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Introduccién

AIDSinfo presenta la cuarta edicion del Glosario de Terminologia
del VIH/SIDA. AIDSinfo incluye los servicios que se ofrecian a
través del Servicio de Informacion delos Ensayos Clinicos sobre €l
SIDA (ACTIS) y del Servicio de Informacién sobre el Tratamiento
del VIH/SIDA (ATIS).

El glosario hasido actualizado paraincluir nuevostérminos, Ultimas
novedades sobre laterminologiayaexistente, y unalistade agencias
federales con las que se puede comunicar para obtener méas
informacion.

AIDSinfo es un proyecto del Departamento de Salud y Servicios
Humanos de |os Estados Unidos, patrocinado por unacolaboracion
entrelos | nstitutos Nacionales delaSalud, los Centros de Servicios
deMedicarey Medicaid, laAdministracion de Recursosy Servicios
de Salud, y los Centros de Prevencién y Control de Enfermedades.
Estas agencias jugaron un papel decisivo en la preparacion de esta
edicion del glosario.

AIDSinfo es su fuente de informacion sobre las Ultimas pautas
aprobadas por € gobierno parael tratamientodel VIH y SIDA. Como
estas pautas se actualizan frecuentemente, es importante que las
personas con VIH/SIDA y las personas que |os cuidan sepan como
comunicarse con € servicio:

AlIDSinfo

NUmero gratuito: 800-448-0440

Internacional: 301-519-0459

Teleimpresor-TTY: 1-888-480-3739

NuUmero de fax: 301-519-6616

E-mail: ContactUs@aidsinfo.nih.gov

Péginaelectrénica: AIDSinfo.nih.gov

Horario: De lunes a viernes, desde el mediodia hasta las 5 p.m.,
horaddl este.



Nuestro servicio es gratis y los especialistas en informacién son
bilingliesy pueden contestar sus preguntas con respecto atratamiento
parael VIH de maneraindividualizaday confidencial.

A continuacion hay una lista de otros recur sos feder ales con
los que puede contar para obtener mas informacion sobre el
VIH/SIDA.

AIDSinfo

Red Nacional
de Informacion
y Prevencion
delos Centros
de Prevencion
y Control de
Enfermedades
(CDC NPIN,
por sussiglas
eninglés)

NUmero Gratuito: 1-800-448-0440
Numero de FAX: 301-519-6616
Teleimpresor-TTY: 1-888-480-3739
Espariol: Si

E-mail: ContactUs@aidsinfo.nih.gov
Pagina electr dnica: AIDSinfo.nih.gov

Horario de servicio: lunesaviernes, de 12 p.m.
a5 p.m. (horadel este)

Notas: Patrocinado por las siguientes agencias del
Departamento de Salud y Servicios Humanos: Los
Institutos Nacionales de Salud, los Centros para
Servicios de Medicare y Medicaid, la Administracion
de Serviciosy Recursos de Salud, y los Centros para el
Control y la Prevencién de Enfermedades.

Numero Gratuito: 1-800-458-5231
Numero de FAX: 1-888-282—7681
Teleimpresor-TTY: 1-800-243-7012
Espariol: Si

E-mail: info@cdcnpin.org

Pagina electr 6nica: www.cdcnpin.org

Horario de servicio: lunesaviernes, de 9 am.
a6 p.m. (horadel este)

Notas: El CDC NPIN es un servicio nacional de
referenciay distribucion deinformacién sobreel VIH/
SIDA, prevencién, tratamiento y servicios de apoyo
para las enfermedades de transmision sexual y la
tuberculosis. El equipo de NPIN esta compuesto por
una red de personas que trabajan en el ambito
internacional, nacional, estatal y local.



Lineas
Nacionales de
Informacion
sobre
Enfermedades
de Transmision
Sexual y SIDA
delos Centros
de Prevenciony
Control de
Enfermedades

LineaNacional
de Prevencion
de Infeccién del
Profesional
Clinico después
de Estar
Expuesto
(PEPLINE, por
sussiglasen
inglés)

(' solamente
para
profesionales
delasalud)

Numer o Gratuito: 1-800-342-AIDS
Teleimpresor-TTY: 1-800—243-7889
Espafiol: 800-344-SIDA

Pagina electr énica: www.ashastd.org

Horario de servicio: lineaprincipal: 24 horas/
7 dias

Espafiol: domingo a sdbado, de8am. a2 am.
(horadel este)

Teleimpresor-TTY: lunesaviernes, de 10 am.
a10 p.m. (hora del este)

Notas: Las Lineas Nacionales de Informacion sobre
Enfermedades de Transmision Sexual y SIDA son
gratuitasy proveen al publico informacion, referencias
y material educativo en una maneraindividualizaday
confidencial. Laslineastambién ofrecen gratisllamadas
en grupoy en salon de clase para darle la oportunidad
alos grupos de hacer sus preguntas alos especialistas
en informacion y de discutir asuntos serios en un
ambienteinformal.

Ndmero Gratuito: 1-888-HIV—-4911

Pagina electr dnica: www.ucsf.edu/hiventr/
services.html#pepline

Horario de servicio: 24 horas/7dias

Las llamadas que no son de emergencia se
contestan durante las horas de trabajo (hora del
Pacifico)

Notas: Este servicio es para profesionales de la salud
gue han estado expuestos a sangre u otros liquidos
(emitidos por el cuerpo humano) potencialmente
infectados.

LineaNacional
de Consulta
M édica sobre €l
VIH (conocida
como
WARMLINE en
inglés)
(solamente para
profesionales de
lasalud)

Centro
Nacional para
Informacién
sobre Alcohol y
Drogas de
SAMHSA
(NCADI, por
sussiglasen
inglés)

NUmero Gratuito: 1-800-993-3413 (grabadora
de mensgjes disponible las 24 horas)

Pagina electrénica: www.ucsf.edu/hiventr/
services.html#warmline

Horario de servicio: 24 horas/7dias

Las llamadas que no son de emergencia se
contestan durante horas de trabajo (hora del
Pacifico)

Notas: Profesionalesdelasalud delaUniversidad de
Cdlifornia en San Francisco (UCSF) ofrecen a los
meédicos y otros proveedores de cuidado de la salud
informacién clinica y consulta médica actualizada
sobreunagran variedad de problemasclinicosdel VIH/
SIDA. También proveeninformacion expertaen e area
de uso de medicamentos por medio de una
colaboracién con  Colegio de Farmacologia, Division
de Farmacol ogia Clinica de la misma Universidad.

NUmer o Gratuito: 1-800-729-6686
L ocal: 301-468-2600
Teleimpresor-TTY: 1-800-487-4889
Espariol: 877-767-8432

FAX: 301-468-6433

Email: info@health.org

Pagina electr 6nica: www.health.org
Horario de servicio: 24 horas/7 dias

Notas. Provee informacion sobre €l alcohol, tabaco y
otros asuntos relacionados con las drogas, y sobre la
prevencion, investigacion, tratamiento y fondos del
gobierno.



Centro
Nacional de
Informacion

sobrela
Medicina
Complementaria
yAlternativa
(NCCAM, por
sussiglasen
inglés)

Centro
Nacional
Pedidtricoy
Familiar
para
Recursos
sobre el VIH

NUmer o Gratuito: 1-888-644-6226
Teleimpresor-TTY: 1-866-464-3615
FAX: 1-866-464-3616

Email: info@nccam.nih.gov

Pagina electr 6nica: www.nccam.nih.gov

Horario de servicio: lunesaviernes, de 8:30 am. a
5 p.m. (horadel este)

Notas: Este centro de los Institutos Nacionales de la
Salud dirige y apoya investigaciones basicas y
aplicadas y reparte informacion sobre medicina
complementaria y alternativa a practicantes de esta
ramay al publico en general. NCCAM no sirve como
agencia de referencia para tratamientos médicos que
ofrecen practicantes individuales.

NUmero Gratuito: 1-800-362-0071
Local: 973-972-0410

FAX: 973-972-0399

Email: ortegaes@umdnj.edu

Pagina electr 6nica: www.pedhivaids.org

Notas: La agencia para la salud materno infantil, los
recursos de salud y la administracion de los servicios
apoya al Centro Nacional Pediatrico y Familiar para
Recursos sobre el VIH, que ofrece una gran variedad
de servicios a profesionales dedicados a cuidado de
nifios, personasjévenesy familiasafectadaspor € VIH.
El centro de recursos provee educacion, consultas,
asistenciatécnicay entrenamiento clinico.

Centro de
Recursos de
Salud paralos
Grupos
Minoritarios
(OMHRC, por
sussiglasen
inglés)

NUmer o Gratuito: 1-800-444-6472
Teleimpresor-TTY: 301-230-7199

FAX: 301-230-7198

Email: info@omhrc.gov

Pagina electr 6nica: www.omhrc.gov/omhrc

Horario de servicio: lunesaviernes, de9 am. a5
p.m. (horadel este)

Notas: OMHRC sirve como un servicio nacional de
recursosy referencia sobre temas de salud para grupos
minoritarios. El centro distribuye informacién gratis
sobre unavariedad detemasde salud, queincluye VIH/
SIDA, cancer, enfermedades del corazén, abuso de
sustancias, diabetes, mortalidad infantil y violencia
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ACCESO AMPLIADO, EXPANDED ACCESS. Cuaquiera de
los procedi mientos establ ecidos por laAdministracion deAlimentos
y Medicamentos (FDA), como el uso compasivo, laadministracion
paralela y el tratamiento con nuevos medicamentos objeto de
investigacién, en que se distribuyen medicamentos experimental es
alos pacientes con fracaso terapéutico con los productos disponibles
para tratar su afeccién y que no pueden participar en los ensayos
clinicos en curso.

ACIDO DESOXIRRIBONUCLEICO (ADN), DEOXYRIBO-
NUCLEIC ACID (DNA). Cadena molecular de los genes dentro
del nucleo de cada célulatransportadora de lainformacion genética
gue permite la reproduccién celular. EI ADN es el principal
constituyente de los cromosomas, | as estructuras que transmiten las
caracteristicas hereditarias.

ACIDO NUCLEICO, NUCLEIC ACID. Sustancia organica que
se encuentra en todas las células vivas, donde se guarday desde la
cual setraslada lainformacion hereditaria. Las moléculas de écido
nucleico son cadenas largas que suelen presentarse junto con las
proteinas. Las dos clases principal es son &cido desoxirribonucleico
(ADN), que se encuentraprincipalmenteenlosnucleosdelascélulas,
y &cido ribonucleico (ARN), que se encuentra sobre todo en el
citoplasma. V éase Gen, Ingenieria genética, Mutacion.

ACIDO RIBONUCLEICO (ARN), RIBONUCLEIC ACID
(RNA). Acido nucleico encontrado sobre todo en el citoplasma de
las células (en lugar del nucleo), importante en la sintesis de las
proteinas. La cantidad de ARN varia de unacéulaaotra. El ARN,
como el ADN de estructura similar, es una cadena formada por
subunidades|lamadas nucledtidos. Algunosvirus, como el VIH, son
portadores de ARN en lugar de ADN, el material genético més
comun. Véase Citoplasma, Retrovirus.



ACUPUNTURA, ACUPUNCTURE. Tratamiento médico de
origen chino que consiste en laintroduccion de agujas estériles muy
finas en determinados puntos del cuerpo, segin un diagrama de
“conductos de energid’. En su aspecto histérico, la acupuntura es
un componente de un programa general de medicina china que
comprende teoria, practica, diagndstico, fisiologiay el uso de
preparaciones de hierbas medicinales. La acupuntura se usa para
aiviar el dolor y tratar otras afecciones como alergiasy sintomas de
privacion en casos de adiccion. Véase Medicina aternativa.

ADENOPATIA, ADENOPATHY. Cualquier enfermedad que
comprometa | os tejidos glandul ares, especialmente de los ganglios
linfaticos, o cause hipertrofia de esos tejidos.

ADMINISTRACION, ADMINISTRATION. (Via de
administracion.) Forma en que se introduce a organismo un
medicamento o un tratamiento. Administracion sistémica significa
que el medicamento pasa por todo el organismo (transportado
generamente en la corriente sanguinea) e incluye administracién
oral, intravenosa, intramuscular, intrarraquidea (intratecal),
subcuténea y rectal. La administracion local significa que el
medicamento se aplica o0 se introduce en la zona especificamente
afectada por laenfermedad, como en el caso delaaplicacion directa
en la superficie de la piel afectada (administracion tépica). Los
efectos de casi todos | os tratamientos dependen de la facilidad con
gue llegue el medicamento a la zona afectada. Por ende, la via de
administracion y la consiguiente distribucién de un medicamento
en el cuerpo son importantes factores determinantes de su eficacia.

ADMINISTRACION DEALIMENTOSY MEDICAMENTOS,
FOOD AND DRUGADMINISTRATION (FDA). Organismo del
Departamento de Salud y Servicios Humanosdelos Estados Unidos
encargado de velar por la inocuidad y eficacia de todos los
medicamentos, sustancias biolégicas, vacunas y dispositivos
meédicos, incluso los empleados en el diagndstico, tratamiento y
prevencién de la infeccion por el VIH, SIDA e infecciones
oportunistas relacionadas con el SIDA. Esta institucion también
trabaja con la industria de bancos de sangre para proteger las

existencias de sangre de la nacion. Direccion en Internet: http://
www.fda.gov.

ADMINISTRACION DE RECURSOS Y SERVICIOS DE
SALUD, HEALTH RESOURCES AND SERVICES
ADMINISTRATION (HRSA). Organismo del Departamento de
Salud y Servicios Sociales que dirige los programas nacionales de
mejoramiento delasalud delapoblacion del pais, mediante garantia
de la prestacion de servicios de buena calidad a las poblaciones
desatendidas, vulnerables y con necesidades especiales y la
promocion delacapacidad y laprécticade unafuerzalaboral idonea
de profesionales, particularmente en los campos de atencién primaria
y salud publica. Entre otras funciones, esta institucion administra
los Titulos 1, 11, 111 (b) y IV de laLey de Emergencia Ryan White
sobre Recursos Integrales para el SIDA (CARE), los Proyectos
Especiales de Importancia Nacional (SPNS) y los Centros de
Educacién y Capacitacion sobre el SIDA (AETC) para ofrecer
tratamientoy serviciosalosafectados por e VIH/SIDA. Administra
programas para demostrar laforma en que las comunidades pueden
organizar susrecursos de atencién de salud paraestablecer un sistema
integrado, amplio y culturalmente competente para cuidar a las
personas afectadas por €l SIDA y lainfeccién por € VIH. También
administraprogramas de educacién y capacitacion paraproveedores
de atencion de salud y trabajadores de los servicios comunitarios
gue cuidan a las personas con lainfeccion por el VIH o el SIDA.
Direccion en Internet: http://www.hr sa.gov.

ADMINISTRACION DE SERVICIOS DE CONTROL DE
ABUSO DE SUSTANCIASY SALUD MENTAL, SUBSTANCE
ABUSE AND MENTAL HEALTH SERVICES
ADMINISTRATION (SAMHSA). Organismo del Departamento
de Salud y Servicios Humanos de los EE.UU. Su mision dentro del
sistema de salud de lanacién esmejorar lacalidad y disponibilidad
de servicios de prevencién, tratamiento y rehabilitacion con el fin
dereducir laincidencia de enfermedad, muerte y discapacidad y €l
costo para la sociedad ocasionado por el abuso de sustanciasy las
enfermedades mentales. Direccion en Internet: http://
www.samhsa.gov.




ADN RECOMBINANTE, RECOMBINANT DNA. Véase
Biotecnologia: Ingenieria genética.

AFASIA,APHASIA. Pérdida de lacapacidad de hablar o entender
el lengugje hablado.

AFTA, APHTHOUS UL CER. Ulcerabuca o esofégica dolorosa
idiopati cacon una profunda base erosionada. L as aftas son comunes
en las personas infectadas por € VIH.

AGAMMAGLOBULINEMIA, AGAMMAGLOBULINEMIA.
Ausencia cas total de inmunoglobulinas como consecuencia de la
pérdida de la capacidad del sistema inmunitario para producir
anticuerpos. Véase Anticuerpos.

AGENCIA DE INVESTIGACION Y CALIDAD DE LA
ATENCION DE SALUD, AGENCY FOR HEALTHCARE
RESEARCH AND QUALITY (AHRQ). Ofrece informacion
basada en los resultados, lacalidad, € costoy el uso de laatencion
de salud y el acceso a la misma. La informacion obtenida con la
investigacion de este organismo ayuda a las personas a tomar
decisiones mejor fundamentadas y a mejorar la calidad de los
servicios de atencidn de salud. Esta entidad se conocia antes con el
nombre de Agencia de Politica e Investigacion sobre Atencion de
Salud. Direccién en Internet: http://www.ahr g.gov.

AGENTE PATOGENO, PATHOGEN. Cual quier microorganismo
0 material productor de enfermedad.

AIDSDRUGS. Servicio informativo en Internet de la Biblioteca
Nacional de Medicina, con informacion sobre medicamentos
sometidos a prueba contra la infeccion por € VIH, € SIDA, €
complejo relacionado con el SIDA y las enfermedades oportunistas
relacionadas con ese sindrome. Direccién en Internet:
AlIDSinfo.nih.gov.

AIDSTRIALS. Servicio de bases de datos en Internet de la
Biblioteca Nacional de Medicina, que contiene informacion sobre
ensayos clinicos con varios agentes (es decir, medicamentos)

sometidos a evaluacién contra lainfeccién por e VIH, e SIDA 'y
las enfermedades oportunistas relacionadas con éste. Direccion en
Internet: AlDSinfo.nih.gov.

AISLADO, ISOLATE. Organismo (como una espora 0 un solo
organismo), una parte viable de un organismo (como una célula) o
unacepaque se ha separado del conjunto (por gjemplo, de un tejido
enfermo, agua contaminada o el aire). También, un cultivo puro
producido de eseaislado. Unacepaparticular del VIH tomadade un
paciente.

AISLADO PRIMARIO, PRIMARY ISOLATE. VIH tomado de
una persona infectada (en contraposiciéon a producido en cultivos
de laboratorio).

ALANINA-AMINOTRANSFERASA (ALAT), SERUM

GLUTAMIC PYRUVATE TRANSAMINASE (SGPT). Enzima
hepéti ca que desempefia una funcién importante en el metabolismo
delasproteinas, |o mismo que laaspartato-aminotransferasa (ASAT).
Laconcentracion séricaelevadade ALAT es sefia delesion hepética
por enfermedad o medicamentos.

ALOPECIA, ALOPECIA. Pérdida del cabello que suele ocurrir
en paci entes sometidos aquimioterapiacontrael cancer o que sufren
otrasenfermedades, como e SIDA, paracuyo tratamiento seemplean
medicamentos citotdxicos, es decir, destructores de las células.

ALVEOLAR, ALVEOLAR. Relacionado con el saco de los
alvéolos, € sitio de intercambio de gases en |os pulmones.

AMEBIASIS, AMEBIASIS. Inflamacion intestinal causada por
infestacion por Entamoeba histolytica (un tipo de ameba) y
caracterizada por deposi ciones sueltas frecuentes, con sangrey moco.

AMINOACIDOS,AMINOACIDS. Cuaquier clase de &cidos que
contienen nitrégeno. Comunmente se encuentran unos 22
aminoécidos en los animales y 1os seres humanos. Las cadenas de
aminoacidos sintetizados por los sistemas vivos se [laman



polipéptidos (hasta unos 50 aminoécidos) y proteinas (més de 50
aminoécidos). V éase Péptido, Proteinas.

ANALISIS DE ESPUTO, SPUTUM ANALYSIS. Método de
deteccion de ciertas infecciones (especialmente tuberculosis)
mediante cultivo del esputo, |a materia mucosa que se acumula en
las vias respiratorias y digestivas superioresy se expulsa a toser.

ANALISIS FENOTIPICO, PHENOTYPIC ASSAY.
Procedimiento en el cual se somete a prueba una muestra de ADN
del VIH del paciente con diferentes antirretroviral es paradeterminar
lasensibilidad o laresistencia del virus. Véase Resistencia.

ANALISIS GENOTIPICO, GENOTYPIC ASSAY. Prueba que
determina s el VIH ha adquirido resistencia a los medicamentos
antiviricosquetomael paciente. En esapruebase analizaunamuestra
del virusdelasangre del paciente paraidentificar cualquier mutacién
del virus relacionada con la resistencia a determinados
medicamentos. También recibe el nombre de andlisis genotipico de
laresistencia alos antirretrovirales.

ANALOGO DE LOS NUCLEOSIDOS, NUCLEOSIDE
ANAL OG. Copiaartificial de un nucledsido. Cuando se incorpora
al ADN o a ARN de un virus durante su duplicacién, €l analogo de
los nucledsidos obra para prevenir la produccion de un nuevo virus.
Los andlogos de los nucledsidos pueden tomar el lugar de los
nucledsidos naturales, mediante el bloqueo del proceso de
terminacion de una cadena de ADN virico durante la infeccion de
una nueva célula por e VIH. La enzima transcriptasa inversa del
VIH tiene mas posibilidades de incorporar los andlogos de los
nucledsidos al ADN que construye que la polimerasa del ADN,
normalmente empleada para la creacion de ADN en |os niicleos de
las células.

ANALOGOS DE LOS NUCLEOTIDOS, NUCLEOTIDE
ANALOGS. Medicamentos de estructura relacionada con los
nucledtidos; se someten a alteracion quimica para inhibir la
produccion o actividad de las proteinas causantes de enfermedad.
Las estructuras quimicas de esos medicamentos pueden hacer que

reemplacen los nucledtidos naturales en la secuencia de &cido
nucleico del ADN virico. Los ana ogos de |l os nucleétidos no exigen
tanta fosforilacion en las células anfitrionas como los inhibidores
de la transcriptasa inversa analogos de los nucledsidos para
convertirse en medicamentos activos.

ANEMIA, ANEMIA. Recuento de eritrocitos inferior a normal.

ANERGIA, ANERGY. 1. La pérdida o el debilitamiento de la
inmunidad del organismo por causade un agenteirritante o antigeno.
L os pacientes pueden tener unainmunodepresi 6n tan acentuada que
no pueden reaccionar a un antigeno. Por ejemplo, por lo generd,
€s0s pacientes no arrojaran resultados positivos de tuberculosis en
la prueba cuténea con tuberculina (o prueba de Mantoux). La falta
de reaccion indica anergia. 2. Los investigadores que trabajan con
cultivos celulares han demostrado queloslinfocitos T CD4* pueden
desactivarse con unasefia del VIH que lesimpide responder amés
estimulacion del sistemainmunitario.

ANFITRION, HOST. Planta o animal que aojaaotro organismo.

ANGIOGENESIS, ANGIOGENESIS. Proceso de formacion de
nuevos vasos sanguineos. La angiogénesis es esencia para el
crecimiento delostumores, especia mente parael sarcomadeKaposi.

ANGIOMATOSIS,ANGIOMATOSI S. Afeccion caracterizadapor
la formacion de un tumor compuesto principalmente por vasos
sanguineos o linféticos. V éase Sarcoma de Kaposi.

ANOREXIA,ANOREXIA. Fatao pérdidadel apetito que ocasiona
adelgazamiento pronunciado.

ANTIBIOTICO, ANTIBIOTIC. Sustancianatural o sintéticaque
inhibe la proliferacion de microorganismos, como las bacterias o
los hongos. Algunos antibioticos se emplean para tratar las
enfermedades infecciosas.

ANTICUERPO DE ENLACE, BINDING ANTIBODY. En
relacion con la infeccién por e VIH, un anticuerpo que se fija a



cierta parte del VIH. Esta clase de anticuerpos puede tener o no
efectos adversos parad virus.

ANTICUERPO FUNCIONAL, FUNCTIONAL ANTIBODY.
Anticuerpo gue se une aun antigeno y tiene un efecto. Por ggemplo,
los anticuerpos neutralizantesinactivan el VIH o evitan que infecte
aotras células.

ANTICUERPO NEUTRALIZANTE, NEUTRALIZING
ANTIBODY. Anticuerpo que evitaque un virus infecte unacélula,
generamente por medio de bloqueo de los receptoresen lacélulao
el virus.

ANTICUERPOS, ANTIBODIES. Moléculas de la sangre y de
otros humores corporales que marcan, destruyen o neutralizan las
bacterias, los virus u otras toxinas nocivas (antigenos). Pertenecen
a una clase de proteinas [lamadas inmunoglobulinas, producidas y
segregadas por los linfocitos B en respuesta al estimulo de los
antigenos. Un anticuerpo es especifico de un antigeno.

ANTIGENO, ANTIGEN. Cualquier sustancia que estimula el
sistema inmunitario para que produzca anticuerpos (proteinas que
combaten los antigenos). Los antigenos son a menudo sustancias
extranas, como bacterias o virus, que invaden el organismo.

ANTIGENOS LEUCOCITARIOS HUMANOS, HUMAN
LEUKOCYTE ANTIGENS (HLA). Moléculas marcadoras en la
superficiecelular que confieren alas célulasidentidad propiay evitan
que el sistema inmunitario las ataque. Forman lo que se llama
complejo de histocompatibilidad.

ANTIMICOTICO, ANTIFUNGAL. Sustancia que destruye o
inhibe la proliferacion de un hongo.

ANTINEOPLASICO, ANTINEOPLASTIC. Sustanciaque evita
el desarrollo, el crecimiento o laproliferacion de células de tumores
malignos.

ANTIPROTOZOARIO (A), ANTIPROTOZOAL. Sustancia
empleada paraeliminar [os microorganismos unicelulares [lamados
protozoos o parainhibir su multiplicacion.

ANTITOXINAS, ANTITOXINS. Anticuerpos que reconocen e
inactivan las toxinas producidas por ciertas bacterias, plantas o
animales.

ANTIVIRICO (ANTIVIRAL), ANTIVIRAL. Sustanciao proceso
gue destruye un virus o suprime su duplicacién (es decir, su
reproduccion).

APARATO GENITOURINARIO, GENITOURINARY TRACT.
L os 6rganos que intervienen en la produccion y excrecion de orina
y lareproduccion. También selellamavias genitourinarias, aparato
urogenital o conducto urogenital.

APOPTOSIS, APOPTOSIS. “Autodestruccion celular”, también
conaocida como muerte celular programada. El VIH puede provocar
apoptosis en los inmunocitos infectados o sanos. Normalmente,
cuando los linfocitos T CD4* maduran en el timo, una pequefia
proporcion de ellos no puede distinguir entrelos de su clasey otros.
Como, de otro modo, esos linfocitos atacarian |os propios tejidos
del organismo, reciben una sefial bioquimica de otras células, que
causa apoptosis. Véase Factor de necrosis tumoral.

ARN, RNA. Véase Acido ribonucleico.

ARN MENSAJERO, MESSENGER RNA. Conocido también
comoARNmM. Acido ribonucleico que transportael codigo genético
de una proteina particular del ADN del nucleo de la célula a un
ribosoma en el citoplasmay sirve de modelo o patron para la
formacion de esa proteina.

ARTRALGIA,ARTHRALGIA. Dolor articular.
ASA V3, V3LOOP. Parte de laproteinagpl20 en la superficie del

VIH. Parece ser importante para estimular los anticuerpos
neutralizantes.



ASINTOMATICO (A), ASYMPTOMATIC. Sin sintomas.
Término generalmente empleado en las publicaciones sobre el VIH/
SIDA paradescribir a una persona con una reaccion positiva a una
de las diversas pruebas de deteccion de anticuerpos contrael VIH,
pero gque no presenta sintomas clinicos de la enfermedad.

ASPARTATO-AMINOTRANSFERASA (ASAT), SERUM
GLUTAMIC OXALOACETIC TRANSAMINASE (SGOT).
Enzima hepética que desempefia una funcién importante en el
metabolismo de las proteinas, lo mismo que la alanina-
aminotransferasa (ALAT). Laconcentracion séricaelevadade ASAT
es sefial de lesion hepética ya sea por enfermedad o medicamentos.

ASPERGILOSIS,ASPERGILLOSIS. Infeccion micoticacausada
por el hongo Aspergillus. Afectaalos pulmonesy puede propagarse
a otros érganos por medio de la sangre. Entre los sintomas cabe
citar fiebre, esca ofrio, dificultad respiratoriay esputo sanguinolento.
Si lainfeccién llegaal cerebro, puede causar demencia.

ATAXIA, ATAXIA. Falta de coordinacién muscular.

ATENUADO, ATTENUATED. Debhilitado o disminuido. Por
gjemplo, un virus atenuado no puede causar enfermedad, pero podria
emplearse para preparar una vacuna.

AUTOANTICUERPO,AUTOANTIBODY. 1. Anticuerpo activo
contra algunos de los tejidos del organismo que lo produjo. 2.
Anticuerpo dirigido contra el propio tejido del organismo.

AUTOINMUNIZACION, AUTOIMMUNIZATION. Induccién
de unarespuestainmunitariaalas células (o lostejidos) propios del
organismo.

AUTOINOCULACION,AUTOINOCULATION. Inoculacion de
un microorganismo por contacto con unalesion en el propio cuerpo,
gue produce unainfeccion secundaria.

AUTOLOGO (A), AUTOLOGOUS. Relativo a mismo organismo
0 auna de sus partes; que se origina dentro del propio organismo.
Por gemplo, se dael nombre de transfusién autéloga a la donacion
de la propia sangre para unaintervencion quirargica futura.

AVISO CLINICO, CLINICAL ALERT. LosInstitutosNacionales
de Salud, junto con los jefes de redaccion de varias revistas
biomédi cas, publican estos boletines sobre casos urgentes en que la
divulgacion oportuna y amplia de los resultados de los ensayos
clinicos podria evitar la morbilidad (enfermedad) y la mortalidad
(muerte). El aviso clinico no es una barrera para la publicacion
subsiguiente del documento de investigacion completo. Tienen una
ampliadistribucion electronicapor medio delaBibliotecaNacional
de Medicinay del correo ordinario. Direccion en Internet: http://

www.hlm.nih.gov/databases/alerts/clinical_alerts.html.



BACTERIA, BACTERIUM. Microorganismo unicelular. Muchas
bacterias pueden causar enfermedad en el ser humano.

BACTERICIDA, BACTERICIDAL . Capaz de€eliminar bacterias.

BACTERIOSTATICO (A), BACTERIOSTATIC. Capaz de
inhibir la proliferacion de bacterias.

BACULOVIRUS, BACULOVIRUS. Virusdelosinsectos que se
emplea en la preparacion de algunas vacunas contrael VIH. Véase
Vacuna.

BARRERA HEMATOENCEFALICA, BLOOD-BRAIN
BARRIER. Barrera selectiva (un obsticulo) entre la sangre
circulante y los tejidos cerebrales que impide la penetracion de
sustancias nocivas a cerebro. Ciertos compuestos cruzan labarrera
hematoencefdlica; otros son completamente bloqueados.

BASICO (A), BASELINE. 1. Informacion acopiada a comienzo
deunestudio, apartir delacua se miden lasvariacionesencontradas
en e estudio. 2. Un valor o una cantidad conocidos con lo que se
compara una incégnita cuando se mide o se evalla. 3. El punto de
referenciainicial en un ensayo clinico, inmediatamente antes de que
un voluntario comience a recibir el tratamiento experimental
sometido a prueba. En ese punto de referencia se registran varios
valores mensurables como el recuento de linfocitos CD4. La
inocuidad y eficacia de un medicamento se determinan a menudo
observando |os cambios a partir de valores bésicos.

BASOFILO, BASOPHIL. Tipo de leucocito, también llamado
leucocito granular, lleno de grénul os de sustancias quimicastoxicas
gue pueden digerir microorganismos. Los bastfilos, al igua que
otros tipos de leucocitos, causan los sintomas de aergia.

BAZO, SPLEEN. Organo linfético grande situado en € cuadrante
superior izquierdo de la cavidad abdominal, que tiene varias
funciones. aidamiento delamateriaextrafiadelasangre, destruccion
deloseritrocitosy lamateriaextrafiadegradados por |os macréfagos,
formacién de nuevos linfocitos y produccion de anticuerpos y
almacenamiento del exceso de eritrocitos.

BIBLIOTECA NACIONAL DE MEDICINA, NATIONAL
LIBRARY OF MEDICINE (NLM). Forma parte de los Institutos
Nacionalesde Salud y eslabibliotecamédicamés grande del mundo.
Recopila materiales en todos los campos de la biomedicina 'y la
atencion de salud y obras sobre los aspectos biomédicos de la
tecnologia, las humanidades y las ciencias fisicas, naturales y
sociales. En el campo del VIH/SIDA, proporciona servicios de
informacion electronica e impresa, incluso en Internet, tales como
AIDSLINE, AIDSTRIALS Y AIDSDRUGS, en inglés. Direccion
en Internet: http://ww.nlm.nih.gov.

BILIRRUBINA, BILIRUBIN. Pigmento rojo encontrado enlabilis
del higado, lasangrey la orina. Su concentracion puede emplearse
comoindicio delasalud del higado. Labilirrubinaesel producto de
la descomposicién de la hemoglobina en eritrocitos. Es retirada de
la sangre y metabolizada por el higado, que la segrega a tubo
digestivo. Una concentracion elevada de bilirrubina en €l suero
sanguineo es indicio de hepatopatia o de insuficiencia hepatica de
origen farmacol égico.

BIODISPONIBILIDAD, BIOAVAILABILITY. Medidaenlacual
un medicamento de administracién oral se absorbe en las vias
digestivas y llega a la corriente sanguinea, con lo que permite el
acceso al sitio de accion.

BIOMODULADORES (MODIFICADORES DE LA
RESPUESTA BIOLOGICA), BIOLOGICAL RESPONSE
MODIFIERS (BRMs). Sustancias naturales o sintéticas que
refuerzan, dirigen o restituyen las defensas inmunitarias normales.
Comprenden interferdn, interleucina, timo, hormonas o anticuerpos
monoclonales.



BIOPSI A, BIOPSY. Extirpacion quirdrgicade unamuestradetejido
de un sujeto vivo paraexamen microscéopico con € fin de emitir un
diagnéstico (por g emplo, paradeterminar si hay células anormales,
tales como células cancerosas).

BIOTECNOLOGIA, BIOTECHNOLOGY. 1. Uso de micro-
organi smos Vivos 0 sus componentes para fabricar o modificar una
sustancia. Comprende técnicas de ingenieria genética (ADN
recombinante). 2. Aplicacion industrial de los resultados de la
investigacion biol 6gica, particularmente en campos como ingenieria
genéticao cortey empa me de genes, que permite producir hormonas
0 enzimas sintéticas mediante la combinacion de material genético
de diferentes especies.

BRONCOSCOPIA, BRONCHOSCOPY. Examen visua de los
conductos bronquiales delos pulmones por medio de unaendoscopia
(generalmente, un tubo curvo flexible de fibras que transportan la
luz alo largo del tubo y proyectan unaimagen ampliada que sube
por el tubo hasta un monitor de imagen) que se introduce ala parte
superior de los pulmones. Se puede emplear para extraccion de
materia de los pulmones. V éase Endoscopia.

CAMPO, DOMAIN. Region de un gen o de un producto genético.
Véase Gen.

CAMPO NEUTRALIZANTE, NEUTRALIZING DOMAIN.
Seccion delaproteinade laenvolturadel VIH, gpl20, que fomenta
la produccion de anticuerpos con actividades neutralizantes.

CANCER CERVICOUTERINO, CERVICAL CANCER.
Neoplasma maligno del cuello uterino. Véase Displasia
cervicouterina, Cuello uterino, Frotis de Papanicolaou.

CANCER RELACIONADO CON EL SIDA, AIDS-RELATED
CANCER. Variasclases de cancer son mas comunes o masintensas
en las personas infectadas por € VIH. Estas neoplasias malignas
comprenden ciertas clases de cancer del sistema inmunitario
conocidas como linfomas, el sarcoma de Kaposi y el cancer
anogenital, que afecta principalmente al ano y al cuello uterino. Al
parecer, € VIH o lainmunodepresién que provoca, desempefia una
funcion importante en la manifestacion de esas clases de cancer.

CANDIDA, CANDIDA. Hongos similares a la levadura,
comunmente encontrados en la flora normal de la boca, la piel, €
conducto intestinal y lavagina, que pueden causar infeccion clinica
en personas con inmunodepresion. V éase Candidiasis, Hongos, Afta.

CANDIDIASIS, CANDIDIASIS. Infeccion por un hongo similar
a una levadura de la familia Candida, generalmente Candida
albicans. Lacandidiasis del esofago, latraguea, 1os bronquios o los
pulmones es un indicador de enfermedad en casos de SIDA. Una
infeccion vaginal u oral recurrente por Candida es una sefial
temprana de deterioro del sistema inmunitario. Véase Infeccion
oportunista, Afta, Candidiasis vaginal.

CANDIDIASISBUCAL, THRUSH. Placasdol orosas causadas por
el hongo Candida albicans. Son uno de los primeros sintomas o
signos mas frecuentes de un trastorno inmunitario. El hongo suele



vivir en la boca, pero solo causa problemas cuando la resistencia
del organismo se reduce por la administracién de antibiéticos que
disminuyen el nimero de microorgani smos competidoresen laboca
o por inmunodeficiencia, como la causada por la infeccion por el
VIH. Véase Candidiasis.

CANDIDIASISVAGINAL,VAGINAL CANDIDIASIS. Infeccion
delavaginacausadapor Candida (especia mente Candida albicans),
un hongo similar alalevadura. Se presenta con sintomas de dolor,
prurito, enrojecimiento delapid y placasblancasenlapared vaginal .
Puede ocurrir en todas |as mujeres, pero es especia mente comin en
lasinfectadaspor €l VIH. Sueletratarse con aplicacion de unacrema
vaginal. Lasmujeresinfectadas por € VIH pueden sufrir frecuentes
recidivas de los sintomas y necesitar medicamentos de accion
sistémica para tratarlos con éxito. Véase Candidiasis.

CAPSIDE, CORE. Cépsula de proteina que rodea el ADN o el
ARN de un virus. En e VIH, p55, la molécula precursora de la
cpside, se descompone en mol éculas més pequefias de proteina de
p24,pl7, p7y pb6. Lacdpsidede VIH estdcompuesta principa mente
por p24.

CAQUEXIA, CACHEXIA. Ma estado general de salud y de
nutricion, caracterizado por debilidad y emaciacidn, generalmente
causado por enfermedad grave. Véase Sindrome de emaciacion
causada por € SIDA.

CARCINOGENO, CARCINOGEN. Cualquier sustanciacausante
de cancer.

CARGA VIRAL, VIRAL BURDEN. La concentracion del VIH
en la sangre circulante. Es importante vigilar la carga viral de una
persona por la aparente correl acion existente entre la concentracion
del virusen lasangrey lagravedad de la enfermedad: |os pacientes
més enfermos suelen tener una mayor concentracion del virus que
quienes estan en una fase menos avanzada de la enfermedad. Se
puede emplear unanuevapruebarpiday sensible, llamadaandlisis
delacargavira enlainfeccion por el VIH-1, confinesdevigilancia.
Este procedimiento puede ayudar alos médicos adeterminar cuando

deben dar un tratamiento contrael VIH o cambiar de medicamentos.
También puede ayudar a los investigadores a determinar con més
rapidez si el tratamiento experimental contrael VIH eseficaz. Véase
Prueba de la carga viral, Reaccién en cadena de la polimerasa,
Valoraciéon del ADN ramificado. Véase Prueba de lacargaviral.

CASCADA DEL COMPLEMENTO, COMPLEMENT
CASCADE. Secuencia precisa de acontecimientos, generalmente
desencadenada por un inmunocomplejo (formado por antigenos y
anticuerpos), en que se activa, alavez, cada elemento del sistema
del complemento. V éase Anticuerpos, Antigeno.

CCR5, CCR5. Molécula de la superficie celular, que se necesita
junto con €l receptor principal, lamoléculaCD, parafusionarse con
las membranas de los inmunocitos. Los investigadores han
descubierto que las cepas de VIH gue se transmiten mas a menudo
de una persona a otra necesitan las moléculas CCR5 y CD4 para
queel VIH puedaentrar alacélula. Ademasdel papel que desempefia
en la fusion, el CKR5 es un receptor de ciertas moléculas de
sefializacion inmunitaria llamadas quimiocinas que se sabe que
suprimen lainfeccion delascélulaspor el VIH. Véase Quimiocinas,
CXCR4.

CELULA PRESENTADORA DE ANTIGENO, ANTIGEN-
PRESENTING CELL (APC). Tipo de célulaque recolectamateria
extrafia (por ejemplo, un antigeno) y la digiere en fragmentos
reconocibles por el sistemainmunitario. Estaclase de célulapresenta
el antigeno aloslinfocitos T auxiliadoresy aloslinfocitos T CD4*;
esto dacomo resultado e comienzo delaampliacion de unarespuesta
inmunitaria especificamente contra la materia extrafia. Comprende
los linfocitos B, los macrofagos y las células dendriticas.

CELULAS DE LANGERHANS, LANGERHANS CELLS.
Céulasdendriticasenlapiel que escogen un antigenoy lo transportan
alos ganglios linféticos.

CELULASDENDRITICAS, DENDRITIC CELLS. Inmunocitos
vigilantes que pueden iniciar €l proceso de enfermedad por e VIH
mediante el transporte del virusdel sitio delainfecciénalosganglios



linféticos, donde se infectan otros inmunocitos. Las células
dendriticas se desplazan por todo el organismoy se unen ainvasores
extranos, como el VIH, especialmente en los tejidos externos, por
gemplo, la piel, lamembrana intestinal, los pulmonesy el aparato
reproductor. Luego transportan la sustancia extrafia a los ganglios
linféticos para estimular los linfocitos T e iniciar una respuesta
inmunitaria. En experimentos de |aboratorio, las células dendriticas
transportadoras del VIH también seunen aloslinfocitos T CD4*, lo
gue permite lainfeccion de éstos por € VIH. Loslinfocitos T CD4*
son los principales inmunocitos escogidos por €l VIH y que éste
elimina cuando los infecta.

CELULASDENDRITICASFOLICULARES, FOLLICULAR
DENDRITIC CELLS(FDCs). Células encontradas en |os centros
germinales de los 6rganos linfoides. Tienen tentacul os fibrosos que
forman una estructura reticulada para atrapar a los invasores y
presentarlosaotras célulasdel sistemainmunitario paradestruccion.
Véase Organos linfoides.

CELULAS GERMINALES (HEMOCITOBLASTOS), STEM
CELLS(FDCs). Célulasdelasque sederivan todos|os corplscul os
sanguineos. Laméduladseaesricaen célulasgerminales. Losclones
de estas células pueden convertirse en cualquier parte de laamplia
gama de inmunocitos seguin la exposicion a citocinas y hormonas
especificas.

CELULASPLASMATICAS,PLASMA CELLS. Cdulasdegran
tamafio productoras de anticuerpos que se forman a partir de
linfocitos B. Véase Anticuerpos; Linfocitos B.

CELULAS PRECURSORAS, PRECURSOR CELLS. Céulas
que forman otras, por medio de procesos naturales.

CENTROSDE EDUCACIONY CAPACITACION SOBRE EL
SIDA, AIDS EDUCATION AND TRAINING CENTERS
(AETC). La Administracion de Recursos y Servicios de Salud
(HRSA) apoya el Programa Nacional de los Centros de Educacion
y Capacitacion sobreel SIDA (AETC). Estaesunared de 15 centros
regionales que realizan programas focalizados multidisciplinarios

de educacién y capacitacion sobre el VIH para los proveedores de
atencion de salud. Lamision de estos centros esaumentar €l nimero
de proveedores de atencién de salud bien formados y motivados
paraorientar, diagnosticar, tratar y manejar alas personasinfectadas
por & VIH y ayudar a prevenir los patrones de comportamiento de
alto riesgo que pueden conducir alainfeccion. Direccidn en Internet:
http://www.ser vice.emory.edu/CEATEC/AET Cdir.html.

CENTROS DE SERVICIOS DE MEDICARE Y MEDICAID,
CENTERS FOR MEDICARE AND MEDICAID SERVICES
(CMS). Organismo federal adscrito a Departamento de Salud y
Servicios Sociales delos Estados Unidos. Estos centros administran
los programas de Medicare y Medicaid, dos programas nacionales
de atencion de salud que benefician a unos 75 millones de
estadounidenses. Ademas, junto con laAdministracion de Recursos
y Servicios de Salud, administran el Programa Estatal de Seguro
Médico Infantil (SCHIP), con cuya cobertura se espera amparar a
muchos de |os cerca de 10 millones de nifios sin seguro médico en
los Estados Unidos. Los centros también reglamentan todas las
pruebas de laboratorio (excepto la investigacion) realizadas en los
Estados Unidos. (Antes se llamaba Administracion para el
Financiamiento del Cuidado de la Salud [HCFA]). Direccion en
Internet: http://cms.hhs.gov.

CENTROS GERMINALES, GERMINAL CENTERS. Uno de
una serie de foliculos o cavidades en la periferia de los ganglios
linféticos. Los centros germinales son € sitio de produccion de
anticuerpos y estan poblados sobre todo por linfocitos B que
comprenden algunoslinfocitos Ty macréfagos. A medidaque avanza
la infeccién por el VIH, los centros germinales se deterioran
gradua mente.

CENTROS PARA EL CONTROL Y LA PREVENCION DE
ENFERMEDADES, CENTERS FOR DISEASE CONTROL
AND PREVENTION (CDC). Organismo del Departamento de
Saludy ServiciosHumanosdelos Estados Unidosquetienelamision
de promover lasalud y la calidad de lavidamediante la prevencién
y € control de enfermedades, lesionesy discapacidad. Administran
11 centros, incluso € Centro Nacional de Prevencién del VIH,



Enfermedades de Transmision Sexual y Tuberculosis. EvalUan la
situacion y las caracteristicas de la epidemia del VIH y redizan
investigaciones epidemioldgicas, de laboratorio y de vigilancia
Direccion en Internet: http://www.cdc.gov.

CENTROS PARA SERVICIOS DE MEDICARE Y
MEDICAID (CMYS). Centersfor Medicareand Medicaid Services.
http://cms.hhs.gov.

CEPA, STRAIN. Subgrupo de unaespecie (también llamado taxdn).
CEREBRAL, CEREBRAL. Perteneciente o relativo al cerebro.

CITOCINAS, CYTOKINES. Proteinas producidas por los
leucocitos, gue sirven de mensgjeros entre las células. Pueden
estimular o inhibir el crecimiento y la actividad de varios
inmunocitos. Son esenciales para una respuesta inmunitaria
coordinada y también pueden emplearse como coadyuvantes
inmunitarios. La multiplicacion del VIH esté regulada por un
delicado equilibrio entre las propias citocinas del organismo. Al
alterar ese equilibrio, se puede influir en lamultiplicacién del virus
en el tubo de ensayo y posiblemente aun en e organismo. Véase
Interleucinas, Factor de necrosis tumoral.

CITOMEGALOVIRUS,CYTOMEGALOVIRUS(CMYV). Virus
del herpes que suel e ser unacausacomun deinfecciones oportunistas
en personas con SIDA y en otras con inmunodepresion. En los
Estados Unidos, casi todos los adultos han contraido la infeccion
por este virus. Sin embargo, no causa enfermedad a las personas
sanas. Como permanece en el organismo durantetodalavida, puede
causar enfermedad cuando hay grave lesion del sistemainmunitario
0 inmunodepresion por medicamentos. Si bien este virus puede
infectar casi todos los 6rganos del cuerpo, las personas con SIDA
son més vulnerables a retinitis (inflamacion de la reting) y colitis
(inflamacion del colon) por citomegalovirus. Véase Retinitis por
citomegalovirus.

CITOPENIA, CYTOPENIA. Deficiencia de los elementos
celulares de la sangre.

CITOTOXICIDAD CELULAR DEPENDIENTE DE ANTI-
CUERPOS, ANTIBODY-DEPENDENT CELL-MEDIATED
CYTOTOXICITY (ADCC). Respuesta inmunitaria en que los
anticuerpos se unen alas células destinatarias y las identifican para
gue sean atacados por el sistemainmunitario.

CITOTOXICO (A), CYTOTOXIC. Agente o proceso toxico o
destructivo paralas células.

CLADE, CLADE. También llamado clado o subtipo. Un clade es
un grupo deaidladosdel VIH relacionados entresi, clasificados seglin
su grado de similitud genética (como el porcentaje de identidad
dentro delosgenesdelaenvoltura). Actualmente hay tresgruposde
aisadosdel VIH-1: M, Ny O. El aislado M (cepas principal es) esta
formado al menos por 10 clades, A aJ. El grupo O (cepas externas)
puede constar de un nimero similar de clades. Los investigadores
franceses notificaron el descubrimiento deun nuevo aidado del VIH-
1 que no se puede clasificar en el grupo M ni en e O. El nuevo
aislado se encontrd en el Camertin, en unamujer con SIDA . Indicaron
gue este nuevo aislado se clasificard como grupo N (indicativo de
un aislado nuevo o no perteneciente a los grupos M ni O). Véase
Aislado.

CLINICALTRIALS.GOV. Servicio en inglés de los Institutos
Nacionales de Salud prestado por medio de su Biblioteca Nacional
deMedicina, que of rece unaampliabase de datos de ensayos clinicos
para todas las enfermedades graves y potencialmente mortales,
incluidaslainfeccion por el VIH y el SIDA. Estesitio en Internet se
ha disefiado para proporcionar alos pacientes, asusfamiliaresy al
publico en general informacién actuali zada sobre los ensayos clinicos
e informacién adicional. Direccién en Internet: http://
clinicaltrials.gov.

CLINICO (A), CLINICAL. Perteneciente o relativo a la
observacion y a tratamiento de pacientes, para distinguirlo de la
cienciateorica o basica

CLON, CLONE. 1. Grupo de células o de organismos de
caracteristicas genéticas idénticas que descienden de un progenitor



comun. 2. Duplicacién de una célula viva con caracteristicas
genéticas idénticas, valiosa para lainvestigacion y duplicacion de
los cultivos experimental es.

CLONAR, CLONE. Producir copias con caracteristicas genéticas
idénticas.

COADYUVANTE, ADJUVANT. Ingrediente agregado aunareceta
0 a una solucion que facilita o modifica la accion del ingrediente
principal. Puede emplearse en el tratamiento o en lasvacunas contra
el VIH.

COCCIDIOIDOMICOSIS, COCCIDIOIDOMYCOSIS.
Infeccién micética causada por la inhalacion de esporas de
Coccidioidesimmitis, transportadas por €l aire en particulas de polvo.
Laenfermedad esendémicaen lasregiones cdlidas secasdel sudoeste
delos Estados Unidosy deAmérica Central y del Sur. Se considera
una infeccion oportunista que define el SIDA en las personas
infectadas por e VIH. También se llama fiebre del desierto, fiebre
del Valle de San Joaquin o fiebre del Valle. Véase Hongo, Infeccidn
oportunista.

CODON, CODON. Secuencia de tres nucleétidos de ARN
mensaj ero que especificalaagregaci dn de un aminoacido particular
a una cadena de polipéptidos o la terminacion de ésta durante la
sintesis de proteina. V éase Acido ribonucleico.

COFACTORES, COFACTORS. 1. Sustancias, microorgani smos
o0 caracteristicas de las personas que pueden influir en laevolucién
de una enfermedad o en la posibilidad de enfermarse. 2. Sustancia,
como un ién metalico o una coenzima, que debe unirse a otra para
gue pueda funcionar. 3. Una situacion o actividad que puede
aumentar lasusceptibilidad (vulnerabilidad) de unapersonaal SIDA.
Son gjemplos de cofactores otras infecciones, el uso de drogas y
alcohol, la malnutricion, los factores genéticos y el estrés. En
inmunologiadel VIH, e concepto de cofactoressehaampliadoy se
han identificado nuevos cofactores. Un reciente gemplo de ello es
el descubrimiento de la interaccién de CXCR4 (fusina) con CD4
parafacilitar laentrada del VIH alas células.

COHORTE, COHORT. En epidemiol ogia, grupo de personas con
algunas caracteristicas en comun.

COINFECCION POR EL VIRUS DE LA HEPATITISY EL
VIH, HEPATITIS C/CO-INFECTION WITH HIV.
Aproximadamente 40% de los pacientes infectados por e VIH
también lo estan por € virus de la hepatitis C, sobre todo porque
ambos virus comparten las mismas vias de transmision. El virus de
la hepatitis C es una de las causas mas importantes de hepatopatia
cronicaen los Estados Unidos. En ensayos clinicos se hademostrado
quelainfeccion por el VIH causaun avance mésrapido delahepatitis
Ccronicaacirrosisy ainsuficienciahepéticaen personasinfectadas
por el VIH.

COLITIS, COLITIS. Inflamacién del colon.

COMITE ASESOR EN INVESTIGACIONES SOBRE EL
SIDA,AIDSRESEARCH ADVISORY COMMITTEE (ARAC).
Una junta que asesora y hace recomendaciones a Director del
Instituto Nacional de Alergiay Enfermedades Infecciosas en todos
los aspectos de la investigacion, la patogénesis y la epidemiologia
del VIH y la preparacion de vacunas contra ese virus.

COMPLEJO CAUSADO POR MYCOBACTERIUM AVIUM,
MYCOBACTERIUM AVIUM COMPLEX (MAC). Infeccion
oportunista comun causada por dos microorganismos
micobacterianos muy similares, a saber, Mycobacterium avium y
Mycobacterium intracellulare, encontrados en el suelo y en las
particulas de polvo. 2. Infeccion bacteriana que se puede localizar
en un determinado érgano o parte del cuerpo o propagar por todo el
organismo. Es una enfermedad potencial mente mortal, aunque los
nuevos tratamientosy actividades de prevencion son prometedores.
Esta enfermedad es sumamente rara en las personas no infectadas
por el VVIH. Por lo general ocurre cuando €l recuento de linfocitos T
CD4* esinferior a50.

COMPLEJO DE DEMENCIA RELACIONADO CON EL
SIDA, AIDS DEMENTIA COMPLEX (ADC). (Demencia
relacionada con € VIH). Una afeccion neurolOgica degenerativa



atribuida a lainfeccion por € VIH, caracterizada por un grupo de
manifestaciones clinicas que comprenden pérdidadelacoordinacion,
alteraciones del estado de animo, pérdida de las inhibiciones y
disfuncion cognitiva generalizada. Es la complicacion més comun
del sistemanervioso central causadapor lainfeccion por e VIH. En
forma caracteristica, se manifiesta después de que el paciente
presenta graves infecciones oportunistas o ciertas formas de cancer
relacionadascon el SIDA. Sin embargo, | os pacientestambién pueden
presentar este sindrome antes de que ocurran esas graves
complicaciones sistémicas. No se ha determinado |a causa exacta
del complegjo de demenciarelacionado con € SIDA, pero puede ser
el resultado de la infeccion celular por €l VIH o de reacciones
inflamatorias a esas infecciones.

COMPLEJO PRINCIPAL DE HISTOCOMPATIBILIDAD,
MAJOR HISTOCOMPATIBILITY COMPLEX (MHC). Dos
clases de moléculas en la superficie celular. Las moléculas de la
clasel existen entodaslascélulasy retieneny presentan losantigenos
extrafnos a los linfocitos T citotoxicos CD8 si la célula ha sido
infectada por un virus u otro microbio. Las moléculas de laclasel|
son carteleras del sistema inmunitario. Los péptidos derivados de
proteinas extrafias se incorporan alaranurade enlace del complejo
principal de histocompatibilidad y se muestran en la superficie de
las células que presentan antigenos. Estos péptidos son reconocidos
por los linfocitos T para avisar al sistema inmunitario sobre la
presenciade material extrafio. V éase Pruebade histocompatibilidad.

COMPLEJO RELACIONADO CON EL SIDA, AIDS-
RELATED COMPLEX (ARC). (Infeccion sintomética temprana
por e VVIH.) 1. Grupo de complicaciones comunes observadasen la
etapatempranadelainfeccion por € VIH. Comprende linfadenopatia
generalizada progresiva, fiebre recidivante, adelgazamiento
idiopédtico, inflamacion delos ganglioslinféticos, diarrea, infeccion
por herpes, leucoplasia pilosa, micosis bucal o faringeay presencia
de anticuerpos contra el VIH. 2. Sintomas aparentemente
relacionados con lainfeccion por el VIH. Comprenden deficiencia
cronicaidiopaticade leucocitos (leucopenia) o mal funcionamiento
del sistema linfatico con inflamacion de los ganglios linféticos
(linfadenopatia) de més de 3 meses de duracion, sin lasinfecciones

oportunistas necesarias para un diagnéstico de SIDA. Véase
Sindrome de emaciacion causada por € SIDA.

COMPLEMENTO, COMPLEMENT. Grupo de proteinas en €l
suero y el plasma de la sangre normal que, junto con anticuerpos,
destruye los antigenos, particularmente bacterias y globulos
sanguineos extrarios.

COMPLICACIONES NEUROLOGICAS DEL SIDA,
NEUROLOGICAL COMPLICATIONSOFAIDS. VéaseLesion
del sistema nervioso central.

COMUNIDAD AFECTADA, AFFECTED COMMUNITY.
Personas queviven con el VIH y el SIDA, asi como sus familiares,
amigos y defensores de la causa en cuya vida influye directamente
lainfeccion por e VIH y sus ramificaciones fisicas, psicol6gicasy
sociolégicas.

CONDILOMA, CONDYLOMA. Erupcion cutanea similar a una
verruga, generalmente en los genitales externoso laregion perianal .

CONDILOMAACUMINADO, CONDYLOMAACUMINA-
TUM. Verruga en laregion genital y perianal. Aunque las lesiones
suelen ser pocas, pueden unirse para formar masas similares a una
coliflor. Causada por €l virus del papilomahumano, esinfecciosay
autoinoculable (es decir, se puede transmitir por inoculacion de una
parte del cuerpo aotra). También recibeel nombredeverrugagenital,
verruga venérea o verruga acuminada.

CONSENTIMIENTO FUNDAMENTADO, INFORMED
CONSENT. Permiso concedido por un participante en un ensayo
(que incluye investigacion médica), después de recibir amplia
informacion sobre el mismo. Esta es una declaracion de confianza
entre lainstitucién que realiza el procedimiento de investigacion y
lapersona (por ejemplo, el paciente) aquien se pretenderealizar |os
procedimientos de investigacion. Por egemplo, esto incluye laclase
de proteccion de que gozan las personas que piensan ingresar a un
estudio de medicamentos. Antes de ingresar al ensayo, los
participantes deben firmar un formulario de consentimiento que



contiene una explicacion sobre (@) por qué se hace lainvestigacion,
(b) qué desean lograr los investigadores, (c) qué se hara durante €l
ensayo y por cuanto tiempo, (d) cuéles son los riesgos relacionados
con € ensayo, (€) qué beneficios se pueden esperar del ensayo, (f)
de qué otros tratamientos se dispone y (g) el derecho de los
participantes a abandonar el ensayo en cualquier momento. El
consentimiento fundamentado también se refiere a las situaciones
en que se necesita realizar esos andlisis. Véase Ensayo clinico.

CONTAGIOSO (A), CONTAGIOUS. En € contexto del VIH, en
su acepcién popular, cualquier enfermedad infecciosa que pueda
transmitirse por contacto casual de una persona a otra. El contacto
casua se puede definir como un contacto diario normal entre la
gente en la casa, la escuela, €l trabajo o la comunidad. Un agente
patdgeno contagioso (por gemplo, la varicela) se puede transmitir
por contacto casual. Por otra parte, un agente patégeno infeccioso
se transmite por contacto directo o intimo (por gjemplo, por medio
de lasrelaciones sexuales). El VIH esinfeccioso, no contagioso.

CONTRAINDICACION, CONTRAINDICATION. Circunstancia
especificaen que € uso de ciertos tratamientos podria ser nocivo.

CREATININA, CREATININE. Proteina que se encuentra en los
musculosy la sangre y es excretada por los rifiones en laorina. La
concentracion sanguinea y urinaria de creatinina proporciona una
medida de la funcion renal.

CRIOTERAPIA, CRYOTHERAPY. Uso de nitrogeno liquido
para congelar y destruir una lesion o un tumor pequefio, a veces
empleado para provocar cicatrizacion y curacion para evitar que
una afeccion se propague.

CRIPTOCOCOSIS, CRYPTOCOCCOSIS. Enfermedad
infecciosacausadapor e hongo Cryptococcus neoformans, contraida
por medio delasviasrespiratorias. Puede propagarse delos pulmones
a sistema nervioso central (especialmente alas meninges), lapidl,
el sistema 0seo y las vias urinarias. Se considera una infeccién
oportunista que define e SIDA en las personas infectadas por €l
VIH. Véase Meningitis criptocicica.

CRIPTOSPORIDIOSIS,CRYPTOSPORIDIOSIS. Enfermedad
diarreicacausada por €l protozoario Cryptosporidium, que prolifera
en el intestino. Entre los sintomas cabe citar cdlico abdomina y
diarrea grave cronica. Se considera una infeccion oportunista que
define el SIDA en personas infectadas por el VIH. Suele ocurrir en
fase avanzada delaenfermedad causada por € VIH amedidaque se
acentUael deterioro del sistemainmunitario. V éase Cryptosporidium.

CRITERIOS DE INCLUSION/EXCLUSION, INCLUSION/
EXCLUSION CRITERIA. Normas médicas y sociales que
determinan si una persona puede ingresar 0 no a un ensayo clinico.
Por ejemplo, es posible que en algunos ensayos no se permita el
ingreso delas personas con hepatopatiacronicao con ciertasaergias
medicamentosas; en otros se pueden excluir alos hombres o alas
mujeres o incluir solamente a las personas con un recuento bajo de
linfocitos T.

CRITERIO DE VALORACION, ENDPOINT. Clase de datos
empleados para comparar € resultado en diferentes grupos de un
ensayo clinico. Los criterios de valoracion comunes comprenden
toxicidad grave, avance de la enfermedad o defuncion.

CRITERIO DE VALORACION CLINICO, CLINICAL
ENDPOINT. Véase Criterio de vaoracion.

CRITERIO DE VALORACION DEL ESTUDIO, STUDY
ENDPOINT. Resultados primarios o secundarios que se utilizan
parajuzgar la eficacia de un tratamiento.

CRYPTOCOCCUS NEOFORMANS, CRYPTOCOCCUS
NEOFORMANS. Hongo encontrado en suelo contaminado con
estiércol de pgjaros. La mayoria de la gente ha estado expuesta a
este microorganismo, que no suele causar enfermedad alas personas
sanas. Puede causarla a quienes tengan deficiencia del sistema
Inmunitario.

CRYPTOSPORIDIUM, CRYPTOSPORIDIUM. El protozoario
Cryptosporidium parvum, un parésito que causa criptosporidiosis.
Se encuentraen € intestino de los animales y puede transmitirse a



ser humano por contacto directo con un animal infectado, por beber
agua o comer alimentos contaminados. Prolifera en el intestino y
causacriptosporidiosis alas personas afectadas por lainfeccion por
el VIH. Véase Criptosporidiosis.

CUELLO UTERINO, CERVIX. Extremo inferior del Gtero que
se abre hacia la parte inferior de la vaginay contiene un estrecho
conducto que conecta la region superior e inferior del aparato
reproductor de la mujer.

CUIDADO PALIATIVO, PALLIATIVE CARE. Método de
atencion de las enfermedades cronicas potencialmente mortales,
sobre todo al final de la vida. Conjunto de tratamiento activo y
compasivo para dar comodidad y apoyo a los pacientes con una
enfermedad terminal y asu familia. En el cuidado paliativo se hace
un esfuerzo por atender |as necesidades fisicas por medio de aivio
del dolor y mantenimiento de la calidad de vida y se respetan los
derechos del paciente y de la familia a participar en una discusion
con conocimiento de causay aelegir entre varias posibilidades. Este
método, centrado en €l pacientey lafamilia, exigelosconocimientos
précticos de varios miembros de un equipo interdisciplinario para
proporcionar un amplio continuo de atencion, que incluya también
las necesidades espirituales y emocionales.

CULTIVOVIRAL, VIRAL CULTURE. Método de multiplicacion
devirus en € laboratorio.

CUTANEO, CUTANEOUS. Perteneciente o que afectaala piel.

CXCR4, CXCR4. Molécula celular que obra como cofactor o
correceptor para la penetracion del VIH en los inmunocitos. Al
comienzo de la epidemia, se observé que las moléculas de CD4
eran e principa receptor del VIH en los inmunacitos. Los datos
recientes indican que hay una segunda molécula, CXCR4, que
tambi én se necesitaparalafusion y penetracion de ciertas cepas del
VIH a los inmunocitos. Nuevos estudios indican que hay una
interrelacion del VIH con dos receptores de los leucocitos en varias
etapas. Después del enlace a receptor CD4, €l virus se fusionacon
un segundo receptor, CXCR4, que normamente se une a las

quimiocinas. Este doble enlace puede luego avisar alos receptores
que trasladen el virus a interior de la célula. También recibe el
nombre de fusina.

CHANCROIDE, CHANCROID. Enfermedad de transmision
sexual sumamente contagiosa causada por |a bacteria Haemophilus
ducreyi, con sintomas que se presentan de 3 a 5 dias después de la
exposicion. Al principio es una pépula blanda que luego adquiere
una apariencia pustular y, més tarde, ulcerativa.

CHOQUE ANAFILATICO, ANAPHYLACTIC SHOCK.
Reaccion alérgica potencialmente mortal caracterizada por
inflamacién de los tejidos del organismo (incluso de la garganta) y
baja repentina de la tension arterial. Los sintomas comprenden
dificultad respiratoria, accesos violentos de tos y opresion
retroesternal.



DEDOSDE ZINC, ZINC FINGERS. Cadenas de aminoécidos de
la proteina celular que se unen al ADN o al ARN mensgjero y
desempefian una funcién importante en el ciclo vital de unacélula.
Sellaman dedos de zinc porgue captan unién de zinc, que contribuye
alafijacion de esa estructuraa ARN o al ADN. Hay dos dedos de
zinc en lanucleocdpside del VIH. Los dedos de zinc intervienen en
lafijaciony el ensamblajedel ARN virico en losnuevosvirionesen
proceso de gemacion que brotan de una célula huésped infectada.
La proteina de la nucleocpside y 1os dedos de zinc también tienen
unafuncion importante durante el proceso de transcripcion inversa.
V éase Transcriptasa inversa.

DEMENCIA, DEMENTIA. Deterioro cronico de la capacidad
intelectual (es decir, pérdida de las facultades mentales) de origen
organico, que afecta la capacidad de una persona para funcionar en
un medio socia u ocupacional. Véase Complejo de demencia
causado por € SIDA.

DEMENCIA RELACIONADA CON EL VIH, HIV-
ASSOCIATED DEMENTIA. Véase Complejo de demencia
causada por € SIDA.

DENDRITA, DENDRITE. Cualquiera de las prolongaciones
protoplésmicas normales ramificadas que conducen los impulsos
nerviosos hacia el cuerpo de una célula nerviosa.

DEPARTAMENTODE SALUDY SERVICIOSHUMANOSDE
LOSESTADOSUNIDOS, DEPARTMENT OF HEALTH AND
HUMAN SERVICES (DHHSHHS). El principal organismo del
Gobierno de los Estados Unidos para la proteccion de la salud de
toda la poblacion estadounidense y la presentacion de servicios
socialesindispensables, especialmente alos menos capacitados para
ayudarse a si mismos. Este Departamento tiene méas de 300
programas, que cubren una amplia gama de actividades. Esos
programas son administrados por 11 divisiones operativas, como
los Centros para €l Control y la Prevencion de Enfermedades, 1a

Administracion de Alimentos y Medicamentos y los Institutos
Nacionales de Salud. Trabaja estrechamente con los gobiernos
estatales y locales. Muchos servicios financiados por este
Departamento son prestados en cada localidad por organismos
estatales o distritales o por medio de donatarios del sector privado.
Direccion en Internet: http://www.hhs.gov.

DERIVADO PROTEINICO PURIFICADO, PURIFIED
PROTEIN DERIVATIVE (PPD). Materia utilizado en la prueba
cuténea de tuberculing; la prueba méas comun para detectar la
exposicion a Mycobacterium tuberculosis, la bacteria causante de
|a tuberculosis. A veces, el nombre de este derivado se usa como
sinénimo de la prueba cutanea de tuberculina. En la prueba hecha
con este derivado, se inyecta bajo la piel una pequefia cantidad de
proteinadelabacteriacausante detubercul osis. En casosdeinfeccion
previa, el paciente mostrara una reaccion de hipersensibilidad
retardada, que se caracteriza por unatumefaccidn rojaduraconocida
como induracion.

DERMATITISSEBORREICA, SEBORRHEIC DERMATITIS.
Enfermedad inflamatoria crénica de la piel de causa u origen
desconocido, que se caracterizapor eritemamoderado; descamacion
seca, himeda o grasosa de la piel; y placas amarillas con costraen
varias regiones, incluso en la parte media de la cara, las orgjas, la
region supraorbital (por encimadeladrbitadelosojos), el ombligo,
los érganos genitales y, especialmente, € cuero cabelludo.

DESENSIBILIZACION, DESENSI TIZATION. Aumento gradual
de ladosis de un medicamento para superar las reacciones graves.
L os procedi mientos de desensi bilizaci én se han popul arizado mucho
al administrar ciertos medicamentos, por ejemplo, algunos
antirretrovirales y antibioticos.

DESMIELINIZACION, DEMYELINATION. Destruccion, retiro
0 pérdida de la vaina de revestimiento de uno o varios nervios.

DESPRENDIMIENTO DELARETINA, RETINAL DETACH-
MENT. Afeccién en que una parte de laretina se separade la pared
internadel ojo. En los pacientes de SIDA, puede ser € resultado de



una enfermedad de la retina como retinitis causada por
citomegalovirus (CMV). Este trastorno puede conducir répidamente
alapérdidadelavision, pero estratable a afiadir siliconaa humor
vitreo del 0jo para aumentar la presién en laretina

DETERIORO DE LAS FACULTADES COGNITIVAS,
COGNITIVE IMPAIRMENT. Pérdidadelacapacidad deasimilar,
aprender y recordar informacion.

DIABETES MELLITUS, DIABETES MELLITUS (DM).
Trastorno del metabolismo de los carbohidratos caracterizado por
elevadas concentraciones de glucosa sanguinea y urinaria como
consecuenciade laproduccion o del usoinsuficientedeinsulina. La
insulinaeslahormonaque permitequelaglucosasalgadelacorriente
sanguinea y entre a las células del organismo, donde se usa para
producir energia o se guarda para uso futuro. La diabetes mellitus
también puede provocar complicaciones a largo plazo, como
neuropatia (inflamacion y deterioro de los nervios), retinopatia
(enfermedad ocular no inflamatoria), nefropatia (inflamacién o
deterioro de los rifiones), alteraciones degenerativas generalizadas
delosvasos sanguineos grandesy pequefiosy mayor vulnerabilidad
alasinfecciones. Véase Hiperglucemia.

DIAGNOSTICO, DIAGNOSIS. Ladeterminacion delapresencia
de una enfermedad o infeccidn especifica, generamente lograda
mediante evaluacién de los sintomas clinicos y andlisis de
laboratorio.

DIARREA, DIARRHEA. Movimientos intestinal es descontrol ados,
flojos y frecuentes causados por la alimentacion, unainfeccion, un
medicamento eirritacion o inflamacion del intestino. Ladiarreagrave
o prolongada puede causar adelgazamiento y malnutricion. La
pérdida excesiva de liquido que puede ocurrir con la diarrea
relacionada con € SIDA es potencialmente mortal. Hay muchas
causas posibles de diarrea en las personas con SIDA. Los
microorganismos infecciosos mas comunes causantes de diarrea
relacionadacon el SIDA comprenden citomegalovirus, los parésitos
Cryptosporidium, Microsporidia y Giardia lamblia y las bacterias
Mycobacterium avium y Mycobacterium intracellulare. Otras

bacterias y parésitos que causan sintomas de diarrea en personas
sanas, por o demés, pueden ocasionar diarreamés grave, prolongada
o0 recurrente en personas infectadas por € VIH o con SIDA. Véase
Cryptosporidium, Giardiasis, Microsporidiosis, Complejo de
infecciones por Mycobacterium avium.

DIPLOPIA, DIPLOPLIA. Vision doble.

DIRECTRICESPARALAPRACTICACLINICA, CLINICAL
PRACTICE GUIDELINES. Declaraciones sisteméticamente
preparadas por grupos de especidistas para ayudar alos médicosy
alos pacientesaadoptar decisiones sobre atencidn de salud apropiada
en determinadas circunstancias clinicas. Direccion en Internet:
http://www.guideline.gov (National Guideline Clearinghouse).

DISNEA, DY SPNEA. Respiracion dificil o laboriosa.

DISPLASIA, DYSPLASIA. Cualquier desarrollo anormal de los
tegjidos u 6rganos. En sentido patol 6gico, ateracion del tamafio, la
formay la organizacion de las células maduras.

DISPLASIA CERVICOUTERINA, CERVICAL DYSPLASIA.
Anomalia del tamafio, la forma y la organizacion de las células
maduras del cuello uterino. A menudo es unalesion precursora del
cancer cervicouterino. Varios estudios indican un aumento de la
prevalencia de displasia cervicouterina en las mujeres infectadas
por el VIH. En otros se ha documentado que la mayor prevalencia
esta rel acionada con una mayor inmunodepresion. Lainfeccion por
el VIH también puede tener efectos adversosen €l curso clinicoy el
tratamiento de ladisplasiay del cancer cervicouterinos.

DIVISION DEL SINDROME DE INMUNODEFICIENCIA
ADQUIRIDA, DIVISION OF ACQUIRED IMMUNO-
DEFICIENCY SINDROME (DAIDS). Unadivision del Instituto
Nacional de Alergiay Enfermedades Infecciosas (NIAID) creada
en 1986 para atender las necesidades nacionales de investigacion
creadas por € advenimiento y la propagacion de la epidemia del
VIH/SIDA; ampliar |os conoci mientos béasi cos sobre lapatogénesis,
historianatura y transmisién de laenfermedad causadapor € VIH;



y apoyar las investigaciones para promover la deteccién, el
tratamiento y la prevencion del VIH. Direccion en Internet: http://
www.niaid.nih.gov/daids.

EFECTO DE PLACEBO, PLACEBO EFFECT. Cambio fisico
oemociona queocurre después detomar o0 administrar unasustancia,
gue no es € resultado de ninguna propiedad especia de ésta. El
cambio puede ser beneficiosoy reflgjar las expectativas del paciente
y, amenudo, de la persona que la administra.

EFECTOS SECUNDARIOS, SIDE EFFECTS. La accién o los
efectos de un medicamento (o unavacuna) distintos de los deseados.
Esta expresion suele referirse alos efectos indeseabl es 0 negativos,
como cefalea, irritacion de la piel o lesion hepatica. Es necesario
evaluar |os medicamentos experimental es paradeterminar susefectos
secundarios inmediatos y alargo plazo.

EFICACIA, EFFICACY. La maxima capacidad de un
medicamento o tratamiento para producir un resultado,
independientemente deladosis. Un producto medicamentoso recibe
buenas calificaciones en los estudios de eficacia si es eficaz en la
dosissometidaapruebay contralaenfermedad paracuyo tratamiento
sereceta. En el procedimiento establecido por laAdministracion de
Alimentos y Medicamentos (FDA), los ensayos clinicos de la fase
Il determinan la eficaciay los de lafase Il la confirman.

EMPIRICO (A), EMPIRICAL. Basado en datos experimental es,
no en teoria.

ENCEFALITIS,ENCEPHALITIS. Inflamacién cerebra de origen
virico o microbiano. Entre los sintomas cabe citar cefaea, rigidez
delanuca, fiebre, ndusea, vomito y alteracionesdel sistemanervioso.
Varias clases de infecciones oportunistas pueden causar encefalitis.

ENDEMICO, ENDEM I C. Referente aenfermedades rel acionadas
con sitios o0 grupos de poblacién particulares.

ENDOGENO (A), ENDOGENOUS. Relacionado con € organismo
0 producido por éste.



ENDOSCOPIA, ENDOSCOPY. Observacion del interior de una
cavidad del cuerpo (por ejemplo, € colon) con un endoscopio, que
es un dispositivo fabricado con fibras dpticas flexibles.

ENDOTOXINA, ENDOTOXIN. Toxina presente dentro de una
célula bacteriana.

ENFERMEDAD CAUSADA POR EL VIH, HIV DISEASE.
Durante la infeccién inicia por € VIH, cuando el virus entra en
contacto con lasuperficiemucosay encuentralinfocitos T sensibles,
el primer sitio en que hay una produccién realmente en masa del
virusesd tgidolinfoide. Eso causaunaexplosion deviremiamasiva,
conampliapropagacion del virusalos érganoslinfoides. Larespuesta
inmunitaria producida como consecuencia de eso para suprimir e
virus solo tiene éxito parcia y algunos virus se libran del atagque.
Con € tiempo, eso da como resultado una ata produccion virica
gue destruye el sistema inmunitario. Por lo tanto, la enfermedad
causada por € VIH se caracteriza por € deterioro gradual de las
funciones inmunitarias. Durante el curso de la infeccién, los
inmunocitosindispensables, [lamadoslinfocitos T CD4*, sedebilitan
y mueren y su nimero se reduce progresivamente. V éase Sindrome
de inmunodeficiencia adquirida, Virus de la inmunodeficiencia
humana, tipo 1.

ENFERMEDAD DE HODGKIN, HODGKIN’S DISEASE.
Céncer maligno progresivo del sistemalinfético. Entre los sintomas
cabecitar linfadenopatia, emaciacion, debilidad, fiebre, prurito, sudor
nocturno y anemia. El tratamiento consiste en radiacion y
quimioterapia. Véase Linfoma.

ENFERMEDAD INFLAMATORIA DE LA PELVIS, PELVIC
INFLAMMATORY DI SEASE. Afeccion ginecol 6gicacausadapor
unainfeccion (por o general, detransmision sexual) que se propaga
delavaginaala parte superior del aparato reproductor de la mujer
enlacavidad pélvica. Puedetener unaevolucién distintaen diferentes
mujeres, pero causa abscesos y dolor constante en casi cualquier
parte del aparato genital. Si no se trata, puede causar esterilidad o
menstruaciones frecuentes. En |os casos graves, puede propagarse

al higado y alosrifionesy causar hemorragiainterna peligrosay la
muerte.

ENFERMEDAD TERMINAL, END-STAGE DI SEASE. Periodo
o fase final en € curso de una enfermedad conducente a la muerte
de una persona.

ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL, SEXUAL-
LY TRANSMITTED DISEASE (STD). También Ilamadas
enfermedades venéreas (término antiguo en el campo de la salud
publica) einfeccionesdetransmision sexud (1 TS). Lasenfermedades
detransmision sexual (ETS) son infecciones que se propagan por el
traspaso de microorganismos de una persona a otra durante el
contacto sexual. Ademés de las ETS “tradicionales’ (sifilis 'y
gonorrea), el espectro de ETS comprende ahora lainfeccién por el
VIH quecausael SIDA; lasinfeccionespor Chlamydiatrachomatis;
lainfeccion por e virusdel papilomahumano (VPH); herpesgenita,
chancroide; micoplasma genital; hepatitis B, tricomoniasis;
infecciones entéricas; y enfermedades ectoparasitarias (es decir,
causadas por microorganismos que viven fuera del cuerpo del
huésped). La complejidad y el alcance de las ETS han aumentado
en forma impresionante desde los afios ochenta, hoy en dia se
reconoce que hay méas de 20 microorganismos y sindromes
pertenecientes a esta categoria.

ENSAMBLAJEY GEMACION,ASSEMBLY AND BUDDING.
Nombre de unaparte de | os procesos de formacion de nuevo VIH en
las células anfitrionasinfectadas. L as proteinas delanucleocdpside,
lasenzimasy el ARN (&cido ribonucleico) del virus serelinen apenas
en unaparte superficial delamembranaplasmatica, entanto quelas
proteinas de la envoltura se agregan dentro de ella. Se forma una
particula inmadura del virus que, luego, a separarse de la célula,
adquiere de la membrana plasmatica una envolturay las proteinas
celularesy del VIH . Laparticulainmaduradel virusestransformada
después por laenzimadel VIH Ilamada proteasa para convertirseen
un virus infeccioso.



ENSAYOALEATORIZADO, RANDOMIZED TRIAL. Estudio
en gquelos participantes se asignan a azar auno de dos o més grupos
de tratamiento o regimenes de un ensayo clinico. A veces se usan
placebos. Laal eatorizacion minimizalasdiferenciasentrelos grupos
al distribuir de forma equitativa a las personas con caracteristicas
similares entre todos | os grupos del ensayo.

ENSAYO CLINICO, CLINICAL TRIAL. Investigacion disefiada
y €jecutada sobre una base cientifica centrada en los efectos de una
intervencion administrada a sujetos humanos (por gjemplo, uso de
un medicamento, una vacuna, una sustancia bioldgica o un patron
de comportamiento). La meta es definir la inocuidad, la eficacia
clinicay los efectos farmacol6gicos (incluso toxicidad, efectos
secundarios, incompatibilidad o interaccion) del medicamento. El
Gobierno delos Estados Unidos, por medio delaAdministracion de
Alimentos y Medicamentos, exige estrictas pruebas de todos los
nuevos medi camentosy vacunas antes de su autorizaci on paraempleo
como agentesterapéuticos. Véase Estudiosdelasfasesl, I1, 111 y IV.

ENSAYO CLINICO COMUNITARIO, COMMUNITY-BASED
CLINICAL TRIAL (CBCT). Ensayoclinicoredizado principalmente
en consultorios médicos de atencién primaria, no en centros
académicos de investigacion.

ENSAYOSDE LA FASE |, PHASE | TRIALS. Comprenden la
introduccion inicial de un nuevo medicamento en fase de
investigacion clinica para uso en el ser humano. Estos ensayos se
vigilan estrictamente y pueden realizarse en pacientes o en
voluntarios sanos. Se han disefiado para determinar el metabolismo
y la accién farmacol égica del medicamento en el ser humano, la
inocuidad, los efectos secundarios del aumento de ladosisy, enlo
posible, las pruebasiniciaesde eficacia. L os ensayostambién pueden
comprender estudios de larelacion delaestructuracon laactividad,
|os mecanismos de accidn en el ser humano, € uso de medicamentos
en fase deinvestigacion clinicacomo instrumentos de investigacion
para explorar fendbmenos biol 6gicos o procesos de enfermedad. El
total de pacientes incluidos en los estudios de la Fase | varia, pero
suele situarse en una escala de 20 a80. Conviene obtener suficiente

informacion en el ensayo para permitir €l disefio de estudios de la
Fase Il bien controlados y cientificamente vaidos.

ENSAYOS DE LA FASE I, PHASE 11 TRIALS. Comprenden
estudios clinicos controlados de la eficacia del medicamento para
unao variasindicaciones particul ares en pacientes con laenfermedad
o afeccion objeto de estudio, y determinacién de los efectos
secundarios y riesgos comunes del medicamento a corto plazo.
Suelen ser bien controlados y estrictamente vigilados y realizarse
con un méaximo de varios centenares de pacientes.

ENSAYOS DE LA FASE IIl, PHASE |1l TRIALS. Estudios
ampliados tanto controlados como no controlados. Se realizan
después de obtener pruebas preliminares de la eficacia de un
medicamento. Se destinan arecoger mésinformaci én sobre eficacia
e inocuidad necesaria para evaluar la relacion genera de riesgo-
beneficio del medicamento y proporcionar una base adecuada alos
meédicos para la preparacion de la etiqueta correspondiente. Estos
estudios suelen hacerse con varios centenares o0 miles de pacientes.

ENSAYOS DE LA FASE 1V, PHASE 1V TRIALS. Estudios de
farmacovigilancia realizados después de conceder la autorizacion
de venta del medicamento. Por lo general, se trata de un ensayo
controlado aleatorizado, que tiene por fin evaluar la inocuidad y
eficaciaalargo plazo de un medicamento para unaindicacion dada.
Estos ensayos son importantes paraeva uar |os medicamentos contra
el SIDA porque muchos productos empleados para controlar la
infeccion por el VIH han recibido una autorizacion en forma
acelerada, con unaminima cantidad de datos clinicos de su eficacia

ENTERICO (A), ENTERIC. Relacionado con € intestino.
ENTERITIS, ENTERITIS. Inflamacion del intestino.
ENV, ENV. El gen env daorigen alas dos principal es glucoproteinas

viricas (gp120 y gp4l) relacionadas con la envoltura membranosa
gue rodeaa cadavirion del VIH-1.



ENVOLTURA, ENVELOPE. La cubierta externa |lamada
envoltura del VIH estd compuesta de dos capas de moléculas
similares alagrasallamadas lipidos, tomadas de las membranas de
las células humanas. Dentro de laenvolturahay numerosas proteinas
celularesy proteinas del VIH en formade hongo que sobresalen de
lasuperficie. Se cree que cada estructura en forma de hongo consta
de una cépsula de cuatro moléculas de glucoproteina (Ilamadas
gp120) y un tallo que consta de cuatro moléculas gp41l dentro dela
envoltura. El virusempleaesas proteinas paraadherirse alascélulas
einfectarlas.

ENZIMA, ENZYME. Proteina celular cuya forma le permite
mantener juntas avarias otras mol éculas agran proximidad unas de
otras. De esa forma, las enzimas pueden provocar reacciones
guimicas en otras sustancias con poco gasto de energiay sin ninguna
alteracion de su estructura. Bésicamente, una enzima obra como un
catalizador.

EOSINOFILO, EOSINOPHIL. Tipo de leucocito, Ilamado
granulocito, que puede digerir microorganismos. Los grénulos
pueden tefiirse con eosing, untinte &cido, paraexamen microscopi co.

EPIDEMIA, EPIDEMIC. Enfermedad que se propaga con
rapidez en un segmento de lapoblacin humana, por jemplo, todos
los habitantes de una determinadazonageogréfica; unabase similar
0 una unidad demogréfica similar; o todas las personas de cierta
edad 0 sexo, por ejemplo, lasmujeres o los nifios de unaregion. Las
enfermedades epidémicas pueden propagarse de una persona aotra
0 de unafuente contaminada a otra, por gjemplo, los alimentos o €

agua.

EPIDEMIOLOGIA, EPIDEMIOLOGY. Ramadelamedici naque
tratadel estudio delaincidencia, ladistribuciony el control de una
enfermedad en una poblacion.

EPITELIO, EPITHELIUM. Capaderecubrimiento delos6rganos
internosy externosdel cuerpo. También €l revestimiento delosvasos,
cavidades, gldndulasy 6érganosdel cuerpo. Constade célulasunidas

entre si por tegjido conjuntivo y varia en el niUmero de capasy la
clase de células constituyentes.

EPITOPO, EPITOPE. Forma o marcador singular transportado
en la superficie de un antigeno que desencadena una respuesta
correspondiente de produccion de anticuerpos. V éase Anticuerpos,
Antigeno.

ERITEMA, ERYTHEMA. Enrojecimiento o inflamacion de la
piel o de las membranas mucosas.

ERITEMA MULTIFORME, ERYTHEMA MULTIFORME.
Clasede reaccion por hipersensibilidad (erupcion cuténea) que ocurre
en respuesta a medicamentos, infecciones o enfermedad. Se
desconoce la causa exacta. A proximadamente 90% de los casos de
eritemamultiforme son causados por infecciones por herpes simple
o0 micoplasma. El trastorno ocurre principalmente en los nifiosy los
adultosjovenes. El sindrome de Stevens-Johnson esunaformagrave
de este trastorno.

ERITROCITOS, ERYTHROCYTES. Glébulos rojos cuya
principal funcion es transportar oxigeno alas células.

ESPACIO SUBARACNOIDEO, SUBARACHNOID SPACE.
Espacio por e que circula el liquido cefa orraquideo.

ESPLENOMEGALIA, SPLENOMEGALY. Agrandamiento del
bazo.

ESTADIFICACION DE TANNER, TANNER STAGING. Forma
de determinar dénde esta un adolescente en la escala de desarrollo
sexual, independientemente delaedad cronol 6gica. En el tratamiento
del VIH se utiliza la estadificacion de Tanner para determinar el
régimen terapéutico que se debe seguir en pacientes adultos,
adolescentes y pediétricos.

ESTADO SEROLOGICO, SEROSTATUS. Resultados de un
andlisis de sangre para detectar anticuerpos especificos.



ESTAFILOCOCO, STAPHYLOCOCCUS. Tipo de bacteriaque
puede causar varias clases de infecciones.

ESTEATOSIS HEPATICA, HEPATIC STEATOSIS. Higado
graso causado por toxinas hepaticas, como tetracloruro carbonico,
y por otros factores, como & consumo de alcohol y de algunos
medicamentos (esteroides, minociclina), la obesidad, la diabetes
mellitus, lafibrosis quistica, lalipodistrofiatotal y el embarazo.

ESTEROIDE, STEROID. Miembro de una extensa familia de
sustancias lipidas de estructura similar. Las moléculas esteroides
tienen un esqueleto bésico con cuatro anillos de carbono
interconectados. L os diferentestipos de esteroides tienen funciones
distintas. Todas|as hormonas sexual es natural es son esteroides. Los
esteroides anabdlicos aumentan la masa muscular. Los esteroides
antiinflamatorios (o corticosteroides) reducen lahinchazon, el dolor
y otras manifestaciones de inflamacion.

ESTIRPES CELULARES, CELL LINES. Tipos celulares
especificos mantenidos artificialmente en el laboratorio (esdecir, in
vitro) parafines cientificos.

ESTOMATITIS, STOMATITIS. Cualquiera de una serie de
enfermedades inflamatorias de la boca, (por ejemplo, aftas,
candidiasis y herpes labial) con varias causas, como traumatismo
mecanico, sustancias irritantes, aergias, deficiencia vitaminica o
infeccion.

ESTRATIFICACION, STRATIFICATION. Configuracion en
capas.

ESTUDIOABIERTO, OPEN-LABEL TRIAL. Ensayoclinicoen
el cual tanto los médicos como los participantes saben qué
medicamento se esta administrando.

ESTUDIO CONANONIMATO, BLIND STUDY. Ensayo clinico
en que los participantes no saben si pertenecen al grupo testigo o
experimental del estudio. Véase Estudio con doble anonimato.

ESTUDIO CON DOBLE ANONIMATO, DOUBLE-BLIND
STUDY. Disefio de un ensayo clinico en que ni los participantes ni
el personal del estudio saben qué pacientes reciben el medicamento
experimental y el placebo (u otro tratamiento). Se cree que estaclase
de estudio produce resultados objetivos, puesto que las expectativas
del médico y del paciente sobre el medicamento experimental no
afectan a resultado. Véase Estudio con anonimato.

ESTUDIO CONTROLADO CON PLACEBO, PLACEBO
CONTROLLED STUDY. Méodo deinvestigacion de medicamentos
en que se administra una sustanciainactiva (placebo) aun grupo de
pacientes mientras el producto en fase de investigacion clinica se
administra a otro grupo. Se comparan |los resultados obtenidos en
estos dos grupos para determinar si € tratamiento experimental es
més eficaz paratratar la enfermedad.

ESTUDIO DE COSTOS Y UTILIZACION DE SERVICIOS
RELACIONADOSCON EL VIH,HIV COST AND SERVICES
UTILIZATION STUDY (HCSUS). Estudio con una muestra
nacional representativa de la poblacién estadounidense adulta
infectada por €l VIH y que recibe atencion continua en que se ha
observado una variacion significativa en la utilizacién de servicios
y € recibo de medicamentos. A comienzos de 1998, las mujeres
mostraron mas posibilidades que los hombres de acudir al
departamento de urgencias y de ser hospitalizadas y menos
posibilidades de haber recibido el tratamiento antirretroviral conun
inhibidor de laproteasao uninhibidor delatranscriptasainversano
andogo de los nucledsidos.

ESTUDIO DE GRADUACION DE LA DOSIS, DOSE-
RANGING STUDY. Ensayo clinico en que se someten a prueba
dos 0 més dosis de un agente (como un medicamento) mediante
comparacion entre si para determinar cué surte mas efecto y es
Menos nociva.

ESTUDIO DE LA HISTORIA NATURAL, NATURAL
HISTORY STUDY. Estudio del desarrollo natural de un organismo
o una enfermedad en un periodo determinado.



ESTUDIOINTERINSTITUCIONAL SOBREEL VIH ENLAS
MUJERES, WOMEN’S INTERAGENCY HIV STUDY
(WIHS). Estudio multicéntrico prospectivo iniciado en agosto de
1993 para realizar amplias investigaciones sobre el efecto de la
infeccién por el VIH en las mujeres. La razon justificativa para su
realizacion fue la necesidad de investigar 10os aspectos clinicos,
psicosociales y de laboratorio de la infecciéon por € VIH en ese
grupo de la poblacion.

ESTUDIOS COMPARATIVOS, CONTROLLED TRIALS. La
comparacion es una horma contra la cual se pueden evaluar las
observaciones experimental es. En los ensayos clinicos, un grupo de
paci entes reci be un medicamento experimental y otro (Ilamado grupo
testigo, o grupo de control), un tratamiento comun paralaenfermedad
0 un placebo.

ETIOLOGIA, ETIOLOGY. Estudio o teoria de los factores
causantes de enfermedad.

EXOGENO (A), EXOGENOUS. Que se desarrolla o se origina
fuera del organismo.

EXOTOXINA, EXOTOXIN. Sustancia toxica formada por
bacterias liberadas fuera de la célula bacteriana.

FACTOR DE NECROSIS TUMORAL (FNT), TUMOR
NECROSISFACTOR (TNF). Citocinaproducidapor macréfagos
gue ayuda a activar los linfocitos T. También estimula la actividad
del VIH. Las concentraciones de FNT son altas en personas VIH-
positivas y se sospecha que la molécula desempefia una funcién de
importancia en la emaciacion, la neuropatia y la demencia
relacionadascon e VIH. El FNT desencadenaun trayecto bioquimico
gue conduce a una forma programada de suicidio celular, llamado
apoptosis. También activa una molécula clave que puede bloquear
estetrayecto y desencadenaun delicado equilibrio entrelaviday la
muerte dentro de lacélula

FACTOR ESTIMULANTE DE LAS COLONIAS DE
GRANULOCITOS, GRANULOCYTE-COLONY STIMU-
LATINGFACTOR (G-CSF). Citocinaque estimulael crecimiento
de los granulocitos, una clase de leucocito. Este factor alivia la
neutropenia que es un efecto secundario de ciertos medicamentos.

FACTOR ESTIMULANTE DE LAS COLONIAS DE
GRANULOCITOS Y MACROFAGOS, GRANULOCYTE
MACROPHAGE-COLONY STIMULATING FACTOR
(GM-CSF). Citocinaqueestimulael crecimiento delosgranulocitos
y macréfagos. Al igua que e factor estimulante de las colonias de
granulocitos, este factor alivia la neutropenia, pero es menos
especifico y tiene mas efectos secundarios que el G-CSF.

FACTORES CORRELACIONADOS DE INMUNIDAD/
FACTORES CORRELACIONADOS DE PROTECCION,
CORRELATES OF IMMUNITY/CORRELATES OF
PROTECTION. Respuestainmunitaria que protege a una persona
contra cierta enfermedad. Se desconoce laidentidad precisa de los
factores correlacionados de inmunidad en lainfeccién por € VIH.

FACTORES INMUNITARIOS DEL ANFITRION, HOST
FACTORS. Potentes mecanismosdel cuerpo paracontener el VIH,



incluso inmunocitos Ilamados linfocitos T CD8* que pueden
demostrar més eficacia que cualquier antirretroviral para controlar
lainfeccion por el VIH.

FAGOCITO, PHAGOCYTE. Céula capaz de ingerir y destruir
sustancias extranas, incluso bacterias.

FAGOCITOSIS, PHAGOCYTOSIS. Proceso de ingestion y
destruccion de un virus u otra sustancia extrafia por los fagocitos.
Véase Macréfago y Monocito.

FAL SO VIRION, PSEUDOVIRION. Particulaparecidaaun virus.

FARMACOCINETICA, PHARMACOKINETICS. Proceso de
absorcion, distribucién, metabolismoy excrecion de un medicamento
0 Unavacuna (en organi smos Vivos).

FARMACORRESISTENCIA, DRUG RESISTANCE. Capacidad
de algunos microorganismos patdgenos, como bacterias, virus o
micoplasmas, de adaptarse, crecer y multiplicarse aun en un medio
gue contiene los medicamentos que suelen eliminarlos. Véase
Resistencia cruzada.

FIEBREDEL VALLE,VALLEY FEVER.VéaseCoccidioidomicoss.

FLUCTUACIONESLOGARITMICAS,LOG CHANGES. Los
cambios delacargaviral se notifican amenudo como fluctuaciones
logaritmicas. Este término matematico denota una fluctuacion del
valor del objeto de medicién por un factor de 10. Por giemplo, si la
cargaviral basica determinada con la prueba de reaccion en cadena
de la polimerasa fuera de 20.000 copias/ml de plasma, un aumento
exponencial de 1 equivale a un aumento a 200.000 copias/ml de
plasma o sea un aumento de 10. Un aumento exponencia de 2
equivale a2.000.000 copias/ml de plasma o seaun aumento de 100.

FOLICULITIS EOSINOFILA, EOSINOPHILIC FOLLI-
CULITIS. Reaccioninflamatoriaalrededor delosfolicul os pilosos,
caracterizada por papulas (pequefia elevacion o protuberanciade la

piel) con prurito intenso que pueden unirse para formar placas. Es
unainvasion de los foliculos por eosindfilos. Este trastorno ocurre
cas siempre en personas infectadas por € VIH con un recuento de
linfocitos T CD4* inferior a 200, de manera que es un importante
marcador cuténeo de una etapa especificade laenfermedad causada
por el VIH.

FOLICULO, FOLLICLE. Peguefio saco o cavidad anatbmico o
una profunda depresién de boca estrecha (por ejemplo, un foliculo
pil0so).

FOSFATASA ALCALINA, ALKALINE PHOSPHATASE.
Enzima normamente presente en ciertas células del higado, los
huesos, losrifiones, losintestinosy laplacenta. Cuando se destruyen
las células de esos tejidos, se escapa una mayor cantidad de esta
enzima ala sangre y su concentracion se eleva en proporcion ala
gravedad de la afeccion. La medida de la concentracion de esta
enzima se usa como indicacion de lasalud del higado.

FOTOSENSIBILIDAD, PHOTOSENSITIVITY. Intensa
reaccion cutdneaalaluz solar o ultravioleta (quemadura rapida por
exposicion a sol).

FROTIS DE PAPANICOLAOQU, PAP SMEAR. Método de
deteccion temprana del cancer u otra anomalia del aparato genital
femenino, especialmente del cuello uterino.

FUSINA, FUSIN. Véase CXCRA4.



GAG, GAG.Gen del VIH que determina el cdédigo de la proteina
nuclear p55. Esta proteina es precursora de las proteinas pl7, p24,
p7 y p6 del VIH. Forman la cdpside de ese virus, que es la concha
proteinicainterior que rodealacepade ARN del VIH.

GAMMAGLOBULINA, GAMMA GLOBULIN. Una de las
proteinas del suero sanguineo que contiene anticuerpos. Agentes
inmuni zantes pasi vos obteni dos de plasmahumano agregado. V éase
Globulinas, Inmunoglobulina G.

GANGLI0O, GANGLION. Masa de tejido nervioso, compuesto
principalmente de peguefios 6rganos celulares nerviosos, que suele
estar colocado fuera del sistema nervioso central.

GANGLIOS LINFATICOS, LYMPH NODES. Organos
pequefios del sistema inmunitario, del tamafio de un frijol,
ampliamente distribuidos por todo el cuerpo. Lalinfa esfiltrada a
través de los ganglios linféticos donde todos los tipos de linfocitos
residen tempora mente. L os antigenos que entran al organismo entran
alalinfao alasangrey son filtrados a la salida por los ganglios
linféticos o el bazo, respectivamente, para ataque por € sistema
Inmunitario.

GASTROINTESTINAL, GASTROINTESTINAL (Gl). Relativo
al estdmago y a intestino.

GEMACION, BUDDING. Véase Ensamblaje y gemacion.

GEN, GENE. 1. Unidad de ADN que transporta informacién para
la biosintesis de un producto especifico en la célula. 2. Unidad
definitiva mediante la cual se transmiten las caracteristicas
hereditarias a las generaciones siguientes de todos |os organismos
vivos. Los genes se encuentran dentro del cromosoma y estan
arreglados alo largo del mismo. La alteracion ya seadel nimero o
del arreglo de los genes puede ocasionar mutacion (un cambio de
las caracteristicas hereditarias).

GENES REGULADORES, REGULATORY GENES. En
relacion con el VIH, hay tres genesreguladores del VIH—tat, revy
nef—y tres llamados auxiliares—vif, vpr y vpu—que contienen la
informaci 6n necesariaparalaproduccion delas proteinas queregulan
lacapacidad del virus parainfectar unacélula, producir nuevas copias
del virus o causar una enfermedad. V éase Nef, Rev, Tat.

GENOMA, GENOME. Conjunto completo de genes de los
cromosomas de cada célula de un organismo particular.

GENOTERAPIA, GENE THERAPY. Uno devariostratamientos
experimentales en que se alteran |os genes de las células. Algunos
tratamientos genéticos se destinan a provocar nueva actividad
inmunitaria; otros, a hacer que las células sean resistentes a la
infeccidn; y algunos, a producir enzimas destructoras del material
genético virico o canceroso dentro de las células.

GIARDIASIS, GIARDIASIS. Infeccion protozoaria comun del
intestino delgado, propagada por medio de alimentos y agua
contaminados y contacto directo de una persona a otra.

GIBA DE BUFALO, BUFFALO HUMP. Véase Lipodistrofia.

GLOBULINAS, GLOBULINS. Proteinas simples encontradas en
el suero sanguineo, que contienen varias mol éculas esenciales para
lafuncién del sistemainmunitario. Véase Inmunoglobulina.

GLOBULOS BLANCOS, WHITE BLOOD CELLS. Véase
Leucocitos.

GLUCOPROTEINA, GLYCOPROTEIN. Proteinaconjugadaen
queel grupo no proteinico es un carbohidrato (esdecir, unamolécula
de azticar). También llamada glicoproteina.

GONORREA, GONORRHEA. Infeccion causada por Neisseria
gonorrhoeae. Aunque la gonorrea se considera sobre todo una
enfermedad de transmision sexual, también puede transmitirse a
recién nacidos durante el parto.



GP41, GP41 (gp4l). Glucoproteina 41, una proteina dentro de la
envolturaexternadel VIH. Desempefiaun papel de sumaimportancia
en lainfeccion de los linfocitos T CD4* por € VIH al facilitar la
fusion delamembranaviricaconlamembranacel ular. V éase Gp120.

GP120, GP120 (gp120). Glucoproteina 120, una proteinaque sale
de la superficie dd VIH y se une a los linfocitos T CD4*. En un
proceso en dosetapas que permitequee HIV penetreenlamembrana
deloslinfocitos T, el complejo gp120-CD4 serepliegapararevelar
una segunda estructura que se une a CCR5, uno de varios
correceptores de quimiocinaempl eados paralapenetracion del virus
enloslinfocitosT.

GP160, GP160 (gp160). Glucoproteina 160, precursora de las
proteinas gp41y gpl120 de laenvolturadel VIH.

GRANULOCITO, GRANULOCYTE. Tipo deleucaocito lleno de
grénulos de compuestos que digieren microorganismos. Los
granulocitos son parte del sistema inmunitario innato y tiene una
amplia actividad.

GRANULOCITOPENIA, GRANULOCYTOPENIA. Fata o
baja concentracidn de granul ocitos en la sangre. Término empleado
amenudo en formaintercambiable con neutropenia.

GRUPO DE ENSAYOS CLIiNICOS SOBRE EL SIDA EN
ADULTOS, ADULT AIDS CLINICAL TRIALS GROUP
(AACTG). Lamayor organizacion de ensayos clinicossobreel VIH
en el mundo. Desempefia una funcién de suma importancia en el
establecimiento de normas de atencidn de lainfeccion por el VIH y
las enfermedades oportunistasrelacionadascon el VIH/SIDA enlos
Estados Unidos y el mundo desarrollado. El AACTG ha
desempefiado un papel fundamental en el suministro de los datos
necesarios para la aprobacion de agentes terapéuticos y de las
estrategias de tratamiento y prevencion de muchas infecciones
oportunistas y neoplasias malignas. Estéd formado y dirigido por un
destacado grupo de especialistas clinicos en investigacion sobre los
aspectos terapéuticos del VIH/SIDA y es financiado por medio del

Instituto Nacional deAlergiay Enfermedades I nfecciosas. Direccion
en Internet: http://aactg.s-3.com.

GRUPO DE PACIENTES, ARM. Grupo de participantes en un
ensayo clinico comparativo, que recibe el mismo tratamiento. Los
demas grupos reciben un régimen terapéutico diferente.

GRUPO PEDIATRICO DE ENSAYOSCLINICOSSOBRE EL
SIDA, PEDIATRIC AIDS CLINICAL TRIAL GROUP
(PACTG). Laprincipal organizacion mundial encargadade evaluar
el tratamiento de los nifios y adolescentes infectados por € VIH y
de crear nuevos métodos para interrumpir la transmisién de madre
al bebé. Este grupo haestablecido las normas parael cuidado de los
nifios infectados por el VIH y la interrupcion de la transmision
vertical. Direccién en Internet: http://www.pactg.s-3.com.




HEMATOCRITO, HEMATOCRIT. Medicion hecha en el
laboratorio que determina e porcentaje de eritrocitos acumulados
en un determinado volumen de sangre. Enlasmujeres, loseritrocitos
constituyen normalmente de 37 a47% delasangrey enloshombres,
de 40 a 54%.

HEMATOTOXICO, HEMATOTOXIC. Venenoso paralasangre
o lamédula 6sea.

HEMOFILIA,HEMOPHILIA. Enfermedad hereditariaque afecta
sobretodo aloshombresy evitalacoagulacién normal delasangre.
Se trata con inyecciones de una sustancia sintética del factor de
coagulacion del que carecen las personas afectadas, que deben
aplicarse durante toda la vida. El nuevo factor de coagulacion
recombinante se extrae delasangre normal y si no setratacon calor
puede transportar €l VIH.

HEMOGLOBINA, HEMOGLOBIN. Componente de los
eritrocitos que transporta oxigeno.

HEMOGRAMA COMPLETO,COMPLETE BLOOD COUNT
(CBC).Andlisisde sangre prescrito con frecuenciaque proporciona
un recuento deleucocitos, eritrocitos, indice eritrocitico, hematocrito
y hemoglobulina en un microlitro de sangre entera.

HEMOLISIS, HEMOLYSIS. Ruptura de los eritrocitos.
HEPATICO, HEPATIC. Perteneciente o relativo a higado.

HEPATITIS, HEPATITIS. Inflamacién del higado. Puede ser
causadapor unainfeccion bacterianao virica, infestacion parasitaria,
consumo de alcohol o drogas, toxinas o transfusion de sangre
incompatible. Aunque muchos casos de hepatitis no representan una
amenazagrave paralasaud, laenfermedad puedellegar aser crénica
y, a veces, causar insuficiencia hepatica y la muerte. Hay cuatro
tipos principales de hepatitis virica. (1) hepatitis A, causada por

infeccion por el virus de lahepatitisA, que se propaga por contacto
fecal-ordl; (2) lahepatitis B, causada por infeccién por el virusdela
hepatitis B, que se transmite més cominmente a una pareja durante
las relaciones sexuales, especialmente por via anal, y por € uso
comun de aguijas parainyeccién de drogas; (3) hepatitisno A ni B,
causada por €l virus de la hepatitis C, que parece propagarse por
medio de contacto sexual y del uso coman de agujas parainyeccion
dedrogas (otro tipo de hepatitisno A ni B es causado por € virusde
la hepatitis E, que se propaga sobre todo por medio de agua
contaminada); (4) hepatitis delta, que se presenta solo en personas
yainfectadas por el virus de lahepatitis B y es causada por €l virus
delahepatitis D; enlamayoriadelos casos, lahepatitis deltaocurre
en personas con exposiciéon frecuente a la sangre y los
hemoderivados, por jemplo, los hemofilicos.

HEPATOMEGALIA, HEPATOMEGALY. Aumento del volumen
del higado.

HERPES ZOSTER, SHINGLES. Véase Virus del herpes zoster
(varicela).

HIDROXIUREA, HYDROXYUREA. Medicamento recetado
poco costoso, empleado para el tratamiento de la anemia
drepanocitica y algunas formas de leucemia. Se ha usado en
investigaciones para tratar la infeccion por el VIH. No se ha
determinado su posible inocuidad y eficacia para ese tratamiento y
los médi cos deben saber cudl es son | as precauciones masimportantes
que es preciso tener para su empleo inocuo. Este producto no tiene
actividad directa contra los antirretrovirus; mas bien, inhibe la
produccion de la enzima celular reductasa de ribonucledtidos, o
gue da como resultado una menor concentracion intracelular de
trifosfatos de desoxinucledsido, que son necesarios parala sintesis
del ADN. Los interesados en obtener la informacién mas reciente
sobre el uso de hidroxiurea en regimenes de tratamiento de la
infeccion por el VIH, sirvanse consultar laobratitulada“ Guidelines
for the Use of Antiretroviral Agents in HIV-Infected Adults and
Adolescents’ en AlDSinfo.nih.gov.




HIPERGAMMAGLOBULINEMIA,HYPERGAMMA-
GLOBULINEMIA. Concentracion anormalmente elevada de
inmunoglobulinas en la sangre, comin en las personas infectadas
por & VIH.

HIPERGLUCEMIA, HYPERGLYCEMIA. Concentracion
anormalmente el evada de glucosa en lasangre circulante, observada
especia mente en pacientes con diabetesmellitus. No se hanotificado
hiperglucemia, diabetes mellitus de comienzo nuevo, cetoacidosis
diabéticani exacerbacioén delos casos existentes de diabetes mellitus
en pacientes tratados con inhibidores de la proteasa.

HIPERLIPIDEMIA, HYPERLIPIDEMIA. Aumento de la
concentracion sanguinea de triglicéridos y colesterol que puede
causar enfermedad cardiovascular y pancreatitis. En relacion con el
VIH, esun efecto secundario del tratamiento antirretroviral de gran
actividad (TARGA); se hademostrado en ensayos clinicos quetodos
los inhibidores de |a proteasa causan hiperlipidemia.

HIPERPLASIA, HYPERPLASIA. Aumento anormal de los
elementos que componen una parte (como células tisulares).

HIPERTERMIA, HYPERTHERMIA. Procedimiento experi-
mental peligroso y de eficacia no comprobada, que consiste en
calentar temporalmenteel cuerpo de un paciente atemperaturashasta
de 44° C a partir de lateoria que esta temperatura destruye el VIH
circulante y las células infectadas por € mismo. Un método para
lograr esto es haciendo pasar la sangre de los pacientes por un
calentador externo. Este procedimiento se llama hipertermia
extracorporea total.

HIPOFISIS, PITUITARY GLAND. Pequefia glandula endocrina
ovalada en la base del cerebro. Se llama glandula maestra porque
las demas de su especi e dependen de sus secreciones parael estimulo
de su funcion.

HIPOGAMMAGLOBULINEMIA, HYPOGAMMA-
GLOBULINEMIA. Concentracion anormalmente baja de
inmunoglobulinas. V éase Anticuerpos.

HIPOGONADISMO, HYPOGONADISM. Deficiencia de la
actividad secretoria de los ovarios o los testiculos. En estudios
anteriores se ha demostrado que 45% de los pacientes con SIDA y
27% delosinfectados por € VIH sin SIDA tienen unaconcentracion
subnormal de testosterona. Se recomienda el tratamiento de
restitucion paralos hombres con concentraciones bgjas 0 en un punto
bajo de la escalanormal. La testosterona es un esteroide anabdlico
gue puede restituir el equilibrio del nitrégeno y la masa corporal
magra en pacientes con emaciacion.

HIPOTESIS, HYPOTHESIS. Suposicion hecha como base de un
razonamiento 0 argumento 0 como guia para una investigacion
experimental.

HIPOXIA, HYPOXIA. Reduccion del suministro de oxigeno alos
tejidos.

HISTOPLASMOSIS, HISTOPLASMOSIS. Infeccion micdtica,
comunmente de los pulmones, causada por €l hongo Histoplasma
capsulatum. Este hongo se encuentracomunmente en el estiércol de
paarosy demurciélagosenlaregion del Vallede Ohioy del Misisipi,
lasidasdel Caribey AméricaCentral y del Sur. Se propagaal aspirar
las esporas del hongo. Las personas con lesiones graves del sistema
inmunitario, como las que ocurren con el SIDA, son vulnerables a
una enfermedad muy grave llamada histoplasmosis propagada
progresiva. Enlos Estados Unidos, alrededor de 5% de las personas
con SIDA tienen histoplasmosis, pero en | as zonas geogréficas donde
el hongo es comun, las personas con SIDA estén expuestasaun ato
riesgo de histoplasmosis propagada.

HOMOLOGO, HOMOLOGOUS. En relaciéon con la
inmunologia, tejido o suero derivado de los miembros de una sola

especie.

HONGO, FUNGUS. Parte de un grupo de microorganismos
primitivos no vasculares, que incluyen los hongos propiamente
dichos, laslevaduras, €l éxidoy € moho.



HORMONA, HORMONE. Sustancia quimica activa formada en
una parte del cuerpo y transportada en la sangre a otras partes del
cuerpo donde estimulao suprimelaactividad celular y tisular. VV éase
Hipdfisis.

HORMONA DEL CRECIMIENTO HUMANO, HUMAN
GROWTH HORMONE (HGH). Hormonade péptidos segregada
por lahipofisis anterior en el cerebro. Mejorael crecimiento tisular
al estimular laformacion de proteina. Unahormonadel crecimiento
humano recombinante (modificada con técnicas de ingenieria
genética), con € nombre de Serostim, ha sido autorizada por la
Administracion de Alimentos y Medicamentos (FDA) como
tratamiento para el sindrome de emaciacidn causado por € SIDA.

HUMORESCORPORALES, BODY FLUIDS. Cuaquier liquido
del cuerpo humano, como sangre, orina, saliva, esputo, lagrimas,
semen, leche materna o secreciones vaginales. Solamente lasangre,
el semen, la leche materna y las secreciones vaginales se han
vinculado directamente alatransmisiéon del VIH.

ICTERICIA, JAUNDICE. Pigmentacion amarilla de la piel, las
membranas mucosas, la esclerética y 1os humores corporales,
causada por elevadas concentraciones de bilirrubinaen lasangre.
Esta afeccion ocurre con enfermedad del higado o delavesicula
biliar o destruccién excesiva de eritrocitos.

IDIOPATICO (A), IDIOPATHIC. De causa desconocida.

INVITRO, INVITRO. (“Envidrio”.) Medio artificial creado fuera
de un organismo vivo (por gjemplo, un tubo de ensayo o platillo de
cultivo) empleado en investigaciones experimental es para estudiar
una enfermedad o un proceso.

INVIVO, INVIVO. (“Enun organismo vivo”.) Estudiosrealizados
dentro de organismos vivos (por ejemplo, estudios hechos en
animales o en sujetos humanos).

INCIDENCIA, INCIDENCE. Numero de nuevos casos (por
ejemplo, de unaenfermedad) que ocurren en una poblacion dadaen
un determinado periodo.

INFECCION, INFECTION. El estado o la afeccién en lacua el
cuerpo (o parte del cuerpo) es invadido por un agente infeccioso
(por gemplo, una bacteria, un hongo o un virus), que se multiplica
y produce un efecto lesivo (infeccion activa). En lo que respecta a
VIH, infeccion que comienzatipicamente cuando el VIH encuentra
un linfocito CD4*. La proteina gp120 de la superficie del VIH se
une estrechamente a la molécula CD4 en la superficie celular. Hay
fusion de las membranas del virusy la célula, proceso gobernado
por la gp41l, otra proteina de superficie. El nlcleo del virus, que
contiene el ARN, proteinasy enzimasdel VIH, seliberaalacélula

INFECCION AGUDA POREL VIH,ACUTE HIV INFECTION.
El periodo de rdpida duplicacion del virus de lainmunodeficiencia
humana inmediatamente después de la exposicion a mismo. Se



estima que de 80 a 90% de las personas con infeccién primaria por
el VIH presentan un sindrome agudo caracterizado por sintomas
similaresalosdelainfluenzacomo fiebre, malestar, linfadenopatia,
faringitis, cefalea, miagiay, aveces, erupcion cutdnea. Después de
la infeccion primaria, se producen seroconversion y una intensa
respuesta inmunitaria especifica del VIH-1, por lo general, en un
promedio de 3 semanas después delatransmision del VIH. Antesse
creiaquee VIH se manteniarelativamente latente durante estafase.
Sin embargo, ahora se sabe que durante el periodo de infeccién
primaria, se puede documentar la existencia de elevadas
concentraciones plasmaticas de ARN del VIH.

INFECCION INTERCURRENTE, BREAKTHROUGH
INFECTION. Infeccion causada por €l agente infeccioso contrael
que debe proteger una sustancia. En lo que respecta a un estudio de
unavacuna, lainfeccién puede ser causada por exposicion al agente
infeccioso antes de que la vacuna haya surtido efecto o antes de
administrar todas |as dosis de la vacuna.

INFECCION POR CHLAMYDIA, CHLAMYDIA. Enfermedad
de transmision sexua causada por Chlamydia trachomatis, que
infectael conducto genital. Lainfeccion suele ser asintomética, pero
s no setrata, puede causar esterilidad en las mujeres.

INFECCION POR LEVADURA, YEAST INFECTION. Véase
Candidiasis.

INFECCION PRIMARIA POR EL VIH, PRIMARY HIV
INFECTION. Véase Infeccién aguda por el VIH.

INFECCION SUBCLINICA, SUBCLINICAL INFECTION.
Infeccion o fase de unainfeccion sin sintomas ni sefiales aparentes
de enfermedad.

INFECCIONES OPORTUNISTAS, OPPORTUNISTIC
INFECTIONS. Enfermedades causadas por varios micro-
organismos, algunos delos cual es no causan enfermedad en personas
con un sistema inmunitario sano. Las personas con infeccion
avanzadapor € VIH sufren infecciones oportunistas en los pulmones,

el cerebro, losojosy otros érganos. Entrelasinfecciones oportunistas
mM&s comunes en personas a quienes se ha diagnosticado el SIDA
estdn laneumonia por Pneumocystis carinii, €l sarcomade Kaposi,
lacriptosporidiasis, lahistoplasmosisy otrasinfecciones parasitarias,
viricasy micoticasy algunos tipos de cancer.

INFECCIOSO, INFECTIOUS. Capaz detransmitirse por contacto
directo o intimo (por ejemplo, las relaciones sexuales).

INFUSION, INFUSION. Proceso de administrar un liquido
terapéutico, distinto dela sangre, auna persona mediante inyeccion
venosa lenta de una solucion diluida del compuesto. Lainfusién se
usa a menudo cuando el aparato digestivo no absorbe cantidades
considerables de un medicamento o cuando éste es demasiado toxico
0 e volumen demasiado grande para administrarlo en inyeccién
rapida.

INGENIERIA GENETICA, GENETIC ENGINEERING.
Técnica mediante la cual el material genético de un organismo se
introduce a una célula extrafia con € fin de producir en masa la
proteina codificada por los genes introducidos. Esa técnica
relativamente nueva manipulael ADN (el material genético) de las
células. Por ggemplo, en estatécnica, |os genes, que en realidad son
parte de las moléculas de ADN, se retiran del organismo donante
(insecto, planta, mamifero u otro organismo) y se empalman al
material genético de un virus; luego se deja que ese virus infecte a
las bacterias receptoras. De esa forma, las bacterias se convierten
en receptores de material genético virico y extrafio.

INHIBIDOR DE LA FUSION, FUSION INHIBITOR. Clase de
agentes antirretrovirales que se unen a la proteina gp4l de la
envolturay bloguean los cambios estructural es necesarios para que
el virus seunaal linfocito CD4 anfitrion. Cuando €l virus no puede
penetrar enlamembranadelacélulaanfitrionaeinfectar alacélula,
se evitaladuplicacion del VIH dentro de esacélula

INHIBIDORES DE LA INTEGRASA, INTEGRASE
INHIBITORS. Enrelacién con el VIH, el proceso medianteel cual
el ADN del virus migra al nicleo de la célula, donde se empama



conel ADN delacélulaanfitrionaconlaayudadelaintegrasavirica.
Unavez incorporado, e ADN del VIH sellamaprovirusy seduplica
junto con los genes de la célula cada vez que ésta se divide. En
varios informes recientes se indica que e ADN del VIH también
puede incorporarse a ADN de células no mitéticas (que no se
dividen), como los macréfagosy las células cerebralesy nerviosas.

INHIBIDORESDE LAPENETRACION,ENTRY INHIBITORS.
Compuestos que tienen por fin aterar lainteraccion del VIH conla
superficie celular. Estos compuestos pueden bloquear o prevenir el
enlace alosreceptoresdelasuperficie celular humana(por jemplo,
CD4, CCR5 y CXCR4) o evitar lafusion del VIH alacélula La
Administracion de Alimentos y Medicamentos no ha autorizado
ningun medi camento en que se empl een esos mecanismos. Algunos
compuestos se someten a ensayos clinicos.

INHIBIDORESDE LAPROTEASA,PROTEASE INHIBITORS.
Medicamentos antivirales que obran por inhibicion de la enzima
proteasadel virus, con lo que evitan su multiplicacion. En particular,
impiden que la proteasa separe las bandas largas de proteina virica
para formar las proteinas activas del VIH més pequefias que
constituyen el virién. Si no se separan lasproteinasdel VIH de mayor
tamafio, no se pueden ensamblar para formar nuevas particulas
funcionales del VIH.

INHIBIDORES DE LA TRANSCRIPTASA INVERSA
ANALOGOS DE LOS NUCLEOSIDOS, NUCLEOSIDE
REVERSE TRANSCRIPTASE INHIBITORS (NRTI). Un
medicamento antirretroviral andlogo de los nucledsidos cuya
estructura quimica constituye una version modificada de un
nucledsido natural. Estos compuestos suprimen la duplicacion de
los retrovirus al inactivar la enzima transcriptasa inversa. Los
anaogos de los nucledsidos causan terminacion prematura de la
cadenade ADN provirico (precursor virico). Todos estosinhibidores
exigen fosforilacion en las células anfitrionas antes de su
incorporacion al ADN virico.

INHIBIDORES DE LA TRANSCRIPTASA INVERSA NO
ANALOGOSDE LOSNUCLEOSIDOS, NON-NUCLEOSIDE
REVERSE TRANSCRIPTASE INHIBITORS (NNRTI). Grupo
de compuestos de diversa estructura que se unen a sitio catalitico
de la transcriptasa inversa del VIH-1. Son bastante especificos, a
diferenciadelosinhibidores de latranscriptasainversaana ogos de
los nucledsidos, no tienen ningunaactividad contrael VIH-2. Como
inhibidores no competitivos de latranscriptasainversa, su actividad
antiviricaesaditivao sinérgicacon lamayoriade|os demés agentes
antirretrovirales. Sin embargo, la interaccion de un medicamento
con otro puede determinar los gjustes de ladosis con losinhibidores
de la proteasa.

INHIBIDORES DE LOS DEDOS DE ZINC, ZINC FINGER
INHIBITORS. Clase de medicamentos experimentales contra el
VIH que evitan que la nucleocépside de la proteinagag del VIH—
gue contiene | as estructuras de aminoécidos de | os dedos de zinc—
capte el nuevo materia genético del VIH y lo ensamble en viriones
recién formados por el proceso de gemacion.

INMUNIDAD, IMMUNITY. Resistencianatural o adquiridaauna
enfermedad especifica. Lainmunidad puede ser parcial o completa,
temporal o prolongada.

INMUNIDADACTIVA,ACTIVEIMMUNITY. Proteccion contra
unaenfermedad como resultado de unaexposicion previaaun agente
patégeno o a un antigeno. La proteccion puede ser € resultado de
haber tenido la enfermedad o de haber recibido una vacuna para
prevenirla.

INMUNIDAD ADQUIRIDA, ACQUIRED IMMUNITY. Véase
Inmunidad pasiva.

INMUNIDAD CELULAR, CELL-MEDIATED IMMUNITY
(CMI). Estaramadel sistemainmunitario existe principal mente para
atacar los virus que son mas insidiosos que las bacterias porque
invaden alas células anfitrionas (humanas), donde pueden esconderse
delosinmunocitos productores de anticuerpos. Con este sistema, la



reaccion a materia extrafia no es realizada por 10s anticuerpos si no
por células especificas de defensa, tales como los linfocitos T
citotoxicos, los macrofagos y otros leucocitos.

INMUNIDAD HUMORAL,HUMORAL IMMUNITY. Partedel
sistema inmunitario que depende principalmente de anticuerpos.
Véase Inmunidad celular.

INMUNIDAD MUSOCAL, MUCOSAL IMMUNITY.
Resistencia a la infeccién a través de las membranas mucosas.
Depende de losinmunocitosy |os anticuerpos que se encuentran en
el revestimiento del aparato genitourinario, lasvias gastrointestinal es
y otras partes del cuerpo expuestas a mundo exterior.

INMUNIDAD PASIVA, PASSIVE IMMUNITY. Se le conoce
también como inmunidad adquirida. La resistencia producida por
previa exposicion a un agente infeccioso o0 a un antigeno puede ser
activa o pasiva. Lainmunidad pasiva puede adquirirse por traspaso
de anticuerpos de otra persona o de un animal, ya sea de forma
natural, como en el caso de lamadre al feto o a recién nacido por
medio de lalactancia, o por inoculacion intencional (vacunacion).

INMUNIDAD POR MEDIACION DE ANTICUERPOS,
ANTIBODY-MEDIATED IMMUNITY. También Ilamada
inmunidad humoral. Inmunidad que se produce como resultado de
laactividad de los anticuerpos en lasangre y € tejido linfoide.

INMUNIZACION, IMMUNIZATION. Forma de proteccion
contra una enfermedad infecciosa por medio de vacunacion,
generalmente con una forma debilitada (atenuada) o muerta del
microorgani smo patégeno. Aungue | as personas suelen inmunizarse
contraunaenfermedad i nfecciosa con unavacuna, €l hecho detener
unaenfermedad como sarampién, parotiditis o rubéolaunavez, por
lo general, previene la enfermedad o “inmuniza’ ala persona para
evitar que latenga de nuevo.

INMUNOCOMPETENTE, IMMUNOCOMPETENT. 1. Que
puede presentar una respuestainmunitaria. 2. Que tiene un sistema
inmunitario normal.

INMUNOCOMPLEJO, IMMUNE COMPLEX. Conglomerados
producto de la unién de los antigenos y |os anticuerpos.

INMUNODEFICIENCIA, IMMUNE DEFICIENCY/
IMMUNODEFICIENCY. Descompensacion del sistema
inmunitario o incapacidad de funcionamiento de algunas de sus
partes, es decir, deterioro delainmunocompetencia, que aumentala
vulnerabilidad de una persona a ciertas enfermedades que no
contraeria de ordinario.

INMUNODEFICIENTE/INMUNODEPRIMIDO,
IMMUNOCOMPROMISED. Serefiere aun sistemainmunitario
cuyacapacidad deresistenciao deluchacontrainfeccionesy tumores
es subnormal.

INMUNODEPRESION, IMMUNOSUPPRESSION. Estado
fisico en que & sistema inmunitario se deteriora y no realiza sus
funciones normales. Lainmunodepresion puede ser provocada por
medicamentos (por gemplo, como en la quimioterapia) o ser el
resultado de al gunos procesos patol 4gicos, como lainfeccion por e
VIH.

INMUNOESTIMULANTE, IMMUNOSTIMULANT. Cualquier
agente o sustancia que desencadene o intensifique la respuesta del
organismo, también llamado inmunopotenciador.

INMUNOGENICIDAD, IMMUNOGENICITY. Capacidad deun
antigeno o una vacuna de estimular una respuesta inmunitaria.

INMUNOGENO, IMMUNOGEN. Sustancia capaz de provocar
unarespuesta inmunitaria, también [lamada antigeno.

INMUNOGLOBULINA, IMMUNOGLOBULIN (IG). También
Ilamada seroinmunoglobulina. Una clase de proteinas también
conocidas como anticuerpos producidas por los linfocitos B del
sistemainmunitario en respuestaaun antigeno especifico. Hay cinco
clases de inmunoglobulinas: IgA, IgD, IgE, IgG elgM.



INMUNOGLOBULINA A, IMMUNOGLOBULIN A (IGA).
(IgA) Una clase de anticuerpos formados como un dimero (dos
moléculas de anticuerpos adheridas una a la otra en los extremos)
segregados aloshumores corporales, comolasaliva. LalgA protege
las superficies mucosas del organismo contra las infecciones.

INMUNOGLOBULINA D, IMMUNOGLOBULIN D (IGD).
(IgD) Una clase de anticuerpos que se encuentra en baja
concentracion en el suero sanguineo. Laprincipal funcion delalgD
parece ser como receptor de antigenos en los linfocitos B maduros.

INMUNOGLOBULINA E, IMMUNOGLOBULIN E (IGE).
(IgE) Una clase de anticuerpos que intervienen en la inmunidad
antiparasitariay en las alergias.

INMUNOGLOBULINA G, IMMUNOGLOBULIN G (IGG).
(IgG) Unaclase de anticuerpos compuestos por dos cadenasidénticas
de polipéptidos leves y dos cadenas idénticas de polipéptidos
pesados. Ejerce su accion sobrelos antigenos mediante aglutinacion
(agrupacion) delosmismos. En € embarazo, lalgG cruzalaplacenta
y llega a feto y lo protege contra los antigenos de eritrocitos y
leucocitos. También se llama gammaglobulina.

INMUNOGLOBULINA INTRAVENOSA, INTRAVENOUS
IMMUNOGLOBULIN (IVIG). Solucion estéril de anticuerpos
concentrados extraidos de personas sanas. Se emplea para prevenir
infecciones en personas con una produccion de anticuerpos baja o
normal. Se administra por viaintravenosa.

INMUNOGLOBULINA M, IMMUNOGLOBULIN M (IGM).
(IgM) Clase de anticuerpos producidos por el cuerpo como respuesta
inicial aun antigeno. Si lalgM se produce en respuestaaunavacuna,
unavacunade refuerzo producirdun “cambio” de IgM sobretodo a
inmunoglobulina G.

INMUNOMODULADOR, IMMUNOMODULATOR. Cuaquier
sustanciaqueinfluye en el sistemainmunitario. Véase | nterleucina-
2, Inmunoestimulate, Inmunodepresion.

INMUNOTERAPIA, IMMUNOTHERAPY. Tratamiento
destinado areconstituir un sistema inmunitario deteriorado.

INMUNOTERAPIAPASIVA, PASSIVE IMMUNOTHERAPY.
Proceso en el cual se inyecta a las personas con una enfermedad
avanzada (con un bajo nivel de produccién de anticuerpos contrael
VIH) plasmarico en anticuerpos contrael VIH o un concentrado de
inmunoglobulina (HIVIG) de dicho plasma. El plasma se obtiene
de personas VIH-positivas asintométicas con alta concentracion de
anticuerpos contrael VIH.

INMUNOTOXINA, IMMUNOTOXIN. Toxinade origen vegetal
oanimal (por g emplo, un veneno) anexo aun anticuerpo monoclonal
y empleado para destruir una célula especifica escogida como
objetivo.

INOCULACION, INOCULATION. Introduccién de unasustancia
(inéculo, por gemplo, una vacuna, suero 0 un virus) a la sangre
para producir inmunidad a la enfermedad o afeccion relacionada
con lasustancia o intensificarla. V éase Vacuna.

INSTITUTONACIONAL DEALERGIAY ENFERMEDADES
INFECCIOSAS,NATIONAL INSTITUTE OFALLERGY AND
INFECTIOUS DISEASES (NIAID). Uno de los Institutos
Nacionalesde Salud (NIH) queredlizay apoyainvestigacionespara
estudiar las causas de las enfermedades a érgicas, inmunitarias e
infecciosas y encontrar mejores formas de prevenir, diagnosticar y
tratar las enfermedades. A este instituto se ha asignado la
responsabilidad de administrar el programa nacional de
investigaciones basicas sobre el SIDA realizado con fondos del
gobierno federal. Apoyainvestigaciones basicasy estudios sobrela
epidemiologiay lahistoria natural de las enfermedades; andlisis de
sangre para fines de diagnostico; descubrimiento y produccion de
medicamentos; preparacion y prueba de vacunas; y estudios sobre
tratamiento, algunos directamente y otros por medio de contactosy
acuerdos de cooperacion con otrasinstituciones. Administralasredes
del Grupo de Ensayos Clinicossobreel SIDA en Adultos (AACTG)
y las unidades de andlisis del Grupo de Ensayos Clinicos sobre el
SIDA Pediatrico en hospitalesdetodo el pais. Esteinstituto también



administra los Programas Comunitarios de Investigacion Clinica
sobre el SIDA (CPCRA), una red comunitaria de centros de
investigaciones sobre el tratamiento de esa enfermedad. Direccion
en Internet: http://www.niaid.nih.gov.

INSTITUTO NACIONAL DE SALUD INFANTIL Y
DESARROLLO HUMANO, NATIONAL INSTITUTE OF
CHILD HEALTH AND HUMAN DEVELOPMENT (NICHD).
Uno de los Institutos Nacionales de Salud que realiza 'y apoya
investigaciones sobre los procesos reproductivos, del desarrollo y
de comportamiento que determinan la salud de los nifios, adultos,
familias y poblaciones. Por consiguiente, apoya la investigacion
clinicarelacionadaconlatransmision del VIH delamadreinfectada
a sus hijos, la evolucion de la enfermedad en lactantes y nifios
pequefios infectados por el VIH y la prueba de tratamientos
potenciaesy preventivos paraestapoblacion. Direccion en Internet:
http://www.nichd.nih.gov.

INSTITUTO NACIONAL DEL CANCER, NATIONAL
CANCER INSTITUTE (NCI). Uno de los Institutos Nacionales
de Salud (NIH) con la mision general de realizar y apoyar la
investigacion, lacapacitaciony ladivulgacion deinformaci én sobre
salud referentealas causas, € diagndsticoy € tratamiento del cancer.
Este instituto también cumple esas funciones con respecto a las
diversas clases de cancer relacionadas con lainfeccién por el VIH.
Direccion en Internet: http://www.nci.nih.gov.

INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD, NATIONAL
INSTITUTESOFHEALTH (NIH). Organismo del Departamento
de Salud y Servicios Humanos de los Estados Unidos formado por
varios institutos. Es el punto focal del gobierno federal para
investigaciones sobre salud. Realiza ese trabajo en sus propios
laboratorios y lo apoya en universidades, facultades de medicina,
hospitales e ingtituciones de investigacion nacionalesy extranjeras.
Direccion en Internet: http://www.nih.gov.

INTEGRACION, INTEGRATION. En relacion con e VIH, e
proceso mediante el cual el ADN virico se desplaza a nicleo dela
célula donde empalma con el ADN del huésped con la ayuda de la

integrasa virica. Una vez incorporado, el ADN del VIH se llama
provirusy se duplicajunto con los genes de la célula cada vez que
ésta se divide. Varios informes recientes indican que el ADN del
VIH también puede integrarse al ADN de las células sin capacidad
paradividirse, como los macr6fagos y neuronas.

INTEGRASA, INTEGRASE. Enzimaque desempefiaunafuncion
vital en el proceso de infeccién por el VIH. Laintegrasaintroduce
los genes del VIH @ ADN normal de la célula. Entra a funcionar
después de que latranscriptasainversahacreado unaformadeADN
delaformade ARN delos genes del VIH que se encuentran en las
particulas del virus. Actualmente se estudian varias sustancias
inhibidoras de la accion de laintegrasa en pacientes infectados por
el VIH.

INTENCION DE TRATAR, INTENT TO TREAT. Andlisis de
los resultados de | os ensayos clinicos que incluye todos | os datos de
los pacientes en los grupos alos que se asignaron a azar (es decir,
por medio de una distribucion aleatoria), aunque nunca hayan
recibido €l tratamiento.

INTENSIFICACION, INTENSIFICATION. La agregacion de
agentes antirretrovirales a un régimen existente, en general, por
imposibilidad de lograr la respuesta virol 6gica deseada.

INTERACCION, INTERACTION. Véase Interaccion de un
medicamento con otro.

INTERACCION DE UN MEDICAMENTO CON OTRO,
DRUG-DRUG INTERACTION. Modificacion del efecto de un
medicamento cuando se administra con otro. El efecto puede ser un
aumento o unadisminucién de la accién de cualquierade los dos o
un efecto adverso no producido comunmente por ninguno de los
dos.

INTERFERON, INTERFERON. Una de varias proteinas
antiviricas que modulan la respuestainmunitaria. El interferon alfa
es segregado por una célula infectada por un virus y fortalece las
defensas de las células sanas circundantes. Unaformadeinterferén



alfafabricado (marcaregistrada, Orfedn, Intron A) esun tratamiento
autorizado por la Administracion de Alimentos y Medicamentos
(FDA) parad sarcomade Kaposi, la hepatitis B y la hepatitis C. El
interferén gamma es sintetizado por los inmunocitos (linfocitos
citoliticosnaturaesy linfocitos CD4). Activalosmacréfagosy ayuda
a orientar el sistema inmunitario a una forma que promueva la
inmunidad celular (respuesta Thl).

INTERFERON ALFA, ALPHA INTERFERON (IFNaQ).
Proteina, constituyente de las tres clases principales de interferdn,
que produce el cuerpo enrespuestaalasinfecciones. Enlaspersonas
VIH-positivas, la concentracion elevada de interferon se considera
un indicio de avance de la enfermedad. V éase Interferdn.

INTERFERON GAMMA, GAMMA INTERFERON. Sustancia
estimulante derivadadeloslinfocitos T que suprimelareproduccion
del virus, estimulaaotros linfocitos T y activalos macréfagos.

INTERLEUCINA-1, INTERLEUKIN-1(IL-1). Citocinaliberada
pronto por monocitos y macréfagos de una respuesta inmunitaria.
Estimulalaproliferacion delinfocitos T y lasintesisdelas proteinas.
Ademas, la|L-1 tiene un efecto pirégeno.

INTERLEUCINA-2, INTERLEUKIN-2 (IL-2). Citocina
segregada por los linfocitos CD4 Thl para estimular la produccién
de linfocitos T citotoxicos CD8. La IL-2 también aumenta la
proliferacion y maduracién de los propios linfocitos CD4. Durante
lainfeccion por el VIH, se reduce gradualmente la produccion de
IL-2. En el medio comercial, se produce IL-2 con técnicas de
ingenieria genética de ADN, producto autorizado por la
Administracion de Alimentos y Medicamentos para el tratamiento
del cancer renal metastético. Los datos obtenidos recientemente
indican que € tratamiento con IL-2 subcutdneo, en combinacion
con medicamentos antirretrovirales, puede detener el curso normal
de la enfermedad causada por €l VIH a mantener el recuento de
linfocitos T CD4* de una persona en la escala normal por periodos
prolongados.

INTERLEUCINA-4, INTERLEUKIN-4 (IL-4). Citocina
segregada por los linfocitos CD4 Th2 que promueve la produccién
deanticuerposal estimular aloslinfocitos B aproliferar y amadurar.

INTERLEUCINA-12, INTERLEUKIN-12 (IL-12). Citocina
liberada por macréfagos en respuestaaunainfeccidn, que promueve
la activaciéon de la inmunidad celular. Especificamente, IL-1
desencadenala maduracién de los linfocitos CD4 Thi, larespuesta
especificaalos linfocitos citotoxicos y un aumento de la actividad
delos linfocitos citoliticos naturales.

INTERLEUCINAS, INTERLEUKINS. Sustancias que forman
parte de un extenso grupo de glucoproteinas que obran como
citocinas. Lasinterleucinas son segregadas por muchosinmunocitos
diferentes a los que afectan. Véase Biotecnologia, Linfocitos B,
Ingenieria genética, Linfocitos T citotoxicos, Linfocitos citoliticos
naturales, Linfocito, LinfocitosT.

INTERRUPCION ESTRUCTURADA DEL TRATAMIENTO,
STRUCTURED TREATMENT INTERRUPTION (STI).
Interrupcion planeada del tratamiento mediante la suspension de
todos los antirretrovirales. Hay cuatro razones para considerar esa
interrupcion: (1) dar un “descanso del medicamento” al paciente
paralibrarlo delosinconvenientesy latoxicidad de un tratamiento
antirretroviral ineficaz y mejorar la respuesta al tratamiento de
salvamento o derescatea permitir el surgimiento devirussilvestres,
(2) volver ainmunizar al paciente contrael VIH con laesperanzade
recuperar €l control inmunitario por medio de laregeneracién dela
respuestainmunitariaespecificaa VIH, (3) disminuir laexposicion
acumulativa a los antirretrovirales con menor toxicidad y costo y
mejor calidad de vida, (4) suspender los antirretrovirales durante el
primer trimestre de embarazo.

INTERSTICIAL,INTERSTITIAL. Relacionado con los pequefios
y estrechos espaci os que se encuentran entre lostejidos o las partes
de un 6rgano o situado en esos espacios.



INTRAMUSCULAR, INTRAMUSCULAR (IM). Inyectado
directamente a un musculo.

INTRAPARTUM, INTRAPARTUM . Tiempo comprendido entre
el trabajo de parto y e nacimiento.

INTRAVENOSO (A), INTRAVENOUS. 1. Perteneciente al
interior de una vena, como un trombo. 2. Inyeccion aplicada
directamente a una vena.

INTRAVITREO, INTRAVITREAL. Que se localiza u ocurre
dentro del cuerpo vitreo del ojo.

IRREGULARIDAD PASAJERA, BLIPS. Deteccion transitoria
de una carga vira después de un periodo en que era indetectable.
Por lo general, se define como una carga viral de 50 a 500 copias/
mL después de haber obtenido valores de <50 copias/mL a menos
dos veces consecutivas.

JUNTADE REVISION INSTITUCIONAL, INSTITUTIONAL
REVIEW BOARD. 1. Comité de médicos, estadigrafos,
investigadores, defensores de causas comunitarios y otros que
aseguraque un ensayo clinico cumplaconlasreglasde éicay proteja
los derechos de los participantes. Todos los ensayos clinicos
realizados en | os Estados Unidos deben ser autorizados por una Junta
de Revision Ingtitucional antes de iniciarse. 2. Por reglamentacion
federal, toda institucion que realice o apoye investigaciones
biomédi cas o conductual es con sujetos humanos debe tener unaJunta
de Revision Institucional que apruebe en un principio y revise
periodicamentelasinvestigacionescon € fin de proteger losderechos
de los sujetos humanos.

JUNTA DE SEGURIDAD Y VIGILANCIA DE LOS DATOS
DE LOS ENSAYOS CLINICOS, DATA SAFETY AND
MONITORING BOARD (DSMB). Comité independiente,
compuesto por representantes de la comunidad y especialistas en
investigaciones clinicas, que revisa datos mientras se realiza un
ensayo clinico para asegurarse de que los participantes no estén
expuestos a un riesgo indebido. Una junta de esta naturaleza puede
recomendar lainterrupcion de un estudio si hay preocupaciones por
laseguridad de los participantes o si se halogrado |os objetivos del
estudio.



LAI, LAI. Aislado del VIH-1 empleado en la preparacién de la
vacuna contra el VIH. También se llamalllB o LAV. Pertenece a
clade B, a que pertenece la mayoria de las clases de VIH-1
encontrado en los Estados Unidos y Europa. V éase Clade, Aislado.

LATENCIA, LATENCY. Periodo cuando un organismo infeccioso
esta en € cuerpo pero no produce ningun efecto ni sintoma de
enfermedad clinicamente observable. En laenfermedad causada por
el VIH, lalatenciaclinicaesun periodo asintomético en los primeros
anosdelainfeccion por el VIH. El periodo de latenciase caracteriza
por un recuento casi normal de linfocitos T CD4* en la sangre
periférica. Lasinvestigaciones masrecientesindican que el VIH se
mantiene bastante activo en los ganglios linféticos durante este
periodo. Lalatencia celular es €l periodo después de que el VIH ha
integrado su genoma a ADN de la célula, pero todavia no ha
comenzado a multiplicarse.

LATENCIA CLINICA, CLINICAL LATENCY. Periodo en que
un virus, unabacteria u otro microorganismo vive o sedesarrollaen
el cuerpo sin causar ningun sintoma. El periodo en que una persona
infectada por el VIH no presenta sefiales de enfermedad. Aun en la
etapatempranadelaenfermedad, el VIH tiene unaintensaactividad
dentro de los érganos linfoides donde quedan atrapadas grandes
cantidades de virus en lared de las células dendriticas foliculares.
Lostejidos circundantes son zonasricasen linfocitos T CD4*. Estos
linfocitos se infectan cada vez més y las particulas viricas se
acumulan en los linfocitos infectados y como virus libre.

LENTIVIRUS,LENTIVIRUS. Virus“lento” caracterizado por un
prolongado intervalo entrelainfecciény el comienzo delossintomas.
El VIH esunlentivirus, lo mismo que el virusdeinmunodeficiencia
de los simios que infecta alos primates no humanos.

LESION, LESION. Término general empleado para describir un
campo detgjido aterado (por g emplo, laregion infectadao adolorida
en una enfermedad de la piel).

LESION DEL SISTEMA NERVIOSO CENTRAL, CENTRAL
NERVOUS SYSTEM (CNS) DAMAGE. (Por lainfeccion por €
VIH.) Aunque los monocitos y los macréfagos pueden infectarse
por el VIH, parecen ser relativamente resistentes a la destruccion.
Sin embargo, estas células se desplazan por todo el cuerpoy llevan
el VIH avarios érganos, especialmente alos pulmonesy al cerebro.
L as personas infectadas por € VIH a menudo presentan anomalias
del sistema nervioso central. Los investigadores han presentado la
hip6tesisde que unaacumulacion del VIH en el cerebroy lascélulas
nerviosas o laliberacion inapropiadade citocinas o de subproductos
toxicos de esas células pueden ser la causa de las manifestaciones
neurol 6gicas de la enfermedad causada por € VIH.

LEUCOCITOS, LEUKOCYTES. Cualquiera de los diversos
glébulos blancos que, juntos, forman el sistema inmunitario. Los
neutroéfilos, linfocitos y monocitos son todos leucocitos.

LEUCOCITOSIS, LEUKOCYTOSIS. Nimero anormamente
elevado de leucocitos en la sangre. Esta afeccion puede ocurrir
durante muchas clases de infeccién o de inflamacion.

LEUCOENCEFALOPATIA MULTIFOCAL PROGRESIVA,
PROGRESSIVE MULTIFOCAL LEUKOENCEPHALO-
PATHY (PML). Infeccidn oportunista que ocasiona rapido
debilitamiento del organismo causada por € virus JC que infecta el
tejido cerebral y causa dafio a cerebro y ala médula espinal. Los
sintomas varian de un paciente a otro, pero incluyen pérdida del
control muscular, pardisis, ceguera, problemasdel hablay alteracién
del estado mental. Puede ocasionar comay la muerte.

LEUCOPENIA, LEUKOPENIA. Reduccién del niumero de
leucocitos. El valor umbral paradiagndstico de leucopeniasuele ser
de menos de 5.000 leucocitos por milimetro ctbico de sangre.

LEUCOPLASIA, LEUKOPLAKIA. Véase Leucoplasia pilosa.

LEUCOPLASIA PILOSA, HAIRY LEUKOPLAKIA. Véase
Leucoplasia pilosa oral.



LEUCOPLASIA PILOSA ORAL, ORAL HAIRY
LEUKOPLAKIA (OHL). Lesién blanquecina que aparece en €l
bordedelalenguay en el interior delasmejillas. Eselevaday tiene
una superficie surcada o pilosa. Ocurre sobre todo en personas
inmunodeprimidas'y puede ser causada por lainfeccién por € virus
de Epstein-Barr. No se habia observado antes de la aparicion de la
epidemia de infeccion por el VIH.

LEY DE EMERGENCIA RYANWHITE SOBRE RECURSOS
INTEGRALESPARAEL SIDA,RYANWHITE C.A.R.E.ACT.
Por medio de la Ley de Emergencia Ryan White sobre Recursos
Integrales para el SIDA, se prestan servicios de atencion médicay
apoyo apersonascon el VIH/SIDA. LaAdministracion de Recursos
y Servicios de Salud (HRSA por sus siglas en inglés) g ecuta esta
ley. En virtud del Titulo | se otorgan donaciones a las zonas
metropolitanas més af ectadas por laepidemiadel VIH paramejorar
y ampliar la atencion de salud. Con arreglo a Titulo |1, se otorgaa
estadosy territorioslaasistencianecesariaparaservicios esenciales
deatencion desalud y de apoyo apersonascon e VIH/SIDA, incluso
seguros de salud y Programas de Asistencia para la Compra de
Medicamentos contra el SIDA. De conformidad con €l Titulo 111
(b), se prestaapoyo alaintervencion tempranaen el entorno clinico,
como los centros de salud comunitariosy de atencion apoblaciones
migrantes y los programas de atencién de salud para indigentes y
paralapoblacion natural de Hawaii. Conlosfondosdel Titulo 1V se
apoyan servicios para familias, mujeres, nifios y adolescentes
afectados por laepidemiadel VIH. LaParte F deestal ey apoyalos
Proyectos Especialesde ImportanciaNacional (SPNS por sussiglas
eninglés) y los Centros de Educacion y Capacitacion sobreel SIDA
(AETC, por sus siglas en inglés). Direccion en Internet: http://
www.hab.hr sa.gov/care.ntml.

LINEA NACIONAL DIRECTA DEL SIDA DE LOSCENTROS
PARA EL CONTROL Y LA PREVENCION DE
ENFERMEDADES, CDC NATIONAL AIDSHOTLINE (CDC-
NAH). Presta servicios de educacion, informaciony referenciaalas
personas infectadas por €l VIH, a sus familias y amigos, a los d
profesionales de salud y publico en general sobre asuntos
relacionados con el VIH/SIDA, incluso factores de riesgo,

transmision, prevenciony pruebas. El nimero del teléfono atendido
en espafol es 1-800-344-7432. Direccion en Internet: http://
www.ashastd.or g/nah/index.html.

LINFA, LYMPH. Liquido transparente ligeramente amarillo que
transportalinfocitos. Lalinfase derivadelosliquidos de lostejidos
recolectados de todas partes del cuerpo y se envia de nuevo ala
sangre por medio de los vasos linféticos.

LINFADENOPATIA GENERALIZADA PERSISTENTE,
PERSISTENT GENERALIZED LYMPHADENOPATHY.
Aumento cronico, difusoy no canceroso del tamafio delos ganglios
linféticos. Generalmente se observa en personas con infecciones
bacterianas, viricas o micéticas persistentes. En casos de infeccion
por e VIH, los ganglios linfaticos presentan inflamacién cronica
por lo menos en dos partes del cuerpo por un periodo de tres meses
0 mas sin causa alguna aparte de lainfeccion por e VIH.

LINFOCINAS, LYMPHOKINES. 1. Productos de las células
linfati cas que estimulan la produccién de agentes de lucha contrala
enfermedad y las actividades de otras células linféticas. Entre las
linfocinas estan el interferon gamma y la interleucina-2. 2.
Mediadores delarespuestainmunitaria distintos de | os anti cuerpos,
liberados por linfocitos activados.

LINFOCITO, LYMPHOCYTE. Glébulo blanco presente en la
sangre, lalinfay d tgjido linfoide. Véase Linfocitos B, Linfocitos T.

LINFOCITO NULO, NULL CELL. Linfocito que crece en la
médula 6sea'y no tiene los marcadores de superficie caracteristicos
delos linfocitos B y T. Representan una pequefia proporcion de la
poblacion linfocitaria. Con el estimulo de la presencia de un
anticuerpo, los linfocitos nulos pueden atacar ciertos blancos
celulares directamente y se conocen como linfocitos citoliticos
naturales.

LINFOCITO T CITOTOXICO, CYTOTOXIC T
LYMPHOCYTE (CTL). Linfocitos que pueden eliminar células
extrafias marcadas para destruccién por el sistema inmunitario



celular. Pueden destruir las células cancerosas y las infectadas por
virus, hongos o ciertas bacterias. También se les conoce como
linfocitosT citoliticos; llevan €l marcador CD8. Destruyen lascélulas
infectadas por virus, en las que los anticuerpos suelen concentrarse
en los virus de libre circulacion en la sangre. Véase también
Linfocitos (T8) CD8.

LINFOCITOSB, BLYMPHOCYTES (B CELLS). Unade las
dos clases principales de linfocitos. Son células sanguineas del
sistema inmunitario, derivadas de la médula éseay del bazo, que
intervienen en laproduccion de anticuerpos. Durantelasinfecciones,
esoslinfocitos se transforman en plasmocitos que producen grandes
cantidades de anticuerpos dirigidos hacia agentes patdégenos
especificos. Cuando los anticuerpos se fijan a proteinas extrafas,
como las que se encuentran naturalmente en la superficie de las
bacterias, marcan a las células extrafias para consumo por otras
célulasdel sistemainmunitario. Esatransformacion ocurre por medio
deinteraccion con varias clases delinfocitos T y otros componentes
del sistemainmunitario. En |as personas afectadas por € SIDA, se
deteriorala capacidad funcional deloslinfocitosBy Ty losT son
el principal sitio deinfeccién por e VIH.

LINFOCITOSCD4 (T4) O CD4*,CD4 (T4) OR CD4* CELLS.
Tipodelinfocito T queinterviene en laproteccion contrainfecciones
viricas, micGticasy por protozoarios. Esos linfocitos normalmente
coordinan la respuesta inmunitariay envian sefiadles a otras células
del sistemainmunitario para que realicen sus funciones especiales.
También se conocen como linfocitos T auxiliadores. 2. La meta
preferida del VIH son células que tienen una molécula de
acoplamiento llamada“ designacién de conglomerados 4” (CD4) en
la superficie. Las células con esa molécula se conocen como CD4-
positivas (0 CD4*). La destruccién de los linfocitos CD4* es la
principal causadelainmunodeficienciaobservadaen casosde SIDA
y lareduccion de la concentracion de linfocitos CD4* parece ser el
mejor indicador para la manifestacion de infecciones oportunistas.
Aunque €l recuento de linfocitos CD4 baje, la concentracion total
delinfocitos T se mantiene bastante constante durante el curso dela
enfermedad causada por € VIH debido aun aumento concomitante
de linfocitos CD8". La razén de linfocitos CD4* a CD8" es una

medida importante del avance de la enfermedad. V éase Linfocitos
(T8) CD8, Inmunadeficiencia.

LINFOCITOS CD8 (T8), CD8 (T8) CELLS. Leucocitos con la
proteina CD8 en la superficie. Esos leucocitos destruyen algunas
células cancerosas y otras infectadas por agentes patdégenos
intracelulares (algunos, virus, bacterias y micoplasmas). También
se llaman linfocitos T citotéxicosy linfocitos T8.

LINFOCITOS CITOLITICOS ACTIVADOS POR
LINFOCINA,LYMPHOKINE-ACTIVATEDKILLER CELLS
(LAK). Linfocitos transformados en el laboratorio en linfocitos
citoliticos activados por linfocina, que atacan alas célulastumorales.

LINFOCITOS CITOLITICOS NATURALES, NATURAL
KILLER CELLS (NK CELLS). Al igua que los linfocitos T
citotoxicos, los linfocitos citoliticos naturales atacan y destruyen
las células tumorigenas y confieren proteccion contra una amplia
variedad de microbiosinfecciosos. Son destructores natural es porque
no necesitan recibir estimulo adicional ni reconocer un antigeno
especifico para atacar y destruir. En las personas con
inmunodeficiencia, como la causada por la infeccién por e VIH,
disminuye la actividad de los linfocitos citoliticos naturales. V éase
Antigeno, Linfocitos B, Linfocitos T, Linfocitos nulos.

LINFOCITOST, T CELLS(T Lymphocytes). Glébulos blancos
derivados del timo que participan en varias reacciones inmunitarias
por mediacién celular. Se reconocen tres tipos de linfocitos T
fundamentalmente distintos: auxiliadores, citoliticos y supresores.
Los linfocitos T son los “patrulleros’ del sistema inmunitario,
encargados de buscar célulasinfectadas o cancerosas. L os receptores
de los linfocitos T citoliticos se unen a una célula infectada que
envia una sefial de mal funcionamiento, producida por la
combinacion deunadelas propiasproteinasdelacé ulay un pequefio
fragmento de la proteina del cuerpo invasor. Las particulas de
proteina extrafia se producen con la ayuda de enzimas en el interior
de la célula infectada que descomponen |0s agentes patdgenos en
fragmentos proteinicos (péptidos), recogidos por el complejo



principal de histocompatibilidad y transportados a través de la
membrana celular.

LINFOCITOST4 (AUXILIADORES), T4CELLS(T-HELPER
CELLYS). Inmunaocitos desencadenados por anticuerpos que buscan
y atacan alos microorganismos invasores. Los macrofagos atraen a
loslinfocitos T4 a sitio deinfeccidn. Alldse multiplican y segregan
sus potenteslinfocinas que estimulan aloslinfocitos B paraproducir
anticuerpos, emitir sefialesaloslinfocitosT citoliticos o citotdxicos
(destructores de células) y atraer a otros macréfagos a sitio de
infeccion. En un sistemainmunitario sano, loslinfocitos T4 son dos
veces mas predominantes que los T8. Si unapersonatiene SIDA, la
proporcion suele invertirse. El virus penetra en los linfocitos T4 a
través de su proteinareceptoray codificalainformacién genéticaal
ADN delacélulahuésped, con lo que conviertealoslinfocitos T en
verdaderas fébricas de virus. Los linfocitos T4 infectados por el
VIH pueden no morir pero si dejar de funcionar. También comienzan
asegregar unasustancia conocidacomo factor supresor soluble que
inhibe el funcionamiento de los linfocitos T no afectados.

LINFOCITOSTS8, T8 CELLS. Inmunocitos desactivadores de la
respuesta inmunitaria después de ser eficazmente eliminada por
microorganismos invasores. Estos linfocitos, que son sumamente
sensiblesaaltas concentraciones de linfocinas circul antes, segregan
sus propias linfocinas cuando la respuesta inmunitaria ha logrado
su objetivoy emiten unasefial alos demés componentes del sistema
inmunitario para el cese de su ataque conjunto. Varios linfocitos B
permanecen en la circulacion para rechazar cualquier posible
repeticion de un ataque por el microorganismo invasor. Sin embargo,
el sistemainmunitario no responde en casos deinfeccion por e VIH.
Sedesactivan loslinfocitos T4, proliferan laslinfocinasen € torrente
sanguineo y los linfocitos T8 agravan el problema al interpretar el
exceso de linfocinas como si el sistema inmunitario hubiera
eliminado totalmente al invasor. Asi que mientras el VIH se
multiplicaen loslinfocitos CD4 infectados, los linfocitos T8 tratan
simultaneamente de desactivar aun més el sistemainmunitario. De
esta manera se prepara e terreno para que los agentes infecciosos
normalmente suprimidos, tales como Pneumocystis carinii o

citomegalovirus, proliferen sin obstaculo y causen enfermedad.
Véase Linfocitos T citotoxicos.

LINFOCITOS T AUXILIADORES, HELPER T CELLS.
Linfocitos con el marcador CD4 indispensables para muchas
funciones del sistema inmunitario, incluso comienzo y fin de la
produccion de anticuerpos.

LINFOCITOS T CITOLITICOS, KILLER T CELLS. Puesto
gue los virus crecen dentro de las células anfitrionas (humanas),
donde los anticuerpos no pueden alcanzarlas, la Unica forma de
eliminarlos es la destruccién de la célula anfitriona infectada. Para
ello, el sistemainmunitario empleaunaclase deleucocitos|lamados
linfocitos T citoliticos. Esos linfocitos obran solamente cuando
encuentran otro quetransportaun “ marcador” (esdecir, unaproteina)
guelo uneaunaproteinaextraia, ladel virusinvasor. Loslinfocitos
T citoliticos, en si, pueden infectarse por el VIH u otros virus o ser
transformados por cancer. También se conocen como linfocitos T
citotoxicos. Véase Linfocitos citoliticos naturales, Linfocitos nulos,
Linfocitos T.

LINFOCITOS T DOTADOS DE MEMORIA, MEMORY T
CELLS. Subconjunto de linfocitos T que han estado expuestos a
antigenos especificos y pueden proliferar (es decir, reproducirse)
durante encuentros subsiguientes del sistema inmunitario con el
mismo antigeno.

LINFOCITOST REGULADORES,REGULATORY T CELLS.
Linfocitos T que dirigen a otros inmunaocitos para que realicen
funciones especiales. El principal linfocito regulador, € linfocito T
CD4* 6 linfocito T auxiliador, es el principa blanco del VIH.

LINFOCITOS T SUPRESORES, SUPPRESSOR T CELLS.
Linfocitos encargados de desactivar la respuesta inmunitaria tan
pronto se elimina un foco de infeccidn. Son un subconjunto de los
linfocitos CD8 T.

LINFOMA, LYMPHOMA. Céncer de los tegjidos linfoides. Los
linfomas se describen a menudo como tipos de células grandes y



pequefias, divididas o no divididas, difusas o nodulares. Los
diferentes tipos llevan a menudo a diversos prondsticos (es decir,
perspectivas de supervivencia o recuperacion). También se
mencionan seguin |os érganos afectados, como linfomas del sistema
nervioso central y linfomas del aparato gastrointestinal. Los tipos
de linfomas mas cominmente relacionados con lainfeccion por e
VIH sellaman linfomas no Hodgkin o linfomas de los linfocitos B.
En estos tipos de cancer, ciertas células del sistema linfatico
proliferan anormalmente. Se dividen con rapidez y forman tumores.

LINFOMADEBURKITT,BURKITT'SLYMPHOMA. Linfoma
deloslinfocitos B.

LINFOMADE LOSLINFOCITOSB,B CELL LYMPHOMA.
Véase Linfoma

LINFOMANO HODGKIN, NON-HODGKIN'SLYMPHOMA
(NHL). Linfoma formado por linfocitos B y caracterizado por
tumores nodulares o difusos que pueden aparecer en el estdmago, el
higado, €l cerebroy lamédula 6sea de | as personasinfectadas por €l
VIH. Después del sarcoma de Kaposi, esta es laforma mas coman
de céncer oportunista en las personas con SIDA.

LINFOPENIA, LYMPHOPENIA. Reduccion relativa o absoluta
del nimero de linfocitos en la sangre circulante.

LiPIDO, LIPID. Cualquier grupo degrasasy compuestossimilares
a las grasas, incluso esteroles, &cidos grasos y muchas otras
sustancias.

LIPODISTROFIA, LIPODYSTROPHY. Alteracion de laforma
en que el cuerpo produce, usay distribuye grasa. También recibe el
nombre de giba de bufalo, barriga causada por proteasa o por
Crixivan. En la enfermedad causada por € VIH, lalipodistrofia se
refiere aun grupo de sintomas que parecen estar relacionados con €l
uso deinhibidoresdelaproteasay deinhibidores delatranscriptasa
inversaanal ogosdelos nucledsidos. Todaviano se sabe como pueden
causar o desencadenar lipodistrofiaesas dos clases de medicamentos.
Los sintomas de lipodistrofia comprenden la pérdida de la capa

delgada de grasa subcutanea, |0 que da una apariencia de
protuberanciade las venas, emaciacion delacaray |las extremidades
y acumulacion de grasaen el abdomen (subcuténeaeintraabdominal)
o entre los omoplatos. Las mujeres también sufren estrechamiento
de las caderas e hiperplasia mamaria. A menudo, la lipodistrofia
suele causar hiperlipidemiay resistencia a lainsulina. También se
Ilama sindrome de lipodistrofiay seudosindrome de Cushing.

LIPOSOMAS, LIPOSOMES. Particula esférica en un medio
acuoso (por g emplo, dentro de una célula) formado por una doble
capadelipidos que encierran un compartimiento acuoso. Sefabrican
glébulos microscopi cos deliquidos paracontener |os medicamentos.
Se supone que la capa grasa del liposoma protege y contiene €l
medicamento hastaque el liposomase unacon lamembranaexterna
delas células blancas. Ladistribucion del tratamiento directamente
alas células que lo necesitan puede intensificar la eficacia de los
medicamentos y reducir la toxicidad general.

LIQUIDO CEFALORRAQUIDEO, CEREBROSPINAL
FLUID (CSF). Liquido queriegael cerebroy lamédulaespina. A
menudo setomaunamuestrade eseliquido parafines de diagnéstico
por medio de una puncion lumbar (también llamada puncion
raquidea). V éase Puncién lumbar.

LISIS, LYSIS. Rupturay destruccion de una célula

LUMBAR, LUMBAR. Perteneciente o relativo alaregién de la
espalda situada entre las vértebras torécicas y la region sacra. El
sacro es € hueso triangular formado por cinco vértebras fundidas,
gue forman la parte posterior de la pelvis. El torax es la parte del
cuerpo humano situada entre lanucay e diafragma, parcialmente
encajada por las costillas, que contiene el corazdn y los pulmones
(el pecho).



MACROFAGO, MACROPHAGE. Inmunocito grande que devora
los agentes patdgenos invasores y otros intrusos. Estimula a otros
inmunocitos a presentarles pequefios fragmentos del invasor. Los
macrofagos pueden aojar grandes cantidades del VIH sin morir y
otras como depdsitos del virus.

MACROFAGOS DE KUPFFER, KUPFFER CELLS.
Macrofagos especializados en el higado. V éase Macréfago.

MALESTAR, MALAISE. Sensacién generalizada e inespecifica
de incomodidad fisica.

MALIGNO (A), MALIGNANT. Se refiere a células o atumores
que crecen en forma descontrolada. Pueden propagarse a tejido
normal circundantey aterarlo o llegar a sitios distantes por medio
de la corriente sanguinea. Por definicion, el cancer es siempre
maligno y el término “tumor maligno” implica cancer. Véase
Metéstasis.

MARCADORES INDIRECTOS, SURROGATE MARKERS.
Variables (medidas) que se siguen durante un ensayo clinico cuando
lavariable del interés primario no se puede observar de unaforma
directa. Los marcadores indirectos més comunes que se utilizan en
estudios sobre el VIH son e recuento de células CD4 ty el plasma
cuantitativo VIH ARN (cargaviral).

MASTOCITO, MAST CELL. Granulocito encontrado en los
tegjidos. El contenido delos mastocitos, junto con el delos basdfilos,
desencadena los sintomas de alergia. Medicamento antirretroviral
analogo de |os nucledsidos cuya estructura quimica constituye una
version modificada de un nucledsido natural. Estos compuestos
suprimen la duplicacion de los retrovirus al inactivar la enzima
transcriptasa inversa. Los anadlogos de los nucledsidos causan
terminacion prematura de la cadena de ADN provirico (precurso
virico). Todos estos inhibidores exigen fosforilacion en las células
anfitrionas antes de su incorporacion al ADN virico.

MECANISM O DE FUSION, FUSION MECHANISM. Lafusion
es un paso integral en €l proceso de entrada del VIH alas células.
Los investigadores han descubierto que, ademés del receptor
primario, que es la molécula CD4, se necesitan otros cofactores,
como CCR5y XCCR2, paralafusiéon del VIH alas membranas de
los inmunocitos.

MEDICAMENTO EXPERIMENTAL, EXPERIMENTAL
DRUG. Un medicamento no autorizado por la Administracion de
Alimentos y Medicamentos (FDA) para uso en seres humanos o
como tratamiento para una afeccion particular. Véase Uso no
consignado en la etiqueta.

MEDICAMENTO PROFILACTICO, PROPHYLACTIC
DRUG. Medicamento que ayudaaevitar unaenfermedad oinfeccion
en laetapainicial. Véase Profilaxis.

MEDICAMENTOS ANTICODIFICANTES, ANTISENSE
DRUGS. Un compuesto anticodificante de natural eza nucleotidica
es laimagen especular de la secuencia genética que se supone que
inactive. Se trata de un segmento artificial de ADN o ARN que se
fija a una hebra de ADN o ARN natural con una secuencia
complementaria de nuclettidos. Al unirse tanto @ ADN como al
ARN blancos, el medicamento anticodificante impide la expresion
y €l funcionamiento normales del gen. Ello evita la formacién de
nuevas particulasviricas o lainfeccion de nuevas células anfitrionas.

MEDICAMENTOS ANTIINFLAMATORIOS NO
ESTEROIDES, NON-STEROIDAL ANTI-INFLAMMATORY
DRUGS (NSAID). Reducen lainflamaciony seemplean paratratar
laartritisy el dolor leve o moderado.

MEDICAMENTOSANTIRRETROVIRALES, ANTIRETRO-
VIRAL DRUGS. Sustancias que eliminan o inhiben la
multiplicacion de retrovirus como €l VIH.

MEDICAMENTOSAUTORIZADOS,APPROVED DRUGS. En
los Estados Unidos, laAdministracion deAlimentosy Medicamentos
(FDA) debe autorizar una sustancia para uso como medicamento



antes de su venta. El proceso de autorizacién comprende varias
etapas, incluso estudios preclinicos de laboratorio y en animales,
ensayos clinicos de inocuidad y eficacia, presentacion de una
solicitud de autorizacién de un nuevo medicamento por el fabricante.
LaFDA examinalasolicitud y la aprueba o rechaza.

MEDICAMENTOS CONCOMITANTES, CONCOMITANT
DRUGS. Medicamentos que se toman juntos. Algunos de ellos
pueden tener unainteraccién adversa.

MEDICAMENTOS SIN INTERES COMERCIAL, ORPHAN
DRUGS. Categoriaestablecidapor laAdministracion deAlimentos
y Medicamentos (FDA) que se refiere a los productos empleados
para tratar enfermedades u otros trastornos raros. Por lo tanto, su
elaboracion ofrece pocos incentivos financieros para la industria
farmacéutica. Laclasificacion de medicamento sininterés comercial
da al fabricante un incentivo financiero especifico para elaborar y
suministrar dicho producto.

MEDICINA ALTERNATIVA, ALTERNATIVE MEDICINE.
Una amplia categoria de sistemas de tratamiento (por ejemplo,
quiropractica, uso de hierbas medicinal es, acupuntura, homeopatia,
medicina naturista y devociones espirituales) o tradiciones de
sanacién propias de cada cultura, como las de la medicina china,
ayurvédicao cientificacristiana. Lasdiferentesramas delamedicina
alternativa tienen la caracteristica comun de la falta de aceptacion
por parte del establecimiento médico (es decir, la clase de medicina
predominante en el Mundo Occidental). También recibe el nombre
de medicina complementaria. La designacion de “medicina
alternativa’ no es equivalente amedicinapsicosomatica, un término
més limitado. Para més informacion, sirvase comunicarse con el
Centro Nacional de Informacién sobre Medicina Complementariay
Alternativa(NCCAM por sussiglaseninglés). Direccion en Internet:
http://www.nccam.nih.gov.

MEDICINA PSICOSOMATICA, HOLISTIC MEDICINE.
Tradiciones de curacion que promueve la proteccion y el
restablecimiento de la salud por medio de teorias basadas, segin se
dice, enlacapacidad natural del cuerpo paracurarsey por medio de

la manipulacion de las diversas formas en que los factores
constituyentes del organismo se afectan mutuamente y reciben la
influencia del medio externo.

MEDL INEplus. Servicio que contiene extensa informacion de los
Institutos Nacionales de Salud y otras fuentes fiables son unas 500
enfermedadesy afecciones. También contiene unalistade hospitales
y médicos, una enciclopedia médica y diccionarios médicos,
informacién sobre salud en espafiol, extensa informacién sobre
medicamentos recetados y de venta libre, informacion de salud de
los medios de comunicacion y enlaces con miles de ensayos clinicos.
Direccion en Internet: http://www.nlm.nih.gov/medlineplus/
aids.html.

MEDULA OSEA, BONE MARROW. Tejido blando localizado
en las cavidades de los huesos donde se forman las células
sanguineas, como eritrocitos, leucocitos y plaquetas.

MEGATARGA, MEGA-HAART. También |lamado
poliquimioterapia de rescate. Regimenes de salvamento o rescate
gue contienen 6 6 méas medicamentos antirretrovirales para los
pacientes previamente tratados. L a hipétesis se basa en que es poco
probable que los pacientes expuestos a muchos medicamentos y
fracasos sean infectados por un virus resistente a todos los
medicamentos del tratamiento de rescate.

MEMBRANA MUCOSA, MUCOUS MEMBRANE. Capa
himeda de tejido que reviste los aparatos digestivo, respiratorio,
urinarioy reproductivo, es decir, todas | as cavidades del cuerpo con
abertura hacia el mundo exterior, excepto el aparato auditivo.

MENINGES, MENINGES. Membranas que rodean el cerebro o
la médula espinal. Parte de la barrera hematoencefalica. Véase
Meningitis.

MENINGITIS, MENINGITIS. Inflamacion de las meninges
(membranas que rodean el cerebro o lamédulaespinal), que puede
ser causada por bacterias, hongos o virus. Véase Meningitis
criptocécica, Sistema nervioso central.



MENINGITIS CRIPTOCOCICA, CRYPTOCOCCAL
MENINGITIS. Infeccion potencial mente mortal delas membranas
gue rodean €l cerebro y la médula espinal causada por € hongo
Cryptococcus heoformans. L os sintomas comprenden cefalea, mareo,
rigidez de la nuca y, si no se trata, coma y la muerte. Véase
Cryptococcus neoformans, Criptococosis.

METABOLISMO, METABOLISM. Loscambiosquimicosdelas
células vivas mediante los cuales se suministra energia para los
procesosy actividades vitales y se asimila nuevo material.

METASTATIS, METASTASIS. La propagaciéon de una
enfermedad (por gjemplo, e cancer) deun sitio original aotrossitios
del cuerpo.

MIALGIA, MYALGIA. Dolor o sensibilidad muscul ares difusos,
gue suelen ir acompafiados de malestar (vaga sensacion de
incomodidad o debilidad).

MICOBACTERIA,MYCOBACTERIUM. Cualquier bacteriadel
género Mycobacterium o de un género estrechamente relacionado
con éste.

MICOSIS,MYCOSIS. Cualquier enfermedad causada por hongos.

MICROBICIDA, MICROBICIDE. Agente (por ejemplo, una
sustancia quimica o un antibiético) que destruye los microbios.
Actualmente se realizan investigaciones para evaluar el uso de
microbicidas por viarecta y vaginal parainhibir latransmisién de
las enfermedades de transmision sexual, incluso e VIH.

MICROBIOS, MICROBES. Organismos vivos de tamafio
microscopi co, que comprenden bacterias, protozoos, virusy hongos.

MICROGLOBULINA BETA 2, BETA-2 MICROGLOBULIN
(R2M). Proteina estrechamente ligada a la superficie de muchas
células nucleadas, particularmente las del sistema inmunitario. La
concentracion de esta microglobulina se eleva en € cuadro clinico
devariasenfermedades. Si bien dichaelevacion no es especificadel

VIH, hay una correlacion entre este marcador y el avance de la
enfermedad causada por ese virus.

MICROSPORIDIOSIS, MICROSPORIDIOSIS. Infeccidn
intestinal que causa diarrea'y emaciacion en personas infectadas
por el VIH. Es producida por dos especies diferentes de
Microsporidia, un parasito protozoario. En lainfeccién por € VIH,
por lo general, ocurre cuando el recuento de linfocitos T CD4* es
inferior a 100. V éase Agente patdgeno, Protozoarios, Sindrome de
emaciacion causada por e SIDA.

MIELINA, MYELIN. Sustanciaque recubre las células nerviosas
y sirve deaislador eléctrico quefacilitalaconduccion delosimpul sos
nerviosos. V éase Polineuropatia desmielinizante i diopaticacronica.

MIELODEPRESION, BONE MARROW SUPPRESSION.
Efecto secundario de muchos medicamentos anticancerosos y
antiviricos, incluso zidovudina. Reduce e recuento de leucocitos,
eritrocitos y plaguetas. A su vez, esas reducciones causan anemia,
infecciones bacterianas y hemorragia espontanea o excesiva.

MIELODEPRESION, MYELOSUPPRESSION. Depresion de
laactividad delaméduladsea, quereduce laproduccion de eritrocitos
(anemia), leucocitos (leucopenia) o plaquetas (trombocitopenia). La
miel odepresion es un efecto secundario de algunos medicamentos,
como zidovudina.

MIELOPATIA, MYELOPATHY. Cualquier enfermedad de la
médula espinal.

MIELOPATIA/PARAPARESIA ESPASTICA TROPICAL
RELACIONADAS CON EL HTLV-I, HTLV-I-ASSOCIATED
MYELOPATHY/TROPICAL SPASTIC PARAPARESIS
(HAM/TSP). Neuropatia degenerativa crénica que causa
desmielinizacion de la médula espinal. Se cree que se debe a una
infeccion por el HTLV-1 contraida por personas adultas. La
enfermedad causa hiperreflexia, espasticidad y debilidad de las
extremidadesinferiores, anormalidad delamarcha, con compromiso



delavejigaurinariay los esfinteres. Los pacientes suelen presentar
quejas de incontinencia o estrefiimiento y dificultad para caminar.

MIELOTOXICO, MYELOTOXIC. Destructor delaméduladsea.

MIOCARDICO, MYOCARDIAL. Referente a tejido muscular
del corazon.

MIOPATIA, MYOPATHY. Debilidad muscular progresiva. Puede
producirse como una reaccion toxica a la zidovudina o como
consecuencia de lainfeccion por el VIH propiamente dicha.

MITOCONDRIAS, MITOCHONDRIA. Organelos (particulasde
unasustancia viva) dentro del citoplasmade las células, que sirven
de fuente de energia parala célula.

MODEL O, TEMPLATE. Medida, patrén o molde empleado como
guia de laforma de la pieza fabricada. En biologia, una molécula,
como el ADN, que sirve de modelo para generar otras
macromol éculas (por ejemplo, ARN mensajero). Véase Acido
ribonucleico.

MOLECULA, MOLECULE. La particula més pequefia de un
compuesto quetiene todaslas propiedades quimicas del mismo. Las
mol éculas estdn formadas por dos 0 més &omos, ya sea del mismo
elemento o de dos 0 més elementos diferentes.

MOLUSCO CONTAGIOSO,MOLLUSCUM CONTAGIOSUM.
Enfermedad de la piel y las membranas mucosas causada por una
infeccion por poxvirus (el virus del molusco contagioso). Se
caracteriza por papulas (protuberancias) de color blanco aperlado o
color decarneenlacara, € cuelloy laregion genita . Enlas personas
infectadas por e VIH, a menudo es una enfermedad progresiva
resistente al tratamiento. Cuando el recuento de leucocitos CD4* es
inferior a 200, las lesiones tienen a proliferar y a propagarse.

MONOCITO, MONOCYTE. Un leucocito grande gque ingiere
microbiosu otras célulasy particul as extrafias. Cuando un monocito
penetra en los tejidos, se convierte en macréfago.

MONONEURITIS MULTIPLE, MONONEURITIS
MULTIPLEX (MM). Un tipo raro de neuropatia descrita junto
con la infeccion por e VIH. Puede presentarse de dos formas en
momentos distintos. Unaforma ocurre durante €l periodo inicia de
la infeccién y tiene un resultado mas benigno. Otra forma ocurre
més tarde, esmas grave y causa pardisis progresivay lamuerte en
algunos pacientes.

MORBILIDAD, MORBIDITY. La condicion de enfermedad.
También, laincidencia o latasa de enfermedad.

MOSCASVOLANTES, FLOATERS. Manchas oscuras moviles
dentro del campo visual. Pueden ser causadas por retinitis por
citomegalovirus, pero también pueden aparecer en personas sanas
como parte normal del proceso de envejecimiento.

MUCOCUTANEO (A), MUCOCUTANEOUS. Cualquier cosa
relacionada con las membranas mucosas y la piel (por gjemplo, la
boca, 10s 0jos, lavagina, los labios o laregion anal).

MUCOSA, MUCOSA. Véase Membrana mucosa.

MUTACION, MUTATION. En biologia, un cambio repentino de
un gen o unaunidad de material hereditario que produce una nueva
caracteristica hereditaria. En relacion con el VIH, durante el curso
delaenfermedad causada por ese virus, pueden surgir cepas mutantes
del VIH en unapersonainfectada. Esas cepas mutantes pueden diferir
mucho en su capacidad de infectar y destruir diferentes clases de
célulasy en su tasa de duplicacion. Por supuesto, € VIH no sufre
mutacion que lo convierta en otra clase de virus.



NADIR, NADIR. La minima concentracion a la que se reduce la
carga vira después de comenzar € tratamiento antirretroviral. En
varios estudios se ha demostrado que el nadir delacargaviral esel
mejor factor de prondstico de la supresion del virus alargo plazo.

NEBULIZADO (A), AEROSOLIZED. Unaformade administra-
cion en gque un medicamento, como la pentamiding, se convierte en
un fino aerosol o rocio por medio de un nebulizador y seinhala.

NECROSIS AVASCULAR, AVASCULAR NECROSIS (AVN).
Llamada también osteonecrosis. Enfermedad producida por una
pérdida temporal o permanente de flujo de sangre a un hueso. Es
una posible complicacion tardia del tratamiento antirretroviral de
gran actividad (TARGA). El sitio mas comunmente afectado es la
cabezadel fémur. Muchos pacientes tienen otros factores de riesgo,
incluso alcoholismo, hiperlipidemia, uso de corticosteroides e
hipercoagul abilidad (mayor capacidad de coagulacion delasangre).

NEF, NEF. Uno de los genes reguladores del VIH. Tres genes
reguladores del VIH, a saber, tat, rev y nef, y otros tres llamados
genes auxiliares, a saber, vif, vpr y vpu, contienen la informacion
necesaria para producir proteinas que controlan el virus, conferir la
capacidad de infectar a la célula; autoduplicarse; o causar
enfermedad. V éase Rev, Tat.

NEFROTOXICO, NEPHROTOXIC. Venenoso paralosrifiones.

NEONATAL, NEONATAL. Referente alas 6 primeras semanas
de vida después del nacimiento.

NEOPLASIA INTRAEPITELIAL CERVICOUTERINA,
CERVICAL INTRAEPITHELIAL NEOPLASIA (CIN1, CIN2,
CIN3). Displasia del epitelio del cuello uterino, a menudo
precancerosa. Hay extensas pruebas que citan a virus del papiloma
humano (VPH) como causa de esta clase de neoplasia. La
inmunodepresién también puede desempefiar un importante papel

parafacilitar lainfeccion o lapersistenciade esevirusen el conducto
genita y el avance de la neoplasia provocada por ese virus. Véase
Condiloma, Neoplasma.

NEOPLASMA, NEOPLASM. Crecimiento anormal y
descontrolado de un tejido; tumor.

NEUMONIA POR PNEUMOCYSTIS CARINII,
PNEUMOCYSTIS CARINII PNEUMONIA (PCP). Infeccion
pulmonar causada por Pneumocystis carinii, presuntamente un
protozoario, pero que podria estar més estrechamente relacionado
con un hongo. Pneumocystis carinii se multiplica rgpido en los
pulmones de las personas con SIDA y es una de las causas de
defuncion a menudo relacionada con el SIDA. La infeccion por
Pneumocystiscarinii puede ocurrir avecesen otras partesdel cuerpo
(enlapiel, los ojos, el bazo, € higado o €l corazon).

NEUMONITIS INTERSTICIAL LINFOIDE, LYMPHOID
INTERSTITIAL PNEUMONITIS (LIP). Tipo de neumonia que
afecta a una proporcion de 35 a 40% de los nifios con SIDA, que
causaendureci miento delas membranas pulmonares queintervienen
en laabsorcién del oxigeno. Esunaenfermedad que defineel SIDA
enlosnifios. Su causano estaclara. No hay un tratamiento establecido
para esta enfermedad, pero se ha recomendado el uso de
corticosteroides paralaforma progresiva.

NEURALGIA,NEURALGIA. Dalorintensoy fulgurantealolargo
de unavianerviosa.

NEURITIS PERIFERICA, PERIPHERAL NEURITIS.
I nflamaci 6n de | as terminaci ones nerviosas normal mente rel acionada
con dolor, atrofiamuscular y pérdida de los reflegjos.

NEUROPATIA, NEUROPATHY. Nombre dado a un grupo de
trastornosdelos nervios. L os sintomas comprenden desde sensacion
de hormigueo o adormecimiento de los dedos de las manos y los
pies hasta pardlisis. Se estima que 35% de las personas con
enfermedad por € VIH tienen alguna forma de neuropatia. Véase
Neuropatia periférica.



NEUROPATIA PERIFERICA, PERIPHERAL NEUROPATHY.
Trastorno caracterizado por hipoestesia, dolor, debilidad y atrofia
muscular delasmanos, las piernasy los pies. Generamente comienza
con sensacionesde ardor, hormigueo o adormecimiento delosdedos
delasmanosy lospies. En casos graves, puede presentarse pardlisis.
Laneuropatia periférica puede provenir de un trastorno relacionado
con e VIH o ser un efecto secundario de ciertos medicamentos, en
particular, algunos de |os andl ogos de |os nucledsidos.

NEUTRALIZACION,NEUTRALIZATION. El proceso mediante
el cua un anticuerpo se une a antigenos especificos, con los que
“neutraliza’ al microorganismo correspondiente.

NEUTROFILO, NEUTROPHIL. Tipo deleucocito que envuelve
y destruye los microorganismos extrafios, como las bacterias.

NEUTROPENIA, NEUTROPENIA. Reduccion anormal del
numero de neutrdfilos (el tipo més comun deleucocitos) enlasangre.
Ladisminucion puede ser relativao absoluta. Laneutropeniatambién
puede guardar relacion con lainfeccion por el VIH o ser provocada
por medicamentos.

NORMAS DE ATENCION, STANDARD OF CARE. Régimen
de tratamiento o manejo médico que se basa en el método mas
innovador de atencion alos pacientes.

NUCLEO, NUCLEUS. El organo de control central dentro de una
célulaviva, generalmente con una unidad esférica encapsulada en
una membrana, que contiene el cédigo genético para mantener los
sistemas de conservacion de la vida del organismo para dar las
instrucciones para e crecimiento y la reproduccién. El nucleo de
una célula es esencial para funciones como la reproduccién y la
sintesis de la proteina.

NUCLEOVIRAL,VIRAL CORE. Tipicamente, un viruscontiene
un nulcleo de material genético formado por un &cido ribonucleico
(ARN) o un &cido desoxirribonucleico (ADN) rodeado de una
cubierta de proteina. En e VIH, dentro de la envoltura del virus

existe un nucleo ovalado compuesto por otra proteina, p24, que
recubre el ARN virico. Cada cadenade ARN del VIH contiene los
nueve genesdel virus. Tres (gag, pol y env) son genes estructurales
gue contienen la informacion necesaria para producir proteinas
estructurales. Por gjemplo, € gen env codifica la proteina gp120,
gue mas tarde se descompone para formar gpl20 y gp 41. Véase
Marcadores indirectos.

NUCLEOCAPSIDE, NUCLEOCAPSID. El genoma virico esta
rodeado de un revestimiento o cubiertade proteinallamada cdpside.
La estructura formada por el genoma y la cdpside se llama
nucleocpside.

NUCLEOL OS, NUCLEOL . Organosdel nticleo que se agrandan
durante la sintesis de la proteina y contienen el modelo del ADN
para el ARN ribosémico. Véase Acido ribonucleico, Ribosoma.

NUCLEOSIDO, NUCL EOSIDE. Estructura béasica de | os &cidos
nucleicosADN 0 ARN, el material genético delos organismosvivos.
L os nucledsidos son nucledtidos sin los grupos de fosfato.

NUCLEOTIDO, NUCLEOTIDE. Losnucledtidos son laestructura
basica de los &cidos nucleicos, ADN y ARN. Estan compuestos de
grupos de fosfato, una molécula pentalateral de azlicar (azlcar de
ribosaen el ARN y azlcar de desoxirribosaen el ADN) y bases que
contienen nitrogeno. Se clasifican en pirimidinas y purinas. Un
nucledtido sin su grupo de fosfatos se [lama nucleosido.

NUEVO MEDICAMENTO OBJETO DE INVESTIGACION,
INVESTIGATIONAL NEW DRUG (IND). El estado de un
medicamento experimental después de que la Administracion de
Alimentosy M edicamentos accede aensayarl o en sujetos humanos.



OBSERVANCIA,ADHERENCE. Lamedidaenlacual el paciente
sigue la modalidad de tratamiento acordada o la intervencion
prescrita.

OCULAR, OCULAR. Perteneciente o relativo a ojoo alavision.

OFICINA DE INVESTIGACION SOBRE EL SIDA, OFFICE
OF AIDS RESEARCH (OAR). Dependencia de los Institutos
Nacionales de Salud (NIH) encargada de los aspectos cientificos,
presupuestarios, legislativos y politicos del programa de
investigacion del SIDA de los Institutos Nacionales de Salud.
Direccion en Internet: http://www.nih.gov/od/oar.

ONCOLOGIA, ONCOLOGY. Rama de la medicina gue estudia
el cancer u otros tumores.

ORGANELO, ORGANELLE. Cuaquiera de las particulas de
sustancia viva presentes en casi todas las células, como las
mitocondrias, €l aparato de Golgi, € reticulo endoplasmico, los
lisosomas y los centriol os.

ORGANIZACION COMUNITARIA, COMMUNITY-BASED
ORGANIZATION (CBO). Organizacion proveedora de servicios
sociales en €l nivel local.

ORGANIZACION DE SERVICIO SOBRE EL SIDA, AIDS
SERVICE ORGANIZATION (ASO). Una asociacién de salud,
organizacion de apoyo u otro servicio que participa activamente en
laprevenciony el tratamiento del SIDA.

ORGANOS LINFOIDES, LYMPHOID ORGANS. Comprende
lasamigdalas, |as adenoides, los ganglioslinféticos, el bazo, el timo
y otros tegjidos. Estos 6rganos constituyen el sistema de filtracion
del organismo, atrapan a los invasores (por gjemplo, las particulas
extranas, como bacteriasy virus) y las presentan a escuadrones de

inmunocitos que se congregan all& Con estos tejidos linfoides, la
actividad inmunitaria se concentra en regiones llamadas centros
germinales, donde los tentéculos filiares de las células dendriticas
foliculares forman redes para atrapar a los invasores.

ORIENTACION ANTES DEL EMBARAZO, PRE-
CONCEPTION COUNSEL ING. Recomendadapor el Colegio de
Obstetriciay Ginecologiadelos Estados Unidos atodas |as mujeres
en edad de procrear como parte de su atencién médica primaria. El
propésito de la orientacion antes del embarazo es descubrir los
factores de riesgo de resultados adversos para la madre y el nifio,
proporcionar educacion y asesoramiento centrados en las necesidades
particul ares de cadapacientey tratar o estabilizar cualquier afeccion
médica antes de la concepcion para optimizar |os resultados tanto
parala madre como para el nifio.

OROFARINGEO, OROPHARYNGEAL . Relativo aladivision
delafaringe situadaentre el paladar blandoy laepiglotis. Lafaringe
es un tubo que conecta la cavidad bucal y las fosas nasales con €l
esofago, la conexion al estdbmago. La epiglotis es una estructura
valvular delgadaquerecubrelaglotis, laaperturadelaparte superior
de lalaringe (parte de la garganta donde se encuentran las cuerdas
vocales), durante la deglucion.

OSTEONECROSIS, OSTEONECROSIS. Conocida también
como necrosis avascular. Muerte generalizada del tejido 6seo. Los
ensayos clinicos realizados recientemente en los Institutos
Nacionales de Salud (NIH, por sus siglas en inglés) han mostrado
guelaosteonecrosisdelacaderaescomun en los pacientesinfectados
por e VIH. A pesar de que los investigadores todavia no pueden
determinar la causa especifica con precision, los participantes en
los ensayos clinicos citados del NIH mostraron mas probabilidades
de haber tomado testosterona, hipolipemiantes y corticosteroides,
todosellosrecetados paratratar |as complicaciones agudasy cronicas
de lainfeccion por € VIH.

OSTEOPENIA, OSTEOPENIA. Reduccion del tejido 6seo o de
|a densidad dsea.



P24, P24. Nucleo ovalado formado por otra proteina que recubre a
ARN virico dentro delaenvolturadel VIH. Enlapruebade deteccion
del antigeno p24 se busca la presencia de esta proteinaen la sangre
del paciente. Un resultado positivo en dichapruebaindicaunaactiva
multiplicacion del VIH. También se cree que €l P24 de la sangre
periféricaguardarelacion con laconcentracion del virusen lasangre
periférica. La medicién de las concentraciones de p24 en la sangre
seutilizaparavigilar laactividad virica, aunque éste no se considera
un método preciso debido alaexistenciadel anticuerpo p24 que se
une con el antigeno eimpide detectarlo. V éase Valoracion del ADN
ramificado.

PACIENTESSIN EVOLUCION CLINICAA SIDAA LARGO
PLAZO,LONG-TERM NONPROGRESSORS. Personasquehan
tenido lainfeccion por el VIH por lo menosde 7 a 12 afios (distintos
autores emplean diferentes periodos) y tienen un recuento estable
delinfocitos T CD4* de 600 6 més por milimetro cubico de sangre,
estan exentos de enfermedades relacionadas con € VIH y no han
recibido antestratamiento antirretroviral. L osdatos obtenidosindican
gue este fenémeno guarda relacion con el mantenimiento de la
integridad de lostejidoslinfoidesy con unamenor cantidad de virus
atrapadosen losganglioslinfaticos delo observado en otras personas
infectada por € VIH.

PALIATIVO, PALLIATIVE. Tratamiento que proporcionaalivio
sintomético pero no cura.

PANCITOPENIA, PANCYTOPENIA. Deficiencia de todos los
elementos celulares de la sangre.

PANCREAS, PANCREAS. Glandula situada cerca del estémago
gue segrega un liquido digestivo a intestino a través de uno o mas
conductos y también la hormona llamadainsulina.

PANCREATITIS, PANCREATITIS. Inflamacion del pancreasque
puede ocasionar dolor intenso y enfermedad dehilitante. Es posible

prever el comienzo de esta afeccién con el aumento de la
concentracion sanguinea de la enzima pancredtica amilasa.

PANDEMIA, PANDEMIC. Enfermedad predominante por todo
un pais o un continente o por el mundo entero. V éase Epidemia.

PAPILOMA, PAPILLOMA. 1. Tumor benigno (neoplasiaepitelial
benigna, como unaverruga, un condilomao un pdlipo) causado por
una proliferacion del tejido epitelial en las papilas del tejido
conjuntivo vascularizado (como el de la piel) 2. Tumor epitelial
ocasionado por un virus. Véase Condiloma, Epitelio, Virus JC.

PARASITO, PARASITE. Plantao animal queviveen lasuperficie
o €l interior de otro organismo (huésped) vivo, se aimentade éstey
le causa cierto dafio.

PARENTERAL, PARENTERAL. Via distinta del aparato
digestivo. Por giemplo, parenteral puedereferirsealasangretomada
de unavena del brazo o introducida en una vena por medio de una
transfusion (intravenosa) o aunainyecci on de medicamento o vacuna
en lapiel (subcutédnea) o en el musculo (intramuscular).

PARESTESIA, PARESTHESI A. Sensacién anormal, como ardor,
hormigueo o pinchazos. Podria ser € primer grupo de sintomas de
neuropatia periférica o un efecto secundario limitado de un
medicamento que no empeoracon el tiempo. Laparestesiaperibucal
afectalaregion alrededor de la boca.

PARESTESIAPERIBUCAL,CIRCUMORAL PARESTHESIA.
Una sensacion anormal, como quemazon u hormigueo alrededor de
la boca, a menudo en ausencia de un estimulo externo. Véase
Parestesia

PATOGENESIS, PATHOGENESIS. Origen y desarrollo de una
enfermedad.

PEPTIDO, PEPTIDE. (Llamado también polipéptido.) Sustancia
bioquimica formada por la unién hasta de 50 aminoacidos para
formar unacadena. L as cadenas méslargas sellaman proteinas. Los



aminoécidos estén acoplados por un enlace peptidico, un enlace
especial en que el aomo de nitrégeno de uno de los aminoécidos se
unea aomo de carbono carboxilico de otro. Muchos péptidos, como
las hormonas vasopresinay ACTH, tienen actividad fisiologica o
antibacteriana.

PERIANAL, PERIANAL. Situado alrededor del ano.

PERINATAL, PERINATAL. Situaciones que ocurren en €l
momento del nacimiento o poco después.

PERIODO DE INCUBACION, INCUBATION PERIOD.
Intervalo transcurrido entre la infeccion inicial por un agente
patdgeno (por giemplo, € VIH) y laaparicidén del primer sintoma o
signo de enfermedad.

PERIODO SILENTE, WINDOW PERIOD. Tiempo transcurrido
desde lainfeccion por € VIH hasta la deteccion de anticuerpos.

PERSONA CON SIDA, PERSON WITH AIDS (PWA). También
[lamada persona portadora del virus del SIDA.

PLACEBO, PLACEBO. Sustancia inactiva (similar al
medicamento real) con lacual se comparaun tratamiento en fase de
investigacién clinica paradeterminar suinocuidady eficacia. V éase
Estudio controlado con placebo.

PLANIFICACION COMUNITARIA, COMMUNITY
PLANNING. Losgruposde planificacién comunitaria se encargan
de elaborar amplios planes de prevencion de lainfeccion por el VIH
que respondan directamente a la epidemia en su respectiva
jurisdiccion. Lameta de esta actividad es mejorar la eficaciadelos
programas de prevencion delainfeccion por el VIH. En asociacion,
los representantes de | as pobl aciones af ectadas, |0s epidemidlogos,
los especialistas en ciencias del comportamiento, los proveedores
de servicios de prevencion de la infeccion por e VIH/SIDA, €
personal de los departamentos de salud y otros analizan €l curso de
la epidemia en su jurisdiccion, determinan sus necesidades
prioritarias en materia de intervencion y determinan qué

intervenciones son més apropiadas para atender esas necesidades.
LosCentros parael Control y laPrevencién de Enfermedades apoyan
la gjecucion de un proceso eficaz de planificacion.

PLAQUETAS, PLATEL ETS. Agentesactivosdeinflamacion que
se liberan cuando ocurre un dafio a uno de los vasos sanguineos.
Las plaguetas se fijan a las paredes vasculares y forman coagul os
paraprevenir lapérdidade sangre. Por ende, esimportante tener un
nimero suficiente de plaquetas de funcionamiento normal para
mantener la coagulacion eficaz de la sangre. Algunas personas
infectadas por el VIH presentan trombocitopenia, una afeccion
caracterizada por un recuento de plaguetas inferior a 100.000 por
milimetro cubico de sangre.

PLASMA, PLASMA. Componente liquido delasangrey lalinfa,
gque contiene nutrientes, electrolitos (sales disueltas), gases,
albumina, factores de la coagulacién, desechosy hormonas.

POL, POL. Gen del VIH codificador de las enzimas proteasa,
transcriptasa inversa e integrasa.

POLIMERASA, POLYMERASE. Cualquiera de las diferentes
enzimas que catalizan laformacién del ADN o del ARN apartir de
sustancias precursoras en presenciade ADN o deARN ya existente
gue sirve de patron.

POLINEURITIS, POLYNEURITIS. Inflamacién de varios
nerviosalavez.

POLINEUROPATIA DESMIELINIZANTE IDIOPATICA
CRONICA, CHRONIC IDIOPATHIC DEMYELINATING
POLYNEUROPATHY (CIPD). Pérdida o destruccion esponténea
cronicade mielina. Lamielinaes unasustanciablanda, blanca, algo
grasa, que formaun grueso escudo arededor del nicleo de unafibra
nerviosamielinizada. L os pacientes muestran debilidad progresiva,
general mente asimétrica, delas extremidades superioreseinferiores.
L os pacientes con avance clinico del sindrome después de cuatro a
6 semanas, por definicion, tienen este tipo de polineuropatia. En la
mayoria de los centros el tratamiento consiste en administrar



inmunoglobulina IV durante 4 a 5 dias o plasmaféresis (5 a 6
intercambios en un lapso de 2 semanas).

POLIPEPTIDO, POLYPEPTIDE. Véase Péptido.

POLITERAPIA, COMBINATION THERAPY. Uso conjunto de
dos o mas medicamentos o tratamientos para lograr 6ptimos
resultados contralainfeccion por € VIH o e SIDA. Lapoliterapia
ha resultado ser mas eficaz para reducir la carga viral que la
monoterapia. Un ejemplo de la politerapia seria el uso de dos
andlogos de los nucledsidos junto con un inhibidor de la proteasa o
uninhibidor delatranscriptasainversano analogo delosnucledsidos.
V éase Sinergismo.

POLITERAPIA DE RESCATE, MULTI-DRUG RESCUE
THERAPY. Véase Megatarga.

PRECLINICO, PRECLINICAL. Se refiere ala prueba de un
medicamento experimental en probetas o en animales, antes de que
puedan realizarse ensayos clinicos en seres humanos.

PRENATAL, PRENATAL. Lo que ocurre antes del nacimiento.

PRESENTACION DE ANTIGENO, ANTIGEN PRESENTA-
TION. El hecho de proporcionar fragmentos de proteinas extrafas,
incluso virus y bacterias, a los linfocitos T auxiliadores. La
presentacion ocurre por medio de la exhibicion de fragmentos de
proteinas extrafas en la superficie de las células presentadoras de
antigeno.

PREVALENCIA, PREVAL ENCE. Medidade nimero depersonas

en una poblacién afectada por una enfermedad determinada en un
momento dado.

PROCTITIS, PROCTITIS. Inflamacion del recto.

PRODOMO, PRODROME. Sintoma gue indica el comienzo de
una enfermedad.

PRODUCTO EN FASE DE INVESTIGACION CLINICAPARA
TRATAMIENTO, TREATMENT IND. Solicitud de un producto
en fase deinvestigacion clinica (IND, por sus siglas en inglés), que
es parte del proceso de autorizacion de la Administraciéon de
Alimentos y Medicamentos (FDA por sus siglas en inglés) para
comercializar un nuevo medicamento recetado en los Estados
Unidos. Esto facilita la disponibilidad de nuevos medicamentos
prometedores, desde el comienzo del proceso de fabricacion, alos
pacientes desahuciados. Estos productos se ponen a disposicion del
paciente antes del comienzo del proceso de comercializacién general,
gue ocurretipicamente durantelos estudiosde lafaselll. Parapoder
recibir tratamiento con un producto en fase deinvestigacion clinica,
el paciente no podraingresar a ensayo clinico definitivo.

PROFARMACO, PRODRUG. Medicamento inactivo o
parcia mente activo que sufre transformaci n metabdlicaen € cuerpo
para convertirse en un medicamento activo.

PROFILAXIS, PROPHYLAXIS. Tratamiento administrado para
evitar el comienzo de una enfermedad especifica (profilaxis
“primarid’) o lareaparicion de sintomas de unainfeccion en curso
queestabajo control (profilaxis*secundaria’, tratamiento de sostén).

PROFILAXIS DESPUES DE LA EXPOSICION, POST-
EXPOSURE PROPHYLAXIS(PEP). Enrelacion con lainfeccion
por el VIH, tratamiento potencialmente preventivo con
antirretrovirales paratratar alas personas afectadas en las 72 horas
siguientes a una exposicion de alto riesgo (por gjemplo, puncién
con aguja, relaciones sexuaes sin proteccion o uso compartido de
agujas).

PROFILAXISSECUNDARIA,SECONDARY PROPHYLAXIS.
V éase Tratamiento de sostén.

PROGRAMA DE INVESTIGACION DE LASFASESAGUDA
Y TEMPRANA DE LA INFECCION POR EL VIH, ACUTE
HIV INFECTION AND EARLY DISEASES RESEARCH
PROGRAM (AIEDRP). Programa financiado por el Instituto
Nacional deAlergiay Enfermedades Infecciosas (NIAID) enfocado



en formas innovadoras de estudiar laformaen que e VIH-1 causa
enfermedad en adultos. Los investigadores cientificos emplearan
intervenciones como el tratamiento antirretroviral de gran actividad
(TARGA) administrado en lasfasesaguday tempranadelainfeccién
para entender mejor los mecanismos y el curso de la enfermedad
causadapor el VIH. Se puede encontrar informacion en inglés sobre
este programa en http://www.aiedr p.fhcrc.org.

PROGRAMAS COMUNITARIOS DE INVESTIGACION
CLINICA SOBRE EL SIDA, COMMUNITY PROGRAMS
FOR CLINICAL RESEARCH ON AIDS (CPCRA). Estos
programas, establecidos en 1989, se conocen desde 1992 con €
nombre de Programas Comunitarios Terry Beirn de Investigacion
Clinicasobreel SIDA. Forman unared de unidades deinvestigacion
compuesta por proveedores de atencion de salud comunitaria que
ofrecen asus pacientes|aoportunidad de participar en investigacion
en el sitio donde reciben atencion médica. Las 15 unidades de estos
programas comprenden una variedad de establecimientos clinicos,
incluso consultorios médicos privados; clinicas de hospitales
universitarios y de excombatientes; centros de tratamiento de
drogadiccion; y clinicas comunitarias autbnomas. Los pacientes de
esas clinicas pueden participar en estudios realizados por estos
programas. Fueron fundados por el Instituto Nacional deAlergiay
Enfermedades Infecciosas (NIAID) y se destinan al servicio de
poblaciones subrepresentadas en ensayos clinicos anteriores. El
punto de enfoque de la investigacion y del programa de trabajo
cientifico de estos programas es laidentificacion y el mejoramiento
de las posibilidades terapéuticas en la atencion clinicadiariade las
personas afectadas por el VIH. Direccién en Internet: http://

WWW.CPCra.org.

PROGRAMAS COMUNITARIOS TERRY BEIRN DE
INVESTIGACION CLINICA SOBRE EL SIDA, TERRY
BEIRN COMMUNITY PROGRAMS FOR CLINICAL
RESEARCH ON AIDS. Véase Programas Comunitarios de
Investigacion Clinicasobre el SIDA.

PROGRAMAS DE ASISTENCIA PARA MEDICAMENTOS
CONTRAEL SIDA,AIDSDRUG ASSISTANCE PROGRAMS
(ADAP). Programas estatal es parcia mente financiados por € Titulo
I de laLey de Emergencia Ryan White sobre Recursos Integrales
para el SIDA, en virtud de la cual se proporcionan medios
terapéuticos (incluso los dispositivos necesarios para administrar
productos farmacéuticos) para tratar la infeccion por el VIH o
prevenir el grave deterioro delasalud, incluso €l tratamiento delas
infecciones oportunistas. Los formularios de estos programasy los
criterios de admisibilidad se determinan individualmente en cada
estado, centrandose en € servicio alas personas de bajos ingresos
con cobertura limitada o sin cobertura de un seguro particular o de
Medicaid.

PROPAGACION, DISSEMINATION. Multiplicacion de una
enfermedad por todo el cuerpo.

PROPORCION DE LINFOCITOS T AUXILIADORES A
SUPRESORES, HELPER/SUPRESSOR RATIO (OF T
CELLYS). Loslinfocitos T son leucocitosformados en el timoy son
parte del sistemainmunitario. Se ha descubierto que son anormales
en las personas con SIDA. La proporcién normal de linfocitos T
auxiliadores (también Ilamados linfocitos T CD4*) a linfocitos T
supresores (también llamados linfocitos T CD8') es aproxima-
damente de 2:1. Esta proporcion se invierte en las personas con
SIDA, pero también puede ser anormal en una célula anfitriona por
otras razones debidas a fendmenos pasajeros.

PROSPECTO, PACKAGE INSERT. Documento aprobado por
la Administracion de Alimentos y Medicamentos (FDA) y
suministrado por lacompafiia farmacéutica parauso al dispensar el
producto (seintroduce en el empague). Sefialalasformas de empleo
autorizadas, las contraindicacionesy los posibles efectos secundarios.

PROTEASA, PROTEASE. Enzimaque descomponelas proteinas
en sus respectivos péptidos. La enzima proteasa del VIH separalas
bandaslargas de proteinaviricaen proteinas distintas que forman el
centro del virus. Esta enzima obra a medida que brotan nuevas
particulas viricas fuera de la membrana celular. La proteasa es la



primera proteinadel VIH en laque se hadeterminado la existencia
de una estructura tridimensional. V éase Proteinas.

PROTEINA DE LA NUCLEOCAPSIDE, CORE PROTEIN.
V éase Nucleocépside.

PROTEINAS, PROTEINS. Compuestos organicos sumamente
complejos que se encuentran de forma natural en todas las células
vivas. Son la fuente de calor y energia del cuerpo. Son esenciales
parael crecimiento, laformacién de nuevostejidosy lareparacion
de lostejidos lesionados.

PROTEINAS CORRECEPTORAS, CO-RECEPTORS. Grupo
de proteinas blogueadoras de la entradadel VIH alosinmunocitos.

PROTOCOLO, PROTOCOL. Plan detalado para realizar un
ensayo clinico. Plantea la razén justificativa, el proposito, la
dosificacion del medicamento o delavacuna, laduracién del estudio,
las vias de administracion, los participantes (véase Criterios de
inclusion y exclusion) y otros aspectos del disefio del ensayo.

PROTOZOARIOS, PROTOZOA. Numeroso grupo de entidades
unicelulares, como las amebas. Algunos protozoarios causan
enfermedades parasitarias en personas con SIDA, sobre todo
toxoplasmosis y criptosporidiasis. Véase Neumonia por
Pneumocystis carinii.

PROVIRUS, PROVIRUS. Material genético deunvirus, enforma
de ADN, integrado al genoma del huésped. Cuando el VIH esta
latente en las células humanas, se encuentra en forma de provirus.

PROYECTOS ESPECIALES DE |IMPORTANCIA
NACIONAL, SPECIAL PROJECTS OF NATIONAL
SIGNIFICANCE (SPNS). Programa de investigacion y
demostracién de la L ey de Emergencia Ryan White sobre Recursos
Integrales para el SIDA. El objetivo de este programa es fomentar
los conocimientostedricosy précticos sobrelos serviciosde salud y
de apoyo para las personas infectadas por € VIH/SIDA. Laley de
autorizacion especificatres objetivos paraeste programa: (1) evaluar

laeficaciade model os de atenci 6n especificos, (2) respadar el disefio
de programas innovadores y (3) promover la multiplicacion de
model os eficaces.

PRUEBA CUTANEADE LATUBERCULINA, TUBERCULIN
SKIN TEST (TST). Seintroduce ala piel por raspado, puncion o
inyeccion intradérmicaun derivado proteinico purificado del bacilo
tuberculoso, Ilamado tuberculina. Si seformaunazonaroja, elevada
y dura alrededor del punto de aplicacién se dice que la persona es
sensible alatuberculinay, por tanto, la prueba se interpreta como
positiva.

PRUEBA DE ACIDO NUCLEICO, NUCLEIC ACID TEST.
Tecnologia que permite la deteccion de cantidades minimas de
materia genético (ADN 0ARN) enlasangre, e plasmao lostejidos.
Una pruebade esta clase permite detectar cual quier nimero devirus
en la sangre o los hemoderivados, con lo que se puede asegurar
mejor lainocuidad de las existencias de sangre.

PRUEBA DE ADNb, bDNA TEST. Véase Valoracion del ADN
ramificado.

PRUEBA DE HISTOCOMPATIBILIDAD, HISTO-
COMPATIBILITY TESTING. Método para compatibilizar los
autoantigenos en los tejidos de un donante para transplante con los
deun receptor. Cuanto més precisasealacompatibilizacion, menores
serén las posibilidades de rechazo del trasplante. V éase Antigenos
de los leucocitos humanos.

PRUEBA DE INMUNOELECTROTRANSFERENCIA
(WESTERN BLOT), WESTERN BLOT. Prueba de anticuerpos
especificosrealizadaen el laboratorio paraconfirmar |os resultados
reactivos obtenidos en formarepetitivaen laspruebasELISA y EIA
(por sus siglas en inglés) para deteccion del VIH. Es la prueba de
validacion utilizada mas a menudo en los Estados Unidos para
confirmar los resultados de estas otras pruebas.



PRUEBA DE INMUNOSORCION ENZIMATICA, ENZYME-
LINKED IMMUNOSORBENT ASSAY (ELISA). Tipo de
inmunoandlisis enzimatico (EIA) para determinar la presencia de
anticuerposcontrael VIH enlasangreolasaliva. Espreciso validar
los resultados de la prueba ELISA con reactividad repetida (por
ejemplo, una o dos veces) con una prueba suplementaria
independiente de altaespecificidad. EnlosEstados Unidos, laprueba
de valoracion empleada con mas frecuencia es la de
inmunoel ectrotransferencia (Western blot).

PRUEBA DE LA CARGA VIRAL, VIRAL LOAD TEST. En
relacion con el VIH, pruebaque mide laconcentracion del ARN del
VIH en la sangre. Los resultados se expresan como € nimero de
copias por mililitro de plasma. Las investigaciones indican que la
cargaviral esun mejor factor de prondstico del riesgo de evolucién
de laenfermedad causada por € VIH que el recuento de linfocitos
CD4. Cuanto menor sea la carga viral, mayor serd el tiempo
transcurrido hasta el diagnostico de SIDA y més prolongado el
periodo de supervivencia. En casosdeinfeccion por € VIH, laprueba
delacargaviral se utiliza para determinar cuando se debe iniciar o
modificar el tratamiento. Véase Cargaviral.

PRUEBA DE LA FUNCION HEPATICA, LIVERFUNCTION
TEST (LFT). Prueba que mide la concentracion sanguinea de
cualquiera de varias enzimas (por ejemplo, aspartato-
aminotransferasa y alanina-aminotransferasa) producidas por el
higado. Los valores altos en esta prueba son sefial de posiblelesion
hepatica.

PRUEBA DE PROLIFERACION DE LOSLINFOCITOST, T
LYMPHOCYTE PROLIFERATIONASSAY. Medidadelafuerza
de la respuesta de las células de memoria T, un subgrupo de los
linfocitos T, a VIH y aotros microorganismos.

PRUEBA DE PROVOCACION, CHALLENGE. En
experimentos con vacunas, la exposicion deliberada de un animal
inmunizado a un agente infeccioso.

PRUEBA DE RESISTENCIA, RESISTANCE TESTING. Véase
Andlisis genotipico, Andlisis fenotipico.

PRUEBA SEROLOGICA, SEROLOGIC TEST. Cualquier
prueba efectuada en el liquido claro (suero) de la sangre. Con
frecuencia se refiere a una prueba que determina la presencia de
anticuerpos contra antigenos como los virus.

PRURITO, PRURITUS. Picazdn.

PSEUDOSINDROME DE CUSHING, PSEUDO-CUSHING'S
SYNDROME. Conaocido también como sindrome de lipodistrofia
caracterizado por cambios de la distribucion de grasa corporal, que
podrian ser un efecto secundario del tratamiento antirretroviral de
gran actividad (TARGA, por sus siglas en inglés), especiamente
cuando incluye inhibidores de la proteasa.

PSEUDOVIRION, PSEUDOVIRION. Particulasimilar aunvirus.

PUBMED. Servicio auspiciado por la Biblioteca Nacional de
Medicinadelos EE.UU., que ofrece acceso amasde 11 millonesde
citas de MEDLINE que datan de mediados de |os afios sesentay a
revistas biomédicas. Tiene enlaces con muchos sitios que ofrecen
articulos de texto completo y otros recursos afines. Direccion en
Internet: http://www.ncbi.nih.gov/entrez/query.fcgi.

PULMONAR, PULMONARY. Perteneciente o relativo a los
pulmones.

PUNCION ESPINAL, SPINAL TAP. Véase Puncion lumbar.

PUNCION LUMBAR, LUMBAR PUNCTURE. Procedimiento
en que se tomaunamuestradel liquido cefalorraquideo del espacio
subaracnoideo delaregion lumbar paraexamen. También selellama
puncién raquidea.

PUNTO DE ESTABILIZACION DEL VIH, HIV SET POINT.
Tasade duplicacion del virus que se estabilizay se mantiene en una



concentracion particular en cada persona después del periodo de
infeccién primaria.

PUNTO FIJO, SET POINT. Punto de espera o de equilibrio
mensurable entre el virus y el sistema inmunitario del cuerpo
notificado como la medida de la carga viral. El punto fijo viral se
estableceal cabo de pocas semanas o mesesdeiniciarselainfeccion
y presuntamente permanece estable por un periodo indefinido. Se
cree gque los puntos fijos determinan en cuanto tiempo se producira
la evolucion de la enfermedad.

PUNTUACION DE KARNOFSKY, KARNOFSKY SCORE.
Puntuacién de 0 a 100 asignada por un médico a partir de sus
observaciones de la capacidad del paciente para realizar tareas
comunes. Por |o tanto, 100 significala capacidad fisicanormal, sin
pruebas de enfermedad. L os val ores decrecientesindican unamenor
capacidad pararedlizar las actividades de la vida diaria.

PURPURA TROMBOCITOPENICA IDIOPATICA,
IDIOPATHIC THROMBOCYTOPENIA PURPURA. Véase
Parpura trombocitopénica inmunitaria.

PURPURA TROMBOCITOPENICA INMUNITARIA,
IMMUNE THROMBOCYTOPENIC PURPURA. Llamada
tambi én parpuratrombocitopénicainmunitariaidiopética. Afeccion
en que el cuerpo produce anticuerpos contra las plaquetas de la
sangre, que son las células de coagulacion de la sangre. Esta
enfermedad es muy comun en personas infectadas por el VIH.

QUIMIOCINAS, CHEMOKINES. También se llaman
guimiocinas beta. Los estudios de la relaciéon entre el VIH y estas
sustancias quimicas del sistema inmunitario han mostrado la
complejidad del intercambio que ocurre cuando el VIH se encuentra
con los leucocitos. Las quimiocinas son moléculas mensgjeras
intracelulares segregadas por los linfocitos CD8*, cuya principal
funcién es atraer los inmunocitos a los sitios de infeccion. En
investigaciones recientes se ha demostrado que & VIH-1 necesita
acceso alos receptores de quimiocinas en la superficie de lacélula
parainfectarla. Varias quimiocinas—|lamadas RNATES, MIP-1Ay
MIP-1B—impiden laduplicacién del VIH al ocupar esosreceptores.
L os descubrimientos hechos indican que un mecanismo empleado
por esas moléculas para suprimir la infectividad del VIH consiste
en bloquear el proceso defusion empleado por € virus parapenetrar
enlascélulas.

QUIMIOPROFILAXIS, CHEMOPROPHYLAXIS. Uso de un
medicamento o sustancia quimica para evitar una enfermedad.

QUIMIOTERAPIA, CHEMOTHERAPY. En general, es el uso
de medicamentos paratratar cualquier enfermedad. Se emplea mas
comunmente para describir |os medicamentos paratratar el cancer.
En el tratamiento, principalmente del cancer, se utiliza una serie de
medicamentos citotoxicos que atacan las células cancerosas. Este
tratamiento sueletener efectos adversos que puedenincluir lapérdida
temporal de lainmunidad natural del cuerpo a las infecciones, la
pérdida del cabello, ateraciones de la digestion y una sensacion
general de malestar. Aungue son desagradables, |os efectos adversos
del tratamiento son tolerables, en vista de que e cancer, en sus
distintas manifestaciones, es potencialmente mortal.



RADIOLOGIA, RADIOLOGY. Ciencia del diagndstico y
tratamiento de una enfermedad con sustancias radiactivas, incluso
rayos X, isotopos radiactivos, radiacion ionizante y tomografia
computada.

RCP, RT-PCR. (Reaccion en cadena de la polimerasa). Prueba
aprobadapor laAdministracion deAlimentosy Medicamentos (FDA,
por sus siglas en inglés) para medir la carga viral. Se le conoce
también como RCP (reaccién en cadena de la polimerasa). Véase
Reaccidn en cadena de la polimerasa.

REACCION ADVERSA, ADVERSE REACTION. (Efecto
secundario.) Efecto indeseable causado por la administracién de
medicamentos. Puede ser de comienzo repentino o tardio. Véase
Efectos secundarios.

REACCION EN CADENA DE LA POLIMERASA,
POLYMERASE CHAIN REACTION (PCR). Prueba de
laboratorio que selecciona un segmento de ADN de una mezcla de
cadenasde ADN y répidamentelo multiplicaparacrear unamuestra
de unafraccién de ADN grandey fécil de analizar. En relacion con
el VIH, esunatécnicadelaboratorio sensible que permite detectar y
cuantificar el VIH en la sangre o los ganglios linféticos de una
persona (también Ilamada RT-PCR). Est4 aprobada por la
Administraciéon deAlimentosy Medicamentos (FDA, por sussiglas
en inglés) paramedir lacargaviral.

REBELDE, REFRACTORY. Serefiere auna enfermedad que no
responde facilmente al tratamiento.

REBOTE, REBOUND. Aumento en lacargavira que se presenta
después de un descenso debido al tratamiento previo contrael VIH.

RECEPTOR, RECEPTOR. Moléculaenlasuperficiedeunacéula
gue sirve de sitio de reconocimiento o de union paralos antigenos,
anticuerpos u otros componentes celulares o inmunitarios.

RECOMBINANTE, RECOMBINANT. Organismo cuyo genoma
contiene material genético integrado proveniente de un organismo
diferente. También se usa en relacion con compuestos producidos
en cultivos de células vivas modificadas con técnicas de ingenieria
genéticaen el laboratorio o enel medioindustrial. Losgenescelulares
se han sometido amodificaci on genéticaparaotorgarl eslacapacidad
deproducir grandes cantidades del compuesto deseado parauso como
tratamiento médico. L os compuestos recombinantes suelen constituir
versiones modificadas de sustancias natural es.

RED DE ESTUDIOS DE PREVENCION DEL VIH, HIV
PREVENTION TRIALSNETWORK (HPTN). Red mundial de
ensayos clinicos conjuntos establecida por los I nstitutos Nacionales
de Salud para evaluar lainocuidad y eficacia de las intervenciones
en materia de prevencién no relacionadas con vacunas, solas 0 en
combinacion con otras, en que seemplealaincidenciadel VIH como
criterio de valoraciéon primario. Direccion en Internet: http://

www.hptn.org.

RED DE ESTUDIOSSOBRE LAVACUNA CONTRAEL VIH,
HIV VACCINE TRIALSNETWORK (HVTN). Formadaen 1999
por la Division de SIDA del Instituto Nacional de Alergia'y
Enfermedades|nfecciosas. Lamision deestared espreparar y probar
vacunas para prevenir el VIH por medio de ensayos clinicos
multicéntricos en una red mundial de sitios nacionales e
internacionales. Direccidn en Internet: http://www.hvtn.org.

RED NACIONAL DE INFORMACION SOBRE PRE-
VENCION DE LOS CENTROS PARA EL CONTROL Y LA
PREVENCION DE ENFERMEDADES, CDC NATIONAL
PREVENTION INFORMATION NETWORK (CDC-NPIN).
La Red Nacional de Informacion sobre Prevencion es un servicio
nacional dereferencia, envioy distribucion de informacion sobre el
VIH/SIDA, enfermedades de transmisiéon sexual y tuberculosis
patrocinado por los Centros para el Control y la Prevencion de
Enfermedades (CDC). Todos|os servicios de esta Red se destinan a
facilitar el uso compartido de informacién y de recursos entre las
personas que trabajan en los servicios de prevencion y tratamiento
delainfeccién por € VIH, las enfermedades de transmision sexual



y latuberculosis y en los servicios de apoyo correspondientes. El
personal de la Red presta servicios a un diverso grupo de personas
gue trabagjan en el ambito internacional, nacional, estatal y local.
Direccion en Internet: http://www.cdcnpin.org.

REDISTRIBUCION DE LA GRASA, FAT REDISTRIBUTION.
También Ilamada sindrome de redistribucion de la grasa. Se han
observado cambios en la distribucion de la grasa del organismo,
Ilamados a veces “sindrome de lipodistrofia’ o “sindrome de
redistribucion delagrasa’ en pacientes que toman inhibidoresdela
proteasa. L os cambios pueden incluir acumulacion visceral degrasa
(“barriga producida por proteasa’), acumulacién dorsocervical de
grasa (“giba de bufalo”), emaciacion de las extremidades con
protuberancia venosa, adelgazamiento de la cara, hiperplasia
mamariay lipomatosis.

REFUERZO, BOOSTER. Dosis aplicada a diferentes interval os
despuésdeladosisinicial de unavacunaparaintensificar larespuesta
inmunitaria a esta tltima.

REGIMEN CARENTE DE PROTEASA, PROTEASE-
SPARING REGIMEN. Régimen con antirretrovirales que no
incluye un inhibidor de la proteasa.

REGION VARIABLE, VARIABLE REGION. Parte de la
estructura de un anticuerpo que difiere de un anticuerpo a otro.

RELACION DOSIS-RESPUESTA, DOSE-RESPONSE
RELATIONSHIP. Relacion entre la dosis de algun agente (como
un medicamento) o € grado deexposiciony unarespuestafisiol dgica
Un efecto de dosis-respuesta significa que el efecto seintensificaa
medida que aumentaladosis.

REMISION, REMISSION. Disminucion de la gravedad de los
sintomas o de la duracién del brote de una enfermedad.

RENAL, RENAL. Perteneciente o relativo alos rifiones.

RESISTENCIA, RESISTANCE. Disminucion de la sensibilidad
de un agente patdgeno a determinado medicamento. Se cree que la
resi stencia suel e producirse por unamutacion genética. Con el virus
del VIH, dichas mutaciones pueden cambiar la estructura de las
enzimasy proteinas viricas para que un antiviral no pueda unirse a
ellostan bien como antes. La“ resistenciagenotipica’ eslaobservada
al buscar la estructura genética de un agente patdgeno para detectar
mutaciones que presuntamente confieren menor sensibilidad. La
“resistenciafenctipica’ eslaobservadaa producir con éxito cultivos
de un agente patégeno en presencia de un medicamento en el
laboratorio.

RESISTENCIA A LOS MEDICAMENTOS, DRUG
RESI STANCE. Propiedad de al gunos microorgani smos patégenos,
como bacterias, virus o micoplasmas, de adaptarse, crecer y
multiplicarse aun cuando se administran medicamentos que suelen
destruirlos. Véase Resistencia cruzada.

RESISTENCIA CRUZADA, CROSS-RESISTANCE. Fendmeno
en que un microbio que ha adquirido resistencia a un medicamento
por medio de exposicion directatambién resulta ser resistente auno
0 mas medicamentos a los que no ha estado expuesto. Surge
resi stencia cruzada porgue el mecanismo bioldgico deresistenciaa
varios medicamentos esigual y por mutaciones genéticas idénticas.

RESPUESTA INMUNITARIA, IMMUNE RESPONSE.
Actividad del sistemainmunitario contra las sustancias extrafias.

RESPUESTA LINFOPROLIFERATIVA, LYMPHO-
PROLIFERATIVE RESPONSE. Respuestainmunitariaespecifica
gue entrafialardpidaduplicacion deloslinfocitos T. En las pruebas
deinmunocompetenciahechas en el |aboratorio se empl ean antigenos
normales, como el toxoide tetanico, que provocan esa respuesta.

RETINA, RETINA. Tejido fotosensible en la parte posterior del
0j0 que transmite impul sos visuales por medio del nervio éptico a
cerebro. Véase Retinitis.



RETINITIS, RETINITIS. Inflamacion delaretinarel acionadacon
lainfeccién por citomegalovirus (CMV). Si no setrata, puede causar
ceguera.

RETINITIS POR CITOMEGALOVIRUS, CYTO-
MEGALOVIRUS(CMV) RETINITIS. Enfermedad ocular comun
en personas infectadas por e VIH. Sin tratamiento, las personas
afectadas pueden perder lavista. Lainfeccion por citomegalovirus
puede afectar aambos 0jos y es la causa més comun de ceguera en
personas con SIDA. Véase Citomegalovirus.

RETROVIRUS, RETROVIRUS. Tipo de virus que, cuando no
infectaaunacélula, guardasu informaci 6n genéticaen unamolécula
monocatenariade ADN en vez de unamol écul abicatenariadeADN,
lo que esmas comun. El VIH esun gjemplo de unretrovirus. Después
de penetrar en unacélula, el retrovirus construye unaversion de sus
genesen ADN con unaenzimaespecial [lamadatranscriptasainversa.
Este ADN se convierte en parte del material genético de lacélula.

REV, REV (rev). Unodelosgenesreguladoresdel VIH. Tresgenes
reguladores del VIH—tat, revy nef—y tres auxiliadores—vif, vpr y
vpu—contienen lainformaci én necesaria parala produccion de las
proteinas que controlan lacapacidad del virusdeinfectar unacélula,
producir nuevas copias del virus o causar enfermedad. Veése Nef,
Tat.

RIBOSOMA, RIBOSOM E. Organelo citoplasmico, compuesto de
acido ribonucleico y proteina, que interviene en la sintesis de la
proteina. Losribosomasinteractian con el ARN mensgjero (ARNm)
y trasladan el ARN para que pueda unirse con unidades de
aminoacidos en una cadena de polipéptidos seguin la secuencia
determinada por el codigo genético.

SALMONELA, SALMONELLA. Familia de bacterias gram-
negativas que se encuentra en aves o huevos insuficientemente
cocidos, que son una causa comin de intoxicacion aimentaria y
pueden causar enfermedad diseminadagrave en personasinfectadas
por el VIH.

SAMHSA. Véase Administracion de Servicios de Control de Abuso
de Sustanciasy Salud Mental.

SARCOMA, SARCOMA. Tumor maligno (canceroso) delapid y
los tejidos blandos.

SARCOMA DE KAPOSI, KAPOSI'S SARCOMA (KS).
Enfermedad que defineel SIDA, que consiste en lesiones cancerosas
individual es causadas por neovascul arizacidn excesiva. El sarcoma
de Kaposi aparece tipicamente como manchas o nédul os indoloros
de color rosao purpuraen lasuperficiedelapiel olacavidad bucal.
También puede ocurrir internamente, en particular en el intestino,
los ganglios linféticos y los pulmones, caso en el cual es
potencialmente mortal . El cancer se puede propagar y también atacar
los ojos. Hay muchas especul aciones a efectos de que el sarcomade
Kaposi no es un cancer de manifestacidn espontanea, sino activado
por un virus. Actualmente es objeto de extensa investigacion una
especiedevirusdel herpes, llamado virusdel herpesdel sarcomade
Kaposi 0 HHV-8, similar a virus de Epstein-Barr. Hasta ahora, €
sarcoma de Kaposi se ha tratado con interferon alfa, radioterapia
(fuera de la cavidad bucal) y varias clases de quimioterapia
anticancerosa sistémicay dentro de las lesiones.

SECUENCIA REPETITIVA TERMINAL PROLONGADA,
LONG TERMINAL REPEAT SEQUENCE (LTR). El material
genético en cadaextremo del genomadel VIH. Cuando ese genoma
seincorporaa genomade lacélula, lasecuenciarepetitivaterminal
prolongada obra junto con los factores celulares y viricos para
desencadenar la transcripcion de los genes de ADN integrados del



VIH en una forma de ARN contenida dentro de nuevas particulas
del virus. La activacion de esa secuencia repetitiva terminal
prolongada es un paso importante para desencadenar |a duplicacion
del VIH.

SEMIVIDA, HALF-LIFE. Tiempo necesario para eliminar del
organismo la mitad de un medicamento.

SEPSI'S, SEPSIS. Presencia de microorganismos patégenos o sus
toxinas en la sangre.

SEROCONVERSION, SEROCONVERSION. Formacion de
anticuerpos contra un antigeno particular. Cuando se forman
anticuerpos contrael VIH, los resultados de la prueba sanguinea de
deteccion de anticuerpos se convierten de negativos en positivos.
Después de la infeccion por € VIH, la formacion de anticuerpos
contrael virus puede tomar entre una semanay varios meses o més.
Después de la aparicion de anticuerpos contrael VIH en la sangre,
los resultados de la prueba de deteccidn de anticuerpos deben ser
positivos. Véase Periodo de incubacion, Periodo silente.

SEROPREVALENCIA, SEROPREVALENCE. En casos de
infeccion por el VIH, la proporcion de personas que presentan
infeccidn por el VIH en pruebas serol dgicas (es decir, del suero) en
cualquier momento de lavida. Véase Suero.

SERVICIO DE INFORMACION DE ENSAYOS CLIiNICOS
SOBRE EL SIDA, AIDS CLINICAL TRIALS INFORMA-
TION SERVICE (ACTIS). Ofrece acceso rapido y facil a
informaci on sobre ensayos clini cos realizados con fondos federales
y particulares en los que se evallan varios medicamentos
experimentales y otros tratamientos para adultos y nifios en todas
las etapas de lainfeccién por €l VIH. Este servicio es patrocinado
conjuntamente por laAdministracion deAlimentosy M edicamentos,
e Instituto Nacional de Alergia y Enfermedades Infecciosas, l10s
Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades y la
BibliotecaNacional de Medicina(véanselostitul os correspondientes
aestasorganizaciones). Direccion en Internet: http://www.actis.org.

SERVICIO DE SALUD PARA LA POBLACION INDIGENA,
INDIAN HEALTH SERVICE (IHS). Un organismo del
Departamento de Salud y Servicios Sociales de | os Estados Unidos
encargado de prestar servicios federales de atencion de salud a las
poblaciones indigenas de todo e pais, incluso a las naturales de
Alaska. Enlaactualidad prestaservicios de atencion de salud acerca
de 1,5 millones de personas de esas poblaciones pertenecientes a
unas 557 tribus reconocidas por el gobierno federal en 34 estados.
Direccion en Internet: http://www.ihs.gov.

SIFILIS, SYPHILIS. Enfermedad principalmente de transmision
sexual causadapor laespirogqueta Treponema pallidum (unabacteria).
Puede contraerse en el Utero durante el embarazo.

SINCITIO, SYNCYTIUM (Célula gigante). Aglutinacion
multicelular disfunciona formada por la fusion de una célula con
otra. Las células infectadas por € VIH podrian fusionarse también
con células sanas cercanasy formar células gigantes con apariencia
de globos [lamados sincitios. En experimentos en probetas, estas
células gigantes han causado lamuerte de células sanas. Lapresencia
de las llamadas variantes del VIH productoras de sincitios se ha
vinculado a la répida evolucién de la enfermedad en personas
infectadas por € VIH.

SINDROME, SYNDROM E. Grupo de sintomas manifestados por
el paciente y de sefial es detectadas en un examen que, en conjunto,
constituyen una caracteristica de una afeccion especifica.

SINDROME DE EMACIACION, WASTING SYNDROME.
V éase Sindrome de emaciacion causada por € SIDA.

SINDROME DE EMACIACION CAUSADA POR EL SIDA,
AIDSWASTING SYNDROME. Adelgazamiento involuntario en
gue se pierde 10% del peso basico, acompafiado de diarrea cronica
(dos deposiciones sueltas a dia por més de 30 dias) o debilidad
cronicay fiebreintermitente o constante documentada por 30 diaso
mas, sin una enfermedad o afeccién concurrente distinta de la
infecciéon por el VIH que explique los resultados de los andlisis
hechos.



SINDROME DE HELLP, HELLP SYNDROME. Sindromeraro
pero potencialmente mortal que incluye hemdlisis, elevacion de la
concentracion de enzimas hepaticas y bajo recuento de plaguetas
que puede ocurrir durante el tercer trimestre de embarazo. Puede
presentarse oxidacion mitocondrial de los écidos grasos en las
mujeres embarazadas. En algunos circulos se especula que la
presencia de esta afeccion puede intensificar la vulnerabilidad al
sindrome, lo que sucede también con la administracion de
medicamentos andlogos de |os nucledsidos.

SINDROME DE INMUNODEFICIENCIA ADQUIRIDA
(SIDA), ACQUIRED IMMUNODEFICIENCY SYNDROME
(AIDS). Lamanifestacion més grave de lainfeccion por € virus de
lainmunodeficiencia humana (VIH). Los Centros parael Control y
la Prevencion de Enfermedades (CDC) enumeran numerosas
infecciones oportunistasy clases de cancer que, en caso deinfeccion
por el VIH, constituyen un diagnéstico de SIDA. En 1993, losCDC
ampliaron los criterios del diagnoéstico de SIDA en adultos y
adol escentes paraincluir un recuento delinfocitos T CD4* de 200 6
menos por microlitro en caso de infeccion por e VIH. En personas
(mayoresde 5 afios) con un sistemainmunitario normal, € recuento
delinfocitos T CD4* suele variar de 500 a 1.500 por microlitro. Las
personas que viven con SIDA suelen tener infecciones pulmonares,
cerebrales, oculares y de otros érganos y a menudo sufren
adelgazamiento, diarreay una clase de cancer |lamada sarcoma de
Kaposi, todos|os cual es son debilitantes. V éase Enfermedad causada
por e VIH, Infeccion oportunistay Sindrome de emaciacién causada
por el SIDA.

SINDROME DE LINFADENOPATIA, LYMPHADENOPATHY
SYNDROME (LAS). Ganglios linfaticos inflamados, duros y
posiblemente adoloridos. La causa puede ser desde una infeccion,
como el VIH, lainfluenzao lamononucleosis hastalinfoma (cancer
de los ganglios linfaticos).

SINDROME DE MALABSORCION, MALABSORPTION
SYNDROME. Reduccion de la absorcién intestinal que ocasiona
inapetencia, mialgia y adelgazamiento. Véase Sindrome de
emaciacion causada por e SIDA.

SINDROME DE REDISTRIBUCION DE LA GRASA
CORPORAL, BODY FAT REDISTRIBUTION (BFR)
SYNDROME. Véase Redistribucion de la grasa.

SINDROM E DE STEVENS-JOHNSON, STEVENS-JOHNSON
SYNDROME. Formagravey, aveces, mortal de eritemamultiforme
caracterizado por manifestaciones cutaneas intensas, conjuntivitis
(inflamacién ocular), que suele terminar en ceguera; angina de
Vicente (boca de trinchera) y ulceracion de los 6rganos genitales y
del ano.

SINERGIA, SINERGICO, SYNERGISM, SYNERGISTIC.
Interaccion de dos o més tratamientos (por ejemplo, con
medicamentos) cuyo efecto es superior ala sumade los efectos de
cada uno por separado.

SINTESIS, SYNTHESIS. 1. En quimica, la formacion de un
compuesto a partir de otros compuestos o elementos mas sencillos.
2. Laproduccién de una sustancia (por € emplo, como en lasintesis
delaproteina) mediante launion de elementos, grupos 0 compuestos
guimicos més sencillos o mediante la degradacién (por gjemplo, la
descomposicién) de un compuesto complgjo.

SINTOMAS, SYMPTOMS. Cualquier cambio subjetivo
perceptible en el organismo o una de sus funciones que indique
enfermedad o fases de unaenfermedad, manifestado por el paciente.

SINUSITIS, SINUSITIS. Inflamacion de las fosas y los senos
nasales.

SISTEMA DE EXPRESION, EXPRESSION SYSTEM. En la
produccion de vacunas contra el VIH, las células a las que se ha
introducido €l gen del VIH para producir las proteinas deseadas de
esevirus.

SISTEMA INMUNITARIO, IMMUNE SY STEM. El complicado
sistema de defensa natural del cuerpo contra la ateracion causada
por agentes invasores extrafios (por ejemplo, microbios, virus). La
doblerespuestadd sistemainmunitario alasenfermedades. respuesta



innatay adquirida. Larespuestainmunitariainnata se movilizamuy
répidamente como reaccion a la infeccion y no depende del
reconocimiento de proteinas especificas ni de antigenos extrafios a
un tejido normal de la persona. En esa respuesta intervienen el
complemento, los macréfagos, las células dendriticas y los
granulocitos. La respuestainmunitaria adquirida o aprendida surge
cuando las cd ulas dendriticasy | os macréfagos presentan fragmentos
de antigenos aloslinfocitos, que estan genéticamente programados
para reconocer secuencias de aminoécidos muy especificos. El
resultado final es la creacion de poblaciones clonadas de linfocitos
B productores de anticuerposy linfocitos T citotoxicos cebados para
responder a un agente patdgeno singular.

SISTEMA NERVIOSO CENTRAL, CENTRAL NERVOUS
SYSTEM. El sistema nervioso central estaformado por el cerebro,
lamédulaespina y las meninges (membranas protectoras que rodean
estos 6rganos).

SISTEMICO, SYSTEMIC. Rdativooreferentea organismo como
un todo. En un tratamiento sistémico, esté expuesto todo el cuerpo,
no solo los tejidos particularmente afectados por la enfermedad.

SOLICITUD DE UNNUEVO MEDICAMENTO, NEW DRUG
APPLICATION (NDA). Solicitud presentada por el fabricante de
un medicamento alaAdministracion deAlimentosy Medicamentos
(FDA) después de haber terminado | os ensayos clini cos paraobtener
una autorizacion de comercializacion del medicamento para una
indicacion especificada.

SUBCUTANEO, SUBCUTANEOUS (SQ). Bajo la piel o
introducido bajo la piel (por gemplo, inyeccién subcuténea).

SUDOR NOCTURNO, NIGHT SWEAT. Sudor extremo durante
el suefio. Aungue puede ocurrir con otras afecciones, también esun
sintoma de la enfermedad causada por € VIH.

SUERO, SERUM. Liquido cristalino, claroy pegajoso delasangre
gue permanece después de la coagulacion. El suero no contiene
glébulos sanguineos, plaquetas ni fibrindgeno.

SULFA, SULFA DRUG. Medicamento de sulfonamida utilizado
parael tratamiento de infecciones bacterianas. Inhibe la accién del
acido p-aminobenzoico, una sustancia que necesitan las bacterias
para reproducirse.

SULFONAMIDAS, SULFONAMIDES. Derivado sintético de la
sulfonamida p-minobenzeno. V éase Sulfa.

SUPERANTIGENO, SUPERANTIGEN. Losinvestigadoreshan
sefialado que la mol écula conocida como superantigeno, elaborada
por e VIH o por un agente distinto, puede estimular a grandes
cantidades de linfocitos T CD4* a la vez y hacerlos sumamente
vulnerables alainfeccion por e VIH y alamuerte celular ulterior.
V éase Antigeno.

SUPRESION, DELETION. Eliminacion de un gen (por ejemplo,
de un cromosoma) ya sea en lanaturaleza o en €l laboratorio.



TAT, TAT. Uno delosgenesreguladoresdel VIH. El VIH tienetres
genesreguladores—tat, revy nef—y tresauxiliares—vif, vpr y vpu—
gue contienen la informacion necesaria para la formacién de
proteinas que controlan la capacidad de infectar otras células,
producir nuevas copias del virus o causar enfermedad. Se cree que
el gen tat mejoralamultiplicacion del virus. Véase Nef y Rev.

TECNOLOGIA DE ADN RECOMBINANTE, RECOM-
BINANT DNA TECHNOLOGY. Véase Ingenieria genética.

TEJIDO, TISSUE. Grupo de células similares que actian
conjuntamente para realizar una funcién particular. Existen cuatro
tipos bésicos de tejido en el organismo: epitelial, conjuntivo,
muscular y nervioso.

TERAPIA ESTRUCTURADA INTERMITENTE,
STRUCTURED INTERMITTENT THERAPY (SIT). Periodos
0 regimenes intermitentes de terapia cuidadosamente planificados
gue sostienen €l control viral ala vez que reducen los costos del
tratamiento. Véase I nterrupcion estructurada del tratamiento.

TERATOGENICIDAD, TERATOGENICITY. Formacién de
defectos fisicos en la progenie in utero (es decir, defecto de
nacimiento). La teratogenicidad es un posible efecto secundario de
a gunos medicamentos, como la talidomida.

TESTOSTERONA, TESTOSTERONE. Hormona natural
masculina. Cuando se administra como medicamento puede
aumentar lamasa corporal magra, € instinto sexual y posiblemente
laconductaagresiva. Muchos hombresinfectados por el VIH tienen
bajas concentraciones de testosterona.

TIMO, THYMUS. Masadetejido glandular (6rgano linfoide) que
se encuentra en la parte superior del térax debajo del esternén. El
timo es esencial para el desarrollo del sistema inmunitario del
organismo desde el comienzo de la vida fetal (es decir, antes del

nacimiento). Diferencia los globulos blancos (linfocitos), que
eliminan las células extrafias y estimulan a otros inmunocitos para
la produccion de anticuerpos. Una de las principal es funciones del
timo es eliminar los linfocitos que reaccionan con las proteinas
producidas por el organismo (autoantigenos), conlo que previenela
enfermedad autoinmunitaria. Dicha glandula crece durante la nifiez
hastalapubertad y luego disminuye gradual mente de tamafio. V éase
Timosina

TIMOSINA, THYMOSIN. Hormona polipeptidica del timo que
influye enlamaduracion deloslinfocitos T destinados adesempefiar
una funcién activa en lainmunidad por mediacion celular.

TITULO, TITER. Medida de la cantidad o concentracién de un
determinado compuesto en solucion de uso comin en el laboratorio.

TOMA DE IMAGENES POR RESONANCIA MAGNETICA,
MAGNETIC RESONANCE IMAGING (MRI). Técnica de
diagndstico no invasivo sin rayos X que proporciona imagenes de
lostejidosy érganosinternosdel cuerpo producidas en computador.

TOMOGRAFIACOMPUTADA, COMPUTED TOMOGRAPHY
SCAN (C-T SCAN). Radiografiaenlacual seconstruye unaimagen
tridimensional de una parte del cuerpo en computador a partir de
una serie de iméagenes transversales tomadas a lo largo de un gje.
V éase Toma de imagenes por resonancia magnética (MRI).

TOXICIDAD, TOXICITY. La medida, la calidad o € grado en
gue una sustancia 0 un proceso es venenoso 0 hocivo para el
organismo.

TOXICIDAD MITOCONDRIAL, MITOCHONDRIAL
TOXICITY. También Ilamada disfuncién mitocondrial. Posible
efecto secundario de ciertos medicamentos contra el VIH,
principalmente delosinhibidoresdelatranscriptasainversaand ogos
delosnucledsidos, causante delesién mitocondrial. Esalesion puede
producir sintomas de afecciones cardiacas, nerviosas, musculares,
renalesy hepdticas, ademés de cambiosen losandisisdelaboratorio.
Algunas de las afecciones comunes relacionadas con la toxicidad



mitocondrial comprenden miopatia, neuropatia periférica,
pancreatitis, trombocitopenia, anemia y neutropenia. La lesion
mitocondrial puede provocar acidez l4ctica y esteatosis hepatica
(“engrasamiento del higado”). También puede ser un factor
desencadenante de lipodistrofia.

TOXOPLASMOSIS, TOXOPLASMOSIS. Infeccion ocasionada
por el parésito protozoario Toxoplasma gondii. Este parésito es
transportado por los gatos, pajaros y otros animales y se encuentra
en el suelo contaminado con heces de gato y en la carne,
particularmente lade cerdo. El parésito puedeinfectar los pulmones,
lareting, €l corazdn, el pancreas, el higado, €l colony lostesticulos.
Unavez que T. gondii invade el organismo, permanece alli, pero el
sistema inmunitario de una persona sana evita que dicho parésito
cause enfermedad. Si el sistemainmunitario sufre trastornos graves,
como en las personas infectadas por el VIH, o se suprime con
medicamentos, T. gondii puede comenzar a multiplicarse y causar
enfermedad grave. En las personas infectadas por € VIH, el cerebro
es el sitio mas comunmente afectado por toxoplasmosis. Cuando T.
gondii invade el cerebro y causa una inflamacion, ese trastorno se
conoce como encefalitis toxoplasmica. A pesar de que esta
enfermedad puede tratarse con éxito en las personas infectadas por
el VIH, serequiere un tratamiento durantetodalavida paraevitar su
reaparicion.

TRANSAMINASA, TRANSAMINASE. Enzima hepatica. Se
utiliza un andlisis de laboratorio que mide la concentracion de
transaminasa para evaluar el funcionamiento del higado.

TRANSCRIPCION, TRANSCRIPTION. Proceso de construccion
de una molécula de ARN mensajero que utiliza una molécula de
ADN como modelo, 1o cual da como resultado el traslado de
informacion genéticaa ARN mensgjero. En lo querespectaa VIH,
esel proceso mediante el cua e provirus produce nuevosvirus. Las
copias de ARN, también conocidas como ARN mensgjero, deben
producirse de tal manera que puedan ser interpretadas por el
mecanismo productor de proteinas de las células huéspedes. Las
enzimas celulares, incluso la polimerasa Il del ARN, facilitan la
transcripcion. Los genes viricos pueden controlar parte de este

proceso. Por giempl o, tat codificaunaproteinaque acel erael proceso
de transcripcion mediante enlace a un segmento del ARN virico
recién fabricado. V éase Integracién, Acido ribonucleico.

TRANSCRIPTASAINVERSA, REVERSE TRANSCRIPTASE.
Esta enzima del VIH y otros retrovirus transforma el ARN virico
monocatenario en ADN, la forma en que la célula transporta sus
genes. Algunos antivirales aprobados por la Administracion de
Alimentos y Medicamentos (FDA por sus siglas en inglés) para el
tratamiento de lainfeccion por e VIH obran al impedir esta etapa
del ciclo vital del virus. A estos medicamentos se |es conoce como
inhibidores de |a transcriptasa inversa ana ogos de |os nucledsidos
(NRTI, por sus siglas en inglés).

TRANSFUSION, TRANSFUSION. (1) Proceso de inyeccion de
liquido (por ggemplo, sangre) aunaveng; (2) el traspaso de sangre o
hemoderivados compatibles de una persona a otra.

TRANSMISION, TRANSMISSION. En relacion con la
enfermedad por & VIH, este virus suele propagarse por contacto
sexual con una parejainfectada. El virus puede entrar al cuerpo por
medio del revestimiento mucoso de la vagina, lavulva, € pene, €
rectoy, rarasveces, lacavidad bucal durante lasrelaciones sexuales.
La posibilidad de transmisién aumenta cuando hay factores que
pueden dafiar ese revestimiento, especia mente otras enfermedades
de transmision sexua que ocasionan Ulceras o inflamacion. El VIH
tambi én se propaga por contacto con sangre infectada, generalmente
al compartir agujas o jeringas parainyeccion de drogas, contaminadas
con minusculas cantidades de sangre que contienen el virus. Los
nifios pueden contraer el VIH de una madre infectada durante el
embarazo, en e momento de nacer y en el periodo postnatal por
medio de la lactancia materna. En los paises desarrollados, es muy
rara la transmision del VIH mediante transfusion de sangre o
hemoderivados por laimposicion de estrictas medidas de examen
de sangre.

TRANSMISION PERINATAL, PERINATAL TRANSMISSION.
Transmision de un agente patdgeno, como el VIH, de la madre a
bebé antes o después del parto o durante el mismo. Alrededor de



90% de los nifios con casos notificados de SIDA, contrgjeron la
infeccion por el VIH de su madre infectada por ese virus.

TRANSMISION VERTICAL, VERTICAL TRANSMISSION.
Transmision de un agente patdgeno como € VIH delamadreal feto
0 a bebé durante el embarazo 0 nacimiento. Véase Transmision
perinatal.

TRANSPLACENTARIO, TRANSPLACENTAL. A travésdela
placenta. Generalmente se refiere a intercambio de nutrientes,
desechosy otros materiales (por ejemplo, fa&rmacos) entre lamadre
y €l feto en desarrollo.

TRASLADO, TRANSLATION. Enrelaciéncone VIH, € proceso
medianteel cua e ARN mensgjerodel VIH seincorporaen el nicleo
deunacéulay estransportado al citoplasma, el componente situado
fuera del nucleo de la célula. En el citoplasma, el mecanismo de
produccion de proteinade lacélulatrasladael ARN mensajero alas
proteinasy enzimas viricas.

TRATAMIENTO ANTIRRETROVIRAL DE GRANACTIVI-
DAD (TARGA), HIGHLY ACTIVE ANTIRETROVIRAL
THERAPY (HAART). Nombre dado alos regimenes terapéuticos
recomendados por |os principal es especiaistasen €l tratamiento del
VIH para suspender dindmicamente la multiplicaciéon del virus e
impedir que avance hasta causar enfermedad. El régimen normal de
TARGA consta de tres 0 més medicamentos distintos, por g emplo,
dos inhibidores de la transcriptasa inversa andlogos de los
nucledsidos (NRTI) y un inhibidor de la proteasa, dos NRTI y un
inhibidor de la transcriptasa inversa no andlogo de |los nucledsidos
(NNRTI) u otras combinaciones. Se ha demostrado que estos
regimenes terapéuticos reducen la concentracion del virus, de tal
forma que esimposible detectarlo en la sangre del paciente.

TRATAMIENTO COMPLEMENTARIO Y ALTERNATIVO,
COMPLEMENTARY AND ALTERNATIVE THERAPY.
Ampliagamadefilosofias, métodosy tratamientos de sanacién que
lamedicina(convencional) del Mundo Occidental no suele usar para

promover €l bienestar o tratar trastornos de salud. Entre las précticas
cabe citar acupuntura, uso de hierbas medicinales, etc. Para mas
informacion, sirvase comunicarse con el Centro Nacional de
Medicina Complementaria y Alternativa. Direccion en Internet:
http://www.nccam.nih.gov. Véase Medicina alternativa.

TRATAMIENTO DE RESCATE, RESCUE THERAPY. Véase
Tratamiento de salvamento.

TRATAMIENTO DE SALVAMENTO, SALVAGE THERAPY.
Llamado también tratamiento de rescate. Esfuerzo por tratar a las
personas cuyo régimen antirretroviral ha fracasado por 1o menos
dosvecesy con ampliaexposicion previaaantirretrovirales. Algunos
usan estostérminos cuando hafracasado el tratamiento antirretroviral
de gran actividad (TARGA) de cualquier paciente. En este caso, €l
fracaso se refiere alaimposibilidad que tiene un medicamento de
lograr y mantener una cargaviral baja.

TRATAMIENTO DE SOSTEN, MAINTENANCE THERAPY.
También Ilamado profilaxis secundaria. Tratamiento que evita la
reaparicion de una infeccidn controlada.

TRIGLICERIDOS, TRIGLY CERIDES. Compuestos formados
por un &cido graso (por ejemplo, oleico, palmitico o estearico) y
glicerol. Los triglicéridos constituyen la mayor parte de las grasas
de origen vegetal y animal y son las sustancias béasicas no
hidrosolubles (lipidos) que aparecen en la sangre, donde circulan
libremente. En la sangre estan ligados a las proteinas y forman
lipoproteinasde atay bajadensidad. El aumento delaconcentracion
de triglicéridos (particularmente en relacién con e aumento del
colesterol) ha guardado relacion con manifestaciones de
aterosclerosis, la causa subyacente de algunas cardiopatias y
accidentes cerebrovasculares. En relacion con el VIH, algunos
pacientes que reciben politerapia presentan marcadaelevacion dela
concentracion de triglicéridos.



TROMBOCITOPENIA, THROMBOCY TOPENIA. Disminucion
del nimero de plaquetas sanguineas (importantes paralacoagulacién
de la sangre). Véase Plaquetas, Purpura trombocitopénica
Inmunitaria.

TUBERCULOSIS, TUBERCUL OSI S(TB). Infeccion bacteriana
causada por Mycobacterium tuberculosis. Las bacterias de la
tuberculosis se propagan por gotitas transportadas por el aire
expulsadas de los pulmones cuando una persona con tuberculosis
activatose, estornuda o habla. La exposicion a estas gotitas puede
causar infeccién en los alvéolos de los pulmones. El sistema
inmunitario de las personas sanas suele prevenir la propagacion de
lainfeccion més alla de unazonamuy reducidade los pulmones. Si
el sistema inmunitario esta menoscabado por una infeccién por el
VIH, envejecimiento, malnutricion u otros factores, la bacteria de
la tuberculosis podria comenzar a propagarse més ampliamente en
los pulmones u otros tejidos. Ultimamente se ha visto un aumento
de laincidencia de tubercul osis en personas infectadas por el VIH.
Lamayoriadelos casosdetubercul osis se presentan en los pulmones
(tuberculosis pulmonar). Sin embargo, la enfermedad podria
presentarse en la laringe, los ganglios linféticos, el cerebro, los
rifiones o los huesos (tubercul osis extrapulmonar). Lainfeccion por
tubercul osis extrapulmonar es més comun en | as personasinfectadas
por e VIH. Véase Tuberculosis polifarmacorresistente.

TUBERCULOSIS POLIFARMACORRESISTENTE,
MULTIPLE DRUG-RESISTANT TUBERCULOSIS (MDR-
TB). Cepa de tuberculosis que no responde a dos 0 mas
medi camentos antitubercul osos de uso comun. Suele ocurrir cuando
seinterrumpe el tratamiento, con lo que se permite la proliferacién
de los microorganismos causantes, en los que han ocurrido
mutaciones que causan farmacorresistencia. V éase Tuberculosis.

ULCERACION GENITAL, GENITAL ULCER DISEASE.
Lesiones ulcerativas de |0s 6rganos genital es causadas de ordinario
por una enfermedad de transmision sexual, como herpes, sifilis 0
chancroide. La presencia de Ulceras genitales puede aumentar el
riesgo de transmisiéon del VIH.

USO COMPASIVO, COMPASSIONATE USE. Método para
proporcionar tratamiento experimental de uso humano antes de
recibir la autorizacion final de la Administracion de Alimentos y
Medicamentos (FDA). Este procedimiento se destinaa personas muy
enfermas que no tienen otras posibilidades de tratamiento. A menudo,
Se debe obtener autorizacion dela FDA en cada caso.

USO NO INCLUIDO EN LA ETIQUETA, OFF-LABEL USE.
Receta de un medicamento para un tratamiento distinto del aprobado
por laFDA.



VACCINIA,VACCINIA. Virusdelaviruelabovina, antiguamente
utilizado parapreparar vacunas contralaviruelahumana. Seemplea
como vector en la investigacion de la vacuna contra el VIH para
transportar |os genes de ese virus a organismo. V éase Vacunacion,
Vector.

VACUNA, VACCINE. Sustancia que contiene componentes
antigénicos de un microorganismo infeccioso. Mediante el estimulo
de unarespuestainmunitaria (pero no de la enfermedad) protege a
cuerpo contra infeccion ulterior por ese microorganismo. Hay
vacunas preventivas (como las vacunas contra el sarampion y la
parotiditis) y terapéutica contra el Vih, Antigeno.

VACUNA DE SUBUNIDADES DEL VIH, SUBUNIT HIV
VACCINE. Vacuna preparada con técnicas de ingenieria genética
en que se emplea solo parte de una molécula del VIH. Véase
Ingenieria genética.

VACUNA DEVECTORESVIVOS,LIVEVECTOR VACCINE.
En lo referente a VIH, una vacuna en la que se emplea un virus o
una bacteria atenuados (es decir, debilitados) para transportar
fragmentos de VIH al organismo para estimular directamente una
respuesta inmunitaria por mediacion celular.

VACUNA MONOVALENTE, MONOVALENT VACCINE.
Vacuna especifica Unicamente para un antigeno.

VACUNA POLIVALENTE, POLYVALENT VACCINE. Vacuna
activa contra muchas cepas viricas.

VACUNA TERAPEUTICACONTRAEL VIH, THERAPEUTIC
HI1V VACCINE. Elaborada paraampliar larespuestainmunitariaa
lainfeccidn por el VIH. Es diferente de unavacunapreventiva, que
impide el establecimiento de una enfermedad o infeccién en una
persona.

VALORACION DEL ADN RAMIFICADO, BRANCHED DNA
ASSAY. (Prueba del ADN ramificado.) Prueba ideada por Bayer
(antes Chiron Corporation) para medir la concentracion plasmatica
del VIH (y de otros virus). Los resultados de la prueba se calibran
en nimeros equivalentesaparticulasdel viruspor mililitro de plasma.
Esta prueba produce resultados similares a los de la prueba de
reaccion en cadena de la polimerasa, pero la técnica empleada en
estaultimaesdistinta. Actualmente seempleaparaevaluar laeficacia
de los regimenes terapéuticos medicamentosos y para ponderar el
avance de la enfermedad causada por el VIH. Se trabaja en la
introduccién de una nueva version o generacion de estas
valoraciones, que permitiran detectar un menor nimero de copias
del VIH en una muestra de sangre. Véase Carga Viral.

VASOSLINFATICOS,LYMPHATIC VESSEL S. Red de canales
gue se extienden por todo el cuerpo, similar alos vasos sanguineos,
gue transportan lalinfaalos 6rganos del sistemainmunitarioy ala
corriente sanguinea.

VECTOR, VECTOR. Bacteriao virus no patégeno empleado para
transportar un antigeno a organismo para estimular la inmunidad
protectora (por gjemplo, una vacuna).

VERRUGAS GENITALES, GENITAL WARTS. Véase
Condiloma.

ViA DE ADMINISTRACION, ROUTE OF ADMINISTRA-
TION. Véase Administracion.

VIAPARALELA, PARALLEL TRACK. Sistemadedistribucion
de medicamentos experimentales a pacientes que no pueden
participar en ensayos clinicos de eficacia en curso y que no tienen
otras posibilidades de tratamiento. V éase Ensayo clinico.

VIGILANCIA, SURVEILLANCE. Véase Vigilancia
epidemiol 6gica.

VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA, EPIDEMIOLOGICAL
SURVEILLANCE. Recoleccion, andlisiseinterpretacion en forma



permanentey sisteméti cade datos sobre unaenfermedad o afeccidn.
Como parte de un sistema de vigilancia para observar la epidemia
del VIH en los Estados Unidos, los Centros para el Control y la
Prevencion de Enfermedades (CDC), en colaboracién con los
departamentos de salud estatales y locales, otros organismos
federales, entidades de recoleccion de sangre e ingtituciones de
investigacion médica, realizan encuestas normalizadas de
seroprevalenciadel VIH en subgrupos designados de la poblacion
estadounidense. La recoleccion de muestras de sangre para fines
de vigilancia se llama serovigilancia.

VIHS, SHIV. Virus hibrido obtenido con técnicas de ingenieria
genética que tiene la envoltura del VIH y el nicleo del virus de
inmunodeficienciadelossimios. V éase I ngenieriagenética, Hibrido,
Virus de inmunodeficiencia de los simios (V1S).

VIREMIA, VIREMIA. Presencia del virus en el torrente
sanguineo. Véase Sepsis.

VIRICIDA, VIRICIDE. Cuaquier agente que destruye o inactiva
un virus.

VIRION, VIRION. Particula virica completa que se encuentra
fuera de la célula huésped. Virus maduro.

VIROLOGIA, VIROLOGY. Estudio de virus y enfermedades
viricas.

VIRUS, VIRUS. Microorganismo compuesto principa mente de
&cido nucleico dentro de una cubiertade proteina. Cuando un virus
entraaunaplantaviva, unanimal o unacélulabacteriana, utilizala
energia quimica, la proteina y la capacidad de sintesis de é&cido
nucleico delacéulahuésped paramultiplicarse. Lacéulahuésped
infectada suel e disolverse después de el aborar componentesviricos
y deliberar particulasviricas. Algunosvirus no eliminan las células
sino que las transforman en células cancerosas. Algunos causan
enfermedades y luego desaparecen, pero se mantienen latentes y
més tarde causan otra forma de enfermedad, a veces mucho mas
grave. En el ser humano, los virus causan sarampién, parotiditis,

fiebre amarilla, poliomielitis, influenza y el resfriado comun.
Algunas infecciones viricas pueden tratarse con medicamentos.

VIRUSDE EPSTEIN-BARR, EPSTEIN-BARRVIRUS(EBV).
Virus similar al del herpes que causa una de las dos clases de
mononucleosis (el otrotipo escausado por citomegal ovirus). Infecta
lanarizy lagargantay es contagioso. Este virus se mantienelatente
en los ganglios linfaticos y ha causado linfoma de Burkitt y
leucoplasia pilosa.

VIRUS DE INMUNODEFICIENCIA DE LOS SIMIOS,
SIMIAN IMMUNODEFICIENCY VIRUS (SIV). Virus similar
a VIH que infecta a los monos, chimpancés y otros primates no
humanos.

VIRUSDE INMUNODEFICIENCIAHUMANATIPO 1 (VIH-
1), HUMAN IMMUNODEFICIENCY VIRUS TYPE 1 (HIV-
1). Retrovirus aislado y reconocido como €l agente etiol6gico del
SIDA (es decir, que causa la enfermedad o contribuye a causarla).
Este virus se clasifica como un lentivirus en un subgrupo de
retrovirus. 2. El materia genético de un retrovirus como el VIH es
el ARN propiamente dicho. El VIH introduce su propio ARN al
ADN de la célula anfitriona, evita que esta Ultima realice sus
funciones naturales y la convierte en una fébrica de VIH. Véase
Lentivirus, Retrovirus.

VIRUSDE INMUNODEFICIENCIAHUMANATIPO 2 (VIH-
2,HUMAN IMMUNODEFICIENCY VIRUSTYPE 2 (HIV-2).
Un virus estrechamente vinculado a VIH-1 que también causa el
SIDA. Se aisl6 por primera vez en Africa Occidental. Aunque €l
VIH-1y el VIH-2 son similares en su estructura, la forma de
transmision y las infecciones oportunistas que causan, su patrén
geogréafico de infeccidn es distinto.

VIRUSDE LAVARICELA ZOSTER, VARICELLA ZOSTER
VIRUS(VZV). Virusdelafamiliadel herpescausantedelavaricela
durante lainfancia, que puedereactivarse en laedad adultay causar
herpes zdster en personas con inmunodepresion.



VIRUSDEL HERPES, HERPESVIRUSES. Grupo de virus que
comprende el herpes simple, tipo 1 (HSV-1), el herpes simple, tipo
2 (HSV-2), e citomegalovirus (CMV), €l virus de Epstein-Barr
(EBV) y © virus de la varicela zéster (VZV), € virus del herpes
humano, tipo 6 (HHV-6) y un virus del herpes relacionado con el
sarcoma de Kaposi (HHV-8). Véanse las definiciones bajo los
nombres de cada uno de esos virus.

VIRUSDEL HERPESSIMPLE 1, HERPESSIMPLEX VIRUS
1(HSV-1). Viruscausante delasampollasdd resfriado o delafiebre
en la boca o alrededor de los ojos y puede transmitirse ala regién
genital. El estrés, un traumatismo, otras infecciones o la
inmunodepresién pueden reactivar € virus latente.

VIRUSDEL HERPESSIMPLE 2, HERPESSIMPLEX VIRUS
2 (HSV-2). Virus causante de Ulceras dolorosas en e ano o los
Organos genitales que puede permanecer latente en |os tejidos
nerviosos. Puede reactivarse paraproducir sintomas. El HSV-2 puede
transmitirse a un recién nacido durante el parto si la madre esta4
infectada, con posibilidades de causar retraso del crecimientoy otras
complicaciones graves. El HSV-2 es precursor del cancer
cervicouterino.

VIRUS DEL HERPES ZOSTER (VARICELA), HERPES
VARICELLA ZOSTER VIRUS (VZV). El virus de la varicela
causa la enfermedad del mismo nombre en los nifios y puede
reaparecer en los adultos como herpes zGster. También sellamazona
y se manifiesta por ampollas muy dolorosas en la piel, que siguen
las ramificaciones de |os nervios.

VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO, HUMAN PAPILLOMA
VIRUS (HPV). Estevirus setransmite por medio de contacto sexual,
causa verrugas genitales y es agente causal de la displasia y del
cancer cervicouterino. Afecta a mas de 24 millones de
estadounidenses. Los Centros para €l Control y la Prevencion de
Enfermedades estiman que hay por 1o menos 500.000 casos huevos
cada afio. En mujeres VIH-positivas, la prevalenciay persistencia
deinfeccidn por el virus del papiloma humano aumentan a medida

que se reduce el recuento de linfocitos CD4 y aumenta la
concentracion de ARN del VIH. No hay unacura especificaparala
infeccion por € virusdel papilomahumano. Se usainterferén como
tratamiento de las verrugas genitales resistentes o recurrentes. Las
verrugas se pueden extirpar con crioterapia, tratamiento con rayos
l&ser 0 unaintervencién quirdrgica convencional.

VIRUS JC, JC VIRUS. Véase Leucoencefalopatia multifocal
progresiva, Papiloma.

VIRUS LINFOTROPICO T HUMANO TIPO |, HUMAN T
CELL LYMPHOTROPICVIRUSTYPE | (HTLV-I). Losvirus
linfotropicos HTLV-I y HTLV-II, a igua que todos los retrovirus,
estdn formados por ARN monocatenario y contienen un genoma
gue se duplica a través de un intermediario de ADN. Es posible
tener estesingular ciclo devidaen presenciadetranscriptasainversa,
una enzima codificada por €l virus, que convierte un ARN virico
monaocatenario en un provirusde ADN bicatenario, que luego puede
incorporarse al genoma de la célula anfitriona. El HTLV-I tiene
afinidad por los linfocitos T; parece ser el agente causal de ciertas
clasesdeleucemiadeloslinfocitos T, los linfomas de los linfocitos
Ty mielopatiay paraparesia espéstica tropical relacionadas con el
HTLV-I.

VIRUS LINFOTROPICO T HUMANO TIPO Il, HUMAN T
CELL LYMPHOTROPIC VIRUS TYPE Il (HTLV-II). Virus
estrechamente relacionado con el HLV-1. Comparte 60% de la
homologacién gendmica (similitud estructural) con el HTLV-I. Se
encuentra sobre todo en los drogadictos que se inyectan por via
intravenosay las poblaciones indigenas estadounidenses, asi como
varios grupos indigenas del Caribey de Américadel Sur. Estevirus
no se ha vinculado claramente a ninguna enfermedad, pero se ha
citado en varios casos de neuropatia de apariencia similar a
mielopatiay paraparesia espasticatropical.

VIRUSMACROFAGOTROPICO, MACROPHAGE-TROPIC
VIRUS. Cepas del VIH que, de preferencia, infectan a los
macrofagos en experimentos en cultivos celulares. Se unen con
facilidad con las células que tienen moléculas CD4 y CCR5 en la



superficie, perolosaislados del mismo virus dejan de unirse con las
células que expresan solo la molécula CD4. Esos aislados son las
principales cepas encontradas en los pacientes durante la etapa
asintomética de la enfermedad causada por € VIH.

VIRUSNATURAL,WILD-TYPE VIRUS. Tipoorigina del VIH,
no modificado por resistencia a los antirretrovirales. También, 1)
tipo de virus predominante en la poblacién huésped antes de sufrir
manipulacién o mutacion genéticay 2) virus aislado de un huésped
en contraposicion auno producido en un cultivo delaboratorio. V éase
Aidlados primarios.

VISCERAL, VISCERAL. Perteneciente a los érganos internos
mayores.

VULNERABLE, SUSCEPTIBLE. Propenso o predispuesto auna
enfermedad o infeccion.
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