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Resumen

Objetivos. Caracterizar € perfil lipidico de los pacientes con virus de lainmunodeficiencia humana (VIH).

Métodos: Se analizo €l total de pacientes pertenecientes ala consulta de medicinainterna (infecciosas) del
Hospital San Agustin de Linares, y se establecieron pardmetros antropomeétricos, bioquimicosy de
anamnesis. El andlisis estadistico se realizd con SPPS 26 y se establecié como prueba estadisticat Student
paravariables dicotdbmicas y test Anova para variables categoricas.

Resultados: En lo relativo alas caracteristicas generales de la poblacion estudiada, se analizé un total de 127
sujetos, con diagnéstico de VIH. En su mayoria hombre (69,5%) con una media del diagndstico de 15 afios,
cuyaterapia antirretroviral principal estd dada por la combinacion de inhibidor de laintegrasa e inhibidor de
latranscriptasainversa nucledsido. El indice de masa corporal cercadel 70% de la muestra estudiada era
normal. En lo relativo a perfil lipidico, e principal trastorno filiado fue la hipertrigliceridemia, (40%)
seguido aumento de LDL (31%). y disminucion de laHDL (25%). Se relaciond, adicionalmente el recuentro
de CD4, con sus titulos, documentando aquellos con menos de 500 CD4, tenian peor perfil lipidico en
general. En el mismo sentido, aquellos, con patologia metabdlica (diabetes e hipertensién) y con coinfeccion
con hepatitis presentaban peor bioguimica. La cargaviral parece no influir en el estudio. La edad demostro
una correlacion lineal, donde a mayor edad mayor valor medio de lipidos.


https://www.revclinesp.es

Relacion Entre Contaje de CD4 vy perfil lipidico

500
450
400
350
300

250
200
150
100
5
B [I—

Menos 500 Mas 500

o

B Triglicerido mLDL mHODI

Discusion: El riesgo cardiovascular en el paciente con VIH, se ha mantenido en estudio en el tiempo. Los
primeros afios se evalud el efecto citopatico viral que se asociaba a cambios de lipodistrofia con modificacion
del perfil lipidico y acumulo de la grasa visceral. Que se plantea secundario alaviremiay € aumento de
citocinas proinflamatorias, sin embargo, |os efectos cardiovasculares eran infrecuentes, dado la corta
expectativa de vida de estos pacientes. En tal sentido también esimportante recalcar que laintroduccién de la
terapia antirretroviral permitié aumentar la expectativa de vida de estos sujetos, pero a su vez se relaciond
con ateraciones biogquimicas del perfil lipidico, que son dificil de control, traduciéndose en muchos casos en
aumento de riesgo cardiovascular, principalmente de tipo isgquémico.

Conclusiones:. El perfil lipidic, actualmente sigue siendo un reto en el manejo del paciente con VIH, dado
gue su modificacion viene representada tanto por accién viral, como por medicacion especial, y lainteraccion
farmacol 6gica, limita en algunas ocasiones un adecuado control. Si bien laintroduccion de laterapia
antirretroviral, mejora dramaticamente la calidad de vida de estos pacientes, sus efectos secundarios, también
son importantes atomar en cuenta'y quizas uno de los menos abordados en €l riesgo cardiovascular
sobreafiadido de este grupo de pacientes. Se sugiere como lineas de investigacion afuturo, correlacionar el
uso de estatinas, o inhibidores especificos PCSK9, asi como la necesidad de establecer metas terapéuticas en
este tipo de paciente, como las existen para otras patologias con alto riesgo cardiovascular.
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