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Esperanza de vida PVVIH
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Modificada de Nasi M, Aging and inflamation in patientswith HIV infection

Algunos de los factores que condicionan la esperanza de vida

Edad

COMORBILIDADES 
Enfermedad cardiovascular
Enfermedad renal
Sdr. metabólico
Enfermedad hepática
Alteración del metabolismo 
óseo
Trastornos neurocognitivos
Neoplasias
EPOC…

Inflamación crónica Inmunosenescencia

Mortalidad

Pre -
fragilidad

Fragilidad

PCC / ECA

Tabaquismo
Consumo de 

drogas de uso 
recreativo * 
Enfermedad 

mental
Barrera idiomática

Polifarmacia
Aislamiento 

social…

Estresores

Sarcopenia

Sdr geriátricos

* Aumento de la 
morbilidad general 

(sobre todo 
infecciosa – ITS, 

vasoactivas
aumento RCV…) +  
interacciones con 

TARGA)

PG: Población general. 
PCC: Paciente crónico complejo
ECA Estado cronicidad avanzado
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Modificada de Nasi M, Aging and inflamation in patientswith HIV infection

Factores que condicionan la esperanza de vida en PVVIH
VIH

Edad
Diagnostico tardío

Tratamiento antirretroviral 

COMORBILIDADES 
Enfermedad cardiovascular
Enfermedad renal
Sdr. metabólico
Enfermedad hepática
Alteración del metabolismo 
óseo
Trastornos neurocognitivos
Neoplasias
EPOC…

Inflamación crónica Inmunosenescencia

Mortalidad

Pre -
fragilidad

Fragilidad

PCC / ECA

Tabaquismo
Consumo de 

drogas de uso 
recreativo * 
Enfermedad 

mental
Barrera idiomática

Polifarmacia
Aislamiento 

social…

Estresores

Sarcopenia

Sdr geriátricos

* Aumento de la 
morbilidad general 

(sobre todo 
infecciosa – ITS, 

vasoactivas
aumento RCV…) +  
interacciones con 

TARGA)

PG: Población general
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El porcentaje de PVVIH > 50 años atendidas en los 
hospitales ha ido ascendiendo progresivamente:

12% (2004)  55,4% (2019)
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Multimorbilidad en PVVIH
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Comorbilidades en mujeres que viven con el VIH
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Evaluación integral 
de los FRCV

Dieta

Ejercicio 
físico

Tabaquismo

Antecedentes 
familiaresIMC/perímetro 

abdominal

Presión arterial

Perfil lipídico

Protocolo
TARGA

HbA1c

Microalbuminuria

Antecedentes 
personales

Edad

Sexo

Duración del 
TARGA

etc...

Hipertensión 
arterial

Dislipemia

Diabetes 
mellitus

Insuficiencia 
renal crónica

Vasculopatía 
periférica

AVC/ Ictus

Cardiopatía 
isquémica
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Comorbilidades cardiovasculares en mujeres con VIH
•Incremento RCV mujeres VVIH
•Menopausa en  < 40 a riesgo
independiente
•Alerta anticonceptivos orales

RR Mujeres:   2,24 [IC95%: 2.07–2.43] 
RR Hombres: 1,23 [IC95%: 1.16–1.30]
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Recomendaciones similares a 
la población general

Cribado y control sobre todo 
de HTA, dislipemia, obesidad 

y DM2

Cribado e intervención sobre 
tabaquismo, consumo 

alcohol y/o consumo de 
sustancias uso recreativo

Programa Soporte a la 
Primaria [PSP] (Cataluña)

Polifarmacia. Interacciones 
farmacológicas 

Vacunaciones

Enfermedad renal crónica

Enfermedad respiratoria 
MPOC

Neoplasia

Enfermedad hepática 
H víricas. EHNA

Alteraciones 
neuropsiquiátricas

Fracturas por fragilidad
Promoción de estilos y 

hábitos saludables 

Otras comorbilidades en PVVIH
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Fragilidad y síndromes 
geriátricos
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Síndromes geriátricos en PVVIH

Criterios de Fried (fragilidad)
• La presencia o no de pérdida de peso

• Poca fuerza muscular

• Cansancio

• Lentitud en la marcha

• Bajo grado de actividad física

Interpretación: 
• Ninguno: Persona Robusta 

• 1 ó 2: Prefrágil

• ≥ 3 : Frágil

HIV-infected adults age 50 
and older who had an 
undetectable viral load 

ADL= Activities of Daily Living, IADL= Instrumental Activities of Daily Living
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Factores relacionados con la fragilidad en PVVIH

Manejo integral, multidisciplinar, revisión del los tratamientos y cribado de los síntomas y complicaciones 
(caídas, perdida agudeza visual, movilidad, afectación actividades vida diaria, alteraciones neurocognitivas, 

depresión, etc).

La fragilidad puede ser prevenible y 
reversible
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Comorbilidad y polifarmacia
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Tratamientos 
adicionales

Aumento del 
riesgo de 

interacciones 

Aumento del riesgo de 
disminución de la 

adherencia del TAR y otros 
tratamientos 

Prevención y 
tratamiento de las 

comorbilidades

Obtención CV indetectable
Mejoría CD4

Tolerabilidad del TAR

Aumento del riesgo de 
aparición de otras

Paradigma inicial
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Comorbilidades y polifarmacia
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Síndromes geriátricos. Polifarmacia
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Polifarmacia e interacciones medicamentosas 
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• Colaboración AP-AH
• Reducir el riesgo de polifarmacia
• Reducir riesgo de interacciones
• Conciliación en cada contacto con el paciente. 

• Accesibilidad de las pautas de tratamiento incl. TAR. 
• Prescripción electrónica 
• Alerta fármacos de libre dispensación (antiácidos, hierba de 

San Juan,…)

Comorbilidades y polifarmacia
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Calculadoras de interacciones medicamentosas 
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PVVIH,
Manejo compartido de las 
comorbilidades
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Aspectos que caracterizan y definen a la Atención Primaria

Fuente: Marco Estratégico para la Atención Primaria y Comunitaria. MINISTERIO DE SANIDAD, CONSUMO Y BIENESTAR SOCIAL 
http://www.mscbs.gob.es/profesionales/proyectosActividades/docs/Marco_Estrategico_APS_25Abril_2019.pdf

Integral
Centrada en la persona. Perspectiva 

biopsicosocial

Integrada
Promoción de la salud, prevención de la 
enfermedad, diagnóstico, tratamiento y 

rehabilitación

Continuada y longitudinal
Longitudinalitat. Vinculación 

profesional a lo largo del tiempo. 
Continuidad. Conexión 

(coordinación) entre las distintas 
actuaciones asistenciales.

Activa
• Se trabaja de forma activa y 

anticipatoria detectándolos en sus 
fases más precoces

Universal y accesible
Consulta a los profesionales por 

iniciativa propia en cualquier momento, 
incluso de forma urgente y domiciliaria. 

No existen barreras

Comunitaria y participativa

Docente e investigadora Programada y evaluable

http://www.mscbs.gob.es/profesionales/proyectosActividades/docs/Marco_Estrategico_APS_25Abril_2019.pdf
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Cuidados compartidos. 
• 2004  OMS Utilización de todos los niveles asistenciales para el seguimiento de PVVIH   

• Incremento de las comorbilidades y polimedicación Complejidad en el seguimiento y la 
monitorización 

• Modelo de atención multidisciplinar centrado en el paciente y que mejore su calidad de vida.

• Adherencia terapéutica e interacciones

• El MAP atiende a PVVIH  conjuntamente con el médico de AH, 
• Combina ventajas de AP (proximidad y experiencia en enfermedades crónicas) con la 

experiencia del especialista en FAR. 
• Avalado en GPC
• Evita duplicidades y desplazamientos. 

• Bidireccionalidad y la comunicación entre los dos escenarios asistenciales.

• No hay diferencias en la adherencia al TAR, ni en el control virológico entre la AP y AH, 
siendo mayor la satisfacción de los pacientes atendidos en AP (Page et al).
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J.M Llibre et al. / Enferm Infecc Microbiol Clin. 2018;36(Supl 1):40-44 43
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Primera reunión GESIDA / semFYC. Madrid. 29 marzo 2019
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Primer documento de consenso GESIDA / semFYC.  Febrero 2022
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En conclusión…
• El diagnóstico precoz y tratamiento precoces del VIH son la clave.
• Aproximadamente la mitad de los PVVIH tienen > 50 años. 
• Perfil de comorbilidades similar pero más prevalentes y anticipado 10 años.
• El aumento de la edad y de las comorbilidades requiere mejorar la coordinación entre la AH y la AP
• Los MAP deben participar en:

• Control de la evolución de la enfermedad y revisar adherencia terapéutica

• Prevenir e intentar evitar los efectos adversos de los FAR, sus interacciones y evitar la polifarmacia

• Valorar las principales comorbilidades 

• Derivar a AP a las PVVIH que precisen atención en aquellas patologías que son habitualmente manejadas por el 
MAP, manteniendo a éste en el centro de la asistencia de la PVIH

• Circuitos de interconsulta rápida y ágil. Bidireccional entre AP y AH. 
• Importante detectar la fragilidad y síndromes geriátricos.
• Empoderar al paciente sobre el autocuidado de su patología
• Es importante tener en cuenta las preferencias y calidad de vida de los PVVIH. 


	Atención primaria: �el camino hacia una relación más estrecha
	Conflictos de interés
	Esperanza de vida PVVIH
	Algunos de los factores que condicionan la esperanza de vida
	Factores que condicionan la esperanza de vida en PVVIH
	Número de diapositiva 6
	Número de diapositiva 7
	Número de diapositiva 8
	Multimorbilidad en PVVIH
	Comorbilidades en mujeres que viven con el VIH
	Número de diapositiva 11
	Número de diapositiva 12
	Número de diapositiva 13
	Comorbilidades cardiovasculares en mujeres con VIH
	Otras comorbilidades en PVVIH
	Número de diapositiva 16
	Fragilidad y síndromes geriátricos
	Síndromes geriátricos en PVVIH
	Factores relacionados con la fragilidad en PVVIH
	Comorbilidad y polifarmacia
	Número de diapositiva 21
	Número de diapositiva 22
	Número de diapositiva 23
	Número de diapositiva 24
	Comorbilidades y polifarmacia
	Número de diapositiva 26
	Número de diapositiva 27
	PVVIH,�Manejo compartido de las comorbilidades
	Aspectos que caracterizan y definen a la Atención Primaria
	Cuidados compartidos. 
	Número de diapositiva 31
	Número de diapositiva 32
	Número de diapositiva 33
	Número de diapositiva 34
	En conclusión…

