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Editorial | From the editors
El VIH en 2023

La Organizacion Mundial de la Salud, reporté a finales de 2022, 39 millones de personas viviendo con VIH (PVVIH); el
76% de ellas en tratamiento antirretroviral (TARV), y 75% en supresion viral. Aunque los nimeros son alentadores,
se estima que cada minuto muere un ser humano por SIDA.

Las politicas publicas de prevencién del VIH y de acceso universal al tratamiento antirretroviral (TARV), con-
sidera que con las metas “95-95-95" (95% de las PVVIH conoceran su diagnéstico, 95% estaran recibiendo TARV y
95% tendran una carga viral indetectable) impuestas para el afio 2030, el mundo estara acercandose a erradicar la
transmision del virus.

El primer punto, se estima que podréa lograse con la difusiéon, ampliacién y promocién de pruebas de detec-
cién autoadministradas.

El segundo punto se esta alcanzando ya que el nUmero de personas que reciben TARV se ha cuadrupli-
cado, pasando de 7.7 millones en 2010, a 29.8 millones en 2022. Entre 2010 y 2022, se logré reducir en 58% las
infecciones perinatales por VIH en nifos, ya que 82% de las mujeres embarazadas y lactantes que vivian con VIH
lograron acceder a TARV, frente al 46% que se reportaba en 2010. Aun asi, se reporté a finales de 2022, que mas de
9 millones de personas no tenian aun acceso a TARV.

Hay cambios en el paradigma del esquema triple de medicamentos y ya se ha demostrado que la combi-
nacién de dos farmacos puede ser igualmente eficaz en mantener la supresién viral. Por otro lado, han ido apa-
reciendo, medicamentos de accién mas prolongada, inyectables, sea para tratamiento o usados como profilaxis
preexposicion (PrEP), una dosis inyectada cada 4 a 8 semanas puedan proteger durante varias semanas. Estos
esquemas inyectables favorecen el apego y ayudaran a alcanzar el tercer objetivo: lograr la supresién viral. La supre-
sién viral permite disminuir la transmisibilidad del virus entre parejas sexuales, asi como de madres embarazadas a
sus hijos. Sin embargo, los progresos que son notorios para la poblacién adulta, no tienen el mismo alcance en los
ninos ya que solo 46% de los nifios que viven con VIH se encuentran en supresion viral.

La eficacia del TARV para suprimir la replicacion viral, demostrada hace ya 27 afnos transformo a la infecciéon
por VIH en una enfermedad crénica. No sin las complicaciones del uso crénico del TARV, que muy pronto se fueron
conociendo, las metabdlicas como la resistencia a la insulina, la dislipidemia, el incremento del riesgo cardiovas-
cular, el dafio renal crénico y la disminucién en la mineralizacion ésea. Muchas de estas complicaciones han dismi-
nuido con los nuevos esquemas de tratamiento disponibles. Actualmente, los pacientes sobreviven, envejecen, y
desarrollan complicaciones crénicas y comorbilidades, semejantes al resto de la poblaciéon, pero una década mas
tempranamente. Hoy dia se estima que més de la mitad de las PVVIH, son mayores de 50 afos, lo que incrementa
el riesgo de morbilidad en esta poblacion por el proceso de envejecimiento y la carga de atencion médica para el
manejo de las comorbilidades y las dificultades y riesgos inherentes a la polifarmacia que terminan recibiendo los
pacientes.

Desafortunadamente un obstaculo que permanece en la lucha contra el VIH/SIDA, continla siendo el es-
tigma vy la discriminacién hacia las PVVIH. Ciertas actitudes y suposiciones relacionadas con los comportamientos
y las conductas de determinados grupos, derivadas de los estereotipos difundidos desde el inicio de la pande-
mia, sumado a la falta de conocimiento y desinformacion; son factores donde debe incidirse a través de politicas
especificas y campafas informativas a nivel individual, comunitario, gubernamental, incluyendo al sector salud.
Establecer y reforzar politicas institucionales que protejan a las PVVIH sumara esfuerzos para evitar el estigma y la
discriminacién.
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