aer das péraonas mds desprotegidas econdmicamente, como {o son {os campesinos y {os
tuabafadores, se des deben otorgar un minimo de derechod que {es garantice mefores
condicidnes de vida.

(3) BAZDRESCH. Luls, Garantias Constitucionales, 3a edicion, Editorial Trillas, México 1988, p. 18.



1.3.- AMPARO.

En nuesro pais e amparo tiene sus antecedentes en {a Constitucion de 1840 de
Yucatan en donde "...Manuei Crescencio Rejom, Pedro C. Pérez y Dario Escalante,
propusieron {a indercidn en dicha Constitucion de varias garantias individuales, como {a
dikertad religiosa y o5 derechos de que ed apwehendido debe gozar, razén por {a cual
Mrgio {a necesidad de crear un medio de Control de {a Constitucion al que {e dieron ed
nomére de ampmo..." (4

Pero no fué i no hasta {a Constiticion Federad de 1857 en donde se implanta ed
Juicio de Amparo tal y como o conocemos ahora.

E{ amparo procede por hansgresiones a {as garantias hechas por autoridad ya que
ésta por gozar de un poder sobre {05 individuos, a veces se excede, invadiendo con ello
AU esberas furidicas, por o que ed paticular puede emplear un instrumento juridico
Hamado amparo, ed cual tiene como in que se {e restituyan us garantias, ya sea en Su
440, goze y disprute, para que adi {e sean sespetados sus derechos, ya que como humanod
todos somos titulares de tales derechos, por {o cual deden estar adegurados por ed mismo
estado a havés de dichas garantias.

(4) CHAVEZ CASTILLO, Raul, Juicio d@ Amparo, Editorial Harla, México 1894, p. 21.
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Por o que el amparo o5 Aquet fuicio que se inicia a peticion de pase agraviada

ante {oA Tribunales Federales, contra afguna Ley o Acto de Autoridad que ansgheda sus

garantias individualesr o sociales, pava que se declare M anticomtitucionalidad,

invalidando ari dicho acto o ley en relacion con el agraviado, para restituirdo en sus
garantias.



ELEMENTOS DEL AMPARO.,

Dentrvo de {0s elementos ded Amparo encontramos que Raid Chdvez ded Castidlo
menciona seds,
" a).- E5 un juicio Comstitucional
4).- Se Heua ante Tribunales Federales
c).~ E autdnomo, es Unico en su procedimiento, con reglas especificas
ch).- Promovido por ed agraviado
d).- Se promueve contra una ey o actos de autoridad (acto reclamado)
e).- Presentado y tamitado ante ed Poder Judicial Federad
$).~ E4 Objeto de {a promocion serd ed de invalidar, modikicar o revocar {a ley o
acto de autovidad que {e efecte y se le restituya al quejoso en da gmantia
individual que le ha sido violada.” (5

Consideramos que dentro de esos edementos deberia incluivse otw que debe decir:
Que eAs Ley 0 acto de autorvidad thanoghreda una garantia, ya que a {o que e wehiere en
ed inciso "d" es contra que o quien procede mds no menciona porque e promueve; por {o
que M se anexaxe ese elemento quedaria paliada esa omision.

(5) CHAVEZ CASTILLO, Radl, Op. Cit. p. 28.
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PARTE EN EL JUICIO DE AMPARO

Concepto; Paxte es toda persona que interviene en ed procedimiento Comtitucionad,
en aazon de un imterds juridico ya sea personal o en representacion de oha e incluso
como sucede con el Ministerio Piblico Fedenal en dos casos que av o establece da Ley,
para que se declare {a Comstitucionalidad o Amticonstitucionalidad de una {ey o un acto
de autorvidad,

Por {o que emtonces actuaran como pave en un fuicio de amparo:

a).- El Quejoso o Agraviado

4).- La Autoridad Respomsable

c).- Et Tercero Perjudicado

d).~ E{ Ministerio Piblico Federad.

A).- QUEJOSO O AGRAVIADO

Es el titular de {a accidn, es decir {a persona disica o moral facuitada para
pomoves ed fuicio de ampsro por habersele tuansgredido sus garantias conforme a {as
hipdtesis que denala ed articuto 103 Constitucionad.

B).- AUTORIDAD RESPONSABLE.

Es aquella que dicta, promulga, piblica, ordena, ejecuta o tata de ejecutar {a {ey
o el acto reclamado.
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Pero para que una autoridad responsable sea considerada como tal, debe cumplia

con ciemtas caracteristicas, ya que eaisten algunos organismos que aunque dependan ded

estado y realicen determinados actos que nos puedan abectar, no son considerados como
atoridades y por {o tato no procederia el amparo conbra esos.

Estas caracteristicas nos da marca {a Mguiente Jurisprudencia:

" Autosidades para edectos ded juicio de amparo: E{ téamino autoridades, para - -
ehectos del amparo, comprende todas aquedlas persomas que disponen de {a -
tuerza piblica en virtud de circunMancias, ya legales, ya de hecho, y ejerzan
actod publicos, por ed hecho de ser piklica la buerza de que disponen.” (6)

Como e desprende de dicha jurispwdencia {a autoridad para ebectos ded ampaw, {a

constituye aquedla que reuna {ad cardcteristicas que seala, por o que se deduce que el
acto de autoridad debe reunin afgunod atvibutos.

Atributos ded Acto de Autoridad:

a).- Que sea emitido pos un oagano ded Estado provisto de facudtades de imperio,
es decir de desicion y efecucion, sea de hecho, ya de derecho que produzea afectacion
en {a espera juridica ded godernado.

4).~ Que sea imperativo esto es que tenga buerza furidica realizada en efercicio
de {a autoridad soberana que tiene ed Estado, para orvdenar que se realice su voluntad,
dentw de {a espera juridica del gobeanado.

(8) SUPREMA CORTE DE JUSTICIA DE LA NACION, segunds parte de! apendice de! semanario Judiclal de ia Federacion, Tesis
Juriprudencial No 300 (1917-1988), p. 519.
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c).~ Que sea Unilaterad, es decir que no e requiere {a opinidn de {os gobernados,

ya que realizara el acto segin su voluntad sin tener en consideracion ed parecer ded
particudanr.

d).- Que %ea coercidivo, ya que {a autoridad del Estado tiene a dacultad de hacer
valer sus determinaciones empleando {a fuerza, cuando no se cumplan de fowma
voluntaria por ed godernado,

Tipos de Autorvidades:

Existen diterentes tipos de autoridades responsadles para edectos ded amparo, yo
que confowne al articuto 11 de {a Ley de Amparo, eb autoridad responsable la que dicta,
promidga, publica, orvdena, efecuta o tata de ejecutar {a ley o ed acto recdamado.

Pero en {a prictica tenemod que (undamentaimente existen dod tipos de
autovidades responsables que son {as autoridades ordenadoras y das efecutoras.

Autovidades Orvdenadoras:
Son {as que Ordenan e acto reclamado {Ley o Acto de autoridad).

Autordades Efecutoras:
Son {as encargadas de cumplir o tatar de cumplir ed acto reclamado que {a
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AM tenemos por efemplo que 5 un Juez Civid en un fuicio de controversia de

Aviendamiento inmobilliario, ordena {a desocupacion ded inmuedde a Juan Pérez

{inquitino), y éste se ndega a salir de dicho inmueble, entonces ef Juez; oudenara Su

{anzamiento por {o que ed actuario se encargara de danzar of inquilino incluso wtidizando
{a buerza si fuese necesario (coercibididad),

C).- TERCERO PERJUDICADO.

Se entiende por tal a {a persona que tiene interés en que continue y subsista el
acto seclamado.

Quien pwmovera dicho fuicio de amparo serd s6lo el afectado pov el acto
reclamado y por tal motivo no hay interés de que subsista. Entonces quien tendrd interés
de que subsista dicho acto, es la perona que tenga interesesd opuestos al quejoso en ed
fuicio que orgina el acto reclamado i, en ed efemplo que ocupamos anteriounente ded
inquilino Juan Pérez, 5 éste promueve un amparo contra ed desadofo ded que fué obfeto
por haberse reatizado din que previamente hubiers sido emplazado {acto reclamado), ed
tercerwo pervjudicado sera "ed dueio del inmueble”, ya que ed le demando la
"desocupacion ded inmuedle"; mientras que ed inquilino Juan Pérez (Quejoso) o que
dusca ey "no desocupario”; por b que M el Juez amparara al inquitino, dicho acto
tendvia que quedar Mn efecto y restituiro en sud garantias, es decir, podid ocupar
ruevamente. el inmueble por violacidnes al procedimiento; de ahi que se denomine
"Teacero Penjudicado” a {a persons que tiene interéses comtramios ol quejoso.
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Cabe seRalar que también podrd tener ed cardcter de tercero perjudicado en dicho

ejemplo "ambos" (Inquilino y Casero) en ed caso de que ed amparo sea promovido por

una persona eatraia af juicio, como puede ser un testigo a quien se e {mpone una
medida de aspremio injustamente.

D).~ MINISTERIO PUBLICO FEDERAL.
Congorme a {o dispuesto en ed asticudo 107 {raccion XV de {a Constitucion Federad,
ol Ministerio Piblico Federal es pavte en todod o4 juicios de amparo.
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TIPOS DE AMPARO Y SU COMPETENCIA

Existen dos tipos de Amparo y son:
A).- El Amparo Directo o Uniistancia.
B).- El Amparo Indirecto o Biinsanciad.
C).- El Ampawo Soberania.

A).- AMPARO DIRECTO O UNIISTANCIAL.

Es aquel amparo que de <interpone contra (ansgresiones a las garantias sea
dinante ed procedimiento o en {a sendencia misma; y confowme a b estabdecido en ed
wmhiWMacdngdelacOmwc&SnFW,mcedeenMMgWW:

"...a En materia penal, conra resoluciones dedinitivas dictadas por Wibunales
judiciales, sean éMos federales, ded orden comin o miditares.

¢ En materis adminidrativa, cuando se reclamen por particulares Semtencias
definitivas y resoluciones que ponen din ol juicio dictadas por ilunales administrativos
o fudiciales, no reparables por adgan recurso, judcio o medio ordinamvo de defensa
legad. ‘

¢ En materia civid, cuando se reciamen sentencias dedinitivas dictadas en fuicios
ded orden federal o en juicio mercantil, sea federal o {ocal {a auwtoridad que dicte ed
batlo, o en juicios del orden comuin.

En {05 juiciod civiles ded ovden federal {as tentencias podidn ser reclamadas en
amparo por cualquiera de as pantes, incluso por {a Federacion, en defensa de sus
intereses patvimoniales, y
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d £n matera {aboral, cuando se reclamen laudos dictados por {as funtas Locades

0 {da Federal de Conciliacion y Arbitrafe de (o5 Trabajadores al Sewicio ded
Em.t'b"

COMPETENCIA
A {a autordad que {2 va a covesponder conocer y decidir Sobre este ipo de
amparo ¢) ad "Tribunal Colegiado de Circuito” y solo como caso excepcional (e
comespondera a {a "Suprema Come de Justicia de {a Nacion', conocero siempre y
cuando que poy sub caracteristicas especiales asi o ameriten,

Es Uniinstancial porque de {a resolucion que recaiga en dicho amparo ne procede
Aecinso alguno, quedando fiume, es decir no podra ser camédada.

B).- AMPARO INDIRECTO O BIINSTANCIAL.

£4 aqued que se promueve por tamgresidnes a {as garantias por actos en fuicio,
fuera de fuicio o despies de concluido, o que abecten a personas eatraiad af §uicio,
contra deyes o actos de autoridad administwativa; es decir, por exclusion, de todos o5
actos respecto de (o cualesr no conoce el "Tribunal Colegiado de Circuito”,

COMPETENCIA
Conocera de este amparo ed "Juez de Distrito éajo cuya funindiccion se encuentre
ed lugar en que el acto reclamado de ejecute 0 de Luale de ejecutar.
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Contra {as sentencias que pronuncien en amparwo {os Jueces de Distrito, procede

Revision, de {a cual conocerd {a Suprema Come de Justicia; es por eMo que se {e

conoce como amparo Biinstancial (Dos imslancias), ya que la resolucion que recaiga

podrd ser impuganada mediante dicha revision, y % esta resolucion se comsidera que fué
mat dada procederd su modibicacion

C).~ EL AMPARO SOBERANIA

Este Amparo procede degin ed amticudo 103 fraccidnes 11 y 11 de la Constitucion
Federal por:

Fraccion 11.- Leyes o actos de {a autovidad bederat que vuineren o restrinjan {a
soberania de {os Estados; y

Faaccion 111.~ Poyv Leyes o actos de {as autorvidades de éMos que invadan {a espera
de {a autoridad Federal.

Aqui o8lo cabe mencionar que en nuestho caso concaeto nos imtesesa ed fuicio de
amparo cuando por deyes 6 aclos de eMa especie abecten intereses o derechos de un
haditante de {a Repiblica, es decir con motivo de tales invasiones o restrviccion de
Soberanias,



CAPITULO 2

EL DERECHO A LA SALUD

201o' CMMO
2.2.- Noamatividad Constitucionad.

2.3.- Regulacidn legal.
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2.1.- CONCEPTO.

El concepto "derecho a da salud” se modikico para efectos de da adicion al aMicudo
4o Comtitucional al considerar el legiMador que {a vida y {a sadud no se pueden
gorantizar ni por el Estado, ni por {a sociedad, ni por ed individuo; pero en camédo, %
d¢ puede garamtizar su proteccion.

Se optd por da eapresion "derecho a da proteccion de 4a salud” porque connota que
es un derecho que todos {05 mericanos tenemod, asi como también da responsabilidad ded
Estado de asegurar su proteccion.

Este derecho, por estar muy vincudado a da vida, es da mds impoMante premogative
ded hombre, ya que todo ser humano aspira a ser un individuo sano, a vivir en un
ambiente sano y entre demefjandes que gocen de duena salud.

La Organizacion Mundial de da Salud ha dedinido a este derecho como: "un eado
de completo ddenestar {inico, mentad y social y no solamente como {a ausencia de
abecciones o enpermedades.” (1)

Por eso, ad hablar ded derecho a da proteccion de da salud es hablar de una
dociedad {gualitavia en donde se debe pwporcionar atencion médica a {a poblacion
abieta carente de énte edemental seavicio.

{7) SOBERON ACEVEDO, Guillermo et, al.. Derecho Constitucional 3 la Pr i6n_de la Salud, Editorial Porraa, México 1995,
p.p. 159-180.
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2.2,- NORMATIVIDAD CONSTITUCIONAL.

Cade seialar que la ComMitucidn es nuesro oudenamiento mdximo que puede
existir de enbre todas das {eyes eaistentes; tan e asi que dentro de la Jerarquizacidn de
{as leyes s encuentra en prmer dugar, por {o que es {a dase de todo nuestro sistema
juridico, por tal es comsiderada o madie de todas das deyes.

Ed Derecho a {a proteceion de la sadud se encuentra regulado en e aicudo 4o
pivafo cuaro.

En un puincipio en ol teato ovginal, este amticulo se weferia al derecho de {a
likentad de abajo, y bué rebormado por decreto ded Congreso, publicado en el Diaro
Olicial de {a Federacion el 31 de diciembre de 1974, por o que su contenido orviginal
pasd a fosmar pare ded actuald amicudo So.

Posteriounente por decreto pibicado en ed Diario Obicial de (a Federacion ded 3
de bebrero de 1983 se adiciond e tercer pinabo relativo a (a Garantia ded Derecho a o
Proteccion a la salud”.

En {a actualidad ese derecho esa plasmado en ed péwmafo cuamo, ya que se
adiciono en {ugar ded pimafo puimero el derecho de nuestros puedlos indigenas,
quedando ¢4 derecho a dicha proteccion de la salud en el pimalo cuarto.
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Poxr {o que dicho precepto establece:

"Asiculo do.-... Toda persona tiene derecho a {a proteccion de {a sabud. La Ley
debinird las bases y modalidades para el acceso a {05 servicios de salud y establecerd {a
concumencia de {a Federacién y oy entidades federativas en materia de salubridad
general, confowme a {o que dispone {a fraccion XVI del amicudo 73 de esa
Constitucion.”

Este derecho a {a pwteccion de {a salud se cred con ed fin de proporcionar
meMmhu%aan.mmqmwwmmmmm
semicio, ya que por el pwblema demogrdbico que enfrenta nuestro pais es necesario
allegar este tpo de sewicio a todos; con mds 1azon a {05 que no cuentan con {od
subicientes recinsos para acudirv a {0y seavicios médicos pamiculares, y tomando en
cuenta que {a familia es {a base de toda dociedad, se debe entonces procurar que gocen
de {as mejores condicidnes de vida podible y asegurar {05 derechos mis edementales
como {o es el derecho a {a proteccion de {(a salud.
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2.3.- REGULACION LEGAL.

E{ Derecho a {a proteccion de {a salud se encuentra regudado en dad sigudentes
leyes; -cabe aclarar que ol sefialan esas eyes, no se hace restrictivamente, ya que 5u
regudacitn es muy basta-.

Ley Orgdnica de {a Adminishvacion Piblica Federad;

ley General de Salud;

ley de safud de cada entidad tederativa;

Ley ded InMtikubo Mericano ded Seguro Social;

Ley ded Instituto ded Seguro Sociad de los thabajadores ab Seavicio ded

Estado;

Ley de Servicios Médicos ded Departamento del Distvito Federal;

Ley ded Sistema de Desavollo Integral para la Familia (Servicios de Sadud);

Ley de {05 Hospitales de Petroleos Mericanos;

Ley det Sistema de Tramsporte Colectivo Metwo (Seavicios de Salud);

Ley de {a Comision Nacional Bancaria (Serviciod de Salud);

Ley de {a Loteria Nacional (Referente al servicio Médico);

Ley de {a Linion Nacional de {a Industria Azucarera (Redativo ald Sexvicio

Médico);

Leyes de cada una de {as Instituciones Médicas de las Entidades Federatives y

Municipios redativas a ese derecho Vr. ISSEMYM;

ley de cada una de {as Instituciones Médicas pvivadas;

Reglamentos de cada una de {ab institucidnes mencionadad;

etc,
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Como vemos hay muchas instituciones médicas en {a actualidad que prestan este

elemental servicio, ya sea desde el punto de vista Administrativo, Programdtico y

Publico Sociat; por 4o tanto cada una de estas regulara ed derecho a da proteccion de da
salud, ya que como se menciono debe sen un derecho de todos,

Al hablar ded ambito Administrativo, programdtico y Pablico Sociad nos referimos a
{as canacteristicas de la orvgandzacidn de dos deavicios de sadud, eaplicaremos
evemente cada una de ellas. ‘

Ambito Administrativo: De acuerdo con da Ley Orgdnica de {a Adminishacion
Publica Federal, constituye ed Sector Salud, es decir en éd se ubican las acciones ded
godierno dederal a través de la Secretaria de Salud y los centros, hospitales e instituto)
descentratizados.

Ambito Proghamatico: Se éasa en criterios progrdmaticos presupuestales y estd
integrado por ef dmbito administrativo seiiatado por {as institucidnes de segunvidad social
VA, Instituto Mexicano ded Seguro Social, ed Instituto de Seguridad y Servicios Sociales
de {05 Taabajadoresr al Seavicio del Estado; y por el Simema Nacional para ef
Deaamollo Integral de {a Familia.

El tercer dmbito Hamado "Publico y Social”, aguupa a {05 dos anteriores y taméién
4 ovganiamos que otorgan servictos de sadud, Mn ser ésta su actividad sustantiva, tales
como: e Departamento del Distrito Federal, COPLAMAR y Petidleos Mezicanos. Incluye
ademds {os sewicios médicos, civiles; -nosotros nod avocaremos a {os ded Sector
Piblico-.
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Mencionaremos dentro de todas estas {eyes {as que para nuestro criterio son das

mas aepresentativas.

LEY ORGANICA DE LA ADMINISTRACION PUBLICA FEDERAL.

Esta ey establece {a» bacultades de {a Secretaria de Salud y dentro de estas
tenemos que en e adicudo 32 fraccion VI eablece:

"Anticulo 39.- A {a secretaria de Satud comesponde el despacho de dod dguientes
asumod:

... VI.- Planear, novmar, coodinar y evaluar el Sistema Nacionad de Salud y
pwveer a {a adecuada pamicipacion de {as dependencias y entidades publicas que
presten seaviciod de safud, a fin de asegunar ef cumplimiento ded derecho a {a
proteccion de da salud.

Asi mismo, propiciard y coondinard {a participacion de {os sectores sociad
privado en dicho Sistema Nacional de Salud y detesminard {as politicad y accidnes de
dnduccion y conceracion coviespondientes;...”

LEY GENERAL DE SALUD.

En esta ley se encuentra reglamentado el derecho a la proteccion de {a sadud
previsto en el articulo 4o de da Constitucion y como se habia mencionado anteriowmente

esta ocupa ed segundo lugar en imporancia por ser una ley reglamentaria de dicha
Constitucion
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Edte derecho se encuenta previsto en la Ley General de Salud, en el amticulo lo
que establece:

“"Asticulo 1.~ La pwsente Ley reglamenta e derecho a {a proteccion de {a salud
que tene toda pevsona en (05 téaminos ded artéiculo do de la Constitucion Politica de (o8
Estados Unidos Mexicanos, estedlece {as basesr y modalidades para el acceso a {os
serviciod de solud y da concumencia de {a Federacion y das entidades federativad en
materia de salubridad general. E5 de aplicacion en toda a Repiblica y sus disposicidnes
don de orden piblico e interésr social.”

LEY DE SALUD DE CADA ENTIDAD FEDERATIVA,

Como ya % vio cada entidad federativa tendra su Ley de Salud, derivada de (a
Constitucion y de La Ley General de Salud; por {o que s6lo queda mencionar que cada
ley establecerd ese derecho en sus primeros articulod, y que cada emtidad cuenta con Au
propia ey dedido a que existen dijerentes condicidnes y digerentes necesidades en cada
entidad, de ahi la necesidad de que cuemten con b pwpias leyed; pew
{ndependientemente de eso también estara protegido este derecho,

LEY INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL.

En esta {ey se establece en su aMiculo 20 que establece:

"Ansticulo 2.- La Seguridad Sociat tiene por $inalidad garamtizar ef derecho humano
a {a salud, {a asistencia médica, la proteccion de {05 medios de susésistencia y {od
seavicios sociales necesarios para ed éienestar individual y colectivo.”



CAPITULO 3

EL SINDROME DE INMLINODEFICIENCIA ADQUIRIDA

3.1.- Concepto,

3.2.- Ovigen.

3.3.- Foxmas de Taansmision

3.4.- Pruedas de deteceion,

3.5.- Sintomatologia y Qatamiento en cada 4ase.
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3.1.- CONCEPTO.

En 1978 se denomino af SIDA como GRID (Gay Related Inmunodebiciency Disease),
que signibicaba Inmunodeliciencia wedativa a lod homoseauales; ya que anteriovmente se
pemdaba que su caura edaba asociada a algin factor inherente a {as redacidnes
homoseauates. Debido a esta emwonea idea no se tomaron {as medidas necesarias
ovginando ed aumento alarmante de casos que no A0lo ahectaban a {05 homoseauales,
4ino a todas {an personas en generad, no impoMando su sexo, color, edad o estatus
sociad; por {o cual su demominacidn cambio para quedar como ahora {a conocemod
(SIDA), téamino creado en junio de 1982,

S 1 D A signibica: Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida.

Su causante es e VIH (Vi de (o Inmunodeficiencia Humana).

A Esta enbermedad e le denomino as porque esa compuemo de las Mguientes

palabras;

Sindrome: Conjusto de sintomasr y 4ignos, es decir ed conjunto de molesias que
cardcterizan a una 0 varias enfermedades,

Inmuno:  Se refiere al sistema de defensas, Hamado sistema inmunoldgico, ed cuad
de encargara de reconocer Yy ediminar todos aquedlos microorganismos
daiinos para ed ser humano.

Debiciencia: Es {a éalla o funcion insubiclente. Esto se da cuando (a
Inmunodeficiencia hace que ed organismo humano quede expuesto
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a un sin nimero de infecciones y cdnceres, {05 cuales son {0s
que leaimente matan af der humano, y no propiamente el SIDA, ya
que el sistema inmunoldgico estd  deficiente; por eso hay una
"deficiencia inmunotdgica”.
Adquirida: Porque esta endermedad no es hereditaria, ¥no que se contrae en
algin momento de {a vida por causas eaternas.

SIDA  Es la emdermedad Infecto-comtagioss provocada por ef virus de (a
Inmunodediciencia Humana (VIH), que ataca a {as defemsas ded
cuerpo y do va dediditando poco a poco hasta dejardo sin capacidad de
protegerse de otras enpermedades.



3.2." ORIGENo

Exactamente nadie sabe cual fue el orvigen del vins, M en que momento 4e
convirtio en un microbio peligrodo para ef hombre, 46{0 e cree que {0y prmeros casos
de SIDA, quizad ocunieron hace adgunas decadas; y 408 médicos que veian un caso de
SIDA, se extuaiarian ante las caracteristicas ded cuadro como un caso aislado,
ejemplilicacion que se hara en dase a {a viguiente infoumacion documentada.

"~ En Zaire, en 1959, se reportd un suero positive a la pweba de anticuerpod
contra ef VIH, con condirmacion de {a misma, que e mantenia congedado desde finales
de o5 aios cincuentas.

~ En 1969, un adolecente de 15 ailos murio en San Luid Missours con Sarcoma de
Kaposi (cdncer oviginado en {a pared de dos vasos sanguineos, La fouma "clasica” no se
sedaciona con el SIDA, aparece en individuos mayores de 60 aidos de ondgen
meditemdneo, que desarviollan el tumor en a piel de las eatremidades inderiores, avanza
{entamente y no tiende a dar métastaris a Srgano) internos). La orma "epidemica” emd
nelacionada con ed SIDA, aparece en piel, en mucosa de cualquier region ded cuerpo y
tende a dar metdstasis a organos inteanos ¢ infeceiones opoMunistas.

- En 1976, ({a muere de una familia noruega): una nifla y sus padies; ed padie
presenmtd desde 1966 un cuadro clinico de {njeccidnes respiratoras recumentes, muris
en abvit de 1976. La madwe pwsendd desde 1967 infeccidnes recumentes. A partir de
1973, el cuadio empeord; con diagnostico de {eucemia, y un cuadro neuroldgico
progesivo. Munio en diciemibre de 1976. La nifia presentd infecciones bacterianas graves

con complicacidnes pudmonares y murio en enero del mismo afio. En lod bies casos se



2
conbirmd ed diagndstico de SIDA, ol realizar {as pruebas de ELISA (estudio inmunoldgico
que peamite diagnoMicar inkecciones por diversos géxmenes como viss) y Western Blot
en suerwb congedados desde 1971,

- En 1971, un inkorme médico Belga, rebiere ed caro de una secretaria oviginaria
de Zaire, de 34 afod que viajé a Bélgica en 1977 para conocer {a razén de su
injecciones respiratorias e intestinales persistentes, da mujer murnid un ado mdy tarde,
con un cuadro clinico compatidle con SIDA,

~ En 1978, se conoce de cinco caros con sarcoma de Kaposi, por {0 que ol davse
a conocer sobe {a caracteristica prvincipal entre émos era de que edlos eran
homoseauales en junio de 1981, se publico a cerca de emos cinco casos en {a que se
presestaron (neumonia por pinculocystis carindi, geamen opostunista responsable de {a
indeccion mds caracierizada ded SIDA), ellos habian iniciado pame de su padecimiento
desde 1980, el érote ocumio cuando {a comunidad homoseauat habia distrutado una
liberad nunca antes experimentada.” (8

Asi tambidn, en observaciones en Africa sobre primates salvajes (monos verdes) y
con buena safud, demostraron que su sanghe comtenia anticuerpod que reconocian {as
proteinas ded viun ded SIDA humano. Estos estaban ingectadod por un viaus humano pero
algo diferente ded macaco, {o mismo ocumio en {0 casos del mono {ue demodrada por
medio de reacciones sexoldgicad cauzadas de anddinid molecudares.

{8) DURHAM, Fallsa, L. COHEN, Jetry 0., P con  SIDA, Culd de_Enfermeria, Editorisl Manual Moderno 5.A. de
C.V., Wéxico 1987, p.p. 202-207.




Esto ha permitido obras hipotesis referentesr al ovigen ded SIDA.

- Pudo ocumvir por una mordida o poy una absorcion de cecing de mono, ya que
ese tipo de cawme se vende en {05 meacadod africanod,

~ E{ vizaus en estado seco resiste mds Hempo, By posible que un individuo con una
{esidn en 4a boca, haya dido contagiado; hoy dia no s¢ encuentran caros de ceropoNtivos
entre {03 cazadores de monos ded Senegad.

~ También se cree que of pasar de da adolecencia ¢ {6 madurez, 3¢ sacribica o
mono y con ef mismo cuchillo e hacen tatuafes en la piel.

- Se piensa que ” {05 estadounidenses al haber fovmado parte en a paz que mandd
{a ONU a Zaire después de su independencia ded pais en 1960 algunos pudieron haber
sido contaminados con ed viaus. As mismo af haber degado a ese pais haitianod, eriste
{a podibilidad de que {os viajes por auvidn de homosexuales aeromozod con zairedod
oMgind que 4e eapandiera esa enbermedad” (%)

- A mismo otwa hipotesis sefads " {a semefanza entre el VIH con el virs
Yindatropico T-111 de dimios (STLV-111) el cual fue aistado ded Ceropithecus aethiops.
De acuerdo a esta hipotesis este viaus se humanizé y ovgino af VIH, sin eméargo, no es
patdgeno en et mono verde” (10)

(3) DURHAM. Jorry D., COHEN, Felissa, Op. Cit. P, 4-5.

(10) Revista MUNDO CIENTIFICO, N* 50, Vol. 5, P. 860.



Parece probable que {a epidemia se haya ovginado en Africa Segin ef resullado ded
andlisis rerospectivo de suerod, indcidndose da hansmiséion ded v en lod ahos
cincuentad, La considerable mescolanza poblacional ligada a {a guema civil ZaireRa y el
aumento impostante de {05 viaferos en da promiscuidad seauad con la afduencia humana a
{as grandes ciudades posiblemente hayan conberido caricter epidémico a la difusion ded
virus. Luego ed viaus habria tenido tevieno pwopio para Su popagacion. También cale
Auponer que este viaus haya vaviado en vinudencia y Lopismo, pero esto no es muy
comero puesto que pudo habemse producido dmudtancamente en varios lugawes a a

vez,
" Durante vanios aitos da ransminion estuvo muy limitada y hasta principios de o)
selentas empezd a diseminarse o indeccion en {a region de Afpica Central de aqui pasd

ol Caribe, Haiti, Estados Unidos y Europa a ginades de lod setentas” (1)

E{ ovigen ded SIDA se ha vuelto objeto de intensa controversia dmteanacional, {o
cual se desconoce verdaderamente sobre el ovigen de este mal.

(11) Gaceta CONASIDA, Nov.-Dic., 1987, afo |, p. 6-7.
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3.3.- FORMAS DE TRANSMISION.

las enjermedades tansmisibles son {as que mayores esragos han causado a da
humanidad, tanto por {as muemes que han prouocado, como por da frecuencia con que
ocumen entae {a poblacidn joven.

" En todo proceso patoldgico interactudn twes bactores: 1) Caracteristicas ded
Agente Causad. 2) Las pwpias del huesped. 3) Condiciénes propicias del medio
améiente...” (12)

Cabe mencionar que cuando ¢ reporaron (05 primeros cadod eaistié {a sodpecha
de que era una enbermedad tanamisible y se comprobo hasta que se aidlo al agente
casal de dicha enpenmedad, eMe agemte es demominado como (VIH), viws de la

Hasa ef momento, e conocen 46{o0 tres mecandsmod de trandmision para VIH:

1).- La Seaual: Ya sea homodexual masculina, como heterodeauat es decir de
homire a mujer y vicevena.

2).~ La Sanguinea: Como {o es {a Sangre y hemoderivados.

3).~ La perinatal: Es decir, {a que ocume durante el embarazo, ef pamo o ed
postparto a tavés de {a leche materna.

{12) SEPULVEDA AMOR. Jaime et ai., SIDA_CIENCIA Y SOCIEDAD EN MEXICO, 1* ediclén, Editoria) Fondo de Cultura
Econdmica, México 1089, p. 243.
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Segiin estudios realizados {a fpecuencia con la que cada uno ha contvibuido al

nimero de casos de SIDA es ed siguiente: Primero ed Seaual, e Mgue ed Sanguineo y por
itimo el perinatal,

Antes de eaplicar cada una de estas bovmas de Bansmision creemos necesaro ver
drevemente {as caracteristicas pasticutares de {a cadena de transmision ded VIH.

CARACTERISTICAS

a).- Ageme Causal Especibico: VIH

¢).~ Reseworo: E( Homére

c).- Puema de Salida del Agemte: Secrecidnes vaginales, semen, dangre, leche,
safiva, orina, {agrimas.

d).- Modo de transmision del agente: Directo Seauad, Sanguineo, Perinatad).

e).~ Puera de entrada: mucosa rectal, mucosa vagingl, towviemte circudatorio,
placenta, mucosa oral.

6).- Suceptibilidad del huésped.

a).- AGENTE CAUSAL ESPECIFICO.

El agente causad especifico ded SIDA es el VIH (Viaus de {a Inmunodeficiencia
Humana) teniendo como caracteristicas principales las sguientes:



Naturateza ded agente:

Existen dos virus, ed VIH-1 y el VIH-2. Loy vinus son organiamos intracelulares

obligados, es decir, que 5640 son capaces de vivér y reproducivse en el interior de una
celuda.

Labitidad ded Virus:

Esto ¢s {a fragibididad ded vins; ol respecto se dice que es muy labid, es decir,
muy fragil, vuinerable o susceptible a as condiciones del medio améiente.

Los cambios de temperatira, humedad, PH, o {a presencia de desinfectantes
comunes, como et clow o ed adcohot, son capaces de inactivaro. Esto determing que 5u
tanamision sea mds eficiente 5 ocume cuando {a céluda que {o contiene pasa de un
individuo a oo, para {0 cual se necesita contacto directo, como (o es {a tiansmision
serual, danguinea o perinatal. Esto tambicn explica que (o) fuidos corporales con mayor
comtenido de células (sangre y semen) sean {05 mds eficientes en la tansmision. Se ha
demosrado que puede eaidtir transmision de visus que e encuentien dibres en Huidos
corporales aunque {a eficacia es mucho menor.

Caracteristicas andigénican:

Es un vinua con una enowne capacidad para cambiar s proteinas de enwoltura, es
decir, Su estictira eaterna.
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Esa condicion puede hacer que aunque de formen andicuerpos contra dichas
proteinas Hegue un momento en que éMos no reconozean {as (oymas modigicadas. Se han
encontrado anticuerpos neutralizantes, esto es, con capacidad de univse al viwus
impidiendo que éme pueda ingectar a ota céluda. Conviene aclarar que dichos
anticuerpos no son potectores, es decir, no contvibuyen a combatir ol agente va. o un
individuo con anticuerpos neutralizantes de una especie de viws, e pone nuevamente en
contacto con ora distinia en su estructura externa, {a actividad neutralizante puede ya
no funcionah.

Inkectividad:

La medida basica de inbectividad es el nimero minimo de pasicudas ingecciosad
qQue e Aequicre para producir una indeccion. Dicko nimero se desconoce para ed caso
det VIH. La concentracion ded virnus en (o distintos {luidod corporades y ed volumen de
{04 mismos que se intercambie durante {a Wansmision influyen en {a eficacia de {a
misma. E4 semen y {a dangre son {os dos productod corporales con mayor ndmero de
particulas virales, por su alto contenido en dirdocitos, y por edlo, {os mds edectivos en
{a tansmision.

Patogenicidad y Virnudencia:

Et VIH akecta selectivamente aquetlad cédulas que poseen un receptor muy
especial en su memérana, ed receptor CD4, que son fundamentaimente {as células del
sistema inmunoldgico: das distintas poblaciones de lingocitos y macrdfagos, aunque
también afecta algunas céludas epiteliales y ded vistema nerwioso central.



Una vez que ed virus penetra en una céhida puede:

1).~ Incorporar su material genético al material genético de la célula huésped, y
peamanecer {atente duramte dargos periodos (b que eaplica en parte ed dargo periodo de
incubacion, es decir, of Hempo que Ganscume enhre el momemto de da indeccidn y ef
desavolio de {a enbermedad).

2).- Multiplicavse dentro de da céluda y destwirda. Dentro de este punto cabe
mencionah, 5 existen viaus con distinto grado de vinencia, pero se sodpecha que o

es,

Otos mecanismos de patogenicidad descritos plantean que ed daflo no do produce
el vins directamente o {an céludad que infecta, sino indirectamente of alterar el
equilibvio en of funcionamiento del sistema inmunoldgico.

6).~ RESERVORIO.

El udnico reseworo o depositario de {a enfeamedad segin esudiod, es ed
homére.

Aunque hasta hoy se han airlado virus estvechamente relacionados con ef VIH en
monos afticanos, no e ha logrado documentar ningiin caso humano que haya adquirido a
inbeccion a partir del contacto con un mono, o en e que ¢f agente aidado sea un viMuS
pwpio de {05 smios.
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Por {0 tanto {a fuente de indeccion {a constituyen dos individuos ingectados, a
tavés de sus secreciones y Huidos corporales.

¢).- PUERTA DE SALIDA DEL AGENTE.

La puerta de salida o via de salida son {as diferentes secreciones de donde hag sido
aérlado el VIH como: Sangre, secreciones vaginades, leche, saliva, ligrimas y orvina.

La concentracion de dicho vius vara en cada uno de o5 {Huidos antes
mencionado, siendo mayor en sangre y Semen, intenmedia en Secreciones vaginales y

leche materna, minima en saliva, ddgrimas y ovina.

d).- MODO DE TRANSMISION.

De las caracteristicasr del VIH descritas, s desprende que este dolo puede
tanamitivse por contacto directo, de pevsona @ persona porque al ponerse en contacto
con ed medio ambiente se inactiva (ya se vio que es muy {dbil), ademds porque siempre
se encuentria dentro de das céludas a das que inkecta, y éntad a su vez se encuentran en
{05 fuidod corporales que se intercambian durante el contacto seaudt, o af pasar de un
individuo a otwo, &in ponerse en comtacto con el medio ambiente (via sanguinea y
pexinatal),



¢).~ PUERTA DE ENTRADA,

la puerta de emrada ded virus son: {as mucodas rectal y vaginal, y o tovente
circutatorio y hasplacentavia, en mucho menos grado se da por da mucoss owad,

Por {o tanto, para contraer da infeccidn hay que estar expueso al riesgo mediante
{05 mecanismos de Wansmision ya mencionados,

Se habla de Mesgo y no de ceateza porque da eficacia de {a tansmision es
vardable, ya que depende de {a capacidad infectante dei tranamisor, {a susceptibilidad
ded receptor, lod mecanismos especibicod de tandmisidn y podiblemente de {a bamilia
virica por {a que fue indectado.

¢).- SUSCEPTIBILIDAD A LA INFECCION.

Se ha comprobado que ed hombre lene una susceptibilidad univessal, es decir que
todos {os seres humanos somos vulneradles al viaus,

Sin eméargo, es posible que eaistan bactores gendticod que injluyan en la
susceptibilidad del huérped a 4a infeccion, aunque faitan estudiod que {a documenten
plenamente; ya que eb necesaro condirmarios en un gran nimero de individuos de
diverso onigen énico, y con diferente gaupo de resgo.
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Existen otwos factores que 5 aumentan fa susceplibididad ded huésped a la
indeccion; y éstos actores se les conoce como cobactores,

Los copactores mds frecuentes y mefjor estudiados son algunay ingecciones virales
como das producidas por el viws ded heapes, ed de da hepatitis B, ed citlomegalovirus y
algunod othos agentes productores de enpermedades de tansménion seaual (ETS), como
{a sifilis, da gonoviea o ef linfogranuoma venérco que es ef umor foumado por tefido de
granudacion en ed sistema lingdtico.

Al parecer, estos copactores aumentan {a susceptibilidad ya que cuando ed sistema
inmunolégico se encuentra sobreestimudado, situacidn que ocume cuando ezisten
indeccionesr multiples, el virus se reproduce mas activamente, y ademds de que eMad
indeccitnes ocasionan {esiones genitales que facilitan la entrada ded vinus.

La presencia de ETS swe como marcador de prdcticas de alto Mesgo para
tanamison seaual, y en algunos estudios se ha observado que dichas enfermedades son
bactores de Mesgo independientes para o adquisicidn de {a ineccion por VIH,

Ohwos cobactores que han Mdo {recuentemente asociados a la inkeccion pos VIH y
que pueden aumentar {a susceptibilidad del huésped, son algunas sustancias quimicas
como {od nitritod contenidos en {as drogas intravenodas.

Es imporante mencionar que pov {o general, aquedlos individuos que condumen
este Hpo de sustancias presentan patwones conductuales que condlevan una mayor
eaposicidn al rMesgo de indeccion por do tanto es didicid eMudiardas como factores de .
Afesgo independientes,



TRANSMISION SEXUAL
Ahora 5 entraremos en materia sobre {as founas de Wansmision.

El hombre er el animal deaual por eacelencia, ademds éste pwasenta divemas
modalidades en su prdctica, que el resto de (0s animales, ya que mientrad estod
presemtan un patrdn de comportamiento sexuat claramente mas definido, ed homére no bo

tene en algunos casod.

Duante ef contacto seaual, habitusimente ocume Gansherencia de fluidos
corporates e intercambio de microorganismod. Dependiendo {a clase de contacto de que
se Qate, (o) Huidos pueden ser vaginales, semen, sangre, daliva, ovinag, moco rectal o
heces fecales. EL VIH ha sido aislado de car todos eldos; sin embargo solamente la
sangre, ¢l semen y 4das secreciones vaginades han sido implicados en da Lansmision de
manera contundente.

La eficacia de transmision ded VIH depende ded tipo de prdctica seaual
utifizada, asi existen caros de tansmision seaual de hombre a hombre - de ahi que
hallamoy hablado de que ed compovamiento sexual del homére en algunos casos no es
deinido -, de hombre a nujer y de mujer a hombre, pero de ha podido demostrar que {a
eficacia de tansmision no e igual en todod {os casos, y que por {o tanto, existen
pdoticas que implican mayor Mesgo que otras,



De {as de mayor a {as de menor Mesgo se encuentran:
COITO RECTAL.

Las redacidnes seauales en lay que ocume penetracion ded pene por ed recto ded
compaiiero o compaiiera son das que implican mayor rMesgo de Lansmision. Esto se dasa
en "..da natwaleza ded epitelio rectal. EL epitelio rectal es ef tejido que tapiza da
porcion dinal ded intestino grueso, y estd comtituido por una sola capa de céludus de
bouma cilindrica; la inigacion sanguinea es muy Mca en eMa regidn, y ademds esd
rodeado ponr tejido linkoide (tejido nico en células ded sistema inmunoldgico...” (13)

Durante el coito rectal ese epitelio sufpe con frecuencia daceraciones,
permitiendo ed contacto ded VIH contenido en ed semen alli depositado, con ed tovente
circudatorio y con {as cédudas que poseen el receptor CD4, Por otro {ado, ed penetrador
puede tener lesiones en ed pene aunque ésas dean imperceptibles, que al ponevse en
contacto con da sangre proveniente de {as lesiones rectales ded compaiero(a), permiten
{a entrada ded vinn a da circulacion sanguinea.

(13) SEPULVEDA AMOR, Jaime et al., Op Cit, p.252.
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COITO VAGINAL,

En esta practica da tansmision ded VIH parece ser menos efectiva que en {a
amerior. Nuevamente {a noturaleza ded epitelio que cubre (a vaging pavece ser la
eaplicacion, En este caso ed epitelio estd ...constituido por varas capas de céludas, de
touna aplanada, {o cual {o hace mucho mas reristente a {a friccion mecdnica a que e
somete dwante ed coito,..” (19

Por tat motivo es menos ebectiva (a hanamision ded VIH que en coito rectal; pero
no por edlo menod peligroso.

Tamdién se dice que ed riesgo de comtagio aumenta durante ed periodo menstrual
por caméios hosmonades a o5 que estd eapuesta {a mucoda vaginal, por (a mayor
tacilidad de enthar ab tovente circulatorio y poy la presencia de sangre, que como ya
difimos es uno de lod fuidos covporales con mayor nimero de particulas virales,

Al parecer, existe mayor Mesgo de tanimision por coito vagingl de homire
inpectado a mufer eapuesta od Mesgo, que vicevena, se dice esto posiblemente a que ef
demen podee una concentaciin mayor de particulas virales que {as secreciones
vaginales, aunque como e dijo no hay {a seguridad de ello.

-
{14) SEPULVEDA AMOR, Jaime, Op. Cit. P. 252.



SEXO ORAL.

Ea {a practica que de reatiza con ef contacto de {a boca en las redaciones seauades
y el pene o con {as mucosas rectal o vaginal; e implica el intercambio de saliva con as
secreciones de estas mucosas.

A {a5 relaciones en das que se pone en comacto {a doca con ed pene se {es da ed
nomére tcnico de Feldatio,

Aquellas en {as que eaiste comtacto de da doca, en particular de {a lengua, con el
oMiicio anal se denomina Anilingus.

Y a {a practica ded contacto de {a éoca, - igual que en ef anterior con {a lengua -
y da vulva o con el introito vaginal se {e dedigna como Cunnilingus.

Se cree posible que este tipo de pricticad favorecen da tansmision ded VIH.

La fovma en que esto ocumiria senia al ponerse en contacto {a mucosa orval - que
sufpe con frecuencia {esiones imperceptibles para quien {as padece -, con e semen o
secreciones vaginales que comtengan ol virus, {a emtrada ol tovente circudatorio. EL4
hecho de deglutir semen o secrecidnes vaginales no implica Mesgo en M mismo, puesto
que ed virus Se inactiva al ponerse en contacto con los fugos gdstvicos. Akora por (o que
hace a {a tansmision de viwn contenidos en {a saliva que penetren en {as mucosas
rectad o0 vaginal de {a pareja, es mucho menos probable, por {as mismas razones que {a
anterion,
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Seputveda menciona que "...Es interesante que en {as redacidnes homoseauates

entre mujeres, en dad que eMe tipo de prdcticas o suede efercerse en borma eaclusiva,

{a anamiséon no ocume. S6lo han 5ido reportados unos cuantos casos de indeccion por

VIH en {esdianas, y casi sin excepcion, por antecedentes de inseminacion amtibicial,
thansusion sanguinea o drogadiceion inbravenoss...” (15)

Esto positlemente sea a que no hay condacto directo con {as fuentes de tansmisidn
ded VIH, por tal motivo y a dikerencia de {as redacidnes homoseauales entre homéaes no
hay introduccion ded miembro virid y por {o tanto es dikicit de que se cauden {esidnes
por eMa prdclica, y halla comtacto directo con {os liquidod seminales,

Existen muchas otras prdcticas seauales en {as que no hay participacion genital, o
ésta se da a tavés de manipulacion manual o con obfjetos, como {a masturdacion mutua.
En estas practicas no hay intercaméio de luldos corporales, o en todo caso, 360 de
aquedlos que no condlevan gran resgo de tansmision como {a saliva, sudor, laghimas u
ovina, por {0 que se considera que no implica resgo alguno.

Ahora dien ya de eaplico el tipo de pricticas seaiiales que implican mayor riesgo

a5 como sus causas, n embargo hay que jseialar algunas de das poblacidnes que das
practican:

(15) SEPULVEDA AMOR, Jaime, Op. Cit. P. 254.
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a).- Hombres homoseauales y biseauales.,
Se da en ésa poblacion powque al tener sero, se realiza por via rectad
comunmese, (o cual implica un riesgo mayor que ot tipo de prictican.

Otra causa también es que ol ser {recuentemente promidcuos, estdn mds eapuestos
a otras enfenmedades de transmision seaual, y esto aumenta da susceptibitidad de o
individuod que {as padecen a 4a infeccion por ed VIH.

).~ Heteroseauales Promiscuos.

Ya s¢ menciond que {a tansmisién ded virus estd relacionada con divemos
factores, uno de {od cuales es ed nimero de parejas seauales y ed nimero de contactos
que e tengan. por {o que M un individuo mantiene relacidnes con una, dos o veime
parefas no infectadas, no come ningun riesgo de ingectarse, pero a mayor nimero de
parefas, mayor Mesgo de que alguna tenga da ingeccion.

c).- Prostitutas y Prostitutos.

Este tipo de personas que se dedican af alquiler de su cuerpo mejor conocidos
como habajadores ded sexo, son presa gdoil de da ingeccion y ademds piezas clave para
{a transmision a mds personas.

Aunque {a distribucion de {a indeccion en {os gwpos con prdcticas seauales de alto
Mesgo varia segin dad caracteristicas sociales y culturales de cada pais, ya que puede
habder cieMos grupod con tendencias seauales de mayor riesgo que en olos paises.



TRANSMISION SANGUINEA

la aparicidn de casos de SIDA en acceptores de pwductos sanguineos, y {a
Aepercucion en os donadores de dichos productol, due uno de {os primeros indicadores
de {a naturaleze inkecciosa de {a enbermedad y de esa via de transmision.

EMos casod arociadod con  Qamdbusiones han proporcionado  impordantes
conocimientos s0bre {a tuansmision de esa enfermedad, porque hay vendaje de que se
conoce ¢4 momento preciso en que da Mansmision ocumid; por do que permite ver su
periodo de incubacitn es decir el tiempo en que {a enbermedad empieza a manifestarse;
cudles son {as condiciones ded donador; en que estado se encuentran (o5 contactod, tamto
seauales como con {as personas con {as que ef enjenmo convive, ele.

Segiin estudiod realizados {a tansmision sanguinea ded VIH ocuwne en {as
siguientes situaciones:

1.~ Recepcidn de sangie y subs producios.

2.- Utikizacion de agufas y jeringas inadecuadamente esteridizadas { drogadiceion
intravenosa, automedicacion, escaribicacion).

3.~ Puncién Ocupacionad.

La via de tuansmision Sanguinea ha permitido documentar ed tiempo Qanscumido
desde {a eaposicion hasta el desamollo de a enfermedad, En los primeros estudios
de dice que {a duracion de este periodo se calculd en 27.5 meses. Posteriovmente
valiendose de emudiod matemdticos se calculo en 4.5 aiios,
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En diterentes estudios se ha podido determinar {a cantidad de sangre necesaria
para tansmitin {a indeccion, y {a edicacia de esa via. Se ha comprobado tanamision
desde volimenes itan reducidod como 1.4 micaolitos como en casos de puncibn
ocupacionad, hasta 400 mililitxos en {a tanshucidn de un paquete sanguineo completo.
Pero a eicacia de {a thansmision como es ogico es muy distinta, mientras que para o
tansusion se cafcuda en un 70%; eMa diferencia estriba en ef nimero de pomiculas
virales que comtenga ed volumen inyectado,

Es importante mencionar que aunque existen obas prdcticas que pueden ser vias
potenciafes de hianamididn sanguinea, como tatuajes, acupuntura, clinicas pedicuristas o
de dedleza, hasta el momemto no se han repouado casos oviginados a eldas. la
explicacion que se da se éasa en {a cantidad de sangre y {as condiciones en que se
realiza este tipo de prdcticas detevming que no representa un poblema paa {a

Por ttimo, {a deteccion de anticuerpod mediante {as pwiedas de laboratorio que se
realizan desde 1985 en éancos de sangre, asi como s medidas mds precisas para
realizar handpusiones, han reducido signibicativamente {os casos en paises como
Mérico, donde {a deteccion se readiza en foma obligatoria pero por desgracia ed nimero
de transbusiones que e realizaron ames de que se adoplaran estad medidas todavia se
espera que aparezcan muchos casos de SIDA asociados a tuanspusiones sanguineas,



TRANSMISION PERINATAL

En ese oo mecanismo de tansmision es de Uamar a la atencion, dedido al gapo
de edad que afecta, y a que ha Hegado a comtituir un probdema de salud materno-
indantil en algunos paises como Africa y ed Caribe.

Se acepta que {a tansmision det VIH de madre a hifo puede ocumir por es
mecanidmod y en e’ momentod distinkos:

a).- Tranamision Tramaplacentaria.

Cuando aparecieron {os prvimeros casod en dactantes se empezo g sodpechar de esta
via, dedido al periodo relativamente coMo en que algunos de ellos desavolladan SIDA, y
a repores de casod de niRos infectados que presentaban una apasencia dismordica
caracleristica, {o que hacia prolable la tuansmirion temprana in wtero. Se ha podido
demoytrar ingeccion por VIH en dos tefidos de un geto de 15 semanas de gestacion, y ed
v ha Sido aidado tanto en {a placenta como en el diquido amnidtico,

4}~ Durante ed pamto.

Esto se da af haler comacto de {a sangre materna con {a ded nifo; ademds, ed
viaus ha sido aisado de {as secrecidnes cenicales y vaginales, po {o que se plantea (a
posibilidad de que {a Cansmision ocuma duramte ed paMo; aunque este mecanismo es
diticil de comprodar, ya que da hranamision pudo ocunir amteriovmente a tuawés de {a
placenta.
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c).- f'camm'&ién Posparto,
Se plantea {a transmision por {eche materna. Aunque ed v se ha airlado de la
fraccion célular de {a leche en posadoras sanas, ef rdesgo de Gansmision por {a
{actancia se desconoce, pexo parece ser muy bajo comparado con {as anteriores,



TRANSMISION POR OTRAS VIAS

Para teuminar con ese tema de {as founas de thansmision es necesario seialar
porque abirman dos esudioros de {a enbermedad que no se Luansmite por otad vias,
dando para edlo dos Mguientes bundamentos:

Si se tuansmitia por sanghre, entonces powque no da tansmitirian {os mosquitos y
otos insector como chinches, pulgas o piojos; {a eaplicacion que de da es que i fuese
posible una transmision de esta naturaleza, tendriamos un aumento en el nimero de
enfeAmos Hin Mesgo conocido, ademds de que e darvia mds en dugares geoghdiicos con
presencia de mosquitos; no sucediendo asi.

Aunque se ha encontiado ed VIH entre {os imsectos que estdn en comtacto con ed
homére, como {05 mosquitos, {a mosca té-tsé, la gavapata, {a cucaracha y {a chinche
de {a cama, se twata de insectos que se han comtaminado a pertir de sangre o de {0
desechos humanos.

Los {nsectos como {as teamitas o {os gridlos no contienen un ADN proviral, y por {o
tanto no puede subsistir el vivus ded VIH.

Algunos edudiod realizados con céludas de insectos en cullivo, han demostrado que
o dien {as células pueden resudtar indectadod por ed virus no o reproducen. Por {o tanto
no hay produccion del viaus y por comdiguiente, no es posible a tansmision.
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Ohas dudas que se han planteado son {as que se rebieren a o5 {ugares piblicos o

a Qavés de uenciliod en donde se piensa que podria adquirivse como en dafio, albercas

o éien al ponerse en contacto con secrecioned depoditadas alli por personas
inbectadas.

Exo queda desechado ya que gracias a {a> pwebas de {aboratorio permitieron
conocer {os fluidos corporales en que se encuentra ef virus y como ya se eaplico son {a
sangre, demen, decrecidnes vaginales, deche, saliva, ovna, {dgrimaes, Uquido
cebadomaquideo, Aunque esto apoyaria af menod tedricamende que {a ingeccion podia
tanamitivse por contacto casuad, ol desarse, comvivir cotidianamente y compartirn ef
dailo, ropa, utendilios o al acudir a dichos dugares publicos; demosrandose que algunas
sustanciad presentes en {a soliva son capaces de inactivar ef viws, ademds hay que
recordar que en cuanto a {a dabilidad ded viws, es muy dabid y por tanto semsible al
contacto con ed medio ambiente o cualquier sudancia como el clow; por {o tanto {a
Nansmision mds epectiva es cuando el vinus o2 encuentra en el interior de {ad cédudas
indectadas, como ya se explico también.
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3.4.- PRUEBAS DE DETECCION.

Como es dogico en cada enfermedad e tienen que desavollar puedas de
{aloratorio para detectaMas, y mds aiin cuando son enfermedades silenciosas o se
pmmemmmwanadM:comoeAucaAoddSIDA.ya
que en una elapa inicial en ed periodo de incubacion es asintomdlica, e decir se va
desamollando %in que ef posador se de cuenta.

E5 por eso que dichas pwedas juegan un paped imporante para detectar eMe tipo
de enfermedades como e SIDA.

La prvmera puieba que se desamoilo para detectar la ingeccicn por VIH due a
thavés ded airiamiento ded virus por medio de un cultivo de tefidos. De esa manera
gracias a esta téenica se empled para establecer ol vinus VIH-1 como el agente causal
ded SIDA. Debido a que el procedimiento del cultivo de tefidos es codtoso, {aborioso y
ademads de que toma mucho Hempo, se duscaron otras puwiedas de deteccion. Por o que se
desamollaron varias prsebas que utilizan productos proteinicos de viws paras detectar
anticuerpos que de producen por ed hussped indectado.

A Qavés de estad nuevas tcnicas se detectan {as hueilas inmunoldgicas
(anticuerpos) contra {a inbeccion viral, mda no se detecta ol viwa en M.

Existen dos puebas de anticuerpos que con mas regularidad se utilizan y son ed
examen  inmuncdovdente {igado o enzimas (ELISA) y 4o pweba de
inmunoelectrotransherencia (WESTERN BLOT); ademds de ser menod caras 4on mas



se
rdpidas y dciles de nealizar que el cultivo viral, ademds de que no requieren tabajar
con vinn viables, pex lo tanto son mds seguras, aunque cabe deRialar que ninguna pwieda
es perfecta.

AN tenemos que o5 metodos més wtidizadod para detectar ed VIH-1 son das técnicas
de cultivo de viws, deteccidon de anticuerpos, deteccidn de antigenos y {as puiedas de
amplificacion de genoma viral y de duncidn inmunitaria,

E{ método de deteccion de anticuerpos es ed que ha 4ido preberentemente utilizado
dentro de todoy estos metodos; el cual es empleado en {ad téenicas de ELISA y
WESTERNBLOT.

Para poder establecer o una persona esta inkectada por ed VIH o no, se éasa en
detectar cieros anticuerpos fowmados por ed organismo humano, {0y cuales tienen
caracteristicad muy sui generid que denotan la presencia ded viws, diagnosticando axi ed
podble desaollo ded Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida.

PRUEBA DE ELISA

La puwieba de ELISA comsiste en una derie de reacciones entre un aticuerpo y su
antigeno (se {lama antigeno a toda estructura molecudar contra da que ed organismo es
capaz de crear una respuesta inmunoldgica; en e VIH, varios de sus elementos tienen
propiedades antigénicas), y dichas rneaccidones proporcionaran finaimente una reaccion
con color.
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Es positiva cuando se obtiene un nived de color igual 0 mayor a uno previamente

esablecido como positivo, Para esto (dtimo se emplea el suero de un individuo que de
tiene {a seguridad que estd inkectado y tiene anticuerpos.

Estas pwedas cuantibican a reaccion que se produce entre el antigeno y ef
anticuerpo especibico cowvespondiente.

Para edlo, se adhiere antigeno viral a una superficie s6{ida que va a Semnr de
soporte para {a reaccion. Se aiade ed suero ded individuo que Sera diagnosticado y % en
mumohaybﬁamoomodumdetabmwn,uacdomnwﬁamtigm
absordido en {a superpicie sdlida fovmandose o que se Uama un complefo ag-ac
{ antigeno-anticuerpo); una muesha que 5¢a negative no presentard da foumacion de
eMos complefos ag-ac 0 sea no reaccionara ye que ed individuo no tendrd {os
anticuerpod especificod contra ed vidus,

Ed siguiente paso es cuantificar esos complejos ag-ac, para eso se anade un suero
especialmente preparado que contenga anticuerpos contha (05 anticuerpos humanod
utilizando pera edlo anticuerpos de cabra contra gammagloduling humana, fovmando paste
ded pvimer complefo, es decir, e pwvoca una reaccidn tiple ag-acy-ac, (antigeno,
anticuerpo humano y anticuerpo contra anticuerpos humanos). En esta waccion, ed
anticuerpo humano de {a prvimera aeaccion (ac,) funciona como antigeno de {a segunda
{acy); % ademds a este segundo se {e agrega una enzima deteaminada, es posiMe hacera
Agaccionar y oblener un producto con color, {0 que indicara que es poditlemente
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En {as muestras negativas no se da {a formacion ded complejo mencionado; por o

tanto, no habrd color, mientras que en das positivas habrd un complejo ag-ac)-acy-E por
cada anticuerpo anti-VIH que tenga ed suero analizado.

Cabe seiialar que para establecer un diagnostico positivo de ingeccion es necesavio
hacer mds de una prueks de {aboratorio repetidamente en dicho esudio de ELISA o su
mmm.mmummummmmquan.qu
podria ser la Western Blot.

PRUEBA DE WESTERN BLOT

También se {e conoce como emudio de inmunoelectrotransferencia, y comdiste en
detectar individuaimente {os anticuerpod contra {ad diversas proteinas virales.,

En esa tcnica se separan {as proteinas ded virus, por su diberencia en peso
molecular; estas proteinas ya separadas se someten a una reaccion ded miamo tipo que {a
descrita para {as pruedas de ELISA.

AY se detecta en un individuo contra cudles proteinas virales tiene anticuerpos.
Para comsiderar positiva esta pweba, se han establecido en éase a {a eaperiencia {od
iterios de positividad.

EMod criterios convisten en que o un individuo pwsemta reacciones con {a
proteina damada P24 no se considera positiva; en cambio, de reaccionar contra mds de
dos proteinas ded viws, se {e tendrvd como positivo,
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En esta técnica se preparan antigenos VIH-1 a pawtir de un divado de céhudas
indectadas por VIH-1 y se separan das proteinas ded viws mediante electroforesis en un
ged damado de poliacrilamida asi se separa {os antigenos de acuerdo a su tamaio: {05
hagmentor mds grandes permanecen cerca de {a pamte superior del ged y {os mds
pequeRos emigran hacia abajo, {o cual chea un gradiente de antigeno por tamaiios dentro
ded gel, Después, las proteinas contenidas en ed ged se tansfieren en paped ¢ilro de
nitrocehidosa, ed cual retiene os antigenos en su dugar con ed objeto de realizar pwebas
adicionales, E{ papel filtro de nitroceludosa se coMa en tiras que se incuban con ed
suero ded paciente,

Lod anticuerpod contra VIH-1 presentes en este suero de unen con fixmeza y
especibicidad a {os antigenos contenidos en ed paped de nittocelulosa en ed punto en
donde emighan dichod antigenos. Se detectan anticuerpos contra el VIH al agregar
anticuerpos de cabra comtra dos anticuerpod humanod, dod cuales se confugan con una
enzima 0 con una sonda radioactiva. Una vez procesads la tira de papel 4iltro aparecen
éandas docalizando o5 anticuerpos unidos al antigeno. Posteriormente se compara con
dandas de reperencia producidas como control positivo, determinando asi da reactividad
de {05 anticuerpos contra andigenos especibicos.
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3.5.- SINTOMATOLOGIA Y TRATAMIENTO EN CADA
FASE.

SINTOMATOLOGIA

La sintomatologia es ef conjunto de sintomas o fenomenos reveladores de una
endermedad; es a (o que se {ama cuadro clinico.

Los sintomas que aparecen en ob SIDA son {os diguientes:

A).- ETAPA INICIAL.

E4 momento en que et VIH penetra ol organismo no se puede detectar por sintomas
né por eMudios de ladoratorio, Tampoco se puede dedinir el momento en que {a infeccion
ocuadd.,

Entre 10 y 15% de {as personas que adquieren {a infeccion presentan sintomas
algunas semanas después.

Al conjunto de esod sintomas se e denomina “infeccion aguda pos VIH®, (a forma
en que e preseman y su intensidad son variables e inespecificas.



Coracteristicas de {a ineccion aguda por VIM:

- Crecimiento de {os ganglios en diversad pates ded cuerpo principaimente en
cuedlo, avilas y regidn inguinal.

- Malestar generad como dolores musculares y omticulares, aita de apetito,
apatia.

- Fiedre y dolor de cabeza.

En algunas ocariones puede desawnollavse:

~ AMitvs {inddamacion en das amiculaciones), y

~ Faantema (una reaccion de {a pied con gowmacion de manchas y ronchad,
semefante a {a umicaria).

En otros casos ¢ cuadro puede Ser severo acompaiadose de mandbestaciones a
nived ded sistema nenxoso con:

- Perdida del esado de alema

- Desonvientacion

- Incapacidad para concentravse y desavollar novmaimente tareas intelectuales
O éien:

- Dolores intensos de cabeza

~ Dificuttad para movilizar ed cuello por inglamacion de {as capas de tejido que
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protegen al cerebro, denominadas meninges, cuadrwo que se conoce como

Habitugimente estos sintomas ceden espontdneamente después de dod o cuatwo
semanas después de haber iniciado, Mn defjar secuelas, salvo en algunos casos, el
axecimiento ganglionar,

Este cuadho se dede al efecto de la replicacion viral dentro ded organismo i a a
Aeaccién inmunoldgica que el vinus desencadena a su inghedo por {a fovmacion de
anticuerpos y de complejos ag-ac (amtigeno-anticuerpo).

Se convidera que da posibilidad de que da infeccion por VIH se manibieste como un
cuadro agudo, depende en parte de la cantidad de un viaus con dos que ed sufelo resultd
injectado; por {0 que a mayor nimero de LA mayor podidilidad de un cuadro agudo.
Sin emdargo no puede afinmarse que un paciente con ingeccion aguda sintomdtica tenga
mayor posibididad de desamoliar SIDA, o un menor tiempo de sobrevida que un paciente
que no haya tenido sindomas.

En ed 85 a 90% de {0d pacientes no manifiestan sintomas por VIH mis que pos {a
Aeatizacion de (o5 eadmenes para deteccidn de anticuerpos se vuelven podsitivos.

La eroconversion e el momento en que un paciemte previamente negotivo se
vuedve poditivo.

El tiempo que tanscume entre {a infeccidn y da eaistencia de anticuerpos en
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{a cantidad subicientes como para denr detectables es variable entre un paciente y otro;
en promedio se ha estimado de 6 a 14 semanas, pero puede Uegar a sen de varios meses
e incluso de mds de un afio, A ese {apso en ef cual el paciente se encuentra indectado

pero no tiene andicuerpos subicientes para sen detectabdes se {e denoming PERIODO DE
VENTANA. .

B).- PERIODO PREVIO ASINTOMATICO O CON SINTOMAS MINIMOS,
PERIODO DE INFECCION ASINTOMATICA

Todos {0y pacientes injectados por VIH pasan por una edapa en da cual no tienen
ninguna manidestacion clinica, Mpeudiemmmdeqwhaymmmamdounm
de indeccidn aguda o no; en éMos pacientes la injeccion es detectable tnicamente,
mediante pwebas seroldgicas.

Este periodo asintomdtico se da por dod situacidnes:

1.~ Una vez que el viwn circula en {a sangre, identifica a das céludas que podeen
en 5u memérana {a molécuds CD4 y se adhiere a edlas, penetrando en {as mismas y alli
duplica su cadena de infoumacion genética { que e encuentwa en founa de dcido
rbonucleico, ARN), para formar un segmento de doido desoximibonucieico (ADN), que
teaminard por incovporarse al ADN popio de da céluda. Dentro de {as células, ed viws
puede permanecer "latemte” (sin replicavse y por fo tanto, sin efercer un efecto
deructivo sobe da célula), hava que esa célula sea activada por ef sistema
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inmunologico como respuesta a ot estimudo antigénico pwducido por una nueva
indeccion pov VIH o por oha indeccidn,

2.~ Cuando ed virus inicia su replicacion, texming por destwsir a da cédula que 4o
ha alojado, do cual resulta en la liberacion hacia a Aanghre y penetrardn en céludas que
{es sean abines, con el §in de replicarse nuevamente.

Este proceso es lento, de modo que debe ianmdcunmir un periodo pvolongado antes
de que erista un deterioro ded sistema inmunofbgico o subicientemente ghave como peia

El hecho de que un paciente positivo por VIH se encuentre asintomdiico no quiere
decir que no pueda tansmitin ed vinus a otas personad y ademds que no eMé sufpiendo
un deterioro en su distema inmunoldgico,

LINFADENOPATIA GENERALIZADA PERSISTENTE RELACIONADA CON VIH,

Por linkadenopatia se debe entender a {a enbermedad en {ob ganglios lingdticos; se
manifdesta por:

- Crecimiento de (o5 gangliod
- Dolor

- Cambios en {a comistencia de {05 mismos al tacto



&7

Exos gangliod son parte imporante del sistema inmunoldgico, y por {o mismo se

ven afectadosr por un nimero comdiderable de enjermedades, tanto de cardcter auto
inmune como inbecciosas o wmorales,

Se dice que un paciente tiene esta fovma de enhermedad, cuando:

~ En una pwieda de anticuerpos contra VIH sea positiva

- Que tenga crecimiento ganglionar (ganglios mayowes de 1 cm) en por {o
menod dos regioned anatomicas (exceptuando {as ingles) y

- Que pewsistan durante mds de un mes.

Aunque af igual que en {a indeccidn aguda, {a lingadenopatia por VIH no
necesariamente va a desaviollar SIDA o a viviv menos que aquedlos pacientes que
peamanecen durante {apsos prolongados en ed perodo de indeccion asinomatica.

Cade sefalar que después ded peniodo de estados asintomdticos o de (a
lingadenopatia, se puede Uegan al tan temible Sindvome de Inmunodebiciencia Adquirida,
por {0 tanto es necesario que antes de eaplicar {o que es el SIDA, es necesario ves a
evolucidn ded estado asintomdtico o de {a linjadenopatia al SIDA.

Periodo de Incubacion

Se Hama periodo de incubacion al tiempo que tanscume enbre e momento de una
indeccion y {a aparicion de {a endermedad.
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Para et SIDA ed téunino se aplica al {apso entre {a inbeccion y {a aparicion de
sintomas (datos clinicos) de inmunodediciencia,

Se desconoce o todos {os pacientes que resultan ingectados por VIH van a
desamoliar SIDA; aunque hasta ed momento s¢ ha visto que en auwsencia de fowmas
efectivas de Latamiento, Mno todos, {a ghan mayoria de {os pacientesr lo hard.

Y asi o demuestran {os siguientes efemplos que da Sepulveda Amor Jaime.
"..A s ahod, {a proporcion de pacientes iniciaimente seropoditivos que habian
desaollado SIDA Hluctuaba entre 6% en homoseauales daneses y 34.2% en homoseauades

neoyorquinos....” (16

", Actusimente se estima que thas cinco aiod de haberse infectado, 25% de los
pacientes tendrdn SIDA, ot  25%  tendrd  manifestaciones tempranas  de
inmunodediciencia, y que {a duracidn promedio del periodo de incubacion es de 8 a 9

aiiod, aunque en personad que adquirieron {a inkeccion por ung Lansbusion parece ser
mds como {entre 4.5 y 6 afos).” (17}

Marcadores de (@ pvogresion de {a Infeccion.

La progresion o SIDA de un paciente seropositivo depende de {a vedocidad con que
ed VIH esé replicandose, es deciv como de vaya deteriovando ef sistema

(16) SEPULVEDA AMOR, Jaime, Op. Cit., p. 142,
(17) IBIDEM.



inmunoldgico; para debiniv esta actividad virat se han estudiado varias fosmas para
predecir la posibididad de que un paciente desaolde SIDA.

1.~ Uno de ellos es mediante {a determinacion de antigenos circulantes que
consiste en {a presencia de. antigenos en suero (como o muestra (a prueda de ELISA que
ya vimos), mediante {os cuades se indica que el viun se estd replicando y circudando
tibemente en el organidmo. Cuando ed viwus se encuentra en edtado de latencia,
almacenado como parte de da informacion genética de das céludas, resulta imposiéle
detectar antigenos. La antigenemia persistente Arefleja una replicacion viral continua,
que terminard por daiar al sistema inmunoldgico muy gravemente.

2.- Ota foyma de predecir da posibididad de desavollar ed SIDA es mediante {a
cuantificacion de subpoblaciones de linkocitos T, y dentro de estos emisten dos
Sudgiupos:

Loa Cooperadores que poseen en su memdrana {a molecula denominada CD4; y

Los Supresores que son {os que tienen una molecuda dijerente denominada CDB.

E{ adecuado funcionamiento de {a porcidn de respuesa inmune que le conmesponde
e {0 Unbocitor T depende ded adecuado equilibrio y comedacion entre esas dos
subpoblaciones.

Et VIH ataca a los dingocitos cooperadores (CD4), deswuyéndolos y rvompiendo ere
equilibvio. Por {o que a mayon replicacion ded viwa, mayor serd ed nimeno de dingocitos
CD4 destruidos.
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AN Jaime Sepulveda Amor nos vuedve a dar datos por demds interesantes,

mencionando {a cantidad que se debe tener de linjocitos, asi como {a proporcidn de
dindocitos CD4/CD8, dandonos {as sguientes cifras:

"...Nowmaimente, (& proporcion de lingocitos CD4/CDB es mayor de 1.0, y ob
nimero total de linkocitos CD4 ciculantes es superior a 400...." (18)

Por o cual 5 la proporcidn de Ungocitos CD4/CDB son inferiores a 1.0 y &
nimero total de Ungocitos es menor a 400, indicarndn inmunodediciencia y alta
posibilidad de desarvoldar SIDA.

3.- Oha $oma es mediante marcadores clinicos, e decir a tavés de algunos
datos clinicos se puede debinir el prondstico de un paciente indectado por VIH. De
eldos, {05 que tienen mayor valor son dos dovmas de ineccidn, {a ducoparingea
persistente producida poy ed hongo denominado Candida, {a cual se manibiesta por
desiones Uanquecinas en {as mucosas conocidas comunmente como adgodoncillo. La oa,
inbeccion e la Hamada leucopsia pilosa oral da cual produce lesiones comugadas en {05
dordes y en la cara injerior de {a lengua, y de abvibuye al viws Epstein-Ban.

Oa fovma que no se {e atvibuye mucho valoy pero se puede tomar como un

marcador clinico de Inmunodediciencia incipiente es e desamollo de {a Herpes Zoster,
una dnbeccion producids por el viaus de {a  vavcels, caacterizada por

{18) SEPULVEDA AMOR. Jaime, Op. CIt. p. 144,
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lesiones similares a {as de esa endermedad, pero {ocalizada solamente en ed drea de
disribucion de un nerwdo (cas Mempre (a espalda).

C).- SINDROME DE INMUNODEFICIENCIA ADQUIRIDA.

Comunmente todos {05 paciemtes infectadod por VIH desamoldan SIDA como parte
tinal ded proceso evolutivo que esa infeccion implica.

Después de un periodo previo asintomdtico o con sindomas minimos, ed equilidrio
entre las subpoblaciones de lindocitos se pierde y el sistema inmunoldgico no puede
contener {a aparicion de enbermedades de las Uamadad oporunistas, como inbeccidnes
y/o e desavollo de tumores malignos. Apareciendo ol mismo tiempo manifestacines
clinicas de dailo directo, extenso e imeversible, producido por VIH en algunos tejidos,
en especiad ded sistema nerwioso central.

El SIDA puede iniciarse con:
- Diavea crdnica

~ Pérdida de peso y

- Fiebre prolongada

Manitestaciones que generaimente se presentan de manera Simulldnea.



En otvas ocasidnes ed enfeamo de puede presentar con:
-~ Fiedre prolongada
- Inpecciin por Candida en doca y esdfago

Con {recuencia se presemta como un cuadro de fedre de ovigen desconocido,
producido casi siempre pos una infeccion generadizada como tuberculonis, satmonedosis
ele.

Ota Situacion comiin ¢s da de un paciente con insudiciencia respiratora aguda,
dedido a una neumonia.

Hay cad0s en que algunos pacientes desaviollan cuadvos muy ghaves que {os Hevan
Adpidamente a {2 muerte.

En {03 demds casod {a enbermedad ed progresiva, conduciendolos a un deterioro
que en un periodo varviable (de ocho meses a doy afiod y medio), produce:
~ Invalidez total

Comunmente ese tipo de paciemtes fallecen pon:
- Insubiciencia Respiratoria

- Hemowagia de do digestivo

- Choque Séptico

- Estado de Coma
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Lo anterior como comsecuencia de inkecciones graves, atrobia cerebral y dailo
neuroldgico. '

£5 necesario tomar en cuenta que cad todos {os pacientes no tienen una sola
manibestacidn, y por edlo, sobre todo en etapas teaminades, podrian ser incluidos en mds
de un gwipo de {os cuales se mencionaran a continuacidn, describiendo {os Aazgos
prvincipales de cada uno de esos.

SINDROME DE DESGASTE POR VIH

En este gwpo e da:

- Perdida involuntaria de peso mayor ded 10%

- Diaviea cadnica (Dos evacuaciones diaveicad al dia minimas, por mds de 30
dias)

- O dien dedilidad crdnica y {debre (de mds de 30 diss, ya sea intermitente
o constante).

Para poder hablar de que un paciente padece eme tipo de Sindrome pvimero hay
que descartar {a pérdida de peso, da diavwea y {a biebre tengan otra eaplicacion,

ENCEFALOPATIA ¥ OTRAS MANIFESTACIONES NELIROLOGICAS POR VIH

E{ VIH tiene una cierta preberencia en atacar ed sistema neaioso central {incluye
cerebro y médida espinal), o ed perdrico (todos {os neawios perigéricod), produciendo
daio de intensidad variable a esos nivedes, (o cual depende ded grado de



inmunodediciencia. La mayoria de pacientes con VIH en adgun momento de su evolucion,
tendrd manibestaciones neuroldgicas que se pueden deder a ingecciones secundanvias o
dien por efecto directo del viwna y en este dllimo caso eaiMen twes fovmas de
presentacion.

1.- Encedatopatia por VIH

Se caracteriza por:

- Alleraciones en las bunciones cognoscitivas
- Alteraciones en dad funciones motoras

- Alteracidnes en das dunciones conductuales

Por {o que desde un punto de vista clinico se da el deterioro y perdida progresiva
de precision en {a ideacion y control motor, incidiendo en mayor Uempo para
desavollar funciones mentales que anteriowmente se Aeadizaban con dacilidad; falta de
interds en su habajo y actividades recreativas habituates.

Mds adedante poduin tener dibicudtad para (a coordinacién motora, teniendo
movimientos anownales como temélores. Incluso pudiendo Hegar a un estado de mutismo
totad, a cuadros de mania o phicodis (enéermedad mentad con airlamiento total de (a
realidad), debilidad muscular eatrema conduciendo a a inmovilidad total, incluyendo
incontinencia de esfinteres es decir incapacidad para controlar voluntariamente (o
miccidn o {a depecacion.
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Estos tanstornos e covedacionan con alteraciones metabdlicas y ahogia

(disminucion ded niimero de células) en da coMeza y ganglios éasales ded ceredro, y para

atvibuirios af VIH es necesaro hacer primero un esudio detaldado con ef 4in de
descartar otras podibles causas.

2,- Mielopatia por VIH

EsMa endermedad produce:
- Daio en {a medula espinal

Esa estauctura estd compuesa por innumerables fibras nemxosas que conducen
inhowmacion desde ed cerehro hacia {os dijerentes drganos y tefidos ad como
{nvemsamente.

La mielopatia e manifiesta por:

- Perdida ded movimiento

- Pedida de 4a sensibifidad en {a» zonas anatomicas cubiertas por las fiéras
neaviosas aectadas,

£4 por edlo que dependiendo el nived al que se pwduce ed dailo pueden resultar
alteradas (as funciones nerwiosas que dependen de dichas fidras daRadas. Por do que
cuanto mds cerca det crdneo ocuwnva ed daio, mayor serd da zoma comprometida por
efemplo, una lesion medular a nivel del cuello se taducirg en parddiris de lad cuatro
eatremidades; a nived de {a region lumbar, comprometeria solamente da funcion de {a
pieanas y {a continencia de espinteres.
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3.- Newnopatia Peripérica

Ocasiona daio s6do en:

- Teaminaciones newiosasd

Puede afectarse $ibras con diferente distvibucion anatomica y funcion, {o que -
oMgina dailo a {05 neavios sensoriales que se tuadice en disminucion en 4o capacidad de
caplacion o en tanstowos en {a tanamision de esimudos, con Aenmsacidn de
adomecimiento, homigueos y dolon.

Si se abectaron newios autdnomos encargados de {a regulacion de drganos que no
se pueden controlar a voluntad como el corazén o {os intestinos, produce dishuncion de
{05 mismod (éafe presion amerial, daje (recuencia cardiacs, diamea o conipacidn
ete.).

Si se daiiaron (05 newiod encargados de hacer funcionar (o5 miscudos, tendrd
como conbdecuencia debilidad muscular y contraccidones anovmates de {05 mismos
{catambres ).

4.- Meningitis Aséptica

Se denoming aréptica cuando {od cultivos para bacterias son negativos,

Algunos pacientes con inkeccion por VIH desaowollan este cuadro en la etapa
aguda de {a endermedad.
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poA:
- Dolor de Cabeza persisente,

Al igual que con {05 otros cuadros neuroldgicos, para atvibuir una meningitis de
este tipo al viwus ded SIDA, es necesario hacerse exdmenes exhaustivos para descartar
otro) agenter causales.

De estod cuadrod, ef tnico que es comsiderado como indicativo de SIDA e la
encefolopatia (Sindwome demencial); ya que (o> ooy wama vez se presestan
aisdadamente y pos {o regudar acompaiian 4 olwas  manifestaciones de

Inmunodediciencia.
MANIFESTACIONES DE INFECCIONES SECUNDARIAS
Las ingecciones que son mds caracteristicas de {os pacientes con SIDA en nueshro
pais, de acuerdo a {a manidestacidnes mds fprecuentes segun da region anatdmica son das
que a continuacion se describen:

1.- Manifestacidnes gastrointestinales.

£l tacto gastrointestingl abarca desde {a cavidad bucal hasta el orificio anal.
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A nived de {a édoca:
La {esidn mas comiin es {a candidiasis; taméién son frecuentes {a leucoplasia
Mmaymwwm.mmmmmuwmmmou
citomegalovirus., ‘

A nived ded esobago:
La {esidn mds frecuente es da candidiasis, en muchas ocasiones acompaiada de
derines en {a doca, pero también hay esohagitis por herpes o citomegalovirua.

A nived ded estémago:
Lad indecciones son menod frecuented, aunque puede haber indlamacion por {os
mismos agentes que daian ab esdhago.

A nived intestinad:

Se manifiestan por diamea, dodor abdominal tipo cdlico, y algunas veces por
hemownagia intestinal. La diavea es {a mandbestacion mds hecuente en nuestro medio;
AUy causad son multiples:

- E¢ mismo VIH

~ Pardsitos como: criptodporidio, irbspora, estrongidoides, amibas;

- Bacterias como: saimoneda, shigela, campifobacter o {as micolacterias;

- Vs puincipaimente: citomegaloviws o adenoviwns. Se caracteriza por Au
pemsistencia y por {a dificultad para resolverda; de hecho, los pacientes con
diaviea peasistente sufren un deteriorno en sus condiciones generales, mucho mas
dramitico y rdpido que pacientes con obw tipo de manifestaciones. La diavea
siempre se acompaiia de pérdida de peso y, (recuentemente de fichre,
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- la hemovagia Intestingd:
Se debe a {a dormacion de desiones udcerativas, que eventusimente cualquiera
de {05 agentes citados puede producin.
- A nived Anal:
Las lesiones que mds ¢ pwaentan don das wcerad cadnicas por  heapes
{ocasionadmente por otw vinus), y los condilomas (fovmacidn de verugad
producidaes por un virus; se e considers una enpermedad de ansmision
seauat).

2.~ ManifeMaciones rvespiratorias.

La presencia mds comin de alteraciones puimonares en SIDA es {a:
~ Combinacion de tos con,

- Dificudtad respiratoria progesiva y,

~ Fiebre.

Othas indecciones a nivel pulmonar son:  histoplasmods, aspergidosis o
criptococosis (hongo), nocardosis (dacteria).

3.~ Manifestaciones neuwroldgicas.

Ed agente indeccioso que mdh ataca al Mitema nerwioro centaad es ed Cayptococeus,
que produce meningitis con manifestaciones de {mensidad varvialle desde:

- Unicamente fiebre y dolor de cabezo

- Hasta %ignos newroldgicos ghaves,
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Ovas foumas de inbeccion neuroddgicas son Tozoplasmosis cerebrat, caracterizada

- Lesiones focales en diversas paries ded cerebro

Y s¢ manifiestan de acuerdo a Au {ocadizaciin:

~ la {eucoencefalopatia multibocal progresiva producida por el papovavirus,
indeccidn rara que se manibiesta:
- Por deterioro progresivo en {as dunciones mentades y motoras y
~ Por Lesidnes mildtiples en forma de parches en el cerebro

- Bl Citomegaloviws produce {esiones a nived de a reting y puede producir:
- Meningitis.

4.- Manibertaciones Denmatoldgicas

Ningiin paciente con SIDA defa de tener problemas en (a pied produciendo:

- La esequedad y descamacion sumamente comuned;

- Tamkién o son {a dermatitis sedorweica,

- La Foliculitis o el molusco contagioso (manibestado también por pequedas
verugas)

Ohas indecciones son ed:
- Heapes

- La variceda y

- La tubercudosis cutdnea.
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Daio hepatico: es muy frecuente en pacientes con SIDA, y su magnitud es muy
variable. Ademds de é4, las inkecciones secundarias pueden producir aMiMs
(inblamacion de das aviculaciones). '

Daio a {as Glindudas Supramenales: Se reflefa en un deficiente control de la
presion amerial de {as resewas de sodio ded organismo, y de otas importantes

Linkadenopatia: Como ya explicamos es ed daio a {ob ganglios dingdticos que puede
Hegar a sen supurativo,

Daio al Pdncreas: Con dediciente digestion por dalls de {as enzimas que ese
Srvgano produce, o bien con diabetes por baja produccion de insuding.

Daio Renal etc.

Ese tipo de problemas son reflejo de imjeccidnes diseminadas, producidas
principaimente por viaus y bacterias,
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Neoplasias Redacionadas con {a Infeceion por VIH

1.- Sarcoma de Kapoxi

Se tata de una enpermedad tumoral que se presemtaba, antes de {a epidemia ded
SIDA, solamente en personas de edad avanzada, abectando principaimente {as
eatremidades, y predominaba en ciemas regiones de Africa.

El Sarcoma se ovigina en {as células endotediales, que son das que govman el
recudrmiento inteano de venas y aMerias.

La enpermedad se caracteriza por:

- Leniones planas o ligeramente resaltadas, de un color pirpuna caractenistico,
inicas o muiltiples, que abectan {a pied eatendiéndose en ocasiones a gangios y
a todos (o) drganos inteanos. La eatension de {a enfermedad covelaciona con el
grado de sevemdad de {a inmunodediciencia.

2.- Lingomas

La fovma de Linjoma mds casactenistica de {os pacientes con SIDA es la
denominada "no-Hodgkin", que de¢ compoMa de manera aghesiva, ¥ @ alacar prvimero en
{ocalizacidnes eatralingdticas, y posteriowmente {05 ganglios. Aparte de éstos, pueden
ser afectados ef sistema neawioso central, da médula 6sea, {05 intestinos y {a pied.



3.- Pirpura tombocitopénica relacionada con VIH

E{ téamino pirpura se aplica a las enpenmedades caracterizadas por deficiente
coagudacion, dedido a su vez a {a disminucion en ed nimero total de plaquetas, que son
{as células sanguineas responsables de la coagulacion; ol haber diskuncion de emas
células, o a eacesriva hagibididad de {os vasos sanguineos.

Algunos pacientes ingectados por VIH desamollan una pinpura trombocitopénica, es
decir bajo nimero de plaquetas, {o cual puede ocuwir en diterentes etapas de {a
enfermedad; algunod las presentan duramte peniodod en {ob que se encuentran dibres de
sintomas, en oo ocume tandiamente, cuando ya se des ha establecido ed diagnostico de
SIDA.

En el primero de esos casod, generaimente se tata de un proceso hansitovio que
se autolimita, y es producido por una reaccion inmunolbgica debida a la fovmacion de
complejos antigeno-anticuerpo también ya vistos.

En el segundo, {a disminucion de {as plaquetas tiende a ser mds prolongada, e
incluso pexmanente, y se debe a {a combinacidn de diversos bactores. Ademds de una
xeaccién a complejos inmunes, es resultado de deiciencias nubricionales, bafa
produccion de célidas progenitoras en {a médula 6sea, y dedectos funcionales de {as
plaquetas.
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Se considera que {a dovma hansitoria en etapas tempranas no es dato de

progresion de (a enbermedad, y que {a fowma tardia es una manifesacion mas de un

proceso ya de por 5 grave, Ezisten algunos casod en {0d que este tipo de pinpura es {a
manibestacion iniciad de lo que posteriowmente serd un cuadro de SIDA.
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TRATAMIENTOS

Aunque hasta ahora no e ha encomtrado medicamento alguno para ediminar ed
SIDA, 4e dusca que dichos medicamentos al menos retrasen a enbenmedad, por do cual
deden de cubvir res cualidades prmarias:

1.- Aumento en la sobrevida

2.- Disminucidn en {a incidencia de indeccidnes aporunistad

3.- Desaparicion o divminucion imporante en of tamafo de {as (lesiones

tumorales.

Estos caméios deben observarse por un periodo minémo de dos meses, en presencia
tanto de mejoria sustancial ded estado inmomuddgico como de una disminucidn en (a
viremia 0 antigenemia de VIH. La mejoria inmunoldgica o viroldgica, por M solas, no e
consideran criterios adecuados para concluir que un medicamento es eficaz; asi también
{a mejoria clinica en {os pacientes con SIDA tampoco se comsidera como un indicador de
edicacia, ya que Su evolucidn es muy emdtica, y en cambio es mejor evaluar {a
disminucion en {a frecuencia de infeccidnes oporunistas.

La bouna mas directa de tatar de eliminar la enfermedad Sea ediminando {a causa,
eMto e, utidizando medicamentos antivirales efectivos, que destruyan al viws o inhiban
AU Aeproduccidn., Aunque parece ser éste el camino mds apvopiado a seguin eaisten
situaciones inkerentes a da ingeccion por VIH que dikicultan ed desavollo de antivirales

ebicaces.
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Uno de {05 problemas radica en que una vez que ed viws penetra en {as cédulas
(tingocitos, monocitos y céludad de da microglia), a infoumacion genética detexminada
por deidos nucleicos se imtegra a (o5 genes ded huésped. De esa manera {05 genes ded
virus Hdegan a fownar pamte de o5 genes de algunas céludas particudares ded individuo
inbectado. Esta propiedad ded VIH hace que os agentes antivirales probablemente no
puedan emadicar {a infeccidn, aunque 4, como se ha obsewado con AZT
(Azidotimidina), puede inhibir la reproduccion ded virnus, manteniendolo en fase
datente.

TRATAMIENTO EN DEMENCIA Y OTROS TRANSTORNOS NEUROLOGICOS VY
PSQUIATRICOS.

Son comsecuencia de {a abeccion del VIH al sistema newioso central. Se ha
demostrado que ed VIH infecta al ceredro en fases muy tempranas, incluso antes de que
se manibleste {a Inmunodeficiencia.

Con esos antecedentes es podidle esallecer algunos riterios sodre o
caracteristicas que deben de tener {od agentes amtivirales contra {a ineccidn por
VIH:

1.- Que sean capaces de inhibir la replicacion viral en el sujeto, y no s6io a nived
experimental in vitro.

2.~ Que %u toxicidad sea minima, ya que de requieren Luatamientod
prolongados.
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3.- Que puedan penetrar o bamera hematoencedddica y que se puedan obtener
nivedes inhibitorios en ed sistema neavioso central,
4.~ Que dea de bajo costo.

Tratamientos de las Injeccidnes Asociadas aé SIDA.

VIRUS TRATAMIENTO
- Citomegaloviws Gancyclovir
~ Hexpes simple Acyclovir
- Herpes Zoster Acyclovir
BACTERIAS TRATAMIENTO
- M. Avium-Intra Imipenem
Amikasma
Ciprofloracing
- M. tuberculosis lsoniazida
Réidampicina
Etambutol

- Salmonetla sp. Trimetropim Sulfametoxazod



HONGOS TRATAMIENTO
- Candida albicams Ketoconazol (esobagitis)
Anfotericing (esobagitis grave)
Fluconazol  (Inwasiva)

- Cayptococcus Angorericing B
- Histoplasmacapsulatum Angorecina B
PARASITOS TRATAMIENTO
- Peumocystis caninii Thimetwoprim Sulbametorazol
- Toxoplasm gondii Pirimetamina
Sulbadiazing
- Cryptosporidium Espiramicina

Aunque cabe mencionar que {odos estos tatamientos comunmente se dan de por
vida, Y para {05 enpermos que no cuentan con Seavicio Médico por mudtiples razones, les
Aedudta muy codtoso e imprescindible; por tal motivo es necesario que e protefa y se
garantice el derecho a {a proteccion de {a salud a todos dod Mézicanos, pero mds a
aquellos que padecen engermedades texminales como ed SIDA,
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LA TRANSGRESION AL ARTICULO 4* CONSTITUCIONAL

POR LAS INSTITUCIONES MEDICAS DE CARACTER
PUBLICO,
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4.2.- Breve andlisis de {06 medios a que mds
comunmente 4e acuden para dsolucionar ésta
problemdilica.

4.3.- Creacidn de {a Procuradurnia Federal de {a
Salud.

4.4.- Adicidn y 2reformas o {os Ordenamientos de
Salud.
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4.1.- SITUACION ACTUAL.
Uno de {03 constantes problemas que e han presentado en da actualidad es el de la
transgresion a dos derechos humanos de {as personad que padecen SIDA, ad como de sub
familiares y de quienes son sospechosos de padecema.

Un efemplo mds de estas transgresiones {o tenemos en el dguiente articudo de
prensa que dice:

DEBEN LAS INSTITUCIONES DE SALUD PREPARARSE PARA ENFRENTAR EL SIDA

"Es necesaMo prepsrar a {as instituciones de salud para que puedan
enfrentar ed grave incremento de endernmod de SIDA (24 mid 300, segin datos de
Conasida) que se wegirtra en el pais, asegurd el secretario de salud, Juan Ramon de la
Fuente, tvas reconocer que ed VIH se ha desavollado en Mézico en {a misma medida que
4e violan {os derechos humanos de {as personas que (o padecen, de sus familicwes y de
quienes son s0spechosos de poseera.

A pesar de {05 espuerzos realizados hasta ahora, (o medicina esa {ejos de
comtar con una vacunag que prevenga ded SIDA y tampoco se dispone de {as hemamientas
bioldgicas ehectivad que prevengan la inkeccién o {a curen, por lo que {a mejor
estrategia es da educacion, agregé.
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De {a Fuente sefiald que ed desavwollo del SIDA se Mgue presendando con

mayor frecuencia en las grandes ciudades, aunque hay evidencia de que de edd
Auaadizando.

La poblacion masculing continia siendo {3 mds abectada, pero {as mujeres
cada vez inghesan en mayor medida al gwupo de enbermos, En todos {os casos o
tansmision seaual es (a mds imporvtante.

Ed titudar de Salud agregd que en el combate ol viwn ded SIDA ain hay
mucho por hacer en México, Sobre todo, eapresd, preparar a das instituciones de Salud,
i desamollar mds {a investigacion e incorporaria a o8 programas de atencion que se
devan a cabo. Seflalo que {05 cosos de esa enfermedad representan un fuese gado
para {05 enbermos y sub bamitias; en 1993 se calcudaba que ed tratamiento anual de un
engermo de SIDA costaba 27 mil pesos, cifra que %e ha incrementado....” (19

De dicho asticulo de prensa cabe retomar {0y dguientes datos:

1.- El incremento de enfermos de SIDA aslamante, cadeutado en 24,300.00
Veinticuatro mid Taescientos enfermos en nuestro pais.

2.- La violacion de sus derechos humanos (como {o es precisamente ed derecho o
{a proteccion de {a salud) ad negamles el Sewicio Médico.

3.~ Que no te ha encontrado medicina alguna que prevenga y menos que {a
cne; Y

{19) LA PRENSA, Afo LVIll, Nomero 34562, México, D.F., Lunes 8 de Abiii de 1996, P, 13,
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4.- Que {05 costos de esa enpermedad para {os enhermos y sus pamilicres es
demasiado alto, en 1993 se calculo en 27,000.00 Veintisiete mit pesos, citra que en {a
actuatidad se ha incrementado,

Costos que en {0 pamticular se piensa fueron valuados 6o en gastod ovginados
por {a compra de medicamentos, pero no se tomaron en cuemta aquellos gastos que se
tienen que realizar para {a atencidn medica y estudiod, pués hay muchod enfermos que
no cuentan con el seavicio medico como ¢s el IMSS o ed ISSSTE y que por tal motivo
tienen que acudir a los seavicios de medicos particudares y por {o tanto se incrementan
mds sus gastos por éste motivo.

Todod estod datos nos muestran que eb necesaro tomar camtad en el asunto muy
ponto, ya que mienthad no se encuenre ningun medicamento que cure esta tewible
enpermedad o bien {a prevenga; asi como no se tome conciencia de (o que es ema
enbermedad y e {es respeten sud mis edementales derechos a este tipo de enfermos, asé
como de sub pamiliares, se seguira incrementando {od casos de SIDA a {a par que (ab
tansgresiones a sus derechod humanos, y de {a garantia prevista en ed asticudo 4
Comtitucional que en nuestro concepto no 26 una verdadera garantia, ya que para que (o
44 eb necesario que todods tengan derecho a ella asi como {os mediods juridicos
necesamMod para hacerta valer y {o cual no sucede; éste problema se presenta mds en
aquedlos enfermos que han Hegado a {a fase texminad, puss {a politica que han seguido
las instituciones medicas del sector piblico es ed de no proporcionamdes ed dervicio
medico ya sea que antes se {05 estaban proporcionando o bien que depinitivamente no se
{05 hailan proporcionado, e incluso ha habido casos que ol Matar de utitizar {ob medios
junidicos eaistentes como {o puede ser el amparo o bien acudir ante {a Comision
Nacionat de Derechod Humanos, estos resultan improcedentes e inebicases, ademds
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de Uevawse cierto tiempo; tiempo valioso factor con ed cual ya no cuentan ede tipo de
endermos, no obstante de su caued sufrimiento a causa de {a daja capacidad de dedendas
con que cuenta su organismo y que por tad motivo estan propensos al incremento de
enbermedades opovlunistas y que por {o tanto es necesario su hospitalizacion y su
tatamiento. de por vida, para adi tatar de recuperar sus defensas e incrementar ax mds
Au resistencia a estas engermedades.

Por {o tanto es necesario que {od encargados de proporcionar y aplicar {os
tatamientos destinados a lograr dicho {in, son dos médicod ya que edlos son {0y que
vigilaran {a eficacia o inepicacia de eMos hatamientod en razon al comtrol de {as
endermedades y a {a recuperacion ded sistema inmunoldgico ded endermo, y al negare (a
atencién médica ad como (0> medicamentod necesavios para tataMa, es negave y
tansgredivMe esod derechos elementales como 4o es {a sadud y por do tanto {a vida.

Awwm'dmmqummwmqummmdad
conduce a da muere, taméién es ciemo que e puede prolongar su vida y tratar de que
{as engermedades oporunistas no se incrementen y por {0 tardo seen menos b
suprimientos tanto §isicos como morales del paciemte ol igual que el de sud
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4.2.- BREVE ANALISIS DE LOS MEDIOS A QUE MAS
COMUNMENTE SE ACUDEN PARA RESOLVER ESTA
PROBLEMATICA.

Como ya se menciono reiteradamente que hay muchas tansgresidnes al derecho a
la proteccion de {a salud por las instituciones Médicas ded Sector Piblico,
especiaimente en aqueilos engenmods que son materia de ése thabafo, es decir, o
engermos texminales de SIDA,

El ghan incremento de ema enpermedad ha ovginado que se gasten grandes
cantidades de dinero tanto para {o) familiares de estos; ademds de que para ef godierno
puede. xesultar iguaimente muy coMoso es pod eso que {as institucidnes médicas han
optado por abandonaros, ya sea negandoles el sewicio o éden 5 una vez se (o)
pwporcionaron se {os dejen de mopmowm

Ante esta situacion {0y pacientes o por {o generad Aus damiliares se ven en da
necesidad de buscar y acudir a o) oyanos furidicos creados para que e des puedan
restituin sus derechos y {ogren da atencidn tan indispensable para dichos enbermod que
ya de por 5 ya Hevan un largo y chued peregrinar.

DenModeandéosalooquemMoem&den&onlaCoMénNadomlde
Derechos Humanos; iniciar una AveMguacion Previa ante {a Agencia ded Ministerio
Pidlico o bien ir ante {od Juzgados Civiles pero veremos que todos esos instrumentos no
siwen para alcanzar ed odjetivo primordial como do es la atencion médica debido a do
Mgudente:



1).- AMPARO:

Pai " oste inst o juridi ftavio de g "
individuates, ed cual ya eaplicamos en el capitudo pvimero, por {o que 46{o cabe anadizar
wmoaedénoiaenelpwammomatwadenumauabaio.

Aqui es necesanio precisar cual es da prodlematica que reviste la hansgresion al
ariculo 4° Constitucional en cuanto al derecho a {a proteccion de {a salud de que gozan
{od enbermod tenminales de SIDA o cuslquier tipo de enbermod, pero nosotos sto 4o
enjocaremos @ {04 prmeros.

La problematica que e presenta es {a reberente a que M {as instucioned médicas
de caricter publico son comdideradas como autorvidades y por tanto dus actod ovginen
hamgresones a la garantia ya mencionada, pués como también ya se explico ed amparo
s6do pwcede por violacidn a {os garantias realizadas por autoMdades.

En la vida Jwidica esto) organos presadores de servicio de salud son organos
descentializados, por ende de consideran como una persona moral distinta ded EMado,
aunque ceada por voluntad de éste; por {o cual sub organos que {o componen no son
0agdnos ded Estado y sdlo por excepcion e consideraran que éxtos thansgreden garantias
individuates cuando se wealicen en sus relacidnes eaternad, y cuando por pwescripeidn
{egal deban ser obligatoriamente cumplidas y ejecutadas por alguna autoridad ded
Estado, frente af particular de manera coactiva, eb decir sin que dicha autoridad tenga
{a éacultad de haceros cumplir o de negamse a reatizaras por propia decision, por lo
tanto sera una mera ejecutora de das resolucidnes ded citado organiamo.
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Tad es ed caso ded Inatituto Ménicano ded Seguro Social reberente a determinar el
monto de das aportacidnes obrero-patronales que deben cubvirse para atender {os
servicios que presta, previsto en ed articulo 135 de su {ey; como aqué se puede obserwar
el Instituto actua como un organismo $iscal autonomo y por do tanto ene ed cardcter de
autoridad, tan es @ que en cato de incumplimiento de ésta obligacion pov parte de {0y
particulares se puede wtilizar ed procedimiento administrativo de efecucidn por conducto
de {a Oficina Federal de Haclenda que comesponda conorme a {ad novmas ded Codigo
Fiscal de {a Federacién cumpliendode entonced con eMe caso eacepcional ya que se
realiza respecto a sus vedaciones externas entre ol instituto y dos particulares obligados
a pagar sus apouaciones y no en cuanto ob uso ded seavicio; en segundo {uger estd
previsto en una ley ¥ por lo tanto bacultado para edlo como o establecen {03 amticudos
135 y 268 de su propia {ey; y por idtimo son efjecutados dichos actos por una autovidad
como {0 es {a Secretaria de Hacienda y Crédito Piblico »in que éda decida 5 procede o
no dicha efecucion; fuera de ésos casos y no cumpliendo con estos requisitos no se
consideran actos de autovidad y por {o tamto no prwcedera el amparo pués send
considerado acto de autoridad.

Por {0 que concluimos que no procede el amparo en comtra de esod 0vganod
médico) por ser descenbralizados y por tal motivo sus actos no serdn comdiderados como
de autovdad para efecto del amparo; ya que 5 se negace ed sewicio médico serian
redaciones de cardeter intewno, pues se esarvia en presencia entre el Instituto como
prestador de un seavicio y ed usuario como receptor ded mismo; en segundo {ugar no hay
aticulo que hable que en caso de que ed particular se niegue a abandonar el hospital lo
oWgMaaa&andonWodenwwAaqoeAcMuaaMauéAdela&mzamuinm
acudin {ncluso a una autoridad del Estado para ello; por tal motivo no habré autoridad
tacultada para efecutar dicka resolucidn.
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Tad es ed caso ded Instituto Méricano ded Seguro Sociad reperente a determinar ef
monto de {as apodaciones obvero-pahwonales que deben cubvive para atender {os
Aervicios que pvesa, previsto en el articuto 135 de su ley; como aqui se puede obdewar
ed Instituto actua como un organismo $éscal autonomo y por {o tanto tene el cardcter de
autoridad, tan es ark que en caso de incumplimiento de ésta obligacion por pavte de {0
particulares se puede utilizar ed procedimiento administrativo de efecucion por conducto
de {a Olicina Federnal de Hacienda que covesponda conbonme a {as normas ded Codigo
Fiscal de {a Federacion cumpliendode entonces con este cado eacepcional ya que e
mammamwmmmummymmmwm
@ pagar sub apoMaciones y no en cuamo af uso ded servicio; en segundo lugar estd
previsto en unag dey y por {o tanto facultado para ello como {o esablecen {0s articudos
135 y 268 de su propia dey; y por idtimo son ejecutados dichos actos por una autoridad
como {o ¢s da Secretaria de Hacienda y Crédito Piblico sin que ésta decida & procede o
no dicha efecucion; fuera de ¢Mos casod y no cumpliendo con esos requisitos no se
conMderan actos de autoridad y por {0 tanto no pweedera el amparo pués send
considerado acto de autovdad.

Por {0 que concluémos que no procede ef amparo en contra de estos ocrganos
médicos por ser descentralizados y por tal motivo sus actos no serdn comsiderados como
de autovidad para ebecto ded amparo; ya que % se negace e servicio médico serian
relaciones de cardcter interno, pues e eMaria en presencia entre e Instituto como
prestador de un servicio y ed usuario como receptor ded miamo; en segundo dugar no hay
Wticudo que hable que en caso de que ef particular se niegue a abandonar ed hospital o
obligara a abandonarlo de manera coercitiva a¢ tavés de la fuerza publica pudiendo
acudir incluso @ una autoridad ded Estado para edlo; por tal motivo no habrd autoridad
bacultada para ejecutar dicha resolucion,



2).~ COMISION NACIONAL DE DERECHOS HUMANOS,

Este Organismo Piblico de reciente creacion es ot de o5 medios a que mas se
acuden para hatar de que se {es proporcione o se {es restituya el derecho a {a
moteccién'delaoahdatooenbumoodeSlDA;yaaanatooqueya“eamaw
base tenminal,

Ede organismo Uene como §in el de {ograr que se cumplan aqueldos derechos
humanos que han »do tanigredidos por {as autoridades.

EMa Comision funciona mediante recomendacidnes, es decir, cuando a un
particudar se (e han violado sus Dewechos Humanos y presemts su queja, prcedera a
pedir indormes y todos dos antecedentes ded problema a {a autorvidad hansgresona; una
vezqueaelahanmopomcéomdovdméoiupm&e%dmdewndﬁmam
partes; i no se logha procedera a emitir su recomendacion, y estd tendré como objeto
pedire a {a autoridad que de restituya sus derechod violados al pamticular, pero 56 alin
as no se doghade nada, se dibundirg este hecho a {05 medios ingormativos.

Como e ve, por dedgracia aqué tampoco se puede {oghar una solucidn gavorable a
este tipo de enfenmos, ya que precisamente el medio de que se vale ésta Comiridn es de
{2y recomedacidnes pero como su nombre {o dice RECOMIENDA mds no obdiga a {a
autovidad a cumplir Sus obligacidnes quedando al awitvio de tal autoridad su
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3).- AGENCIA DEL MINISTERIO PUBLICO.,

Acudir a una agencia ded Ministerio Piblico, es otro de {os medios a que de acuden
pero al igual que {os anteriones no se puede dograr que se {es proporcione el sewicio
médico que requieren dichos pacientes; ya que 0o do que procede esr hatar de
configuraro en adgun delito como {o puede ser {a respomsabilidad progesional de quien
por su omisidn de haya causado algun mal que se hubiese prevenido o tratado
adecuadamente, para ello se les aplicara {a ley de Responsabididades de {os Seavidores
Pidlicos; también se podria dograr {a suspension o éien {a inhabilitacion pexmanente para
oMentar un caygo similar (para directivos) o para desempeiar su probesion; ademds de
Una pena pvvativa de lidertad multa; pero nunca se dogharia que e des proporcionara ed
sewicio a dichos pacientes.

4).- JUZGADOS CIVILES.

Entadlar una demanda civil tampoco es {a solucidn, ya que o se demandara a estad
instituciones médicas, o unico que a 4o mejor se podvia {ograr es una porible
indemnizacion, ya sea al enpermo que en éste caso resudtaria imposible ya que cuando se
dictara sentencia hay muchas probabilidades que éste fallezca; o bien que la
indemnizacion se {es diera a sus familiares, pero af in de cuentas este medio no tendvia
como fin ed que se {e pwporcione {a atencion médica que requieren.

Por {o cual podemos concluir que aun sendo una garantia Consitucionat no se
respeta ni se respetara por {ay instituciones médicas ded sector pablico ya que mientras
no exéista algun medio o instumento furidico eficaz que sea capaz de hacer respetar ésta
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garantia de deguiran Gansgrediendo sus garantias o estos enfemnos {eaminales de
SIDA.

E5 por edlo que de propone {a creacion de algun organismo que sea capaz de hacer
que 5e resituyan tales garantias fundamentales que ean muy vinculadas con la vida, y
no 35l es0 M no que ademds pwuenga u incumplimiento amtes de que e
tansgreda.



4.3.- CREACION DE LA PROCURADURIA FEDERAL DE LA
SALUD.

Como 5 eaplico no hay instwumentos Juridicos eficacez para {fograr ef
cumplimiento del derecho a {a proteccidon de {a salud.

Se propone crear una Procuraduria la cual dependeria directamente ded poder
¢jecutivo y tendrvia ef mismo nived que la Procuradunia Generad de {a Republica, pero sin
meterse en cuestiones que {e competan a dicha pyocuraduria, ya que 6lo tendria
inferencia en aquellas cuestiones que de relacionen con el derecho a da proteccion g la
Aadud, ya sea para vigidar, prevenir y hacer cumplia das obligaciones a que estan sufetas
todas {as instituciones médicas ded Sector Piblico.

La Procuraduria Federal de {a salud estara a cargo de un Procurador Federal de
{a salud titular ded Ministerio Piblico de {a Salud, ejercera autoridad jerarquica sobre
todo el personad de {a Procuraduria para {a persecucion de deditos y {a sancion de
baltas.

El Procurador tendrd un secretario particular, el cudl lo auniliara en todas {as
cuestiones administrativas necesarias, para ef desempedio de sud funcidnes.

La Procwraduria comtaré con ted subprocinadores {os cuales se dividiran de {a
Mguiente forma:
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a).~ La Subprocwraduria de Enbermedades Transmisibles, tendrd como funcion

desempeiar {as comisiones y el despacho de o5 asuntos reperentes a endernmedades

tasnmisidles graves o no graves curables, axi como vigidar que no se tuansgredan o
derechos de este tipo de engermos,

$).- La Subprocuraduria de enfenmedades Incurabdes desempeiara {as comisidnes y
despacho de aquellos asuntos referentes o  enpenmedades ansiminibles e
“‘ "WM"“‘M‘. wb‘

¢).~ La Subprocuradunia de enpermedades No Transmisibles tendrd como uncidn el
desempeito de las comididnes y el despacho de aquellor asumtod reperentesr a
endermedades no tansmisibles graves o no graves curaddes.

Lod Secretarios Particulares de cada Subprocuradunia tendrdn dad mismas unciones
que el Secretanio ded Procuradon.

La Direccion de Vigilancia y Prevencidn de encargara del pocedimiento y de
sancionar aquellas daltas cometidas por {0d médicos y permsonal administrativo, de las
instituciones médicas ded sector publico; auxitiar af ministerdo piblico en das medidas
coercibles que se apliquen, y coordinar a {as dubdirecciones que esten ubicadas en cada
entidad (ederativa,
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La Direccion General de Visitadinias practicara visitas a das instituciones médicas

de candoter publico para vigidar que se cumpla con {05 seavécios bdsicos de salud y en

caso de incumplimiento, {niciar {os tamites necesarios para sancionar {as feitas, en

caso de existir Magrancia recibin querellas y denuncias, serd bedatario piblico de {os

hechod négauuos que Se ocasionen por {as accidnes u omisiones de dichos seaidores,

@i como coowdingr las subdireccidnes de visitaduvias que eMen adscvitas en cada
Entidad Federativa.

La Direccion General de Ministeriod Piblicos tendrd como duncion {a de Coordinanr,
a o5 Ministerdos Publicos adscritos a 4as distintas entidades ¢ederativas, manefando y
dando priovidad o aquedlos asuntos que por M Aedevancia sea necesario darles
celeridad.

La Subdireccion de Vigidancia y Prevencion e encargara de Hevar o
procedimiento y en su caso sancionar aquellas baltas cometidas por {os prestadores ded
Aeavicio médico y ded pemsonad administrativo de {as instituciones médicas ded sector
piblico; auailiar al Ministerio Piblico en las medidas coercibles que se apliquen en das
Entidades Federativas en donde se ubiquen.

La Subdireccion de peritos y pevsonal de apoyo dependerd de {a Direccion Generad
de Ministerios Padlicos, dicha subdireccion tendrd como din {a de realizar dictamenes y
emitir sus conclusiones para asi auritiar al Ministerio Piblico paa {a imtegracion de
dguna indagatoria; asi también coordinara o {05 peritos y personat de apoyo en todas
{ay entidades federatives a {as que esen adscaitos.
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Ea perdonal de apoyo, o) ayudantes o auriliares de {0y peritos y ded Ministerio
Pibdico.

La subdireccion de Ministerios Pablicos adacritos a das Entidades Federativas e
encargara de coordinas y auriliar a {05 Ministerios Piblicos Federales de la salud; asi
como Hevar aquedlos caros relevantes que de susciten en {as entidades federativas a {as
cudes se encuentren adscritos.

La Subdireccion de Policia Judiciad dependerd de la Direccidn de Ministerios
Paldicos; dicha subdireccion tendvd como funcidn {a de auxiliar o {05 Ministerios
Piklicos de {a salud para la investigacion de {as indagatorias que se Hevan, asi como
aprehender a aquellas personas que hubiesen cometido algin dedito en comra ded
derecho a {a proteccion de {a salud o bien presentar aqueldas que esten redacionados con
dichos hechos,

La Subdireccion de visitadurias tendrd como funcion {a de prackicar visitas a {as
indtituciones médicas de cardcter piblico que e encuentren en {a entidad {ederativa a
{a pemenezcan, vigilando que se cumplan con {05 seavicios ddsicos de salud y en caso de
incumplimiento iniciar {05 tdmites necesarios para sancionar, recibir querellas y
denuncias en caso de ser delito Hagrante, ari como ser fedatario pidlico de {os hechos
negativos que e ocadionen pot {as accidnes u omididnes de dichos sewidored.

E{ deportamento de andlisiy procesal fovmudara estadisticas y recopilara
informacion para e adecuado buncionamiento de {a procuraduwiia, realizando archivos y
evatuaciones de su funcionamiento,
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Obicialia de Partes, ésa tendrd como duncion el de recibér promocidnes de

atoridades y de particudares para canalizamo a quien covesponda, asé como Hevar una

relacion de dichas promocidnes y proporcionar {a infowmacion que se requiera con
motivo de dichas promociones.

La Cooudinacion General Administhativa tendrd a su cargo {os depamamentos de
Recursos Humanos, Capacitacidn y Actualizacion, de Recursos Financieros y Sewicios
Generales, parva que se proporcionen {05 insumos necesariod tanto humanos como
materiales para el funcionamiento de {a Procuradunria.

AN tenemos que ed Departamento de Recursos Humanod se encargara de todas {as
cuestiones laborales de oy trabsjadores, como contrataciones, vacaciones, pendones,
fubilaciones, Licencias Médicas, ete.

E{ Departamento de Capacitacidn y actualizacion tendrd como funcion {a de
cooudinarse con otros departamentos, organismos y compaidas Nacionales o Extranjeras
para actualizar y capacitar debidamente al peasonal que labore en {a Procuradunia, asi
como edabormna {05 programas y proyectod adecuados para alcanzar dichos fines.

E{ Depamtamento de Recursod y Finanzas tendrvi como ¢in Hevar (a contabilidad de
{os ingresos y egresod de (o Pwcuaduria, asi como ed de administraros para
proporcionar {05 indumos necesarios para ed adecuado funcionamiento de {a misma.
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Y el Depamamento de Sewicios Generales proporcionara ef mantenimiento

neceswnio y {a limpieza a {as instalaciones de {a Procuradunvia para el adecuado
buncionamiento de {8 misma.
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4.4.- ADICION Y REFORMAS A LOS ORDENAMIENTOS
DE SALUD.

Uno de {05 pvimeros articulos que creemos necesdrio rebovmar y adicionar es ed 42
Constitucional Federal, ef cual se propone deberia de decir (o diguiente:

Adticudo 42...Toda pessona tiene derecho a (a proteccion de la salud, para ello
todas das institucibnes médicas de cardcter piblico tendvin da obligacion de
proporcionar {05 servicios édsicos de salud, exceptuando de esa obligacion a (as

Se consideran sericios ddvicos de salud {os reberentes a:

a. La Atencion médica de enpermedades comunes; {a prevencion y el contwl de
enfermedades tansmisibles; de aquellas que por Au natinaleza sean incurables; de
aquellas alteraciones de {a salud ocasionadas por accidentes u otwd hactores y en
general de aquellos dervicios que sean necesaros para ed sen humano natural o
sociaimente como {a planibicacion familiar, {a atencion maternal etc.; dicha atencion
médica comprenderd (a curacion, rehabilitacion de las mismas, de Aus secuedas, asi como
de {05 chequeos necesariod para {a adecuada conservacion de {a salud.

Para ed caso de aquedlas enfermedades que por su naturaleza sean incurabdes serd
obligacion de dichas instituciones proporcionar {a atencion médica, medicamentos,
hospitalizacion y {o necesario desde el momento en que inicie {a entermedad, hasta el
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La misma Obligacion anterior {a tendvd en dod demds casos, hasta el totat
reestablecimiento del paciemte o éien hasta que se haya proporcionado ed servicio
necesario de manera total y satishactoria para ed paciente segin se hate ded sewicio
que requiera.

é. Lo disponibikidad de medicamentos y otwos insumos esenciales para {a salud.

c. La Promocion para el mejoramiento de {a nubricion y da asistencia sociad o las
podlaciones y grupos mds vuinerables; y

d. Las demds que condideren das autoridades sanitarias, pero siempre a davor ded
paciente y 4n hacerse de fouma restrictive.

La vigilancia prevencidn y en du caso {a persecucion de aqueldos delitos como &
aancion de faltas que se ovginen con motivo ded incumplimiento a dichas obligacidnes
serd competencia de {a Procuraduria Federal de {(a salud, confoune o {as éases y
bacultades que {e han sido conferidas, confome a {o establecido en ed amticulo 102
ApaMado B de éma Constitucion.

Lla ley establecerd {as éases para {a concumencia de {a bederacion y de las
entidades federativas en materia de salubridad general, conborme a do que dispone {a
fraccion XVI ded amicudo 73 de dicha Constitucion.

Para que dicha procuinadinia tenga atribuciones y sea reconocida como autorvdad,
en aquedlos caros en que se hansgreda el Derecho a {a proteccion de da Salud, es
necesario que {a Comdtitucion {a reconozca como tal para que nazca ati a {a vida
furidica, por o que se ha considerado necesario refoumar ed amticudo 102 Constitucional
quedando de a dguiemte manera:
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102.~ A. La Ley Oganizara ed Ministerio Publico de {a Federacion, asi como el de

{a sadud, éste Gitimo actuara unica y estrictamente deniro de {a competencia arignada;

{0y funcionarios de ambas procuradwias seran nombrados y removidos por ed efecutivo,

de acuerdo con la {ey respectiva, debiendo estar presididos por un Procirador Generad,

ol cual deberd tener {as mismas cadidades requenridas para ser Ministro de {a Suprema
CoMe de Justicia.

Incumbe af Ministerio Piblico de {e Federacion, {a persecucidn, amte {od
Tribunales, de tados Los delitod ded Onden Federal, eaxcepcidn hecha a (o5 wberentes al
derecho a {a proteccion de {a salud da cual conesponders o (o Procuraduria Federad de
{a salud; le covespondera solicitar {ad ordenes de aprehendion contra {os inculpados;
duscar y presentar das pruedas que acrediten da Responsabilidad de éstos; hacer que 4o
fuicios se sigan con toda regidaridad para que da administracion de justicia sea pronta y
eapedita; pedir {a aplicacion de {as penas e intervenis en todos {os negocios que {a ey
determine.

Incumde al Ministerio Piblico de da Salud, ed conocer de todos aquellos caros en
05 que Se tansgreda este dernecho, teniendo pma edlo ademds de das mismas
atviduciones a las conderidas para el de da dederacion, las de pwevenir que se bansgwda
dicho derecho, para edlo sancionara aquellas faitas tendientes a hansgredivo y tomara
{as medidas precautoriad necesarias para evitar dicha Cuandgresion.

E{ Prwcurador General de {a Repiblica intewwendrd personaimente en dad
controversias que de suscitaren entre dos o mas Estados de {a Unidn, entre un Estado y
{a Federacidn y entre {05 poderes de un mismo Estado.
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En todos los negocios en que la Federacidn buese pare, en {05 caros de {os

diplomdticos y {os consules generades y en (o5 demds en que deba imterwenir ef

Ministerio Piddico de {a Federacion, el Procurador Generad o hara por 4i o por medio
de 5ub agentes.

Tanto el Procurador General de {a Repiblica como el Procurador Federad de {a
Salud en sus respectivos ambitos seadn conmseferos funidicos ded gobdeano; améos
procuradores ad como sus respectivos agentes serdn responsables de toda dalta, omision
o violacidn a {a ley en que incurman con motivo de sub punciones,

Al igual que {a Constitucion taméién es necesario refoumar algunos srticudos de da
tey General de Salud como lo son oy amticudos 1, 4 y 13 quedando de {a diguiente

maneaa;

Asticudo 1.~ La pwsente Ley reglamenta el derecho a {a proteccion de {a salud que
tiene toda pevsona en {od téuminos ded articulo 4% de da Constitucion Politica de {os
Estados Unidod Ménicanod, eMableciendo {as bases y modalidades pars {a concunvencia
de {a Federacion y {as Entidades Federatives en materia de sadubridad generad. Es de
aplicacion en toda {a Repidlica y sus désposiciones aon de Orvden Publico e {mterds
sociaf.
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AMicudo 4.- Son autoridades Sanitarias:
1.- E{ Presidente de {a Repiblica.
I1.- E{ Consejo de Salubridad Generad,
I11.- La Secretaria de Satud.
V.- E{ Procunador Generad de Salud; y

V.- Los Gobiernos de {as entidades dederativas, incluyendo el ded Departamento
ded Distvito Federad. '

Aticulo 13.- La Competencia entre {a Federacion y {as Entidades Federativas en
materia de Salubridad general quedard distrvibuida condorme a o siguiente:

A Comesponde af Ejecutivo Federad, por conducto de {a Procuraduria Federal de
{a Salud:
1.- Vigilar que no se tvansgreda el derecho a (a proteccion de (g salud, teniendo
cusdado que se cumplan con {05 servicios ddricos de salud en toda la
Repiblica.
I1.- Emplear todos {05 mediod Coercibles e imponer sancidnes a aquedlos que por
incumplimiento de ‘us obligaciones se tamdgreda dicho derecho por paute de las
Instituciones piblicas de que habla el articulo 4 de {a Constitucion Federal.
I11.- Iniciar das Averiguacidnes Previas covespondientes por aquellos deditos que se
pudieran cometer por {a Mansgreson al derecho a {3 proteccion de (g
Solud previsto por {a Constitucidn como por cuadquier otro ovdenamiento en
cualquiera de sus modatidades; y
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IV.- Aqueltas que {le conbieran otras leyes, reglamentos, acuerdos, decretod
demas oxdenamientos juridicos a causa de dicho derecho.

En lo que resta ded adicudo quedard exactamente igual por {o que s6lo se
adicionania dicho aparado.

Ahora bien a {a referida Ley en comento se de adicionardn al igual otros capitulos
en donde se estipule: competencia de la procuradunia, aplicacion de sancidnes y el
procedimiento ante {a misma, quedando de {a viguiente manera:

TITULO DECIMO NOVENO
PROCLIRADURIA FEDERAL DE LA SALUD

CAPITULO 1
COMPETENCIA Y ATRIBUCIONES

Avticulo 473.- La Procuraduria Federal de 4a salud como dependencia del poder
efecutivo centwatizado, tendrd competencia en toda {a Repiblics, y 36lo en aquelios
cas0d que e hamgreda el derecho a {a Proteccidn de da Salud confowme ab articudo 4
de {a Comdtuitucion Politica de {os Estadod Linidos Méxicanos.

Avticudo 474.- Tendrd a su cargo da vigilancia, prevencion, persecucion y sancion
de toda aquelda conducta tendiente a MZansgredin dicho derecho y que con motivo de ello
condtituyan baltas o delitos, por paste de estos funcidnariod o empleados piblicos.
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CAPITULO 11

APLICACION DE SANCIONES POR FALTAS Y DELITOS COMETIDOS POR EL
PERSONAL DE LAS INSTITUCIONES MEDICAS DEL SECTOR PUBLICO

Adiculo 475.- Se comsideran como foltas, aquellas conductas volumtarias
tendientes a incumplir una olligacidn por pare del pevsonal encargado de prestar ef
servicio, degin su especialidad, Mn causa jusibicada y sin que eMa constituya un
delito, o dien que por mandato de autoridad competente estuviere obligado a
cumplir.

También incuniran en altas, ed personad administrativo que estando en funcidnes
incumpla con sus obligacidnes,

Auicudo 476.- Toda alta derd sancionada a havés ded departamento de vigilancia
y prevencion de éMa procuradinia.

AMiculo 477.- Para {a aplicacion de {as sanciones se tomard en cuenta:
1.~ La fovma en que e cometio.
11.- Las consecuencias que 3¢ orginen a caurs de {a prestacion u omirion ded
seavicio de acuerdo a {a especialidad o puncion,
111.~ La Jerarquia del ingractor.

Asticulo 478.~ E{ Departamento podid aplicar atendiendo ol articido anterior desde
mudta de Diez a Cien veces ed salario minimo vigente hasta suspencion temporad de un
mes a dod aitos de du cargo o0 buncion o améad Aancidnes segim su fuicio.
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tansgresiones en contra de {08 usUGMOS que Aecumen a estad  indtitucidnes,
ocasionandoles dafod tanto §isicos como morales.

Por {0 que consideramos necesario que dichas conductad sean tpibicadas y
sancionadas como delitos en algunos casps especiales, como por ejemplo cuando se des
niega ed seavicio médico a {ad personas que padecen SIDA y mads aiin cuando ya han
Hegado a su fase terminal, por o que este pwélema ovging la creacidn de dos
dguientes delitos:

Anticuto 479.- Se comsideran como deditos, todo hecho delictivo que transgreda las
teyesr que tutelan el derecho a la proteccion de {a sadud y causen un dafio.

Asticuto 480.~ Cuando ed personad de alguna institucion médica ded sector piddico
se niegue a proporcionar {0s servicios ddsicos de salud a {os enfermos de SIDA, serdn
dancionados conjorme a as fracciones siguientes:

1.- Se aplicara una sancion de dos a cuatw ailods de pusion o multa de ciento
cincuenta a tescientas veces ed salario minimo vigente, cuando ed enfeuno Ae encuentre
en fase iniciad.

I1.- Se aplicara de cuatro a ocho afod de pvsion y multa de Qrescientas a
cuatrwcientas veces el salario minimo vigente, 4 el enfermo Ae encuentra en una fase o
periodo asintomdtico o con sintomas minimos.

111.- Se aplicara de ocho a quince afos de prvisidn y mudta de cuatrocientos a mil
veces ef salario minimo vigente o el enfermo se encuentra en fase texminal.
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Las anteriores sanciones serdn aplicadas oin pesjuicio de {as que confovme a otrgs

{eyes debdn imponerse.

Deéido a que el tema cenbral de {a presente investigacion se enfoca a {0 enfermod
de SIDA en su 4ase terminad, 560 nos Uimitamos a tratar aqueddos delitos materia de
nuestro takdafo; pero no vamos a negar que emiden otras conductas que se desplegan
contraviniendo e derecho a {a protecciin de da salud, no 4640 en este tipo de enfermon,
4ino en todo tipo de pacientes que requieren ded sewicio médico y que por o tanto
pueden consituirse en delito dichas conductas.

CAPITULO 111
EL PROCEDIMIENTO ANTE LA PROCLIRADURIA FEDERAL DE LA SALUD,

Avticudo 481.- Cuando te transgreda el derecho a {a proteccion de da salud se
podrd poner en conocimiento de {a Procuradinia mediante queredda o denuncia ded
paciente o dien de sua pamiliares.

Aticulo 482.- La Queredla procederd cuando la thansgresion sea a causa de alguna
faita reatizada por {od servidores piblicos; y s6lo podrd interponesa ed abectado o en
ca’o de estar imposibiditado, cualquier persona dedidamente {acudtada para edlo,

Anticulo 483.- La denuncia prwcederd cuando al amsgwedir el derecho a {a
proteceidn de da safud cause un daRo comstitutivo de dedito, y podrd interponeria
cualquier persona incluso {a misma procuraduria podid actuar de oficio sin necesdad de
éste requidito cuando se hate de causss graves.
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Avticido 484.- La Querella o {a denuncia se podid hacer por eschito o verbaimente
ante el Ministerio Piblico de {a salud que cowesponda.

Mticulo 485.- Una vez que ef Ministerio Piblico tenga conocimiento de {os hechos
{os clasibicara en daltasr o deditos y se avocard a da investigacion de éstos.

DE LAS FALTAS

MAsticulo 486.- Para {a invedtigacion de las daltas comtard con tes diad habiles
para U iMegracion Yy una vez reolizada se decretard du  procedencia o

Mticulo 487.- Si pvocede {a querela la tnnard al departamento de vigilancia y
prevencion para que dentrd de {as cuaremta y ocho horas se notifique ad infractor para
qQue Mnda su declaracion,

Aticudo 488.- La notificacion se hard af director ded nosocomio, ef cudd tendrd {a
obligacion de hacer que se presente a {a agencia, ad como se notibicard al infractor ed
cudl tendrd {a obligacidn de asistir; y en caso de no acudir af citatovio se {es
suspenderd de s cargos por bes meses, ademds que ol infractor se de tendrd como
congesd.

Avticulo 489.- Ling vez rendida {a declatracion por el infractor, se contardn con

tes dias hibides para que {ad partes obrezcan puwebas y dos dias mas para que se
desahoguen.
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Adticufo 490.- Una vez desshogadas se dictard {a resofucion que covesponda

Anticudo 491,- Conra ésta sentencia no procederd mds recindo que el ampard.
DE LOS DELITOS

Aticulo 492.- En el caso de la denuncia por hechos constitutivos de dedito contard
con cinco dias hibiles para {a integracion de {a Averiguacion Previa, tévmino que se
podii ampliar de ser necesario siempre y cuando se hatlan tomado las medidas
precautorias pertinentes degin sea ef caso, cuidando que en caso de que se Qate de
delitos por omision, se obligue por {os mediod coercibles a {a realizacion temporat de
éstos hasta que de dicte sentencia y se halla efecutado.

Aticudo 493.- Cuando el Ministerio Pablico tenga conocimiento de algin dedito
cometido en contra de algin enpermo de SIDA a causa de alguna omision de (o serviciod
basicos de la salud, ordenard de inmediato se girve obicio al Director de Nosocomio con
ed §in de que éste de imbuccidnes a su personal para que se proporcione e sewicio
omitido; y en caso de incumplimiento se hard acreedor a una sancion; dicha medida
podrd ser aplicada en cualquier momento del procedimiento hasta que e dicte
sentencia.

También podrd decretar avuaigo domiciliario o dien retener al probable responsable
en caso de que ewista peligho que oe susthaiga de la justicia.
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Articulo 494,- En {a investigacion de ésos delitos se dard o interwvencion que

covesponda a peritos y pewsonad de apoyo necesarmo para {a integracion de {a
AveMguacion Provia.

Avticudo 495.- EL Ministerio Pablico podrd wtilizar o5 medios coercibles
necesarios para hacer cumplin sus aesolliciones,

Asticudo 496.- Son medios Coercibles:
1.~ La Multa que a juicio ded departamento de vigilancia y prevencion esime
necesaMos para hacer cumplir una aesolucion,
I1.- E{ Amvesto por Setenta y dos horas.
111.~ Suspension del cargo hasta por un afio,
IV.- E{ Auailio de {a Fuerza Publica; y

V.- Las demds que estime pertinentes para hacer cumplir {a sesolucidn conforme a
derecho.
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CONCLUSIONES

PRIMERA: Por o que hace a {05 Derechos Humanod concluimos que a pesar de que
no se han unificado criterios en cuanto a do que son dichos derechos, 5 se reconoce su
enistencia; que de thatan de un conjunto de atrmibutos y bacultades ded homibre, atributos
nalurales y sociddes que tienen todas {as personas din distincidn alguns, que no
provienen de dey alyuna pues no son creadas por el Estado, sino que eaisten porque
existe ed ser humano como o es {a vida, la likertad, la dignidad, {a educacion, {a
proteccion de {a salud ete.; y que como tales son intimamente vinculados a su naturaleza
humana, y po. lo tamto, aquellos derechos que no se encuentren vincudados
estrechamente no serdn condiderados derechos humanos,

SEGUNDA: En cuanto a {as garantias individusles podemod concluir que éxas son
das facultades de todo individuo de disprutar de sus derechos humanos ya sean de
cardoter natnal o bien de cardcter social reconocidos por el Estado y de da obligacion
adquirida por éste mismo de respetardas y salvaguardar dichos derechos.

Y que {as garantias a diterencia de (o5 derechos humanos 5 son creacion de o
Constitucidn pués al utelavse por eacrito en dicho ordenamiento de tiene ya {a bacultad
de poder emigirse.
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TERCERA: En {o concerniente al Amparo diremos que es un control constitucional

e cual preciramente tiene como obfelo que en caso de que se tansgredan las garantias

por una autoridad, ef particuiar podrd hacer uso de ese instwmento para que e sean

restituidas dichas garantias o gobernado; pero para podes efercitamo o hacer uso de él,
se tiene que cumplir con algunod requisitos pma su procedibididad.

CUARTA: En ¢4 concepto ded derecho a {a salud podemos decir que s muy aceatado
el thmino de derecho a {a proteccion de {a salud ya que como e mismo legisdador
seRala, {a vida y {a salud no se pueden garantizar por nadie, pero en cambio 4 se puede
garantizar Su proteccion, pero como ya de eaplico ed> mentirg que todos tengan acceso a
{a pwieccion de {a salud estipulado por nuestro ordenamiento mdaimo.

QUINTA: En cuanto a {a regulacion legal de o salud esableceremod que hay
demasiados ordenamientos degales que regudan y reglamentan ed derecho a {a proteccion
de {a salud, pero ninguno de ellos garantiza ebectivamente u proteccion, ya que también
manejan requésitos para i acceso, Mendo inutil que aunque haya muckos ovdenamientos
no 4¢ cumpla con éma obligacion, ademds de no contar con ningdn recurso para hacero
valer, aunque 5ea una supuesa garantia constitucional.
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SEXTA: En cuamto a 4a enfermedad ded SIDA (Sindrome de Inmunodediciencia
Adquirda) concluimos que éMa enpermedad es muy temible para quien la padece; y o
que en realidad causa {a muerte de dichod pacientes son {ay enpermedades oportunistas,
y (o iinico que hace el SIDA es acabar con las dedensas ded organismo humano, por o
cual as sea una simpie gripe para éxte tipo de enfeamos e datad, pués puede ocasionar
2 muere; y por desgracia cuando ed SIDA ha vanzado mucho, no s6lo se presenta una
engermedad opostunista; sino una inkinidad de enfermedades de éste tipo, de {as cuales
comunmente ocadionan grandes emragos en el organismo,

SEPTIMA: Por {o que hace a {a Situacion actual que d2 presenta referente g {os
enbermos temminales de SIDA podemos decir que en nuesro paés ha habido un gran
aumento de endermos terminales asi como de nuevos casod de SIDA, oviginando por iguad
un gran aumento a a5 tansgresiones de sus derechos humanos af negarvsedes ed Seavicio
médico aM como {os médicamentos para sub tatamientos o den o alguna vez se {es
proporciond e {es deje de proporcionar, abandonandolos. a My suerte,

OCTAVA: Ahora en cuanto a {os medios a que mds comunmente se acuden para
solucionar esta problematica concluiremos que {05 endermod teaminales de SIDA no
menwmoomwmmquwpmwm.pmvamu
derecho a {a proteceion de da sadud cuando no se {es pwporcions ef sericio médico o
{05 médicamento’ para su Qatamiento,
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NOVENA: La creacion de da Precuraduria Federad de da Salud puede ser un organo
viable que logre y evite {as tansgresiones a éste derecho humano considerada tamédén
como una garantia, sobe todo en situaciones en {as que e vea afectado un engermo
terminal, pués son {os que requicren ef seavicio con mds prontitud; por do tamto M se
cheana dxta institucion podvia haber excelemtes resultados, yo que en prvimer {ugar
tendria competencia en toda la Repiklica, en segundo lugar habria personad que vigide y
aealice visitas a {os hospitales, asi como pemsiga e inestigue aquellos delitos y baltas
que 5 generen por tansgiesiones a estos derechod, pero hay que aclarar que tales
Kansgresiones deden ser a cauda de (ndbituciones médicas ded sector piblico pués no
tendva caso adguno, Aancionar  inMuciones puvadas ya que a aués de una
Aemuneracitn econdmica prestan sus seavicios mediante (a celebracion de un contrato y
en caro de incumplimionts, se pueden acudin o lov Gibunales civiles por

Porx lo tasto pemsamos que la creacion de la Procuwraduria vendria a resolver
muchos probdemas de {os enfeunod tenminales y mds de {os que padecen SIDA.

DECIMA: Pero no 460 {a creacidn de éste organismo evitaria {a tansgresion a
dicha garantia, 5 no que taméién es necesario modikicar algunos articulos redacionados
con éste desecho para dograr su total eficacia; uno de éstos articudos fundamentales, o
es pwecisamente el axticudo 49 de {a Condtitucion ya que ed necesario dejar claro o
que se entienden por Aeaviciod ddsicos de salud y protegeros.
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