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Resumen

Objetivos: Describir las caracteristicas de los pacientes reingresados con infeccion por el VIH.
Analizar las causas de admision, reingresos y mortalidad de los pacientes con infeccién por el VIH
que necesitan ser reingresados en nuestro centro.

Meétodos: Estudio descriptivo, observacional, realizado en el Hospital Universitario Puerta del Mar,
entre enero del 2007 y diciembre de 2011. La informacién se obtuvo retrospectivamente de los
registros recogidos a partir de los informes de alta/éxitos. Las variables estudiadas para cada
episodio de hospitalizacion han sido: edad, género, estancia hospitalaria, via de transmision,
coinfeccion con VHC y VHB, cifras de CD4 y de carga viral, reingresos, TARGA, estadio de la
enfermedad, diagndstico principal, causa de la muerte. El andlisis estadistico se llevé a cabo con el
programa SPSS® version 20.0.

Resultados: Durante el periodo de estudio fueron admitidos 392 ingresos hospitalarios en 203
pacientes con infeccion por el VIH. Los pacientes que reingresaron fueron en total 78, con una
media de reingresos de 2,37 (DE 1,9). Su estancia hospitalaria media fue de 13,7 dias. La principal
causa de reingreso fue por patologia no relacionada con el VIH en el 53,8%, principalmente por
proceso infeccioso en un 20,6% y enfermedad hepatica avanzada (16,6%), con menos frecuencia
fueron las neoplasias (10,3%). Un 46,8% fueron como resultado de patologia relacionada a
VIH/SIDA, usualmente enfermedades infecciosas (30,8%), principalmente respiratoria y del SNC. La
causa mas importante de muerte fue la patologia no relacionada al VIH/SIDA en un 56% de los
pacientes, principalmente por enfermedad hepatica (49,8%), procesos infecciosos (32,6%) y por
tumores malignos (20,6%). Las variables que se relacionaron significativamente con el exitus de los
pacientes reingresados fueron: neoplasia (p: 0,03), infecciones no relacionadas con el VIH (p: 0,023),
asi como el nimero de reingresos (p: 0,035). Al analizar los factores que condicionan el reingreso
del paciente la variable que resulté significativa fue la presencia o no de TARGA (p: 0,0001).

Discusion: Uno de los hallazgos méas importantes de este estudio es que las enfermedades no
definitorias de sida son causas de hospitalizacion cada vez mas comunes en los pacientes con
infeccion por el VIH. Dentro de las enfermedades no definitorias de sida destacan por su frecuencia
las infecciones del tracto respiratorio y la patologia hepatica. Los ingresos en los que la hepatopatia
cronica fue el diagndstico principal han aumentado durante el periodo de estudio, pero
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especialmente en el ultimo bienio. En pacientes coinfectados por el virus de la hepatitis C las
descompensaciones hepéticas son un motivo cada vez més frecuente de ingreso hospitalario. Por
otro lado es importante el estudio de los reingresos para conocer su impacto econémico, pues es
considerado un indicador de calidad, ademads para identificar a los pacientes con un alto riesgo de
reingresar, con el objeto de implementar planes de cuidados especificos (acceso a los cuidados
sanitarios y al TARGA, cumplimiento del TARGA, diagndstico y abordaje tardio de la infeccion por
VIH, etc.).

Conclusiones: La mayoria de los pacientes con infeccion por VIH reingresados presentaron
coinfeccién con VHC, la mayoria no realizaban tratamiento antirretroviral y casi la mitad de ellos
con cifras de CD4 mayor de 200 cel/mm®. La principal causa de ingreso y de mortalidad en los
pacientes reingresados con infeccion por VIH fue por patologia no relacionada con el VIH. La
presencia de neoplasia o infecciones, asi como el nimero de reingresos se relacionan
significativamente con el exitus de los pacientes reingresados.
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