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INFORMACION DEL ARTiCULO RESUMEN

Hist_ufia del articulo: Introduccién: La busqueda de pacientes con VIH mediante condiciones indicadoras (CI) es una estrategia
Recibido el 15 de octubre de 2014 para aumentar la deteccién precoz de dicho virus. El objetivo es analizar si una colaboracién en 3 centros
Aceptado el 29 de enero de 2015 de atencién primaria para concienciar de su importancia influyé en la proporcién de serologias VIH
On-line el 11 de marzo de 2015 solicitadas

Métodos: Estudio multicéntrico, retrospectivo, de comparacion basal y poscolaborativa. La colaboraciéon
consistié en sesiones formativas y la participacion en el estudio HIDES (afios 2009-2010). Se incluyeron
. S pacientes entre 18 y 64 afios con nuevos diagnésticos de herpes z6ster, eccema seborreico, sindrome
inmunodeficiencia humana L . . . . . . . . s
Condiciones indicadoras mononucleésico y leucopenia/trombocitopenia en 3 centros de atencién primaria en 2008 (situacién
Atencién primaria de salud basal)y 2012 (poscolaborativa). Se evaluaron variables sociodemograéficas, condicionantes de riesgo para
VIH, solicitud de serologia de VIH y resultado.
Resultados: Se incluyeron 1.219 CI (558 en 2008 y 661 en 2012). En 2008, el nimero de solicitudes de
pruebas de VIH en pacientes con una CI fue del 3,9% y aument6 al 11,8% en 2012 (p<0,0001). La tasa de
infeccién por VIH fue del 2,2% (IC95%: 0,4-7,3) (n=2). Se estim6 que se habrian diagnosticado 25 nuevos
casos (12 en 2008 y 13 en 2012) si se hubiera hecho la prueba a todos los pacientes con CI. Los factores
predictores de solicitud del VIH fueron tener una Cl en el afio 2012, una menor edad, tener un sindrome
mononucledsico y no ser espafiol.
Conclusiones: Tras la colaboracién con atencién primaria, se triplicé la peticién de VIH. Sin embargo, no
se solicité en el 88%, implicando pérdidas diagnésticas. Son necesarias nuevas estrategias para mejorar
la deteccién precoz de VIH.
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ABSTRACT

Keywords: Introduction: The search of HIV infected patients guided by indicator conditions (IC) is a strategy used to
Human ‘mm“‘}‘?deﬁaency virus diagnosis increase the early detection of HIV. The objective is to analyze whether a collaboration to raise awareness
Indicator conditions of the importance of early detection of HIV in 3 primary care centers influenced the proportion of HIV
Primary health care serology requested
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Methods: Multicenter retrospective study was conducted comparing the baseline and a post-collaboration
period. The collaboration consisted of training sessions and participation in the HIDES study (years 2009-
2010). Patients between 18 and 64 years old with newly diagnosed herpes zoster, seborrheic eczema,
mononucleosis syndrome, and leucopenia/thrombocytopenia in 3 primary care centers in 2008 (base-
line period) and 2012 (post-collaboration period). The sociodemographic variables, HIV risk conditions,
requests for HIV serology, and outcomes were evaluated.
Results: Atotal of 1,219 ICs were included (558 in 2008 and 661 in 2012). In 2008 the number of HIV tests
in patients with an IC was 3.9%, and rose to 11.8% in 2012 (P<.0001). The HIV infection rate was 2.2%
(95% CI: 0.4-7.3) (n=2). It was estimated that 25 new cases (12 in 2008 and 13 in 2012) would have been
diagnosed if they had performed the test on all patients with IC. Predictors of HIV request were, having
an ICin 2012, a younger age, having an mononucleosis syndrome, and not being Spanish.
Conclusions: The HIV request demand tripled, after the collaboration with primary care centers, however
in 88% the test was not requested, resulting in diagnostic losses. New strategies are needed to raise
awareness of the importance of early detection of HIV.
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Clinica. All rights reserved.

Introduccion

Atenci6n primaria es el recurso sanitario mas frecuentemente
utilizado por la poblacién espafiola para la realizacién del despis-
taje del virus de lainmunodeficiencia humana (VIH)!2. Labtsqueda
rutinaria de una infeccién por VIH en pacientes con condicio-
nes indicadoras (CI) es una estrategia propuesta en Europa para
aumentar la deteccién precoz del VIH?>#. Las CI serian aquellas
enfermedades que se encuentran ligadas con mayor probabilidad
a la infecciéon por VIH, o en las que no diagnosticar el VIH podria
tener consecuencias negativas para el prondstico del paciente. Una
clasificacion propuesta de las CI se muestra en la tabla 1°. Entre
octubre de 2009 y febrero de 2011, en el seno de la iniciativa euro-
pea HIV in Europe, se puso en marcha el proyecto HIV Indicator
Disease across Europe Study (HIDES)®, cuyo objetivo era evaluar
la prevalencia de VIH de una serie de Cl. Los datos del estudio
HIDES I, con 3.588 pacientes, confirmaron que, aunque fue variable
para cada una de las CI, la prevalencia de VIH en las 8 CI eva-
luadas estaba por encima del 0,1%, umbral a partir del cual se
considera que el screening rutinario de VIH es coste-efectivo’®,
Los resultados del estudio fueron comunicados a nivel interna-
cional (EACS)?'9 y en los centros participantes de la Unidad de
Cuidado Compartido (octubre del 2011) y posteriormente fueron
publicadosS. A partir de este estudio a nivel internacional se ela-
boraron unas guias para la realizacién de la prueba del VIH en CI a
adultos en entornos sanitarios. Una traduccién al castellano de las
mismas se distribuy6 por distintas sociedades cientificas en el afio
20131,

Para potenciar la comunicacién y la cooperacién y optimizar el
control de los pacientes con VIH, en 2008 se creé una unidad mul-
tidisciplinar llamada Unidad de Cuidado Compartido del VIH, entre
el Hospital Clinico de Barcelona y 4 centros de atencién primaria
(CAP). En esta unidad participan médicos y enfermeros de atencién
primaria y del servicio de infecciones del hospital que con periodi-
cidad bimensual se retinen para desarrollar actividades docentes,
de investigacion y asistenciales en el campo de la infeccién por VIH.
Actualmente se esta llevando a cabo un proyecto piloto para visitar
de forma conjunta a pacientes VIH estables.

Para conocer en qué proporcién se solicitaba en atencién pri-
maria el VIH a personas que padecian CI, en el afio 2009 la Unidad
de Cuidado Compartido realiz6 un estudio retrospectivo en los
4 CAP de enero a diciembre de 2008 en pacientes que presentaban
de novo 4 de estas CI: herpes zéster (HZ), eccema seborreico (ES),
sindrome mononucleésico (SMN) y leucopenia/trombocitopenia
(L/T). El resultado fue que se solicitaron serologias para VIH en
menos del 4% de los pacientes'2. Ademas, nuestra unidad particip6
en el estudio internacional HIDES I, reclutando a pacientes en los

Tabla 1
Condiciones indicadoras de infeccién por VIH

Enfermedades indicadoras de infeccion por VIH asociadas a una prevalencia de

VIH no diagnosticado >0,1%

1. Infeccién de transmisién sexual

2. Linfoma maligno

3. Cancer/Displasia anal

4. Displasia cervical

5. Herpes z6ster

6. Hepatitis B o C (aguda o crénica)

7. Sindrome mononucleésico

8. Trombocitopenia o leucocitopenia idiopdtica que dure mas
de 4 semanas

9. Dermatitis seborreica/exantema

10. Enfermedad neumocécica invasiva

11. Fiebre sin causa aparente

12. Candidemia

13. Leishmaniasis visceral

Otras enfermedades posiblemente asociadas a una prevalencia de VIH no
diagnosticado > 0,1%

1. Cancer de pulmén primario

Meningitis linfocitica

Leucoplasia vellosa oral

Psoriasis grave o atipica

Sindrome de Guillain-Barré

Mononeuritis

Demencia subcortical

Enfermedad del tipo esclerosis mdltiple

9. Neuropatia periférica

10. Pérdida de peso injustificada

11. Linfadenopatia idiopdtica

12. Candidiasis bucal idiopatica

13. Diarrea crénica idiopatica

14. Insuficiencia renal crénica idiopatica

15. Hepatitis A

16. Neumonia de adquisicién en la comunidad
17. Candidiasis

ONDUAWN

Condiciones en las que la no identificacién de la presencia de la infeccion por VIH
puede tener consecuencias negativas importantes para el manejo clinico de la
persona a pesar de que la prevalencia estimada del VIH es probablemente inferior
al0,1%
1. Enfermedades que requieren tratamiento inmunosupresor

agresivo: cancer, trasplante, enfermedad autoinmune

tratada con terapia inmunosupresora
2. Lesion cerebral primaria ocupante de espacio
3. Parpura trombocitopénica idiopatica

Adaptadade HIVin Europe, grupo HIDES. Enfermedades indicadoras de infeccion por
VIH: Guia para la realizacién de la prueba del VIH a adultos en entornos sanitarios.
2013.

CAPy evaluando prospectivamente larealizacién de VIH en las mis-
mas 4 CI, ya estudiadas por nosotros en el 2008 (HZ, ES, SMN, L/T).

El objetivo del presente estudio es analizar si las sesiones for-
mativas y la participacién en el estudio HIDES [, realizadas durante
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los afios 2009-2011 en estos CAP influyeron posteriormente en la
proporcion de serologias VIH solicitadas cuando se diagnostica una
de estas 4 Cl, y cudles son los factores predictores de la solicitud de
una serologia VIH ante un paciente con una CI.

Material y métodos

Tanto el estudio retrospectivo del 2008 como el estudio poscola-
borativo fueron llevados a cabo en 3 CAP de la ciudad de Barcelona
(CAP Casanova, CAP Borrell y CAP les Corts). Presentan una pobla-
cién de nivel socioeconémico medio-alto y una moderada tasa de
inmigrantes. Se realiz6 una revisién retrospectiva de los pacientes
de 18 a 64 afios, sin infeccién por VIH conocida, que acudieron a
alguno de estos 3 CAP con nuevos diagnoésticos de HZ, ES, SMN o
L/T. El estudio basal retrospectivo se realizé con los datos de enero
a diciembre del afio 2008, mientras que el periodo poscolaborativo
se inicié en noviembre del 2011 y tuvo un afio de duracién.

Mediante revisién de historias clinicas se evaluaron las siguien-
tes variables: la CI a estudio y su fecha de inicio; caracteristicas
sociodemograficas del paciente (edad, sexo, nacionalidad, conducta
sexual); condicionantes de riesgo asociados a VIH (antecedentes
de enfermedades de transmisién sexual, antecedente de infeccién
por virus de la hepatitis C, antecedente de infeccién por virus de
la hepatitis B, consumo de drogas, uso de preservativo, nimero
de serologias previas a VIH, antecedentes de infeccion severa, ante-
cedentes de infeccién oportunista) y si fue solicitada la serologia
para VIH en esa ocasidn, incluyendo su resultado.

La colaboracién consistié en la realizaciéon de sesiones formati-
vas a los profesionales de atencién primaria y en la participacién
en el estudio HIDES. En cada CAP se llevaron a cabo 3 sesiones for-
mativas. La primera de estas fue para notificar las comunicaciones
a nivel nacional e internacional del estudio retrospectivo de 2008.
La segunda, para comunicar el inicio del estudio prospectivo euro-
peo, cuyo objetivo era el mismo que el que habiamos llevado a cabo
de forma retrospectiva (realizar una serologia para VIH a aquellos
pacientes de 18 a 64 aios que acudieran a los CAP con un diagnos-
tico de novo de estas 4 CI) y en la que se solicitaba su colaboracién
para la inclusién de pacientes. Durante el periodo de octubre de
2009 y febrero de 2011, los médicos de atencion primaria partici-
paron en lainclusién de pacientes para el estudio HIDES I. La tercera
sesion formativa (en octubre del 2011), se realiz6 para exponer los
datos locales de los pacientes que habiamos incluido en el estudio
HIDES 1y los resultados finales del estudio europeo, remarcando la
importancia de solicitar serologias VIH al diagnosticar una CIL

Las variables categoricas fueron comparadas con la Chi-
cuadrado y las variables cuantitativas con el test T-Student. Se
realiz6 un andlisis univariante y aquellas variables seleccionadas
fueron incluidas en el andlisis multivariante, utilizando un método
Wald. El andlisis de los datos se ejecuté con el programa SPSS®
versién 20 (SPSS Inc., Chicago, IL, Estados Unidos).

Resultados
Poblacién en estudio

En los 3 CAP fueron atendidas 48.108 personas de 18 a 65 afios
en 2008 y 52.678 personas en 2012. Se evaluaron un total de 1.219
nuevos diagndsticos de las 4 CI, de los cuales 558 fueron en el afio
2008 y 661 en el afio 2012.

En el afio 2008 hubo 159 HZ (prevalencia: 0,3%; 1C95%: 0,28-
0,39), 195 ES (prevalencia: 0,4%; 1C95%: 0,35-0,47), 101 SMN
(prevalencia: 0,2%; 1C95%: 0,17-0,26) y 103 L/T (prevalencia: 0,2%;
1C95%: 0,18-0,26). En el afio 2012, 191 HZ (0,3%; 1C95%: 0,31-0,42),
186 ES (0,3%; 1C95%: 0,30-0,41), 229 SMN (0,4%; 1C95%: 0,38-0,50)
y 55 L/T (0,1%; 1C95%: 0,08-0,14).

No hubo diferencias significativas entre los pacientes en los
2 periodos de estudio en la distribucién de edad (mediana de
41 afios), sexo (un 41,1% eran varones), antecedentes de enfer-
medades de transmisiéon sexual (en un 3% del total), virus de la
hepatitis C (0,8%), virus de la hepatitis B (0,3%) y nimero de sero-
logias para VIH realizadas previamente (en un 5,1%) (tabla 2).
La orientacién sexual, uso de preservativo y consumo de drogas
no constaba en 851 (69,8%), 815 (66,9%) y 471 (38,6%) pacientes,
respectivamente.

La nacionalidad y el nimero de pacientes en cada CAP pre-
sentaron diferencias significativas, evidenciandose en 2012 un
incremento de los pacientes provenientes de la Unién Europea (de
un 1,6% a un 6,1%), asi como el niimero de pacientes del CAP Borrell
(de un 25,8% a un 58,7%). También se evidenciaron diferencias en
el tipo de CI que presentaron los distintos CAP (tabla 2).

Solicitudes de serologia y prevalencia de virus de la
inmunodeficiencia humana

Hubo un incremento significativo del nimero de las solicitu-
des de VIH en las CI durante el periodo 2012, pasando de 22 test
sobre 558 CI evaluadas en 2008 (3,9%) a 78 pruebas de 661 (11,8%)
(p<0,0001). En la tabla 3 se muestra la distribucién de la solicitud
de la serologia para VIH segtn las Cl y segtn el CAP. Se evidencian
en 2012 incrementos en el caso de ES, HZy L/T, no asi en SMN, y en
forma significativa en 2 de los 3 CAP.

Evidenciamos un 9% de pacientes que, tras ser diagnosticados de
una Cly de que el médico de atencién primaria les realizase la soli-
citud de VIH, no se presentaron a la extraccién analitica (en 2 de las
22 yen7delas 78, en los periodos 2008 y 2012, respectivamente).

No hubo diferencias respecto al resultado de las solicitudes
(p=0,33), identificAindose un nuevo diagnéstico de VIH en 2008
—respecto a 22 pruebas realizadas, prevalencia 4,5 (IC95%: 0,1-
22,8)—enunvarénde 19 afios conun SMNy otroen 2012 —respecto
a 78 pruebas realizadas, prevalencia 1,3 (IC95%: 0,03-6,9)— en un
varén de 52 afios con un HZ. Asi pues, la tasa de infeccién por VIH en
las CI en ambos anos fue de 2,2% (1C95%: 0,4-7,3). Ambos pacientes
eran espafioles, sin antecedentes de enfermedades de transmisién
sexual, sin registro de su conducta sexual en el primer caso y hete-
rosexual con relaciones sexuales no protegidas en el segundo.

Sin embargo, estimamos que si la serologia para VIH se hubiera
realizado a los 1.219 pacientes (558 pacientes en 2008 y 661 en
2012), teniendo en cuenta una tasa de infeccién por VIH del 2,2%,
se hubieran diagnosticado 12 (IC95%: 6,2-21)y 13 (1C95%: 6,9-22,2)
nuevos pacientes infectados por VIH en cada uno de los afios, res-
pectivamente.

Factores predictores de la realizacion de una serologia ante una
condicién indicadora

En la tabla 4 se exponen los resultados de los andlisis univariado
y multivariado para la realizacién de la solicitud de una serologia
para VIH ante una CI. Tener una Cl en el afio 2012 respecto al 2008,
asi como tener una menor edad (la media [rango intercuartilico] de
edad de las personas que se hicieron el test fue de 32 (26-46) afios
versus 42 (30-54) afios de las que no se lo hicieron; p<0,0001),
fueron factores predisponentes para la realizacién de una serolo-
gia para VIH. Del mismo modo, presentar un SMN respecto a las
otras 3 CI también se asocié a un aumento de la probabilidad de
realizar una serologia. El cribado de VIH se solicité en el 12,1%
de los pacientes con SMN, respecto al 2,9; 10,6 y 7,6% de los ES,HZ y
L/T, respectivamente (tablas 2 y 3). Por dltimo, tener una naciona-
lidad distinta de la espafiola también fue un factor predisponente
independiente para la realizacién de una serologia.
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Tabla 2
Caracteristicas basales de los pacientes
2008 2012 Total p
N (%) 558 (45,8) 661 (54,2) 1219 (100)
Sexo, n (%)
Hombres 225 (40,3) 276 (41,8) 501 (41,1) 0,6126
Mujeres 333(59,7) 385(58,2) 718 (58,9
Edad, mediana (IQR)
41 (29-54) 41 (30-53) 41 (29-54) 0,7005
Condicién indicadora, n (%)
SMN 101(18,1) 229 (34,6) 330(27,1) <0,0001
ES 195 (34,9) 186 (28,1) 381(31,3)
HZ 159 (28,5) 191 (29) 350 (28,7)
L/T 103 (18,5) 55(8,3) 158 (12,9)
Centro, n (%)
Casanova 242 (43,4) 159 (24,1) 401 (32,9) <0,0001
Borrell 144 (25,8) 388(58,7) 532 (43,6)
Les Corts 172 (30,8) 114(17,2) 286 (23,5)
Nacionalidad, n (%)
Espafiola 496 (88,9) 550 (83,2) 1046 (85,8) 0,0009
UE 9(1,6) 40 (6,1) 49 (4)
Otras 46 (8,2) 61(9,2) 107 (8,8)
No consta 7(1,3) 10(1,5) 17 (1,4)
Orientacion sexual, n (%)
HET 293 (52,5) 70(10,6) 363(29,8) <0,0001
HSX 2(0,3) 3(03) 5(0,3)
No consta 263 (47,1) 588 (89) 851 (69,8)
Antecedente de ETS, n (%)
Si 15(2,7) 21(3,2) 36 (3) 0,6155
Antecedente de VHC, n (%)
Si 6(1,1) 4(0,6) 10(0,8) 0,3646
Antecedente de VHB, n (%)
Si 1(0,2) 3(04) 4(0,3) 0,4045
Consumo drogas, n (%)
No UDVP 3(0,6) 12(1,8) 15(1,2) <0,0001
UDVP 8(14) 4(0,5) 12(0,9)
No consta 28 (5,0%) 443 (67,0%) 471 (38,6%)
Serologia a VIH previa, n (%)
Si 35(6,3) 27 (4,1) 62 (5,1) 0,1595
Solicitud de VIH, n (%)
Si 22 (3,9) 78 (11,8) 100 (8,2) <0,0001
Resultado solicitud VIH, n (%)
Positivo 1(4,5) 1(1,3) 2(2) 0,6262

ES: eccema seborreico; ETS: enfermedad de transmisién sexual; HET: heterosexual; HSX: homo o bisexual; HZ: herpes zéster; IQR: rango intercuartilico; L/T: leucope-
nia/trombocitopenia; SMN: sindrome mononucleésico; UDVP: usuario de drogas por via parenteral; UE: Union Europea; VHB: virus de la hepatitis B; VHC: virus de la
hepatitis C; VIH: virus de la inmunodeficiencia humana.

Tabla 3
Proporcién de solicitud de serologias de VIH en las distintas condiciones indicadoras y centros de atencién primaria
Solicitudes de VIH realizadas n (%) p
2008 2012
Condicién indicadora n=>558 n=661
Sindrome mononucleésico 12(11,9) 28(12,2) 0,93
Eccema seborreico 0(0) 11(5,9) 0,0006
Herpes z6ster 5(3,1) 32(16,7) <0,0001
Trombocitopenia/Leucopenia 5(4,9) 7(12,7) 0,075
Centro de atencién primaria
CAP Casanova 13 (5,4) 25(15,7) 0,0005
CAP Borrell 0(0) 41(10,6) <0,0001
CAP Les Corts 9(5,2) 12(10,5) 0,0929
Total 22 (3,9) 78(11,8) <0,0001

ES: eccema seborreico; HZ: herpes z6ster; L/T: leucopenia/trombocitopenia; SMN: sindrome mononucleésico.
En el afio 2008 hubo 101 SMN, 195 ES, 159 HZ y 103 L/T. En el afio 2012 hubo 229 SMN, 186 ES, 191 HZ y 55 L/T.
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Tabla 4

Factores predictores de la solicitud de una serologia para VIH en cuatro condiciones indicadoras

Variables Univariado OR (IC95%), p Multivariado OR (IC95%), p
Afio 2012

2008 0 0

2012 3,26 (2,00-5,31), p<0,0001 3,16 (1,87-5,32), p<0,0001
Sexo

Femenino 1

Masculino 0,80 (0,53-1,21), p=0,30
Edad® 0,97 (0,95-0,98), p<0,0001 0,96 (0,94-0,98), p<0,0001
Condicion indicadora p<0,0001 p<0,0001

SMN 1 1

ES 1,16 (0,73-1,88) 0,65 (0,38-1,11)

HZ 0,25 (0,13-0,50) 0,19 (0,09-0,4)

L/T 0,69 (0,35-1,37) 0,79 (0,39-1,61)
Centro de atencién primaria p=0,52

Casanova 1

Borrell 1,32(0,76-2,30)

Les Corts 1,05 (0,61-1,82)

Nacionalidad

Espafiola 1

Otras 2,71 (1,67-4,39), p<0,0001
Antecedentes de ETS

No 1

Si 0,98 (0,30-3,26), p=0,98
Antecedentes de VHC

No 1

Si 0,80(0,10-6,40), p=0,84
Antecedentes de VHB

No 1

Si 0,27 (0,03-2,58), p=0,25
Serologia para VIH previa

No 1

Si 0,69 (0,30-1,55), p=0,37

1
2,40 (1,43-4), p=0,001

ES: eccema seborreico; ETS: enfermedad de transmision sexual; HZ: herpes zdster; IC95%: intervalo de confianza del 95%; L/T: leucopenia/trombocitopenia; OR: odds ratio;
SMN: sindrome mononucleésico; VHB: virus de la hepatitis B; VHC: virus de la hepatitis C; VIH: virus de la inmunodeficiencia humana.

2 Por un incremento de edad de un afio.
Discusion

Después de una colaboracién formativa y la participacién en el
estudio HIDES en atencién primaria y tras una evaluacién temprana
de la misma, se ha triplicado el nimero de solicitudes de serologias
para VIH ante un nuevo diagnéstico de las 4 CI estudiadas. Pese
a ello, continda sin ofrecerse en el 88,2% de ellas, lo que implica,
dada la elevada tasa de infeccién por VIH evidenciada en estas
enfermedades, oportunidades perdidas de nuevos diagndsticos
de VIH.

Se han obtenido en distintos paises europeos tasas de ofre-
cimiento del test de VIH similarmente bajas en servicios de
urgencias'?, unidades méviles'#, en atencién primaria'® y en CI'6,
A pesar de la gran aceptacion por parte de la poblacion'*-16 que
tiene la solicitud de la serologia cuando esta se propone (un 90%
en nuestro caso), estos resultados subrayan las dificultades en la
implantacién real de estrategias para el diagndstico del VIH. En
una encuesta anénima online de 1.308 médicos de atencién pri-
maria espafioles, el 88,1% de ellos identificaba barreras formativas
y de coordinacién de circuitos asistenciales para el diagnéstico de
la infeccién por VIH!7,

Los buenos resultados del presente trabajo nos estimulan a
seguir apostando por la creacién de unidades multidisciplinares
entre atencion primaria y hospitalaria que desarrollen actividades
docentes y asistenciales para potenciar las herramientas de los pro-
fesionales de atencién primaria en el campo del VIH. Teniendo en
cuenta que es necesario un tiempo para la asimilacién y puesta
en practica de las nuevas informaciones médicas por parte de todos

los profesionales'8, esperamos que la difusién de las guias actuales
para la realizacién de VIH en CI'20, asi como la creacién futura de
otras estrategias novedosas, favorezcan el progresivo incremento
del ofrecimiento del test en las CI. Actualmente, estamos desarro-
llando una intervencién en los mismos CAP, segin la cual se creara
una alerta informatica sugiriendo la solicitud de una serologia para
VIH cada vez que los facultativos codifiquen un nuevo diagnéstico
de un nimero ampliado de CI. A los 12 meses de su implantacién,
podremos evaluar si esta estrategia consigue mejorar el cribado
rutinario ante las CI evaluadas.

En nuestro trabajo, la extraccién analitica para la realizacién
de la serologia VIH no se realizé6 en un 10% de las ocasiones en
ambos periodos del estudio, a pesar de que esta fue solicitada por
el médico de atencién primaria. Aunque puede deberse a distin-
tos factores (ausencia de percepcién de riesgo, cascada de control
del VIH, entre otros), disponer de test rapidos para la deteccién
de VIH en los CAP, que se pueden realizar sin programacion, en
la misma consulta y con los que el paciente obtiene un resultado
tranquilizador en 20 min, se ha demostrado que favorece la tasa de
deteccién!6-19.21-26,

La tasa de infeccién por VIH evidenciada en las 4 CI estudia-
das, tanto en el periodo basal como en el poscolaborativo, es muy
elevada y coincidente con el estudio internacional de CI, HIDES I,
realizado en 3.588 pacientes —1,8% (IC 95%: 1,42-2,34)—, lo que
subraya en la practica real la efectividad diagnéstica de la realiza-
cién de una serologia para VIH ante una CI. Nuestro trabajo evalia
a poblacién de 18 a 65 afios, siendo los resultados de prevalencia
y de evaluacién de la estimacién de nuevos casos relativos a este
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rango de edad, eliminando pues poblacién mas afiosa que con una
mayor probabilidad podria tener CI por causas diferentes al VIH.
El trabajo internacional antes mencionado, aunque no especificé
como criterio de inclusién un rango de edad determinado, se eva-
lu6 de facto en poblacién con una mediana de edad de 37 afios
(rango intercuartilico 28 a 50 afios). En contraposicion, se estima
una prevalencia para VIH en la poblacién general espafiola del 0,35%
(IC95%: 0,13 a 0,57)%7, cifra que excede el umbral del 0,1%, a par-
tir del cual el cribado universal®® a toda la poblacién de 18 a 65
afios espafiola seria coste-efectiva. Sin embargo, en términos de
factibilidad econémica, nuestro grupo publicé en 201328 un estu-
dio prospectivo comparando el coste directo de la realizacién de
un test rapido de cuarta generacién para VIH (con un coste de 6 €
por test, Determine® HIV-1/2 Ag/Ab Combo; Alere Medical Com-
pany, Chiba, Japén) a poblacién que acudiera a estos mismos CAP
por las mismas 4 CI (n=89) estudiadas en el estudio actual, o por
una enfermedad distinta a ellas (n=344), evidenciando que el coste
potencial de cada nuevo diagnéstico de VIH era de 129 € (IC95%:
107-153) en el grupo de CI, frente a 2.001 € en el grupo de no CI
(IC95%: 1.913-2.088). Con estos datos, se concluye que en nuestro
medio, en el contexto de recursos humanos y financieros disminui-
dos, y evaluando tnicamente el coste directo en test, el cribado
basado en CI parecia mas factible y menos costoso que el
cribado universal.

Los factores predictores de solicitud del VIH ante una CI que
evidenciamos fueron estar en el periodo 2012 versus en el de 2008,
una menor edad, tener un SMN y ser no espaiiol. Hubiera sido inte-
resante contar con informacién sobre la orientacién sexual, uso de
preservativo y consumo de drogas, pero el caracter retrospectivo
del estudio no lo permitié. En el estudio prospectivo HIDES [, ser de
raza no blanca, de una regién distinta al norte de Europa, hombre
que tiene sexo con hombres o adicto a drogas por via parenteral
fueron factores predisponentes®.

Una de las limitaciones de este estudio es que a pesar de
que el periodo poscolaborativo del 2012 fuera un factor predic-
tor independiente para la solicitud del VIH y que se evidenciara
un incremento significativo en el numero de test de VIH realizados
respecto al periodo del 2008, no se puede asegurar que ello se deba
Gnicamente a la colaboracién realizada con atencién primaria, dado
que no se puede descartar que los profesionales de atencion pri-
maria hayan recibido formacién respecto a CI de VIH por otras vias
(reuniones, congresos. . .). Hubiera podido ser de utilidad un estu-
dio comparativo con otros CAP donde no se hubiera realizado esta
colaboracién. Sin embargo, queremos destacar que el tiempo de
evaluacién tras la colaboracién ha sido muy temprano para pensar
que los especialistas en atencién primaria pudieran haber recibido
formacién por otras vias, ya que fuera del ambito de investigacién
esta informacién no estaba disponible.

Alavista de nuestros resultados, pensamos que la colaboracién
de atencién primaria y especializada en el manejo de la infeccién
por VIH podria con pocos recursos dar frutos importantes en cuanto
a la deteccién y el diagnéstico precoz de la infeccién por dicho
virus. El establecimiento de grupos de trabajo multidisciplinares,
la formacién y el conocimiento bidireccional de las areas de tra-
bajo en atencién especializada y atencién primaria, la facilidad de
acceso a profesionales referentes y la consecucién de circuitos de
derivacién rapidos, pensamos que podrian contribuir a mejorar las
estrategias de cribado al limitar las barreras que los profesiona-
les de primaria han evidenciado para la implantacién real de las
mismas.

En resumen, la colaboracién con atencién primaria triplicé la
peticién de VIH en 4 CI. Sin embargo, todavia en un 88% de estas
(I, el test de VIH no fue solicitado; por lo que, dada la elevada tasa
de infeccién por VIH evidenciada en estas enfermedades, se deja-
ron de diagnosticar precozmente nuevos diagnésticos de VIH. Son
necesarias nuevas estrategias para mejorar los resultados.
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