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Resumen

Objetivos: Evaluar los motivos que determinarian un cambio de tratamiento antirretroviral en los pacientes
con infeccion VIH mediante encuesta.

Métodos: Estudio descriptivo observacional de la cohorte de pacientes con infeccion por VIH del Arealll del
Servicio Murciano de Salud, desde enero ajulio de 2021, através de la historia clinica electronicay mediante
larealizacion de un cuestionario/encuesta que el paciente realizaba previa ala entrada ala visita programada
en consulta. Se recogieron variables demogréficas, comorbilidades, fecha de diagnostico, cargavira y cd4
nadir, afios en seguimiento, adherencia, viade infeccion y TAR recibido. Serealizo andlisis estadistico
mediante SPSS.

Resultados: Durante el periodo a estudio, se evaltian un total de 110 pacientes, con una mediana de edad de
36 anos (18-59), con unarelacion 3:1 hombre-mujer, mediana de afios en seguimiento de 9,1 (1-29). Los
pacientes se agruparon en funcion del TAR recibido en e momento de la encuestay estos en funcion de los
anos seguimiento. En relacion a cambio a pautas de larga duracion (long-active), se evidencia como: € 92%
(n=101) cambiaria su tratamiento si fuera por uno de larga duracion, de los cuales solo €l 63% (n = 63) no
lesimportarialavia de administracion (oral, transdérmica o inyectada) y e 37% (n = 38) preferian continuar
con STR viaoral diario si € cambio aterapialong-active precisaba de inyeccion. En funcién de la adherencia
de los pacientes, € 100% (n = 32) de los considerados mal os adherentes preferian unaterapia de larga
duracion para evitar olvidos. No hubo diferencias en funcion del sexo del paciente, ni de laviade
adquisicion, ni el TAR recibido. En referente alos efectos secundarios: solo aguellos en TAR con inhibidores
delaintegrasa (n = 52, 51%) cambiarian de TAR s les permitia controlar el peso (n = 43), asi como el grado
de ansiedad (n = 32), cefaleas (n = 32) einsomnio (n = 32), sin importar lavia de administracién o incluso €l
numero de pastillas, mientras que los pacientes en tratamiento con ITNN (rilpiviring) e IP (darunavir) solo
cambiarian de TAR por simplificacién a STR en los casos en los que no recibian laterapiaen STR, sin
referencia a efectos secundarios en ninguno de ellos.

Conclusiones: El principal motivo por el que los pacientes cambiarian de TAR seria por unaterapiade larga
duracion en el 92% de los casos. Solo el grupo de los pacientes en TAR con Inhibidores de laintegrasa
cambiarian de TAR sin importar lavia de administracion o laduracién si reducia los efectos secundarios
sobre el SNC y la ganancia de peso.
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