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Disponible en la web de Gesida la actualizacién de enero de 2010 del "Documento de
Consenso de Gesida/Plan Nacional sobre el Sida respecto al tratamiento antirretroviral en
adultos infectados por el virus de la inmunodeficiencia humana.
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Revision: Hipertension arterial, infeccion por el virus de la
inmunodeficiencia humana y tratamiento antirretrovirico de gran
actividad

El tratamiento antirretrovirico de gran actividad (TARGA) ha conseguido una drastica reduccion
de la mortalidad de los pacientes infectados por el virus de la inmunodeficiencia humana (VIH).
A su vez ,el TARGA ha producido un incremento en las alteraciones metabdlicas que provocan
una aterosclerosis acelerada. La hipertension arterial (HTA) es uno de los principales factores
de riesgo cardiovascular. Sin embargo, el posible efecto del TARGA sobre la presion arterial
(PA) ha sido poco estudiado. Hay dudas sobre si la propia infeccion cronica o el TARGA tienen
un papel etiologico en la aparicion de HTA. En este trabajo se revisan los estudios publicados
hasta la fecha sobre la relacion entre la infeccion por VIH y la HTA. El efecto del TARGA sobre
la PA parece ser modesto y mediado por los cambios metabdlicos que induce el tratamiento
antirretrovirico (Resumen tomado directamente de los autores).

Enferm Infecc Microbiol Clin 2010;28(1):32-37.
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Documento de consenso: Recomendaciones de Gesida / PNS /
AEEH sobre tratamiento y manejo del paciente adulto coinfectado
por VIH y virus de las hepatitis A,By C

Se han publicado en la revista enfermedades infecciosas y microbiologia clinica las
recomendaciones de GESIDA/PNS/AEEFH sobre tratamiento y manejo del paciente adulto
coinfectado por VIH y virus de las hepatitis A, By C.

Segun los autores el objetivo de este documento es la actualizacion de las recomendaciones
terapéuticas en los adultos coinfectados por VIH y virus de las hepatitis A, By C. Para ello un
panel de especialistas de GESIDA/SPNS/AEEH ha elaborado y consensuado las
recomendaciones. Se han revisado los datos publicados o comunicados sobre epidemiologia,
historia natural, prevencion y tratamiento de las hepatitis viricas en pacientes VIH+. Las
recomendaciones se han clasificado con la escala del DHHS modificada, segun la fuerza de la
recomendacion y la calidad de la evidencia encontrada. Las evidencias se han subtipado como
a y b en funcion de que los datos provengan de pacientes coinfectados o no.

Resultados: se aborda el cuidado general de la hepatopatia, en aspectos de prevencion de la
infeccion y del dafo hepatico: ingesta de alcohol, consumo de drogas y, tratamiento
antirretroviral. Se puede individualizar el seguimiento con datos virolégicos y de evaluacion del
dafno hepatico mediante métodos no agresivos. Varios nucledsidos y nucle6tidos son eficaces
frente a VHB y a VIH, por lo que la mayoria de los pacientes

reciben tratamiento combinado. Una proporcion significativa puede curar su infeccion por
VHC. Es importante la seleccidon del paciente y el conocimiento adecuado de los farmacos. Con
hepatopatia avanzada pueden ser necesarios ajustes del tratamiento antirretroviral y se debe
considerar la posibilidad del trasplante.

Segun las conclusiones de los autores : Disponemos de farmacos eficaces y medios
diagnésticos adecuados para la evaluacion de todos los pacientes coinfectados y la
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consideracion del tratamiento en una gran proporcion. Estos pacientes deben tener las mismas
opciones terapéuticas que la poblacién general.

Enferm Infecc Microbiol Clin. 2010;28(1):31e1-31e31.
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