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Resumen

Objetivos: Conocer las caracteristicas demograficas, clinicas y analiticas de los pacientes VIH en el
momento del diagnéstico, asi como el motivo de la sospecha clinica inicial.

Material y métodos: Estudio de cohortes retrospectivo realizado sobre los pacientes de nuevo
diagnostico de infeccion por VIH entre los afios 2007 y 2018 en el Hospital El Bierzo. La informacion
se extrajo de la base de datos del Servicio de Microbiologia y de la revision de historias clinicas; el
andlisis estadistico se realizo mediante SPSS.

Resultados: De los 73 pacientes incluidos, 67,1% eran hombres y 32,9% mujeres. La edad media al
diagndstico fue de 38,8 afios. El1 20,5% de los pacientes fue diagnosticado en atencion primaria, el
resto preciso atencion hospitalaria. Los niveles de CD4 y la carga viral al diagnodstico pueden
observarse en las figuras 1 y 2. En la figura 3 pueden visualizarse los motivos de solicitud de la
serologia. Un 60,2% presentaba sintomas al diagnodstico, destacando 7 casos de candida y 4 de
Pneumocystis. Los estadios A1 y A2 fueron los mas frecuentes (20%), seqguidos del C3 (15,1%). 7
presentaban coinfeccién con VHC, y 2 con VHB. Ninguin paciente fallecié al diagndstico, pero 3
pacientes (4,1%) fueron exitus posteriormente.
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GRAFICO 1. DISTRIBUCION DE CD4 AL DIAGNOSTICO
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Grafico 2. Distribucién de la carga viral al diagndstico
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Grafico 3. Motivo de Solicitud de Serologia
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Discusion: En nuestro estudio se puede observar que la incidencia sigue siendo mayor en hombres
que en mujeres. La media de edad se ha incrementado con respecto al inicio de la epidemia con
(29% con > 50 anos). Destaca la alta tasa de diagnosticos durante el embarazo y las relaciones
sexuales de riesgo en hombres. La mortalidad se ha visto muy reducida, pudiendo equipararse a la
poblacién general.

Conclusiones: El diagnostico precoz del VIH es vital para minimizar las enfermedades derivadas de
la inmunosupresion. Es habitual la presencia de otras infecciones asociadas, por lo que el VIH
siempre debe descartarse. El screening en el embarazo sigue siendo de gran valor para prevenir la
transmision vertical.
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