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Profilaxis antirretroviral preexposicion de la infeccién g

Check for

por el virus de la inmunodeficiencia humana (VIH) R

Pre-exposure antiretroviral prophylaxis for human immunodeficiency virus

(HIV) infection

Desde 1996 se han sucedido avances muy importantes
en la terapia antirretroviral frente a la infeccion por el
virus de la inmunodeficiencia humana (VIH)'. Hay sufi-
ciente evidencia de que las personas infectadas por el VIH
que mantienen un buen control de su carga viral, prac-
ticamente no son contagiosas’®. Este contexto pareceria
idoneo para un progresivo y rapido control de la transmision
sexual del VIH en la poblacion. Sin embargo, esto no esta
ocurriendo, porque otros factores estan operando en direc-
cion opuesta. Los métodos barrera han dejado de ser una
medida preventiva aceptada por una parte importante de la
poblacion, y la frecuencia de practicas sexuales de riesgo
y la incidencia de infecciones de transmision sexual se han
disparado®®.

En los Ultimos ainos se ha presentado la profilaxis antirre-
troviral preexposicion (PrEP) como una opcion preventiva
eficaz para las personas que se exponen de forma repe-
tida al riesgo de infeccion por el VIH. Varios ensayos han
demostrado la eficacia y la efectividad de esta intervencion
en personas con alto nivel de cumplimiento®. Zioga et al.”
hacen una revision actual y detallada de la evidencia cienti-
fica en la que se basa la recomendacion de la PrEP, y exponen
de forma equilibrada los argumentos que se han publicado
a favor y en contra.

Sin embargo, todavia hay muchas dudas no respondidas
sobre esta intervencion, por lo que su aplicacion deberia
hacerse con suma cautela. Las evaluaciones de la PrEP exis-
tentes son evaluaciones del efecto a corto plazo y desde
el punto de vista de un individuo cumplidor. No sabemos
qué puede pasar a medio plazo, cuando la disciplina tiende
de forma natural a relajarse, como ya ocurrié con el uso
del preservativo. Tampoco sabemos como sera su impacto
desde un punto de vista poblacional, donde esta infeccion
tiende a cebarse con grupos de poblacion socialmente menos
favorecidos, y con peor acceso y adherencia a las medidas
preventivas.

https://doi.org/10.1016/j.semerg.2020.02.004

La apuesta por la PrEP para prevenir infecciones por
el VIH supone algunas contradicciones importantes. Supone
asumir que en un mismo entorno interactan sexualmente
personas, unas que van a tener la disciplina de acudir al
sistema sanitario antes de presentar el problema de salud,
Unicamente para acceder a la medida preventiva; mien-
tas otras que ya tienen la infeccion por el VIH, no acuden
a diagnosticarse o, si se han diagnosticado, no siguen una
supervision adecuada del tratamiento que consiga la supre-
sion completa de su carga viral.

La PrEP va asociada con frecuencia a situaciones en las
que el consumo de sustancias psicoactivas es frecuente, con-
sumos cuyos efectos a medio y largo plazo no son inocuos
para la salud. La PrEP es una intervencion sanitaria, que
lejos de contribuir a reconducir estas situaciones, las asume
y tiende a coexistir con ellas.

La PrEP prioriza la prevencion del VIH, pero puede ir en
perjuicio de la prevencion de otras infecciones de transmi-
sion sexual. El resto de infecciones de transmision sexual
son problemas que pueden acarrear carga de enfermedad y
consecuencias a largo plazo tan importantes como las del
VIH. Ejemplos de ello pueden ser la neurosifilis, las hepa-
topatias, los canceres y las infecciones multirresistentes a
antibioticos®.

La PrEP mantiene una cierta analogia con los programas
de reduccion de danos que se introdujeron para prevenir
las infecciones por el VIH en usuarios de drogas inyectadas,
como los programas de metadona y los de intercambio de
jeringuillas. Estos programas cumplen una funcion paliativa
en situaciones en las que han fallado otras alternativas y no
han demostrado un efecto de atraccion de nuevos usuarios
de drogas. Sin embargo, la PrEP si que podria estimular la
incorporacion de nuevas personas a practicas sexuales de
mayor riesgo para el VIH, lo cual podria neutralizar a nivel
poblacional el efecto preventivo que se consigue a nivel
individual.
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Todo ello hace dudar de que la PrEP, aisladamente vaya
a tener un papel relevante para avanzar en la preven-
cion del VIH en el conjunto de la poblacion. Podria servir
como reclamo si simultaneamente se lanza una estrategia
mucho mas completa que deberia abarcar promocion de
la salud sexual, la prevencion del consumo de sustancias,
una notable reduccion de las infecciones no diagnosticadas,
la mejora en el cumplimiento del tratamiento antirretro-
viral, el diagnostico temprano y curacion de infecciones
de transmision sexual y la vacunacion frente a infecciones
de transmision sexual inmunoprevenibles de los grupos de
riesgo’ 9. Sin embargo, si no se pone mucho cuidado, existe
un riesgo real de que la introduccion de la PrEP capte la
atencion en detrimento de las otras medidas de prevencion.

La introduccion de la PrEP en Espana parece que va a
realizarse en pocos hospitales o centros especializados en
la atencion de pacientes que consultan por infecciones de
transmision sexual o que acuden a realizarse la prueba del
VIH'®, Salvo en las grandes ciudades, la proporcion de la
poblacion con practicas de riesgo que relne los criterios de
indicacion de la PrEP y que pueda acudir a estos centros es
previsiblemente muy reducida. Los pacientes acuden a estos
centros cuando ya han tenido exposiciones de riesgo y han
podido infectarse. Ademas, se han descrito grandes lagunas
en la informacion y formacion sobre la PrEP en hombres que
tienen sexo con hombres'’.

En resumen, aunque la PrEP puede prevenir infecciones
por el VIH, no debe considerarse mas que una medida pre-
ventiva complementaria de las ya existentes. No hay datos
que hagan prever que su impacto sobre la incidencia de
nuevas infecciones en Espana vaya a ser positivo e impor-
tante, por ello deberia articularse una evaluacion continua
del impacto de esta intervencion en la incidencia de nuevas
infecciones por el VIH.
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