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RESUMEN ABSTRACT

El virus de la inmunodeficiencia humana The Human immunodeficiency Virus and
y el sindrome de inmunodeficiencia acquired immunodeficiency syndrome
adquirida han alcanzado cifras have  achieved impressive  figures

impresionantes a nivel mundial, Cuba no
ha quedado exenta. La Provincia de Villa
Clara es la segunda en nimero de casos
a expensas, fundamentalmente, del
Municipio de Santa Clara, en el que esta
enfermedad, al cierre de 2014, tuvo una
tendencia ligeramente ascendente, a
diferencia de los afos anteriores, en los
que mantuvo una meseta. Se exponen
los logros en la transmisibn materno
infantil, indicadores vanguardistas en el
control de la epidemia.
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worldwide, Cuba has not been exempt.
The province of Villa Clara is the second
in number of cases at the expense,
mainly of the Municipality of Santa Clara,
where the disease at the end of 2014,
had a slightly upward trend, unlike
previous years, in which it maintained a
tableland. Achievements in mother to
child transmission are exposed, avant
garder indicators in the control of the
epidemic.
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En mayo de 2013 se realiz6 el Congreso “Treinta afios de ciencia sobre el virus de
la inmunodeficiencia humana (VIH). Imaginando el futuro” para recordar el
tiempo que ha transcurrido desde que se identificd el VIH como agente causal del
sindrome de inmunodeficiencia adquirida (SIDA). Los novedosos resultados
mostrados en este evento proporcionaron una panoramica que favoreceria los
objetivos de las investigaciones que en esta tematica se sucederian en un futuro.®
La infeccion por el VIH constituye actualmente un problema de salud publica a
nivel mundial debido a la propagacion constante y continua de la enfermedad. La
epidemia ha sido vista desde su dimensién social, econOmica y politica; sin
embargo, aun quedan algunas brechas en el conocimiento del papel del individuo
como ser vulnerable de adquirir la infeccién.? En los Ultimos dos afios la respuesta
al SIDA ha alcanzado logros inéditos en lo que se refiere a la prevencion y al
tratamiento del VIH en todo el mundo. El Informe mundial del Programa Conjunto
de las Naciones Unidas para el sindrome de inmunodeficiencia adquirida
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(ONUSIDA) sobre la epidemia de SIDA en el afio 2013 muestra que se incrementa
el ritmo del progreso.*®

En Cuba el Programa Nacional de prevenciéon del VIH/SIDA acciona para
promover comportamientos, actitudes y practicas sexuales saludables que incidan
en la prevencion del VIH en la poblaciobn sexualmente activa, con edades de
mayor riesgo en las que aparecen los casos de VIH. La transmision materno
infantil en la mujer seropositiva al VIH no es significativa.

Ha sido una preocupacion constante el aumento de la epidemia en Cuba, pais que
ha movilizado sus esfuerzos para lograr una atencion justa y equitativa al 100%
de los necesitados.”

La Provincia de Villa Clara ocupa el segundo lugar en incidencia y prevalencia en
el pais desde el comienzo de la epidemia a expensas del Municipio de Santa
Clara, que aporta el 52% de los casos, marcado por la edad sexualmente activa
que comienza desde la adolescencia. Las personas de mayores riesgos a las
infecciones de transmision sexual, el virus de inmunodeficiencia humana y el
sindrome de inmunodeficiencia adquirida (ITS/VIH/SIDA) son aquellas que,
dentro de la poblacién sexualmente activa, se caracterizan por el no uso del
condon -asi lo refiere la encuesta a las personas con VIH/SIDA-;> los grupos mas
vulnerables son los adolescentes, los jovenes, las familias disfuncionales, los
homosexuales y los bisexuales desprotegidos. ElI VIH/SIDA en Santa Clara,
durante el afio 2014, se identificé en los jovenes y la edad mas afectada fue la de
20 a 29 afos. En este periodo no se informaron casos de transmision materno
infantil del VIH gracias a los programas de prevencion en la mujer seropositiva
del municipio y de Cuba, a diferencia de otras naciones.®

En el ano 2014 predominaron, entre las personas con VIH/SIDA, en el sexo
masculino, las que tienen una orientacion homosexual, que entraron en la
categoria de hombres que tienen sexo con otros hombres, dato similar al
encontrado en investigaciones de ONUSIDA.’

Algunas variables que sobresalieron fueron la via de transmision sexual, resultado
de una conducta sexual inadecuada y caracterizada por el no uso del condén vy el
cambio frecuente de pareja, asociado a una conducta social inadecuada en la
mayoria de los casos. La epidemia se ha dispersado por todo el municipio, en las
zonas céntricas y apartadas de la ciudad, y marcéd la diferencia con afos
anteriores, en los que habia predominado en zonas apartadas.

Para el control del VIH/SIDA en Santa Clara en el afio 2014 se ejecutaron
estrategias que facilitaron la prevencion y el adecuado tratamiento de la
enfermedad, algo que ha sido una politica publica favorable de Cuba, y que
coincide con organizaciones internacionales prestigiosas como el Fondo de las
Naciones Unidas para la Infancia, ONUSIDA y la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS).B

Santa Clara tuvo ese afo una ligera tendencia al aumento del niumero de casos
en relacion al afo anterior, en contraste con la mortalidad por esta causa, que ha
disminuido gracias a la terapia antirretroviral asociada a la adherencia terapéutica
apropiada en las personas que viven con el VIH/SIDA; similares resultados son
los que exhibe Cuba gracias al acceso gratuito a la terapia, a diferencia del
mundo, donde es alin una causa importante de mortalidad.®

http://www.revactamedicacentro.sld.cu m



Acta Médica del Centro / Vol. 9 No. 2 2015

El costo del tratamiento para los enfermos en diferentes paises es muy grande y
preocupa hondamente su sostenibilidad. Esta situacidon exige esfuerzos mas
incisivos para detener la epidemia y conseguir que todos los que lo necesiten
reciban tratamiento y atencion; la Organizacion de las Naciones Unidas para la
Educacion, la Ciencia y la Cultura y la OMS estan plenamente empefiadas en
afrontar este desafio.® La cobertura del tratamiento al 100% de los que lo
necesitan es resultado de la equidad de los programas de Salud en Cuba, en
contraste con otros paises donde tienen esta carencia por no existir voluntad
politica.

La terapia antirretroviral ha sido una esperanza para las personas con VIH/SIDA,
asi lo muestran otros autores cuando expresan que después de intervenciones
terapéuticas exitosas en algunos pacientes pudiera comenzar a pensarse en sofar
con la erradicacién del VIH.*°
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