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}\\KE Introduccion

OMS (1946) define “la salud es un estado completo de
bienestar fisico, mental y social y no simplemente la
ausencia de enfermedad”.

La enfermedad posee dimensiones bio-psico-sociales.

La construccion social del VIH/sida hace que la inf  eccion
venga acompanada por angustia, rabia, miedo,
discriminacion, silencio, estres, etc.

Todo esto justifica que en el abordaje del VIH/sida sea
necesario una vision integral, no solo biologica.



AR Recomendaciones

1985: Disponible el test ELISA

1986: OMS y CDC presentan las primeras recomendacio  nes sobre
counselling

1994: CDC publica recomendaciones sobre estandares del counselling pre y
post test del VIH (“client-centered counselling”)

1997: CDC enseia la eficacia en la prevencion de lo s protocolos del
counselling pre y post test

2004: Declaracion politica de OMS/ONUSIDA sobre la  realizacion del test
VIH

2007: OMS publica una guia para los profesionales s  anitarios

2009: Comunicado de la CE al Parlamento y Consejo e  uropeo

2010: OMS publica un marco de politicas paralareg i6n Europea

2010: ECDC publica recomendaciones para incrementar las pruebas del VIH
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European Region

a1 an evsential component of efforts to
achieve univerial access to HIV prevention,
treatment, care and support
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Policy framework

Independientemente de d 6nde y c 6mo se hace la prueba del
VIH, siempre debe ser voluntaria y realizarse con el
Consentimiento  informado de la persona, con una adecuada
informaci 6n o Counselling pre -test, Counselling post -test,
con protecci 6n de la Confidencialidad y derivaci oOna
servicios apropiados.




}\\KE Counselling

» Definicion:
Metodologia de referencia para ofrecer soporte psicosocial y
relacion de ayuda. Motivando a la persona a desarrollar, en

la mayor medida de lo posible, su potencial humano, sus
conocimientos, la autonomia y la toma de sus propias

decisiones.

¢ Habilidades fundamentales:

* Habilidades emocionales.
* Habilidades de comunicacion

* Habilidades de motivacion
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Aspectos basicos:

* Conocimientos, actitudes y habilidades para establecer una
relacion de confianza.

* Acogida calida — aceptacion de la persona tal y como es — sin
juicios de valor.

* Empatia — sinceridad — asertividad — confidencialidad.

* Coherencia entre lenguaje verbal y no verbal — ejercer la
escucha activa.

* No preguntar el por que, no dar consejos.



Mg Consulta de enfermeria

A especializada

Desde 2009, en el Servicio de Infecciones ¢
HCB, es el equipo de enfermeria el que rea
orimera consulta que tiene el paciente con e
servicio especializado:

BARCELOHNA
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* Visita de acogida de los pacientes recién diagnosticados

de VIH/sida.

e Utilizamos el counselling como estrategia terapéutica con
el objetivo de mejorar la aceptacion y la adaptacion al

diagnostico (cronicidad).



Intervenciones de enfermeria
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_ Intervenciones Enfermeria -M
A Agenda de enfermeria

O

Procedencia de los pacientes: CAPs, Hospitalizacion/UCIAS,
Agencia de salud publica, ONGs.

® Creacion de circuito rapido de derivacion, gestionado por

enfermeria, de los nuevos diagnosticos que son derivados al
HCB desde los centros comunitarios (ONGS).

Circuito rapido H

E mail cita
. . Visita
\' Test rapido Primera visita en
ONGs ﬂ_’ (WB+) )- Enfermera de referenciay ==> servicio Especializado médica en 2
VIH/sida semanas

Dia 0 —— Primeras 24h 7-10 dias =15dias




Intervenciones Enfermeria

Facilitar el proceso de adaptacion

Soporte emocional a través de escucha activa

Informacion sobre aspectos importantes de la infeccion
adaptada a cada paciente. Informacion de los riesgos
potenciales y reales

Permite un espacio para preguntas, dudas y miedos

Explicar funcionamiento del Servicio y del seguimiento de la
infeccion por VIH

Potenciar la autonomia del paciente

Derivar a otros especialistas, si procede



Intervenciones Enfermeria
Educacion para la salud sexual
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;"‘\\ﬁ‘s Sexo mas seguro

¢ El uso del preservativo masculino o femenino, tanto para el

sexo vaginal como anal.

® El uso del preservativo masculinos no lubricados para el sexo

oral. Recomendaciones de reduccion de riesgo.

® Relaciones mondégamas o poligamas entre personas que no

tengan Infecciones de Transmision Sexual (ITS).



Reduccion de riesgos (1)

® Aunque utilizar el preservativo constituye la practica sexual
mas segura.

® No siempre es una recomendacion realista o deseable para
algunas personas.

¢ Disminuir el riesgo es una alternativa a no tomar ninguna
precaucion para aguellas personas que no emplean
preservativos, o no lo hacen siempre.

® Es necesario ofrecer otras estrategias complementarias para
reducir el riesgo de transmision o reinfeccion del VIH y/u otras
ITS.



R Reduccion de riesgos (2)

® Realizar otras practicas sexuales que no comporten
penetracion

* Practicar sexo oral en vez de sexo vaginal o anal.
e Practicar sexo insertivo (activo) en vez de sexo receptivo (pasivo).

* Practicar sexo sin eyaculacion en lugar de con eyaculacion.

® Reducir el numero de parejas sexuales con las que se

practica sexo no protegido.

® Tener una CV indetectable y buen control de infeccion.



Intervenciones Enfermeria
Educacion para la salud sexual
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Intervenciones Enfermeria

Educacion para la salud

O




Intervenciones Enfermeria
- Solicitar y realizar pruebas

O




Intervenciones Enfermeria

Informacion y soporte

O




Intervenciones Enfermeria
g@ ® BARCELONA
2N Enfermera de referencia

La enfermera especializada en VIH/sida es

® Un referente sanitario para el paciente a lo largo de las
distintas etapas vitales. El paciente tienen la posibilidad de

acudir a consulta sin cita previa, teléfono, E-mail.

¢ Un referente dentro del equipo interdisciplinar implicado en el

seguimiento del paciente cronico VIH/sida.



Perfil de pacientes

Visitas de acogida realizadas, 2009 - 2012

BARCELOHNA
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n= 749

34 anos edad media

ORIENTACION SEXUAL

3%

® Hombre
m Mujer ‘

B Transgeénero

autodefinido

W Homosexuales
® Bisexual

M Transexual

M Hetero

» 85% son Hombres que tienen Sexo con Hombres (HSH)

* 44% presentan CD4 (<350células/mma3)

* 50% presentan una CV> 20000 (infectividad elevada).

» 57% tiene nacionalidad espafiola.
° 04 ti i 10-




Estudio de contactos, 2012 ==
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Casos indice n=215
Contactos localizados n=117

Estado serologico basal Resultados de las serologias
de los contactos localizados testadas

p m@@@m%m@@@@@@@@@@@@m

Oserologia positiva en
el estudio de
contactos

mserologia negativa
en el estudio de
contactos

0 e

» Serologia VIH positiva: 26,4%
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Que aporta la consulta de enfermeria

* El abordaje desde una perspectiva humanista marca una

diferencia en la prevencion y el control del VIH para el individuo, la
pareja y la comunidad.

* El counselling asegura mejores resultados a corto y a largo plazo,

disminuye el impacto emocional ante el diagnostico reciente de
VIH/sida, asi como permite realizar un seguimiento personalizado y
adaptado a la experiencia de cada usuario.

* Empodera al paciente: Los pacientes mas informados gestionan

mejor su situacion de salud y optimizan los recursos sanitarios,
mejorando asi el coste-efectividad.

* Mejora la calidad de vida de la persona que vive con VIH/sida:

“Ahora me encuentro bastante mejor, m  as tranquilo”



Webs de intereés GhllliS

POBLACION GENERAL
e Sida studi: http://www.sidastudi.org/

* ACAST, atencion a poblacion general:
http://www.acasc.info/es/quisom/index.html

* Informacidén prevencion en espafol, inglés, francés , arabe,
ruso, portugués, rumano y wolof:
http.//gttvih.org/aprende/publicaciones/infovihtal

e Forum Clinic, VIH /sida: http://www.forumclinic.org/sida

* Sobre cuestiones legales: Red Comunitaria sobre VIH  /sida:
http://www.redvih.org/

® Grupo de trabajo sobre TAR: hitp://www.gtt-vih.org
e EDUCASIDA: http://www.educasida.es/ /




Webs de intereés GhllliS
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BISEXUALES / TRANSEXUALES / POBLACION GENERAL
*Stopsida, atencion poblacion general, LGTB, trabaj adores
del sexo, transgénero: http://www.stopsida.org
HSH
eCheckpoint: http://www.bcnhcheckpoint.com
eGais Positivos: http://www.gaispositius.org/
JOVENES
*Centro jovenes (hasta 30 afios):  hitp://www.cenirejove.org
TRANSEXUALES
*Promocion de la salud de las personas transexuales.
Equipo de GINECOLOGA Y COMADRONA (Cap
Manso/Numancia)
Email: transit.bcn.ics@gencat.cat
WEB DE MEDICINA NATURAL
e http://curartenaturalment.blogspot.com.es/  /
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Transmision
del VIH

En esta ficha podras encantrar informacidn basica sobre céma se transmite el VIH, céma se previens y coma
redudir el riesgo de |a transmisicn en las relaciones sexuales independientermenta de s vives o no con VIH.

LCodmao se transmite el VIH?

Por via sexual: Fenatracion
vaginal, anal y aral sin
[proteccion.

Por via sanguinaa;
LCornpartir jeringuillas, matenal
e uso personal cortante

4uE contenga sangre; utdizar
utensilios no estarilizados para
tatuaEs o prercimgs

D= madra a hijo: Curantz
2l embarazo, el parte o la
lactancia.

LComo NO se transmite el VIH?

WO se transmita el VIH por
dormir en (& misma cama,
compartir |a comida y utilizar
&l misma WiC

WO se transmita el VIH al dar
13 mano, abrazar y besara
una pesona infectada.

NG se transmite: el VIH por
trabagar, Ira la escusla o
practicar deporte junto &
personas infactadas

WO se transmita el VIH por 2
picadura de un mosquita,

¢Qué fluidos muestran mayor potencial para
transmitir el VIH?

= Sanges {nclaeda la sangre menstrual)
* Samen

= Fuidos vaginales

# Lache materna

$Qué fluidos NO pueden transmitir el VIH?

® La salva, Ia anna, 2l sudor y las ldgnimas no prasentan un
niesga de transmision del VIH.

# El liguide preseminal pueds contener vinus paro no en
cantidad sufidente coma pasa transmitirka

giupe de trabap sobiz
tratamientos gl VI
contact@git-vihong .
wwwgttvih.ong ;‘5 Ll ﬁﬁm

Barcelona (Espaiiz)

iComo se produce la transmision del VIH?

ia transeusion sexual dsl WIH se produce cuando sxste un
nivel suficiente da virus 2n |a sangre, €l semen y los fluidos
waginales para enfrar en & farrente sanguineo de una persona,
normalmenie a fravas de las mambeanas mucosas o peguenas
lesiones en la vaging, e ana, &lrecto, la boca o la piel

El WH no puede atravesar & piel Sin embargo, debido s
pequefic tamano, hay partes del cusrpo recubiertas por
membanas mucosas (como per ajemple, & ano y &l recto, la
vaqina, el pene, le boca y Ios ojos) que el VIH podria atravesar y
alcanzar asi al torrente sanguinen

Una vez gue el WIH se expone al airz o al agua, ro puede
soorevivir en =l extence del organisma. Por |o tanto, &l virus MO
puede adguirse 2n fos favabos ni par utilizar cubsertas, vasos,
toallas @ sabanas que hayan sid0 usados prevameants por una
jpersona con ViH.

¢ Chmo prevenir la transmisién?

Ermpieo del conddn -
mascubing y femarang. _'\-\{\

St 58 Usan torrectamantz ¥ no ¢
s2 rampen, s prasenativos il
mascubnos y femeningos son
herramienitas de probada
aticacia para prevenic la
transmmon del ViH y la
mayaria de Infectiones de
transmmion senual.

La utilizacién de lebneantes
scfubles en agua reduce & nesgo
de roturas de |os condones y

tazilita iz penetracan, o que la I
hate, para muchas personas, mas F
contortable y placentera. =

Riesgo de transmision

Algunas practicas =2 conaderan de mayor rissao qua ofras, coma
por gemphe |a penatracian sexual sin presenative o compartis
jeringuelas frante al emples del condén en las practeas sexuales
a el uso personal de jeringuillas nuewas o esterlizadas. Una
buena forma de entender el riesao de transmisién del YIH s
considarar i3 siguiente ecuacion (8513 ayuda a ilustrar que tras
condicionss 8 requisren para que se produsca una posile
transmmian del wirus)

POR FAVOR, FOTOCOPIALD Y RAZLO CIRCULAR = 22
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Huides corporales con nivales Practica /Situacion

altos de VIH
® Sangre (includa la sangre = Pengtracion anal o vaginal no
manstruad) + protegida
» Sarmen n A\ .
» Huidas vagiraks = Embarazo
» Lache materna = Parto
= lactancia

Uso compartido da jeringuillas

Transmision
del VIH

Acceso directo de entrada del virus
al torrente sanguineo

hucosa de la vagina

Wiucosa del ana

huccsa de la uretra {en & pengl
Cortas y herdas ahiertas

Ofras mucosas corporales
Lestones producidas por ofras M5
Puntos de inyeccian de jeringuillas

ot

Riesgo de transmision del VIH

Las trat condiiones necesarias que incrementan gl riesgo de
tranzmizién del VIH son:

s Un fluica corporal can uns atts concentracian de VIH,

& Una actindad o situacian a trawés de la cual &l flueda que
contieng € virus ente en contacto con &l cusrpo de otre
pETILNE.

s Atceso directo de entrada del Huide corporat en el cuerpe
de otra persona.

(Qué practicas sexuales muestran mayor potencial
para transmitir el VIH?
De alto riesgo De bajo riesgo

® Spxn oral sin condon

Panstracan anal sin

presariatno practicade a un
® Panefracian vaginal sin rambre, con o sin
preservatno eyaculacin. El iesoo

da fransmisidn se
InCrermanta si exsten
lesionas an la mucosa
orgd de la pemona que
practica sexo oral.

&

Panetracdn vaginal o anal
con use de preservatwe de
farma irregular

Sawo vaginal o anal con
emplen moarrecta de

preservativo » Sexp oral @n

* Compartr jugustes prateceién practicadn
saxuales sin praservativg d una mujer
para cada nuavo o osin # Sexo oro-anzl sin
limpiarles suficentemeants prateccidn

£ Cuidl es la probabilidad de transmision del VIH?

Es dificd calcular 2| nespo exacto de transmisian del ViH parz
cada persona en cualguier situacidn dada, La ecuscidn de la
tranzmisiéin detallada amiba puede sruna herramienta ol para
walorar &l riesge individua! de infeccidn. También g5 importants
tanar ‘en cuenta fue algunas factores podrian incrementar &
nesgao de infeccion por WIH:

# Tener una mfeccidn de transmision saxual (incluss sin sin-
tomas) aumenta el nesge de transmitir o contraer el WIH en
unia relacitn sexal

# las personas ron una nfeccién reciemz por ViH tiznen
niveles mas elevados del virus en la sangre y, por o tanto,
hiay una mayor probabilidad de frarsmisicn del ViH durante

Iz fase aguds de la infecoian {si no s2 toman las medidas

preventias adecusdas),

Las personas que mantienen relacionss sexuales an pratec-

«cion con mas de una paresa an un brave intenalo d= tiempo

teerten mas probatilidades de transmitr o contraer &l WH.

s Bialtgicamente, las mujeres son mas vulnerables frents &l
WIH que kos hombres en las practicas sexualss,

Reducir el resgo de transmision del VIH

Aungue utilizar presenativo constituye |3 herramisnts mas
sagura pata praverdr la transmisan del YIH, no siempre es una
altarnativa realista o deseable para algunas persanas. Incluso en
Bsas orasiones, existe fodavia a postbilidad de reducir € resgo
de transmisidn o reinfecoan por YIH. Disminuir el resgo es una
altarnativa a na tomar ninguna pracaucion para perscrds gue
O UsEn preservativgs o no ko hacen siempre.

En situaciones en que no se dispone de presarvative es
prefenble:

Realzar olras practicas sexuales gue no compartan
penetracicn, coma las masturbacones mutuas,

= Prachrar sexc oral en vez de penetraciodn vaginal o anal.

¢ Utilizar lubncante en |z penetracion

» Fracticar penetracion inseriva en vez de receptiva

e Fracbcar sewo sin eyaculacidn =n lugar de con
ayaculacion.

¢ Reducir el nomero de vetes en gue ke eyecula en la
pEnetracicn.

* Reducir &l nomero de veces en gque
proteccdn con la misma pareia
Reducir £ numero de parsjas sewuales con las que se
practica sexo o protagido

13 Fll'al:th_.i SEX0 51N

Mas informacion:

Si necestas mas informacian sobre prevencion dal VIH v otras
infecciones de fransmision sexual, puades [lamar a los teléfonos
aratuitas sigusntes

# {ruz Aoja Espaficla: 200 111 000

# 500 Rosa- 300 601 601

Fuentes: gt / Ay vancouver | Canadian AIDS Sonety




Equipo interdisciplinar

Este abordaje integral es posible gracias al trabajo
dinamico entre el equipo interdisciplinar
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