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Resumen

Objetivos. El objetivo del presente estudio es describir las caracteristicas epidemiol 6gicas, causas de ingreso
y tendencias de la atencion de pacientes con VIH por parte de una Unidad de Cuidados Paliativos (UCP) de
un hospital del sur de Madrid.

Métodos: Analizamos de forma retrospectiva las caracteristicas clinicas-demogréaficas, inmunovirol égicas
relacionadas con infeccion VIH y uso del TARGA y las causas y motivos de hospitalizacién en pacientes con
infeccién por VIH atendidos por la Unidad de Cuidados Paliativos de un Hospital del sur de Madrid, entre el
1 de enero de 2002 y el 31 de diciembre de 2023, y los motivos por |os que se consulto ala misma.

Resultados: Desde €l 1 de enero de 2002 hasta el 31 de diciembre de 2023 se han realizado en la UCP un
total de 9.879 atenciones, de las cuales un 0,3% (n = 30) son los diferentes episodios que corresponden a 18
pacientes con infeccién por VIH atendidos por dicha unidad. El 66,6% de |os pacientes eran hombres, con
una media de edad de | os episodios registrados de 59,17 afios. La media de CD4 previo a ingreso fue de
4835 cel/mms3, teniendo un 20% de fracaso virolégico. Dos pacientes no estaban tomando tratamiento
antirretroviral. Los tumores no SIDA supusieron el motivo de atencion del 83% de los pacientes, siendo la
neoplasia mas frecuente el cancer de pulmédn (26,6%). Un 16,6% de los pacientes no tenian un diagndstico
oncolégico. De los 18 exitus, 50% tuvieron lugar en planta, 44,4% en centro de cuidados paliativosy el 5,5%
en domicilio. Lareagudizacion de EPOC fue la enfermedad no relacionada con VIH mas frecuente (33,3%).
El 2,2% de los pacientes presentaban coinfeccion activa por VHC. El sintoma por € que se consultd mas
frecuente fue el mal control del dolor (30%), seguido de disnea (20%). En cuanto al tipo de alta, el 63,3% de
los casos fueron dados de alta a domicilio, el 20% fallecierony el 16,7% fueron trasladados a centros
paliativos de media-larga estancia. La media de supervivencia desde el diagnéstico oncol dgico fue de 973
dias.

Discusion: Desde laintroduccion de laterapia antirretroviral de gran actividad (TARGA), el SIDA se ha
convertido en una enfermedad crénica. En nuestro hospital, |os pacientes son atendidos por la Unidad de
Cuidados Paliativos ya en estadios finales de la enfermedad. L as enfermedades relacionadas con VIH son las
gue han motivado con mayor frecuencia dicha atencién, siendo los tumores no SIDA la causa més frecuente.
Lareagudizacion de EPOC fue la enfermedad no relacionada con VIH més frecuente. El sintoma principal
fue el dolor.
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Conclusiones. El cambio en la historia natural en lainfeccion VIH ha supuesto que la atencién paliativa de
final de vida de estos pacientes se asemeje a aquellos pacientes sin infeccion.

0014-2565 / © 2024, Elsevier Espaia S.L.U. y Sociedad Espafiola de Medicina Interna (SEMI). Todos los derechos reservados.



