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Resumen

Objetivos: Recoger y analizar las caracteristicas y comorbilidades de los pacientes mayores de 65
anos que conviven con VIH (PMVIH).

Métodos: Se ha realizado un estudio descriptivo de los PMVIH que se encuentran en seguimiento
por la Unidad de Enfermedades Infecciosas de Hospital Universitario de referencia. Se han
analizado las caracteristicas demograficas de los PMVIH, su situacién inmunoldgica actual, las
comorbilidades que presentan y el tratamiento cronico que reciben.

Resultados: Se han incluido 52 pacientes con diagnostico de VIH y mayores de 65 afnos en
seguimiento actual por la Unidad de Enfermedades Infecciosas. Un 73% (38) son mujeres y un 27%
(14) varones. La edad media es de 70,3 anos (DE 6,11) y el tiempo de convivencia con VIH de 26,6
anos (DE 9,13). Un 52% de los pacientes debuto con sida. La carga viral media en el tltimo control
es de 14 (DE 21,5) y el recuento de linfocitos CD4 de 742 (DE 365). Un 80% se encuentran con una
carga viral indetectable. E1 44% (23) han recibido 5 o méas lineas de tratamiento antirretroviral
durante su vida. En relacion a las comorbilidades, el 57,7% tiene dislipemia, el 55% son hipertensos
y tanto la patologia digestiva como la lipodistrofia aparecen en un 25% de los pacientes. Un 19%
estan diagnosticados de alguna neoplasia, otro 19% padece patologia osteoarticular. E1 17,3% son
diabéticos y tanto la enfermedad renal crénica como la EPOC estan presentes en un 15% de los
PMVIH. El resto de comorbilidades evaluadas (obesidad, patologia psiquiatrica, cardiovascular o
neurolégica) aparecen en menos del 15% de los pacientes. Por ultimo, en lo referente al tratamiento
cronico, un 27% reciben 5 o mas farmacos. Los tratamientos mas frecuentes son antihipertensivos
(48%), hipolipemiantes (46%), benzodiazepinas (38,5%) e inhibidores de la bomba de protones (IBP)
(32,7%). El resto de medicacion recogida (antidiabéticos, antidepresivos, neurolépticos, opioides,
anticoagulantes, antiagregantes, broncodilatadores y suplementos de calcio/vitamina D) es recibida
por menos del 20% de los PMVIH de nuestra muestra.

Discusion: Conforme la esperanza de vida de los pacientes que conviven con VIH aumenta, también
lo hacen las comorbilidades que estos presentan, evidencidandose en mayor nimero y apareciendo de
forma mas precoz que en pacientes sin VIH. Por otra parte, una importante proporcion de los
pacientes reciben 5 o mas farmacos, a parte del tratamiento antirretroviral, lo que supone un
aumento de la morbimortalidad y de la posible aparicion de reacciones adversas e interacciones
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farmacoldgicas.

Conclusiones: En nuestra muestra, la totalidad de los pacientes presenta un recuento > 200 CD4+/ul
y la mayoria, una carga viral indetectable. La mitad de los pacientes ha recibido 5 o mas lineas de
tratamiento antirretroviral a lo largo de su seguimiento, siendo superior a 20 afios en un gran
numero de casos. Las comorbilidades mas frecuentes son la dislipemia y la hipertension arterial
seguidas de la patologia digestiva y la lipodistrofia. Una cuarta parte recibe al menos 5 farmacos
como tratamiento habitual, siendo los antihipertensivos, los hipolipemiantes, las benzodiazepinas y
los IBP los mas habituales.
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