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RESUMEN

Objetivo: caracterizar las personas mayores de 50 afios con VIH/SIDA tanto los
que fueron diagnosticados con esa edad o mas afios como los que en el periodo
analizado 1986 - 2015 arribaron a ese grupo poblacional, pertenecientes al
Municipio Plaza de la Revolucion.

Método: estudio descriptivo transversal constituido por 119 pacientes que tenian
50 afios 0 mas en el momento del diagndstico de VIH/SIDA y 205 pacientes que
durante el periodo analizado entraron en el grupo etario objeto de estudio.
Resultados: predomino el sexo masculino y dentro de ellos los hombres que
mantienen sexo con oros hombres y también los solteros. Significativo
incremento de las notificaciones de VIH/sida en el grupo poblacional de 50 afos
0 mas.
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ABSTRACT

Objective: profile persons fifty years and older with HIV/AIDS so much those that
were diagnosed with that age or more years like those that in the analyzed period
1986-2015, arrived to that populational group, belonging to the Municipality

Square of the Revolution.
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Method: study descriptive traverse constituted by 119 patients that were 50 years
old or more in the moment of the diagnosis of HIV/AIDS and 205 patients than
during the analyzed period they entered in the group etario study object.
Results: prevail the masculine sex and inside them the men that maintain sex
with gold men and also the bachelors. Significant increment of the notifications of
VIH/sida in the 50 year-old populational group or more.

Keywords: HIV/AIDS, adults and elderly.

INTRODUCCION

La prevalencia de la infeccion por el virus de la inmunodeficiencia humana (VIH)
se esta incrementando en la poblacion mayor de 50 afos, tanto por el aumento
de la supervivencia como por la infeccion a edades mas tardias. Asi mismo la
proporcion de casos de VIH estd aumentando en este grupo, y en 10 afios la

mayoria de la poblacién conviviente con VIH tendra 50 afios o mas."?3

Esta poblacién es de los segmentos con mayor crecimiento en la poblacion de
pacientes infectados por VIH, estimandose hasta el 10% de los casos de nuevo

diagndstico por infeccién por VIH.45

El numero de casos de VIH en Cuba hasta el cierre del 2015 fue de 24109 en la
incidencia acumulada. Soélo en 2015 se notificaron en mayores de 50 afios 363
de los cuales 79 correspondieron a mujeres y 284 a hombres, segun el anuario

estadistico de salud de 2015.5

El envejecimiento de la poblacidon cubana es incuestionable y ya 19,4 % de la
poblacién total corresponden a los mayores de 60 afios,® por ende, cabe de
esperar un aumento de la incidencia en este grupo, entre otras por el aumento
creciente de adulos mayores, por el éxito derivado de las terapéuticas actuales
en el tratamiento de la enfermedad, donde se la sobrevida impera sobre las
complicaciones, porque se incorporan a este grupo de edades los
diagnosticados en edades previas, y en ultimo lugar pero no menos importante
y que requiere toda nuestra atencion es la baja percepcién de riesgo que tiene

este grupo de contraer la enfermedad.’
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Es marcado el interés creciente por este grupo de pacientes, lo que se refleja
cada vez mas en la literatura cientifica internacional dedicada a estos temas,
aunqgue aun son insuficientes los datos nacionales que, sobre la poblacién de
mayores de 50 anos con infeccion por el VIH y este déficit de informacién es aun

mayor a nivel municipal.

Todas estas reflexiones nos motivaron a realizar este estudio, por lo que se
analizan los datos de la poblacion del municipio Plaza de la Revolucién, que es

el mas envejecido de la Habana con mas del 25 % de su poblacion adulta mayor.

OBJETIVO Y DISENO METODOLOGICO

Estudio descriptivo transversal, se analizaron todos los pacientes mayores de 50
afos seguidos en la consulta de descentralizacion del VIH del municipio Plaza
de la Revolucion, entre el 1 de enero de 1986 y el 31 de diciembre de 2015,
mediante la revisidbn de las historias clinicas y las series cronologicas del

departamento de epidemiologia.

Aunque los 50 afos de edad no representan habitualmente el umbral de lo que
lo es para la especialidad de “Gerontologia y Geriatria”: 60 anos, desde 1994, el
Centro para el Control y Prevencion de las Enfermedades de los Estados Unidos.
(Centers for Disease Control and Prevention (CDC)) consideran a los mayores

de esta edad (50), con infeccion por VIH como grupo separado.?

De acuerdo con lo anterior se selecciond la totalidad de los pacientes
diagnosticados con 50 afios o mas al momento de la notificacién y aquellos que
durante su seguimiento han arribado a ese grupo etario y hoy se hallan con 50
afnos o mas, describiéndose las caracteristicas clinicas y epidemiolégicas de los

mismos.

Identificamos a los pacientes mayores de 50 afios con carga viral por debajo de
las 200 copias de ARN y también aquellos que se hallan por debajo de las 50
copias de ARN como quedod establecida la definicion de carga indetectable a
partir de abril de 2004.
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El andlisis estadistico descriptivo se realizd con el paquete estadistico SPSS
version 18. Para resumir la informacién del estudio se utilizaron estadigrafos
descriptivos como la media aritmética y la desviacion estandar para las variables
cuantitativas. Para todas las variables cualitativas se calcularon las frecuencias

absolutas y relativas dadas por los porcentajes.

ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS

Durante el periodo de estudio se utilizaron los datos epidemioldgicos y las
historias clinicas de 119 pacientes que, al ser notificados con VIH, ostentaban
50 afos o mas, y otro grupo compuesto por 205 pacientes que
independientemente de la edad al diagndstico, hoy se hallan comprendidos entre

ese grupo etario y es objeto de nuestro analisis.

En el Municipio Plaza de Revolucion se diagnostica el primer caso de VIH con
51 anos en 1989, y hasta diciembre de 2015 se acumulan 119 casos en total con
mas de 50 afios a la fecha del diagndstico, siendo importante resaltar la
notificacion de un paciente con la edad de 83 anos.

Tabla 1. Distribucion porcentual por sexo y grupo etario de los pacientes
diagnosticados con VIH y con 50 afos 0 mas en el momento del diagnostico.
Plaza de la Revolucion.1986 - 2015.

Grupo etario FEM | % MASC | % Total
50-54 3 27,3 | 51 47,2 | 54
55-59 4 36,4 | 23 21,3 | 27
60-64 3 27,3 | 15 13,8 | 18
65-69 0 0 11 10,2 | 11
70-74 1 91 |5 46 |6
75-79 0 0 2 1,8 |2
80-84 0 0 1 09 |1
Total 11 100 | 108 100 | 119

En la tabla 1 se observa que los hombres también en la poblacion mayor de 50
anos aportan el mayor numero de casos a la epidemia con un total de 108
notificaciones lo que representa un 90,7 % mientras que las mujeres con 11
casos representa el 9,2 % del total de notificados para esta poblacién en
especifico. Las edades entre los 50 afos y los 64 afios llevan la mayor carga de
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notificaciones por lo que podria esperarse un aumento en nuestro municipio de

la proporcién de esta poblacion en relacion al numero total de diagnosticados.

Tabla 2. Distribucidn porcentual por sexo y orientacion sexual de los pacientes
diagnosticados con VIH y con 50 afios o mas en el momento del diagndstico.
Plaza de la Revolucién. 1986 - 2015.

Homosexuales 0 0 98 90,7 | 98
Heterosexuales | 11 100 | 2 1,8 |13
Bisexuales 0 0 8 74 |8

Total 11 100 | 108 100 | 119

También en la poblacion de personas mayores los hombres que practican sexo
con hombres son los responsables por el mayor porciento de notificaciones, de
108 hombres mayores de 50 afios notificados con VIH, 98 informan tener

relaciones homosexuales lo que representa el 90,7 %.

Grafico 1. Distribucion de casos por sexo y nivel de instruccion de la poblaciéon
mayor de 50 afios en el momento del diagnéstico de VIH. Plaza de la
Revolucion. 1986 - 2015.

Distribucion porcentual por sexo y nivel
escolar de poblacion con 50 aifos o mas al
diagnostico de VIH. Plaza. 1986 - 2015
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En nuestro municipio el nivel de instruccién no es una variable determinante en

el comportamiento de la epidemia de VIH, como se observa en el grafico 1 los
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preuniversitarios y los de nivel universitario son los que tienen el mayor porciento
de casos.

Grafico 2. Porciento de casos segun sexo y estado civil de los casos con 50
afios o mas al momento del diagnostico de VIH. Plaza de la Revolucion. 1986 -

2015
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Los hombres solteros parecen ser los que tiene mayor riesgo de contraer la

epidemia en el grupo poblacional de 50 afios 0 mas, como puede constatarse en
el grafico 2.

Grafico 3. Numero de fallecidos distribuidos por sexo de los casos con 50 anos

0 mas al momento del diagnéstico de VIH. Plaza de la Revolucién. 1986 - 2015.
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El numero de fallecidos es desproporcional al niumero de notificaciones segun el
sexo. De los 108 hombres notificados con VIH y con 50 afios o0 mas han fallecido
29 lo que representa el 24,4 %, las mujeres 4 defunciones de 11 reportadas para

el 36,4 %. Obsérvese el grafico 3.

En nuestro municipio hoy existen 205 pacientes con VIH que se hallan dentro de
la poblacion con 50 afios o mas independientemente de la edad de diagnaostico,
eso reafirma que en pocos afos la mayoria de la poblacién conviviente con VIH
tendra 50 afios o0 mas como ya demuestran estudios. También se evidencia un

crecimiento del diagnéstico de este grupo poblacional.

Grafico 4. Numero de casos notificados con VIH por quinquenio y distribuidos
por sexo con edad al diagnosticado de 50 afios o0 mas. Plaza de la Revolucién.
1986 - 2015.
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Curva de notificacion de casos de VIH en
pacientes con 50 afios 0 mas por quinquenio y
segun sexo. Plaza de la Revolucion. 1986 - 2015.
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Se observa en el grafico 4 en creciente numero de notificaciones de VIH en
pacientes mayores de 50 y de ellos en hombres. Ambas curvas de tendencias

indican un crecimiento de este comportamiento.

Tabla 3. Proporcion de casos segun sexo y grupo de pesquisa para el

diagndstico de VIH de pacientes con 50 afios o mas. Plaza de la Revolucion.

1986 - 2015.
FEM |5 6 9 0 2 1 0 |o 0 0 0
MAS | 31 27 |68 21 0 21 9 |1 2 1 1
c
Total | 36 3 |77 21 2 22 9 |1 2 1 1

Nétese en la tabla 3 que el nimero de casos reportados por el grupo de pesquisa
Ingreso es alto, lo que habla a favor de diagndsticos tardios. Debe incrementarse
la notificacién en los grupos de Captados y Contactos de VIH al igual que en

grupo de ITS, (Infecciones de Trasmision Sexual)

En nuestro grupo de analisis de los 205 pacientes con 50 afios o mas notificados

con VIH ya han marcado sida 83 casos lo que representa el 40,5 % de esta
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poblacion y se hallan en tratamiento 188 para el 91,7 %. Con carga viral por

debajo de las 200 copias se reportan 91 pacientes para el 44,4 %.

En los ultimos anos han aumentado los casos de infeccion por VIH en pacientes
mayores de 50 afos, pero el numero puede ser mayor del conocido ya que suele

ser un diagndstico tardio.® 10

Desde la introduccion de la TARGA la morbimortalidad relacionada con el VIH
ha experimentado una importantisima reduccién. Existe evidencia de que la
administracion de TARGA en los pacientes con infeccion por VIH de edad
avanzada produce una mayor reduccién en la mortalidad que en pacientes
jévenes. De hecho, los pacientes ancianos no tratados doblan la mortalidad de

los jovenes.!"12

Por tanto, en la literatura médica y en nuestra serie el perfil actual del paciente
con infeccion por VIH > 50 afios parece corresponder a un varén con practica de
riesgo heterosexual (antes del 96 existia un alto porcentaje de factor de riesgo
desconocido), y con inmunodeficiencia severa probablemente por el retraso

diagnostico.
CONCLUSIONES

- El sexo masculino en los mayores de 50 afos predomina en los
diagnosticados de VIH/sida.

- Los hombres que practican sexo con otros hombres son los que estan en
mayor riesgo de padecer la enfermedad en la poblacion de mayores de
50 afos.

- En la poblacibn mayor de 50 afos, los solteros parecen ser mas
vulnerables a la enfermedad.

- El diagnostico por el grupo de pesquisa ingreso continua siendo un
problema del programa a resolver.

- Incremento significativo de notificaciones de VIH/sida en el grupo etario

de 50 afios 0 mas en el momento del diagnadstico.
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