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RESUMEN 

El VIH ha sido considerado una epidemia mundial desde que en 1984 

fue identificado como agente causal del SIDA. Pese a que el avance de las 

terapias antirretrovirales ha supuesto una mejora de la calidad de vida de los 

pacientes y una disminución del número de muertes, los nuevos diagnósticos 

de VIH continúan aumentando como consecuencia del estigma y la 

discriminación que rodean a esta enfermedad y dificultan la prevención, 

diagnóstico precoz y tratamiento de la infección.  

Para eliminar dichas barreras es importante informar correctamente a la 

población y desechar viejos mitos. Las nuevas tecnologías, fundamentalmente 

internet, permiten que la información llegue a un gran número de la población 

de forma rápida y eficiente. 

La creación de un blog sanitario dirigido y gestionado por profesionales 

de enfermería, puede ser un buen método para que la información verídica 

sobre el VIH llegue a la mayor parte de la población y los pacientes encuentren 

en dichos profesionales un apoyo fundamental. 

Palabras clave: VIH, estigma, discriminación, blog. 
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ABSTRACT 

HIV has been considered a global epidemic since it was considered as 

the root cause of AIDS in 1984. Although the advances of antirretroviral 

therapies has contributed to a better quality of life for patients and the number 

of AIDS related deaths has been reduced, the number of diagnosed HIV cases 

continues to rise due to the stigma and discrimination associated to this disease 

which makes more difficult the prevention, early diagnosis and treatment. 

To eliminate the blocking factors it is important to give the correct 

information to the population and tear down old myths. New technologies, 

especially the internet, allow information to reach a large number of the 

population very quickly and efficiently. 

The creation of a health driven blog that is directed by nursing 

professionals, can be a good method for genuine and accurate information 

about HIV to reach most of the population and for the patients to find a network 

of profesional support. 

Key words: HIV, stigma, discrimination, blog.   
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INTRODUCCIÓN Y JUSTIFICACIÓN 

En el año 1984 se identificó el VIH como agente causal del SIDA, 

enfermedad que, tras su descubrimiento en 1981, había provocado la muerte 

de 3.498 personas en los Estados Unidos. (1)  

El VIH o virus de la “Inmunodeficiencia Humana”  infecta las células del 

sistema inmunitario, debilitándolo y deteriorándolo de manera progresiva. 

Como consecuencia de la inmunodepresión, aumentan los riesgos de sufrir 

determinadas infecciones y enfermedades a las que el sistema inmunitario no 

es capaz de hacer frente. 

Este virus se transmite a través del contacto sexual (mediante relaciones 

sexuales anales, vaginales u orales), de la sangre (en transfusiones de sangre 

contaminada o por el uso compartido de jeringuillas y otros instrumentos 

cortantes) o de la madre al hijo en el embarazo, parto y lactancia. (2) (3) 

Se habla de SIDA (Síndrome de Inmunodeficiencia Adquirida) para 

denominar a los estadios más avanzados de la infección por VIH, 

caracterizándose por la presencia de infecciones o cánceres oportunistas. Para 

evitar estas coinfecciones, una vez confirmado el diagnóstico, el paciente es 

tratado con fármacos antirretrovirales que actúan frenando la reproducción del 

virus para reducir su concentración en el organismo, permitiendo al sistema 

inmunitario realizar su función. El avance de dichos tratamientos lleva a hablar 

del VIH como una enfermedad crónica que, a pesar de ser (por el momento) 

incurable, permite a los individuos seropositivos vivir más tiempo y con mayor 

calidad de vida. (4) 

A pesar de que el tratamiento antirretroviral ha conseguido detener las 

muertes relacionadas con el SIDA, y la propagación del VIH se ha visto 

disminuida gracias al aumento de los conocimientos sobre la enfermedad, la 

tasa de nuevas infecciones sigue siendo elevada (alrededor de 2 millones en el 
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año 2014) por lo que el número de habitantes seropositivos continúa 

aumentando (figuras 1 y 2) (5): 

 

Figura 1. Número de defunciones por número de habitantes, causados por el sida en España hasta el año 2013. 

(Elaboración propia a partir de datos de Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, 2015) (6) 

 

Figura 2. Nuevos casos diagnosticados cada año en España, en número de habitantes (El País, datos modificados 

del Ministerio de sanidad, 2016). (7) 
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La aparición de nuevos casos parece ser debida a que la mentalidad de 

la población no se ha desarrollado conforme a los desarrollos científicos y, 

pese a la información disponible, aún existen creencias erróneas que 

estigmatizan la enfermedad y dificultan la erradicación de la misma. 

El término estigma1 hace referencia a una característica que un individuo 

posee diferente al resto y que, por ello, produce rechazo y genera desigualdad 

social. Los factores sobre los que se construye el estigma asociado al VIH/sida 

son: 

- Desconocimiento de la enfermedad. 

- Creencias erróneas sobre la transmisión del virus. 

- Noticias irresponsables sobre la epidemia por parte de los medios de 

comunicación. 

- Difusión de la enfermedad como incurable. 

- Vinculación inicial de la enfermedad a grupos socialmente marginados 

(homosexuales, prostitutas, usuarios de drogas parenterales). 

El estigma puede manifestarse de manera interna en el individuo, en forma 

de miedo y ansiedad produciendo reacciones de vergüenza, acusación o culpa 

o de manera externa generándose una discriminación, pues los prejuicios 

hacia las personas portadoras del virus o enfermas de sida conducen al 

establecimiento de ideas que llevan a hacer una distinción en la atención o las 

relaciones interpersonales, actuando como barreras frente a la erradicación de 

la enfermedad, como se observa en el siguiente esquema (8): 

                                                           
1 Según la RAE: “señal no física que constituye una deshonra para alguien y provoca 

un rechazo social”. 
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Figura 3. Efectos del estigma y la discriminación sobre la salud (Modificado de Programa IV Jornada de relación 

paciente VIH y profesionales sociosanitarios, 2014) (9) 

Según ONUSIDA, el estigma y la discriminación “entorpecen la atención 

en salud y dificultan el acceso a la salud y la dignidad en la atención a 

personas”, por lo que, si se erradicaran dichas barreras, el VIH quedaría 

limitado a una enfermedad que afecta al sistema inmunológico y a la que se 

podría hacer frente con ayuda de los avances médicos. (4) 

Existen diversas estrategias de intervención contra el estigma y la 

discriminación (9): 

- Aporte de información verídica sobre la enfermedad. 

- Entrenamiento de habilidades. 

- “Counselling” (apoyo emocional) a las personas enfermas.  

- Contacto con grupos afectados. 

- Información y potenciación de la prevención biomédica: circuncisión 

voluntaria, profilaxis pre-exposición, test universal... 

De ahí que, desde el ámbito de la enfermería sea posible utilizar dichas 

estrategias para reducir el estigma y la discriminación utilizando por ejemplo 
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internet, creando un blog de salud accesible a la mayor parte de la población, 

tanto sana como enferma. 

Trabajando de forma conjunta con el resto de profesionales con el objetivo 

de hacer visible el VIH y reducir el rechazo que todavía produce en la mayoría 

de la población, podría reducirse el número de nuevos diagnósticos y aumentar 

el bienestar  y la calidad de vida de las personas infectadas.  
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OBJETIVOS 

- Desarrollar un blog para mejorar los conocimientos de la población 

general sobre el VIH/SIDA y ofrecer apoyo a las personas infectadas o 

con la enfermedad. 

 

- Reducir el estigma y la discriminación asociados al VIH/SIDA derribando 

los mitos y creencias erróneas que rodean a la enfermedad.  

 

 

- Instruir a las personas con VIH o sida para que adopten nuevas 

conductas positivas y favorables, disminuyendo su estigma interior y 

aumentando su autoestima. 

METODOLOGÍA 

Previa a la creación del blog ha sido necesaria realizar una exhaustiva 

búsqueda bibliográfica sobre el VIH-SIDA, además de una revisión de los blogs 

ya existentes sobre el tema para añadir nuevas características 

El blog ha sido creado a través de la web “emiweb”, que permite la 

edición de los contenidos del blog de una forma sencilla y accesible. 
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DESARROLLO DEL TEMA 

La comunicación juega un muy importante papel en la difusión de 

conocimientos, la modificación de conductas, valores y/o normas sociales y, 

además, estimula cambios sociales que contribuyen a una mejora de la calidad 

de vida de la población. 

Según la OMS (Healthy people, 2010, volumen II): “la comunicación en 

salud abarca el estudio y el uso de estrategias de comunicación para informar e 

influenciar decisiones individuales y comunitarias que mejoren la salud”. Las 

tecnologías de la información y la comunicación (TICs), fundamentalmente el 

uso de internet, permiten una mayor difusión del conocimiento gracias al 

acceso rápido de los usuarios a la información (10). Además, hace posible 

contactar con profesionales de la salud, participar en grupos de apoyo o 

programas de cambios conductuales presentes en la red. 

Estas nuevas tecnologías permiten crear contenidos y distribuirlos en 

internet de forma rápida, sencilla y económica, pudiendo ser muy eficaces en la 

promoción de la salud sexual y la prevención del VIH y otras ETS 

(Enfermedades de Transmisión Sexual), a través de la comunicación directa 

con los usuarios. (11) 

Los blogs actúan como un importante recurso para alojar, difundir e 

intercambiar información actualizada y adaptada a las necesidades y nivel de 

conocimiento de cada visitante. Entre las numerosas ventajas que ofrecen 

dichos blogs, destacan: (11) (10) 

- Permitir a los usuarios que por cualquier motivo no desean acudir a una 

institución física a recibir información o prefieran mantener su 

anonimato, recibir apoyo e información sobre su enfermedad.  

- Facilitar la educación en salud, fundamentalmente sobre los grupos 

desfavorecidos. 
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- Favorecer la divulgación médica y la educación sanitaria de la población 

gracias a su redacción en un lenguaje universal. 

- Elevada accesibilidad de la información. 

- Ayuda al paciente a interactuar de manera eficaz con el profesional de la 

salud. 

¿QUÉ ES UN BLOG? 

Un blog es una página web en la que un autor (o varios) publican 

contenidos de forma periódica y en la que es habitual que se produzca algún 

tipo de interacción entre los lectores y los creadores. 

Se trata de un formato de publicación digital que se caracteriza por estar 

redactado de forma cercana, por la actualización más o menos periódica de 

sus entradas y la presentación de las mismas en un orden cronológico inverso. 

(12) 

Características: 

- Fácil de crear y gestionar: no son necesarios conocimientos técnicos 

avanzados para su creación o manejo. 

- Bajo coste. 

- Periodicidad. 

- Alta difusión. 

- Interacción entre el autor y los lectores. 

- Diversidad: puede cumplir diferentes funciones (informar, educar en 

salud, servir como medio de comunicación entre personas...). 

Estructura y elementos: 

- Cabecera: es la primera parte que se ve cuando accedemos al blog. 

Suele contener una imagen o logotipo que sirve como presentación. 

- Menús y barras de navegación: aparecen bajo la cabecera y facilitan la 

navegación por el blog a los lectores. 
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- Cuerpo y contenido: parte central, ocupada por diferentes entradas y 

artículos. 

- Barra lateral: zona de contenidos e información adicionales. 

- Pie de página: elementos variados (por ejemplo, contacto del creador del 

blog). (13) 

 CONTENIDO DEL BLOG 

Antes de la creación del blog sobre el VIH, ha sido imprescindible en primer 

lugar definir correctamente diferentes pautas (14): 

- Para informar correctamente sobre VIH/sida, se deben evitar errores 

conceptuales y desvincular la enfermedad de determinados colectivos 

para reducir el rechazo social que favorece el estigma, la discriminación 

y la ocultación. Es importante hacer visible la enfermedad para aumentar 

el número de pruebas del VIH que permitan actuar a tiempo. 

- Para educar en la prevención y las diferentes formas de infección del 

VIH es necesario difundir campañas de prevención para que lleguen al 

mayor número de personas posible. 

- Para eliminar el estigma social es muy importante fomentar el respeto 

además de: 

o Informar con regularidad (no sólo fechas clave, como el Día 

Mundial contra el Sida). 

o Incluir la opinión de organizaciones del VIH/sida para que aporten 

su conocimiento y experiencia sobre la enfermedad. 

o Concienciar a la población de que la convivencia con personas 

con VIH no supone ningún riesgo. 

o Desechar mitos y creencias erróneas sobre la enfermedad que 

favorecen conductas discriminatorias, desterrar falsas 

esperanzas. 



14 
 

Una vez recopilada toda la información necesaria para que el blog pueda 

cumplir los objetivos deseados, se procede al desarrollo de los diferentes 

apartados: 

CABECERA 

El nombre del blog (“Aprendiendo y vih-viendo”) hace referencia a la 

intencionalidad de llegar a toda la población, sana y enferma. 

En el menú de navegación situado en la parte superior del blog se 

pueden observar los diferentes módulos a los que hay posibilidad de acceder 

desde la página de inicio.  

 

MENÚS 

El blog dispone de dos menús: uno con información general sobre la 

enfermedad (“aprendiendo”) y otro para aquellas personas seropositivas que 

busquen ampliar conocimientos sobre su enfermedad, el tratamiento... (“vih-

viendo”). 

Se accede a cualquiera de ellos a través del menú lateral de navegación: 
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Por el momento, los temas tratados en el menú “aprendiendo” son los 

siguientes: 

- ¿Cuál es el origen del VIH? 

- ¿Qué es el VIH? 

- ¿Cómo se transmite el VIH? 

- ¿Cómo no se transmite el VIH? 

- ¿Cómo prevenir el VIH? 

- ¿Cómo se diagnostica el VIH? 
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De momento la información existente en este menú es: 

- Tengo VIH... ¿y ahora qué? 

- ¿Cómo actúa el VIH en mi organismo? 

- ¿Cuáles son las fases del VIH? 

- ¿En qué consiste el tratamiento antirretroviral? 

FORO  

Se van creando diferentes temas para que los usuarios del blog 

interactúen dando sus opiniones y creando un debate que será moderado por 

el/los profesionales de enfermería  que administren el blog. 

 

JUEGOS DE PREGUNTAS 

Para aquellos que quieran comprobar sus conocimientos sobre la 

enfermedad, antes o después de leer la información presente en el blog, se irán 

creando juegos de preguntas que permitan adquirir nociones básicas de la 

enfermedad de una forma entretenida. 
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VÍDEOS 

Recopilación de documentales, campañas, vídeos explicativos... que 

puedan ser útiles para comprender algunos aspectos de la enfermedad. Los 

adjuntados a fecha de hoy son: 

 

CONTACTO 

Los usuarios del blog (ya sean pacientes enfermos o personas sanas 

que desean obtener información) podrán ponerse en contacto con los 

responsables, mediante el formulario que aparece en el módulo “contacto”: 
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AGENDA 

Se organizarán eventos relacionados con el VIH (charlas informativas, 

quedadas de grupos de apoyo...) y serán incluidas en este apartado para que 

todo aquel que lo desee, pueda participar. 
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NOTICIAS 

En la parte inferior del menú lateral, se encuentra el punto ”nuevas 

entradas”, donde se incluirán noticias relacionadas con el VIH, que serán 

actualizadas periódicamente: 

 

Dos ejemplos de ellas son: 

- La ruleta rusa del sexo. 

- Los riesgos de las “chemsex”.  
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DISCUSIÓN 

Los avances en el campo de la medicina han permitido mejorar la 

calidad de vida de los pacientes con VIH y disminuir el número de muertes. No 

obstante, el estigma y la discriminación que rodean a esta enfermedad actúan 

como sólidas barreras entorpeciendo la eliminación de la misma ya que, 

dificultan el diagnóstico precoz, la adherencia al tratamiento y la búsqueda de 

apoyo por parte de los enfermos. (9) 

Para eliminar dichas barreras, es necesario informar a la población, 

desechando creencias erróneas y construyendo nuevos conceptos basados en 

la evidencia científica.  

De ahí que el blog “aprendiendo y vih-viendo” al actuar en 2 niveles, consiga: 

- En la población sana: 

o Ampliar los conocimientos sobre la enfermedad. 

o Derribar mitos y prejuicios sobre la enfermedad para derribar el 

estigma y la discriminación existentes. 

o Dotar a la población de la información necesaria para adoptar 

unas costumbres y unos hábitos saludables que reduzcan el 

número de infecciones por VIH. 

o Incentivar a la población para realizarse la prueba del VIH: 

- En las personas con VIH: proporcionar apoyo y permitir el contacto 

directo entre el enfermo y el profesional de enfermería, además de: 

o Profundizar en los conocimientos sobre la enfermedad, sus 

síntomas, el tratamiento farmacológico... 

o Realizar un seguimiento del enfermo, proporcionando apoyo 

emocional y recursos para permitir al paciente adoptar cambios 

conductuales positivos que se traduzcan en una mejora de su 

autoestima y de su calidad de vida. 
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o Medir el nivel de estigma sentido por el enfermo y adiestrar en la 

adopción de procesos psicológicos para afrontar los efectos 

negativos del mismo. 

No hay que olvidar la existencia en la blogosfera de numerosos blogs de 

temática similar, como: InfoSida, StopSida, CeSida etc. pero el blog 

“aprendiendo y vih-viviendo” presentará ciertas diferencias a ellos, destacando 

la cercanía con la que intentará llegar a los usuarios. Será elaborado por 

profesionales de enfermería especialistas en el tema, que administrarán la 

información y responderán a las dudas y demandas de aquellos que lo 

necesiten. La idea es que el paciente sea consciente del apoyo brindado por 

parte de los profesionales de enfermería que gestionan el blog y que se sienta 

cómodo a la hora de expresas sus miedos y plantear sus dudas.  
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CONCLUSIONES 

- El blog “aprendiendo y vih-viendo” pretende ser un enlace entre el 

personal de enfermería y la población, tanto sana como enferma, y tiene 

el objetivo de aumentar los conocimientos acerca del VIH/SIDA y 

derribar falsas creencias que son la base del estigma y la discriminación 

que frenan la erradicación de la enfermedad. 

 

- Los profesionales de enfermería responsables de gestionar el blog, 

servirán como fuente de apoyo a aquellas personas seropositivas que 

quieran plantear sus miedos y ansiedades manteniendo el anonimato. 

 

 

- Es importante unir esfuerzos para tratar de erradicar el estigma y la 

discriminación que rodean al VIH/SIDA para poder hablar de esta 

enfermedad como una patología crónica.  

 

- El blog seguirá siendo revisado y mejorado periódicamente por los 

profesionales responsables de su gestión.  
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