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Resumen

Objetivos: Analizar la enfermedad de pequeño vaso cerebral en los pacientes VIH positivo así como
establecer qué variables se asocian con la misma.

Material y métodos: Casos y controles retrospectivo mediante revisión de historias clínicas de
pacientes VIH positivo con realización de prueba de imagen cerebral durante el seguimiento.
Pacientes divididos en casos (EPVC en prueba de imagen) y controles (no EPVC). Se analizan
variables demográficas, clínicas, analíticas basales (fecha de la prueba de imagen) y temporales.

Resultados: 158 pacientes (62 casos, 96 controles), edad media 48,1 años, 76,6% varones, 88,6%
bajo TARGA y 87,3% con buena adherencia al mismo. Diferencias estadísticamente significativas
para EPVC en cuanto a edad, comorbilidad hepatopatía y GR UDVP con respecto a HTS. Tendencia
sin significación estadística en coinfección por VHC y en inicio de TARGA en primer año.

Discusión: La edad y la hipertensión arterial (HTA) son las variables que más consistentemente se
asocian con la EPVC. En nuestra población VIH positivo, la edad sí que se asocia de manera
estadísticamente significativa, mientras que la HTA no. Se postula que el papel de la inflamación
sistémica, el estrés oxidativo y la disregulación inmune también juega un papel importante en la
EPVC. Estos factores parecen más importantes en el paciente VIH positivo, dado que en nuestra
muestra encontramos tendencia sin asociación estadísticamente significativa con la coinfección por
VHC, la vía de transmisión parenteral y la administración tardía de TAR.

Conclusiones: La EPVC en los pacientes VIH positivo de nuestra muestra se asocia de manera
estadísticamente significativa a la edad y hepatopatía. Tendencia entre EPVC y coinfección por VHC,
GR UDVP, así como con inicio del TARGA más allá del primer año. En los pacientes VIH positivo con
EPVC la inflamación y la inmunomodulación pueden tener un papel significativo.
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