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PRESENTACION

Este informe que agora presentamos € a continuacion dunha serie de ediciéns anuais en
que se publican os datos do impacto en Galicia da infeccion polo virus da inmunodeficien-
cia humana (VIH) dende que se produciron os primeiros casos de sida na nosa comunida-

de autbnoma no ano 1984.

O salto cualitativo no rexistro da enfermidade que supuxo o Sistema de informacion gale-
go sobre a infeccién polo VIH permitiunos cofiecer mellor a sua forma de transmision e,
en consecuencia, adoptar medidas mais axustadas a realidade para facerlle fronte e dimi-

nuir o seu impacto.

Esta nova forma de rexistrar a enfermidade ponnos de manifesto que os patréons de trans-
mision desta infeccion variaron, ao igual que ocorre no resto do Estado e no mundo occi-
dental. Mentres que os rexistros antigos, que so6 rexistraban casos de sida, nos mostraban
esta infeccion vinculada a utilizacion compartida de material de inxeccion de drogas, o re-
xistro de VIH mdstranos que actualmente en Galicia a infeccidn polo virus da inmunodefi-
ciencia humana deriva fundamentalmente de relaciéns sexuais sen preservativo. Destaca-
mos ademais que o diagndstico de casos de infeccidén polo VIH transmitida entre homes
que tefen relacidns sexuais con outros homes se incrementa, entre 2004 e 2020, un 6,2

% cada ano.

A partir de 2019 s6 temos un unico rexistro de casos de infeccidn e de enfermidade (sida),
que se denomina Sistema de informacidén dos diagndsticos de infeccidn polo VIH de Gali-
cia (SIDIVIHG), que entrou en vigor segundo o Decreto 136/2018, do 4 de outubro, polo
que se crea e se regula o SIDIVIHG. De maneira que os casos novos de infeccion polo
VIH declararanse fundamentalmente, dun modo automatizado, dende os laboratorios de
microbioloxia dos hospitais do SERGAS o que fara que deixemos de ter unha cofiecida in-
fradeclaracion (casos non declarados polos sanitarios, perdas de casos rexistrados en pa-
pel que non chegan a Direccion Xeral de Saude Publica, etc.) de casos que existia en

anos anteriores.



Case a metade dos novos casos de infeccion polo VIH presentan diagnéstico tardio (DT:
cifras de CD4 inferior a 350 células/ul na primeira determinacion da infeccién polo virus) o
que motiva a necesidade de promover a proba diagndstica do VIH entre a poboacién adul-

ta nos centros de saude de Galicia.

O cofiecemento deste novo patron epidemioloxico €, sen dubida, de suma importancia
para o establecemento de medidas de loita contra a enfermidade. E obvio que os me-
canismos de prevenciéon —primaria ou secundaria— desta infeccidén son agora diferentes
dos que existian inicialmente e a Direccion Xeral de Saude Publica da Conselleria de
Sanidade adaptou xa as suas estratexias de intervenciéon a esta nova realidade, como é o
caso da realizacion dunha campana de detecciéon anénima do VIH mediante técnicas rapi-

das en fluido oral que realizan diversas ONG galegas.

A difusién do informe de forma anual é un elemento mais —e importante— para conseguir
0s obxectivos estratéxicos da Conselleria de Sanidade no relativo a esta infeccion/enfer-
midade. A utilizacién deste documento como unha ferramenta mais de traballo por parte
dos distintos implicados no seu manexo —dende o ambito asistencial ou asociativo— per-
mitira seguir avanzando nesa tendencia descendente xa iniciada hai anos grazas ao tra-

ballo de todos e cada un deles.

Non quero finalizar sen expresar o meu mais sincero agradecemento a todos os profesio-
nais dos distintos ambitos que, coa sua colaboracion, axudan a manter ao dia o rexistro
para mellorar o cofecemento da situacion epidemioléxica da infeccion e poder asi antici-

parnos a ela na busca da sua progresiva diminucién na nosa poboacion.

Carmen Duran Parrondo

Directora xeral de Saude Publica



RESUMO EXECUTIVO

Obxectivos do informe

» Cuantificar os novos diagndsticos de infeccion polo VIH e a sua evolucién temporal.
» Cuantificar os novos diagndsticos de casos de sida e a sua evolucion temporal.

* Describir a morbilidade polo VIH.

» Describir a mortalidade polo VIH.

* Avaliar os datos das probas rapidas de deteccién do VIH en persoas que non adoi-

tan acudir ao sistema sanitario.

Ambito xeografico, poboacion e periodos de estudo

Recodllense os novos diagndésticos de infeccion polo VIH das persoas residentes en Galicia
dende 2004 a 2020 e dos casos de sida dende 1984 a 2020.

A mortalidade refirese ao periodo de 1984 a 2019 e a morbilidade ao de 2000 a 2020.

As probas rapidas de deteccion do VIH son de 2011 a 2020.

Metodoloxia e analise dos datos

Faise unha analise descritiva dos datos que facilitan os médicos en exercicio no ambito
territorial da comunidade galega e envianse & Direccion Xeral de Saude Publica sen iden-
tificadores persoais, polo que € moi posible que non se poidan eliminar todos os posibles

duplicados que se puidesen xerar.

As principais variables de analise foron: ano de diagndstico do VIH, ano de diagndstico da
sida, idade no momento de diagnostico do VIH, sexo, categoria de transmisién, provincia

de orixe e numero de linfocitos CD4 no momento do diagnéstico de infeccion polo VIH.
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Na analise ponse especial atencién no diagndstico tardio, definido como persoas con cifra

de CD4 inferior a 350 células/pl na primeira determinacion da infeccién polo VIH.

Os datos non se corrixiron por atraso na notificacion, o que pode afectar a interpretacion

das tendencias, sobre todo no ultimo ano.

Para a informacion de morbilidade usouse o conxunto minimo basico de datos dos hospi-

tais de Galicia.

Os datos de probas rapidas de deteccion do VIH proceden das enquisas aportadas polas

entidades colaboradoras coa Direccidén Xeral de Saude Publica na realizacién das probas.

Principais resultados

Entre 2004 e 2020 rexistraronse en Galicia 3.030 novos diagnésticos de infeccion polo
VIH (nestes dezasete anos presentaronse 962 casos de sida, polo que houbo dous veces
mais de rexistro de infeccion ca de enfermidade), cunha media anual de 178 infeccions, o
que representa unha incidencia anual media de 6,47 casos por 100.000 habitantes (por
debaixo da incidencia do conxunto das comunidades autonomas espafolas que declaran
casos actualmente ao Sistema de informacion sobre novos diagndsticos de VIH autonomi-
cos, que foi de 9,8 casos por 100.000 habitantes e ano no periodo 2004 a 2020), dos ca-

les as catro quintas partes foron homes e a idade media foi de 38 anos.

A practica de risco mais asociada coa infeccidén polo virus nos dezasete anos analizados
foi a das relacions sexuais no 80 % das ocasions (43 % entre homes que tefien sexo con
outros homes -HSH- e 37 % heterosexual), as infecciéns por compartir material de inxec-
cidén para drogas supofien 0 15 % dos casos rexistrados de nova infeccién polo VIH (pre-

sentando unha tendencia descendente, cun cambio relativo —CR— dun 13 % anual).
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Ademais, se consideramos illadamente o sexo masculino, € moito mais frecuente a trans-

mision por relacions entre HSH (54 %) ca pola via heterosexual (27 %).

O 48 % dos infectados presentaba diagnéstico tardio cando foi diagnosticado e, ademais,
algo mais da metade dos casos de sida rexistrados neste periodo —82 % nos sete ulti-
mMos anos— cofiecia a0 mesmo tempo a sua condicion de infectado polo VIH e a da sua

enfermidade (menos de 6 meses dunha a outra situacion).

Ainda que suavizada nos ultimos anos continua a tendencia descendente dos novos ca-
sos de sida que comezara no ano 1997 pola introducién dos tratamentos antirretrovirais

de grande actividade.

De 2000 a 2020 observouse unha importante diminucidon das altas hospitalarias de pa-
cientes con infeccion polo VIH e a maioria destas persoas ingresaba por patoloxias non
relacionadas co virus (diminuen as hospitalizaciéns con diagndstico principal de infeccion
polo VIH, asi como aquelas de enfermidades definitorias de sida, e aumentan as altas por
outras enfermidades non relacionadas co VIH —dende 2015 mais do 80 % dos ingresos

eran por patoloxias non relacionadas co VIH—).

A mortalidade dende 2008 situase por debaixo das 3 mortes por 100.000 habitantes, mai-

oritariamente en persoas de 25 a 49 anos.

Un 1,5 % das probas rapidas de deteccién do VIH foron reactivas.
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Conclusions

* O virus transmitese maioritariamente por via sexual.
* Atransmisién entre HSH é a categoria mais afectada.

* O atraso diagndstico € moi importante, maioritariamente cando a transmision é por
manter practicas sexuais non seguras.

* Os casos de sida mantéfiense en niveis aceptables.
* A mortalidade polo VIH segue diminuindo pouco a pouco.
* As taxas de novos diagnosticos polo VIH son menores cas de Espafia.

+ 01,5 % das probas rapidas de deteccion do VIH foron reactivas, facilitando o diag-
nostico precoz da infeccion e a posibilidade de chegar a colectivos con escaso con-
tacto cos servizos de saude.



INFECCIONS POLO VIH EN GALICIA:
1984-2020

No informe dos novos casos de infeccion polo VIH en Galicia avalianse os datos sobre as
persoas as que se lles diagnosticou a infeccion polo virus da inmunodeficiencia humana
(VIH) na nosa comunidade e que foron rexistrados no Sistema de informacion dos diag-
nésticos de infeccion polo VIH de Galicia (SIDIVIHG).

Este informe recolle informaciéon sobre os novos diagnésticos da infeccion polo VIH en
Galicia durante os anos 2004 a 2020 e dos diagndsticos de casos de sida en Galicia os
anos 1984 a 2020, datos que son facilitados polo persoal médico en exercicio no ambito
territorial da comunidade galega (tal como se recolle no Decreto 136/2018, do 4 de outu-
bro, polo que se crea e se regula o SIDIVIHG), o que permite cofiecer a evolucion tempo-
ral e xeografica da infeccion e a sua distribucién entre a poboacion con diferentes practi-

cas de risco.

A informacidén recadada é estritamente confidencial e so6 se utiliza para os fins previstos no

ficheiro denominado Sistema de informacion e vixilancia de problemas de saude publica.

Metodoloxicamente faise unha analise descritiva e calculanse as taxas™ de novos diagnos-
ticos de VIH por 100.000 habitantes, para o que se tefen en conta os diferentes padréns
correspondentes a cada ano, e cuxas principais variables de estudo son: ano de diag-
nostico do VIH, idade cando se diagndstica o VIH, sexo, categoria de transmision, provin-

cia de orixe e numero de linfocitos CD4 no momento do diagndstico da infeccion.

Na analise ponse especial atencion no diagnéstico tardio, definido como pacientes con ci-
fra de CD4 inferior a 350 células/pl na primeira determinacion da infeccién polo VIH.

* Todas as taxas que se citan neste informe sobre o diagnéstico de infeccién polo VIH en Galicia 2004-2020 tefien en conta poboaciéns
a partir da interpolacion dos datos do padrén correspondentes e estan referidas ao 1 de xullo de cada ano.

E as taxas para os casos de sida en Galicia 1984-2020 tefien en conta poboacions intercensuais calculadas a partir da interpolacion
entre os datos dos censos e padrons dende 1981 ata 1998, e dos padréns dende 1999 a 2020, e estan referidas ao 1 de xullo.
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A INFECCION POLO VIH EN GALICIA: 2004-2020

En Galicia rexistraronse 3.030 casos de persoas infectadas polo virus da inmunodeficien-
cia humana entre os anos 2004 e 2020, cunha media de 178 infeccions anuais, o que re-
presenta unha incidencia anual de 6,47 casos por 100.000 habitantes (por debaixo da in-
cidencia do conxunto das comunidades autbnomas espafnolas que declaran casos actual-
mente ao Sistema de informacién sobre novos diagnésticos de VIH, que foi de 9,8 casos

por 100.000 habitantes e ano no mesmo periodo).

Grafico 1. Numero de casos e incidencia de infeccion polo VIH segundo ano de diagndstico. Galicia 2004-2020
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)
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Obsérvase unha incidencia estable ata 2012, ano a partir do cal se observa unha clara di-
minucion de casos de infeccion. Cun aumento de casos de infeccion en 2019 debidos,
probablemente, a declaracidn dos casos automaticamente dende os laboratorios de mi-
crobioloxia dos diferentes hospitais do SERGAS o que evita a infradeclaracién de casos
que se producia ata ese ano (esa infradeclaracién en Espafia estimase entre un 10 % e
un 20 % anual). E tamén un descenso no 2020 debido probablemente a unha diminucion
de diagndsticos por non acudir as persoas infectadas asintomaticas ao sistema sanitario
pola pandemia da COVID-19.

Gréfico 2. Incidencia de infeccién polo VIH e sida por ano de diagndstico. Galicia e Espafia® 2004-2020

incidencia: casos/100.000
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DISTRIBUCION XEOGRAFICA, POR SEXO E IDADE NA INFECCION POLO VIH

Segundo a distribucidn xeografica entre 2004 e 2020, A Corufia e Pontevedra son as pro-
vincias con maior incidencia de infeccion polo VIH, cunhas incidencias medias anuais de
7,3 e 6,6 casos/10°, respectivamente. Pero dende 2010 sé A Corufia presenta, case sem-

pre, incidencias anuais por riba da media de cada ano.

Grafico 3. Incidencia de VIH por provincia. Galicia 2010-2020

Ata o ano 2009 tanto Pontevedra coma A Corufia adoitaban
ter incidencias por riba dos 6,5 casos por 100.000 habitan-
tes e ano (cifra que representa a media galega para o perio-
do 2004-2020).

Pero nos dez ultimos anos s6 A Corufia presenta, case sem-
pre, unha incidencia anual maior a incidencia anual galega.

) <6,5casos/ 10° habitantes
. > 6,5 casos / 10° habitantes

(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)

Ourense presenta a incidencia intermedia con 5,7 casos/10° e ano, entre 2004 e 2020,

mentres que Lugo amosa unha incidencia anual de 4,1 casos/10°.

Gréfico 4. Incidencia de VIH por provincia e ano. Galicia 2004-2020
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Ainda que dezasete anos representan un periodo de tempo curto, parece que o comporta-
mento da incidencia de infeccion en Ourense € a mais irregular, e A Corufia € a que per-

manece mais constantemente por riba da incidencia media galega de cada ano.

Téaboa 1. Numero de diagnésticos VIH por provincia e ano. Galicia 2004-2020

A CORUNA LUGO OURENSE PONTEVEDRA Galicia
2004 87 5 20 99 211
2005 100 13 16 79 208
2006 83 15 26 89 213
2007 98 7 23 87 215
2008 78 9 35 91 213
2009 90 21 20 85 216
2010 97 1 9 53 170
2011 100 18 16 54 188
2012 108 23 25 69 225
2013 104 11 18 57 190
2014 90 22 29 44 185
2015 74 17 19 53 163
2016 62 9 19 42 132
2017 68 13 3 36 120
2018 64 10 12 37 123
2019 58 21 16 58 153
2020 45 17 12 31 105
Total: 1.406 242 318 1.064 3.030

(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)
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Respecto da distribucion por sexos dos casos acumulados, o 80 % pertence ao sexo mas-
culino. A evolucion do numero de casos de ambos os sexos ao longo dos dezasete anos

queda reflectida no grafico seguinte:

Grafico 5. Numero de diagndsticos VIH por sexo e ano de diagndstico. Galicia 2004-2020
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)

A razon de sexos (homes/mulleres) € de 4,1 durante todo o periodo. Se so tivésemos en
conta os que se infectan por relaciéns heterosexuais non protexidas, a razon pasaria a

serde 1,4.

Grafico 6. Razdn de sexos no diagnostico VIH por ano. Galicia 2004-2020
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)
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En canto a idade, cémpre sinalar que a infeccion polo VIH afecta fundamentalmente a
adultos mozos. O 76 % de todos os casos tifia no momento do diagnéstico da infeccidn

entre 25 e 49 anos.

Grafico 7. NUmero e porcentaxe de diagndsticos VIH por grupo de idade e sexo. Galicia 2004-2020
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)

A idade media no momento do diagndstico da infeccidn rolda os 38 anos, con valores moi
similares en homes (38,2) e mulleres (38,6), ainda que as mulleres amosan unha tenden-

cia mais irregular e tendente ao aumento de idade nos ultimos anos.
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Gréfico 8. Idade no momento do diagnéstico da infeccion polo VIH segundo sexos. Galicia 2004-2020
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CATEGORIAS DE TRANSMISION NA INFECCION POLO VIH

A categoria de transmision mais frecuente na infeccion polo VIH nos dezasete anos anali-
zados foi a das relacions sexuais non protexidas, que supuxo o 80 % dos casos (43 %
entre homes que tefien sexo con outros homes [HSH] e o 37 % heterosexualmente), e
presenta un incremento de peso relativo con respecto aos casos debidos ao intercambio
de xiringas entre persoas que se inxectan drogas (PID), que supofien a segunda cate-

goria de afectacién do periodo, cun 15 % das infecciéns.

Grafico 9. Numero de diagnodsticos VIH por ano e categoria de transmisién. Galicia 2004-2020
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)
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E importante observar os datos da transmisién sexual por sexos, xa que as categorias
mais asociadas a infeccién cando non os separamos son moi similares entre os HSH e
heterosexuais. Se temos en conta sé os homes, os HSH situanse claramente como os
mais afectados e presentan unha evolucion ao ascenso gradual co paso dos anos, expre-

sado nun cambio relativo (CR) ascendente do 6,2 % anual no periodo 2004-2020.

Grafico 10. Nimero de diagnosticos VIH na categoria de transmision sexual segundo sexos. Galicia 2004-2020
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)
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Se describimos todas as categorias de transmision nos homes, obsérvase que as infec-
cions asociadas aos HSH representan a primeira categoria de transmision do periodo (en
claro ascenso), por riba dos casos das categorias heterosexuais e PID (estas ultimas cun

importante descenso).

Grafico 11. Numero de diagnédsticos VIH en homes por ano e categoria de transmision. Galicia 2004-2020
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)

Se volvemos 4 totalidade da poboacion, na categoria das persoas que se inxectan drogas
€ que comparten o material de inxeccion obsérvase unha tendencia clara a diminucién do
numero de casos co paso dos anos, cun cambio relativo descendente do 13 % anual no
periodo 2004-2020.
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Grafico 12. NUumero de diagnosticos VIH asociados as persoas que se inxectan drogas (PID). Galicia 2004-2020
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)

Se estudamos a distribucion das porcentaxes referentes as diferentes categorias de trans-
mision por sexos (grafico 13), observamos que nas mulleres a categoria mais frecuente é
claramente a asociada a practicas heterosexuais non protexidas, cun 78 % dos casos e

cunha tendencia estable no tempo (taboa 3).

No caso dos homes, hai mais variacion (taboa 2) e obsérvase que a categoria de transmi-
sion con maior porcentaxe de afectacion varia cos anos, pero na maior parte do periodo a
categoria que predomina € a dos HSH e cunha tendencia ao aumento que xa comenta-
mos anteriormente. A segunda categoria de transmision seria a heterosexual, cunha ten-
dencia estable no tempo. Os PID que comparten material de inxeccién tefien menos inci-
dencia e, ademais, presentan unha tendencia clara ao descenso, e supofien unicamente o

15 % dos casos.
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Taboa 2. Numero de diagnosticos VIH por categoria de transmision en homes. Galicia 2004-2020

PID Heterosexual HSH Hemoderivados | Sangue | Fillos nai risco | Outros/Desc. TOTAL

04a10 267 343 447 2 0 0 53 1.112
(38 aoano)| (49 aoano) | (64 aoano) (0 ao ano) (0 ao ano) (0 ao ano) (8 ao ano) (159 ao ano)

2011 17 35 83 0 0 0 8 143
2012 20 52 119 0 0 0 3 194
2013 10 37 117 0 0 0 4 168
2014 17 33 93 0 0 0 12 155
2015 6 27 93 0 0 0 10 136
2016 6 31 66 0 0 0 3 106
2017 3 29 58 0 0 0 5 95
2018 5 21 67 0 0 0 5 98
2019 7 26 102 0 0 0 0 135
2020 4 17 58 0 0 0 9 88

362 651 1.303 2 0 0 112 2.430

(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)
Taboa 3. Numero de diagnédsticos VIH por categoria de transmision en mulleres. Galicia 2004-2020

PID Heterosexual | Hemoderivados Sangue Fillos nai risco | Outros/Desc. TOTAL

60 253 1 1 2 17 334
04a10 (9 ao ano) (36 ao ano) (0 ao ano) (0 ao ano) (0 ao ano) (2 ao ano) (48 ao ano)
2011 5 36 0 0 0 4 45
2012 3 25 0 1 1 1 31
2013 6 14 0 0 0 2 22
2014 5 24 0 0 0 1 30
2015 2 22 0 0 0 3 27
2016 1 25 0 0 0 0 26
2017 2 25 0 0 0 1 28
2018 2 17 0 0 0 2 21
2019 1 9 0 0 0 1 1
2020 1 12 0 0 0 4 17

88 462 1 2 3 36 592

(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)
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Nos graficos 13 e 15 constatase o predominio da transmisién da infeccién polo VIH a tra-

vés da via sexual: 80 % (no caso dos homes: 53,6 % HSH e 26,8 % heterosexual).

Gréfico 13. Categorias de transmisién dos diagnésticos VIH por sexos. Galicia 2004-2020
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)

No grafico 14 vemos, o mesmo ca noutros graficos, o cambio que supoén observar o
fenémeno da afectacion polo virus segundo o apreciemos dende a perspectiva unicamen-
te da infeccidon ou de padecer a enfermidade (sida), de maneira que a hora de describir a
situacion do problema debemos facelo basicamente en termos de dinamica de infeccién e

non de enfermidade, pois o cadro que representan é moi diferente.
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Grafico 14. Porcentaxe de diagndsticos VIH e sida segundo as principais practicas de risco e anos. Galicia 2004-2020
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)
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No seguinte grafico queda claro, como xa comentamos anteriormente, que a transmision
por via sexual & predominante e que no caso dos homes a transmisién asociada aos HSH

€ superior a heterosexual.

Grafico 15. Porcentaxe de diagndsticos VIH segundo o sexo, as principais practicas de risco e anos. Galicia 2004-2020
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Ao considerar a categoria de transmisién e os grupos de idade, obsérvase que os mais
afectados son os que tefien entre 25 e 49 anos nas tres categorias principais (88 % PID,
76 % HSH e 73 % heterosexuais), pero destaca o feito de que na transmision heterose-
xual haxa unha presenza importante de infeccién en persoas maiores de 49 anos (241 de
1.113 casos [22 %]).

Grafico 16. Nimero de diagndsticos VIH por grupo de idade nas tres principais categorias de transmision. Galicia 2004-2020

casos

200

150

100

50

grupos de

0-4 5-9 10-14 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54 55-59 60-64 >64  idade

casos

HETEROSEXUAL
200

150

100 174 195199
. E
-
: .- OB
grupos de

0-4 5-9 10-14 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54 55-59 60-64 >64 idade

casos
PID
200

150

100

50 92 100 93
61
grupos de

0-4 5-9 10-14 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54 55-59 60-64 >64 idade
(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)
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ESTADIO CLiNICO NA INFECCION POLO VIH

Ao analizar o estadio clinico no momento do diagndstico, o 60,5 % preséntase como in-
feccions asintomaticas (60,5 % homes, 60,3 % mulleres), o 17,6 %, como casos sida
(17,5 % homes, 18,2 % mulleres), o 14,5 %, como infecciéns sintomaticas sen criterios de
sida (14,2 % homes, 15,7 % mulleres) e o 7,5 %, como primoinfeccions (7,9 % homes,

5,7 % mulleres).

Grafico 17. Estadio clinico dos diagnosticos VIH* por sexos. Galicia 2004-2020
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* En 21 diagnésticos VIH, o que supdn o 0,7 % dos rexistros, non constaba o estadio clinico.

(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)

Tendo en conta a via de transmisién, na categoria heterosexual o 56,9 % atopabase asin-
tomatico (54 % homes, 61 % mulleres), 0 22,0 %, como casos de sida (25 % homes, 18 %
mulleres), o 15,8 %, sintomatico sen criterios sida (16 % homes, 15 % mulleres) e 0 5,4 %

eran primoinfecciéns (5 % tanto en homes como mulleres).

KV



INFORME VIH E OUTRAS ITS EN GALICIA 2021

1. INFECCIONS POLO VIH EN GALICIA: 1984-2020

Grafico 18. Estadio clinico dos diagndsticos VIH polas principais categorias de transmisién e sexos. Galicia 2004-2020
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Grafico 19. Estadio clinico dos diagnésticos VIH na categoria de transmision heterosexual segundo o sexo. Galicia 2004-2020
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)
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Nos HSH o 64,6 % atopabase asintomatico, o 13,0 %, sintomaticos sen criterios sida, o

11,8 % eran sida e 0 10,6 %, primoinfeccions.

Grafico 20. Estadio clinico dos diagnésticos VIH na categoria de HSH. Galicia 2004-2020
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)

Nos infectados por compartiren material de inxeccion, o 62,9 % atopabase asintomatico

(63 % homes e 62 % mulleres), o 19,8 % era sida (21 % homes e 16 % mulleres), o

14,1 % sintomatico sen criterios de sida (14 % homes e 16 % mulleres) e 0 3,2 % era pri-

moinfeccion (3 % homes e 6 % mulleres).

Grafico 21. Estadio clinico dos diagnésticos VIH na categoria de persoas que se inxectan drogas segundo o sexo. Galicia 2004-2020
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)
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PAIS DE ORIXE DAS PERSOAS INFECTADAS POLO VIH

No periodo estudado, o 19 % dos novos diagndsticos de infeccidén polo VIH (17 % dos ho-
mes e 29 % das mulleres) realizouse en persoas orixinarias doutros paises. Os homes

eran o 71 % (razon de masculinidade de 2,5).

Grafico 22. Nimero de diagnésticos VIH residentes en Galicia segundo a sua orixe. Galicia 2004-2020
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)

O mesmo ca noutras situaciéns, obsérvase que o fendmeno da inmigracion tamén o de-
bemos ver maioritariamente dende a perspectiva da infeccion e non dos casos de sida, xa

que daria unha idea de menor importancia do problema.
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Grafico 23. Porcentaxe dos diagnosticos VIH e sida residentes en Galicia que non son espafiois. Galicia 2004-2020
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Os mais frecuentes foron os casos en latinoamericanos, cun 63 % (dos que os homes
eran o 70 %), seguidos dos europeos, cun 22 % —maioritariamente portugueses— (dos
que os homes eran o 79 %), dos subsaharianos, cun 13 % (dos que os homes eran o 59

%), e do resto das areas xeograficas, cun 3 % (dos que os homes eran o 77 %).

Grafico 24. Numero de diagnésticos VIH en estranxeiros segundo a area de orixe e sexo. Galicia 2004-2020
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)
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Por categorias de transmision, os procedentes da América latina estan maioritariamente

asociados a transmision por relacidéns sexuais non protexidas (95,6 %: 53 % homosexuais

e 43 % heterosexuais). Nos orixinarios de Europa, o 38,3 % infectouse por compartir ma-

terial de inxeccion de drogas (32 % por relacions heterosexuais non protexidas e 23 %

asociado a relaciéns entre HSH) e os que vifieron de Africa a maioria infectouse por rela-

cions sexuais non protexidas (maioritariamente heterosexuais).

Grafico 25. Diagndsticos VIH en estranxeiros segundo a area de orixe e a practica de risco. Galicia 2004-2020
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DIAGNOSTICO TARDIO NA INFECCION POLO VIH

Nesta epigrafe comentaremos os datos de infeccion polo VIH segundo o nivel de CD4,
considerando diagndstico tardio” (DT) o caso daquel paciente con cifra de CD4 inferior a

350 células/ul na primeira determinacion da sua infeccién polo virus.

Gréfico 26. Novos diagndsticos VIH segundo o nivel de CD4. Galicia 2004-2020
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)

Para todo o periodo a mediana de CD4 nos novos diagnosticos foi de 364 e observouse
que o 48 % dos infectados presentaba diagnostico tardio ao ser diagnosticados (sin dife-
rencias por sexos). O unico ano con DT menor do 40 % foi 2008 cun 39 %, e a maioria

dos anos o diagnéstico tardio rolda o 50 %.

* Documento de referencia: Nuevos diagnésticos de VIH en Espafa. Periodo 2003-2009. Actualizacion o 30 de xufio de 2010.

Centro Nacional de Epidemioloxia.
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Grafico 27. Porcentaxe de diagnéstico tardio (DT) na infeccion polo VIH segundo os anos. Galicia 2004-2020
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)

O nivel de CD4 segundo a idade mostra que as maiores porcentaxes de diagnéstico tar-
dio aumentan coa idade, pasando dun 24 % no grupo de menos de 25 anos (63 de 262
casos) ata un 71 % nos maiores de 54 anos (171 de 241 casos). Este mesmo comporta-
mento vese nas principais categorias de transmision (na transmision heterosexual hai

pouca diferenza entre maiores de 54 anos e os de 45 a 54 anos).

Grafico 28. Novos diagndsticos VIH segundo o nivel de CD4 e intervalos de idade. Galicia 2004-2020
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)
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Se temos en conta as diferentes categorias de transmision, o diagnéstico tardio para o
periodo completo de dezasete anos € maior en infectados por relacions heterosexuais sen
proteccion, o 55 % (58 % nos homes e 51 % nas mulleres) dos casos asociados a esta
categoria de transmision son tardios. Algo parecido sucede en PID, cun 52 % (54 % nos

homes e 43 % nas mulleres), mentres que en HSH a porcentaxe € do 40 %.

Grafico 29. Diagnostico tardio nos novos diagndsticos VIH nas principais categorias de transmision. Galicia 2004-2020
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Se estudamos a porcentaxe de cada unha das categorias de transmision nos casos de
atraso diagnostico, observamos que o 43 % do diagndstico tardio se asocia a transmisién
heterosexual (33 % para os homes e 82 % nas mulleres), o 16 % a PID (16 % para os ho-
mes e 13 % nas mulleres) e 0 46 % do diagnéstico tardio en homes aséciase a categoria
HSH.

Grafico 30. Diagnéstico tardio nos novos diagndsticos VIH segundo o sexo, a categoria de transmision e os anos. Galicia 2004-2020
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)
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Ao estudar o diagnéstico tardio e a idade, vemos que a maioria destes diagnosticos se
deron entre persoas de 35 a 44 anos, que representan o 35 % de todos os casos de diag-
noéstico tardio (43 % asociados a PID, 37 % en heterosexuais e 32 % en HSH), seguidos
dos que tifian entre 25-34 anos, cun 25 %; os de 45-54 anos, cun 24 %, os maiores de 54,

cun 12 %, e os menores de 25 anos co 4 % restante.

Grafico 31. Diagnéstico tardio nos novos diagndsticos VIH segundo os intervalos de idade e as principais categorias
de transmision. Galicia 2004-2020
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)
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Téaboa 4. Diagnostico tardio nos novos diagndsticos VIH segundo os grupos de idade e principais categorias de transmi-
sién. Galicia 2004-2020

Casos totais T. heterosexual HSH PID
menores de 25 anos 24,0 % 24,1 % 23,7 % 20,0 %
de 25 a 34 anos 37,7 % 41,6 % 32,9 % 44,9 %
de 35 a 44 anos 50,8 % 56,8 % 44.2 % 51,4 %
de 45 a 54 anos 62,1 % 66,2 % 54,6 % 67,1 %
maiores de 54 anos 71,0 % 68,8 % 72,7 % 83,3 %

(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)

Grafico 32. Diagndstico tardio nos novos diagnésticos VIH en cada un dos intervalos de idade segundo o ano.
Galicia 2004-2020
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A SIDA EN GALICIA: 1984-2020

Dende que se diagnosticou o primeiro caso de sida en Galicia no ano 1984 e ata o ano
1996, a incidencia da sida mostrou unha evolucion moi ascendente. A partir dese momen-
to, a incidencia diminue de forma considerable, descenso que supon mais do 40 % entre
1997 e 1998. Durante os anos transcorridos do século XXI, a tendencia estabilizase,
cunha taxa de incidencia que rolda os 2,5 casos por 100.000 habitantes. Esta diminucién
atribuese aos logros na prevencion da enfermidade e, fundamentalmente, a utilizaciéon dos
tratamentos antirretrovirais nas persoas infectadas polo virus da inmunodeficiencia hu-
mana (VIH). Dende o ano 2010 notificaronse menos de 60 novos casos anuais, 0 que
mantén a tendencia & estabilizacion antes comentada, e situase a taxa nunha media de

1,3 casos por 100.000 habitantes anuais nestes ultimos once anos.

Grafico 33. Incidencia da sida por ano de diagnostico. Galicia 1984-2020
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)
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O numero acumulado de casos de sida ata o 30 de xufio de 2021, vivos e falecidos, en

Galicia é de 4.290 (77 % homes) persoas. A provincia da Corufia é a que presenta maior

numero de casos (1.817 fronte aos 1.638 de Pontevedra, os 470 de Ourense e os 365 de

Lugo).

Non obstante, ao calcular as taxas acumuladas de 1984 ata 2020, por 100.000 habitantes,

a provincia con maior taxa é Pontevedra, con 177 por 10°, fronte aos 163 da Coruiia e os

139 de Ourense. Lugo € a provincia que, de forma acumulada, presenta a menor inciden -

cia con 101 casos por 10° habitantes durante os trinta e sete anos.

Grafico 34. Nimero de casos e incidencia da sida por provincia. Galicia 1984-2020
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Taboa 5. Casos de sida por provincia e ano de declaracién. Galicia 1984-2020

(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)

A CORUNA LUGO OURENSE PONTEVEDRA GALICIA

1984

a 170 47 68 233 518
1990 (24 a0 ano) (7 ao ano) (10 a0 ano) (33 ao ano) (74 ao ano)
1991 105 22 34 88 249
1992 109 19 27 99 254
1993 83 20 31 105 239
1994 129 28 34 138 329
1995 114 34 41 15 304
1996 151 35 37 139 362
1997 115 21 33 94 263
1998 78 12 1 48 149
1999 70 6 24 51 151
2000 80 6 18 47 151
2001 61 14 12 47 134
2002 43 6 15 54 118
2003 42 9 10 46 107
2004 50 5 16 53 124
2005 45 7 3 36 91
2006 35 12 8 45 100
2007 49 5 4 40 98
2008 44 3 6 30 83
2009 49 4 9 16 78
2010 34 5 2 17 58
2011 34 7 2 10 53
2012 30 4 2 19 55
2013 27 1 3 17 48
2014 14 9 4 6 33
2015 9 6 0 16 31
2016 16 4 6 13 39
2017 7 3 2 6 18
2018 5 0 1 2 8
2019 9 3 5 5 22
2020 10 8 2 3 23

1.817 365 470 1.638 4.290
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En canto & idade, cémpre sinalar que a sida afecta fundamentalmente aos adultos novos.
O 66 % de todos os casos tina no momento do diagndstico entre 25 e 39 anos e un 83 %

se aumentamos o intervalo a persoas que tefien entre os 20 e 44 anos.

Grafico 35. Casos de sida por grupo de idade e sexo. Galicia 1984-2020
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)

A categoria de transmision mais frecuente ao longo dos anos nos casos de sida declara-
dos en Galicia é a asociada ao consumo de drogas inxectadas, cun 59 % dos casos rexis-
trados, pero no ano 2008 xa se comeza a observar que 0s casos por transmisién sexual
son mais ca os de persoas que se inxectan drogas (PID). Por outra parte, a transmision
heterosexual é a segunda categoria mais frecuente, cun 23 % no total do periodo, pero
cunha tendencia relativa ao aumento, cousa que non sucede nos PID, nos cales baixa

claramente o seu peso relativo nos ultimos anos (35 % entre 2011 e 2020).
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Grafico 36. Casos de sida por ano de diagndstico e categoria de transmision. Galicia 1984-2020
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)

A enfermidade indicativa de sida mais frecuente no momento do diagndstico dende 1994
a 2020, é a tuberculose diseminada ou extrapulmonar (16,6 % das 3.030 enfermidades
diagnosticadas), seguida da pneumonia por Pneumocystis jiroveci (16,3 %), da candidia-

se esofaxica (12,7 %) e da tuberculose pulmonar en maiores de 14 anos (12,5 %).

Grafico 37. Enfermidades indicativas de sida mais frecuentes no momento do diagnéstico. Galicia 1984-2020
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)
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A area xeografica de onde proceden principalmente as persoas estranxeiras € América

Latina, cun 53 % dos casos, seguida de Europa, cun 30 %.

Grafico 38. Casos de sida en persoas non espafiolas segundo a area de orixe e practica de risco. Galicia 1984-2020
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)

As categorias de transmision mais correntes no total destas persoas € a transmision por
via heterosexual cun 46,8 % dos casos, € a das persoas que se inxectan drogas e que

comparten as xiringas cun 23,4 %.

Grafico 39. Casns de sida en nersnas non esnanolas seatindo a nractica de risco. Galicia 1984-2020
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PRINCIPAIS CONCLUSIONS

a. Os datos do SIDIVIHG en Galicia no periodo 2004-2020 presentan unha incidencia de
infeccion polo VIH de 6,5 casos/ano por 100.000 habitantes, o que nos situa por debaixo

da incidencia anual espafola, que € de 9,8 para o mesmo intervalo de tempo.

b. Entre 2004 e 2020 declararonse en Galicia 3.030 novos diagndsticos de infeccidén polo
VIH que presentaban unha tendencia bastante estable ata 2012, ano a partir do cal se

observa unha clara diminucién de casos de infeccion.

c. O patrén epidemioloxico predominante na transmisién do virus é claramente a via se-

xual, cun 80 % (43 % entre HSH e 0 37 % por relaciéns heterosexuais).

d. No caso particular dos datos en homes, tamén se confirma o predominio da via sexual,
cun 80 % dos infectados, pero neste caso é maior a diferenza entre a transmision en HSH
cun 53,6 % dos casos (cunha tendencia ascendente no periodo que parece frear os ulti-
mos anos) polo 26,8 % asociado a via heterosexual. Isto xustifica o reforzo das medidas
preventivas neste colectivo para atallar a elevada presenza de infeccién por este virus

nestas persoas.

e. Ao longo do periodo e sen variacions anuais importantes, o 48 % dos novos diagnosti-
cos de infeccién presenta diagndstico tardio, cunha inmunosupresion con < 350 CD4/ul
cando se diagnosticaron (o 31 % tifia inmunosupresion severa con menos de 200 CD4 e o
17 % entre 200 e 350 CD4). Polo tanto, a promocioén do diagndstico precoz entre a poboa-
cion e os profesionais sanitarios é prioritaria para obter o maximo beneficio, individual e

colectivo, dos avances na prevencion e o tratamento da infeccién polo VIH.

f. Os infectados non orixinarios de Espafia representan o 19 % dos casos rexistrados
(29 % das mulleres e 17 % dos homes), 0 que supon a necesidade de diversificar os pro-
gramas de prevencion para adaptalos a poboacion inmigrante, grupo social e culturalmen-

te moi heteroxéneo, e especialmente vulnerable, sobre todo as mulleres.



ALTAS HOSPITALARIAS EN RELACION CO
VIH EN GALICIA: 2000-2020

A instauracion da terapia antirretroviral (TAR) de alta eficacia no ano 1996 supuxo un im-
portante descenso na mortalidade asociada a infeccion polo VIH e, consecuentemente, un
incremento das persoas que viven coa infeccion. En Galicia o seguimento da infeccion

polo VIH, asi como a oferta do TAR, realizase en hospitais.

A informacion sobre os episodios de hospitalizacion recollese de maneira sistematica no
momento da alta hospitalaria nunha base de datos clinico-administrativa, o conxunto mini-
mo basico de datos (CMBD), que en Galicia acada unha cobertura case do 100 % de al-

tas hospitalarias.

Os datos do CMBD son, xeralmente, recollidos polos servizos de admision hospitalarios,
agregados no ambito autondmico e posteriormente integrados no ambito estatal. Contén
variables do paciente (sexo, data de nacemento...), variables de ingreso-alta (data de in-
greso, tipo de ingreso, data de alta, circunstancia de alta...) e variables clinicas (diagnosti-
co principal e secundarios...). As variables clinicas codificanse seguindo a Clasificacion In-
ternacional de Enfermidades, 10.2 revision Modificacién Clinica da OMS (CIE10-MC).

METODOLOXIA

* Tipo de estudo: estudo descritivo das altas hospitalarias de pacientes con infeccién
polo VIH.

» Poboacién de estudo: altas hospitalarias de pacientes infectados polo VIH en hospitais
de Galicia de 2000 a 2020.

+ Ambito: hospitais publicos, administrados publicamente ou con concerto co Servizo Ga-
lego de Saude.

* Fonte de datos: base de datos do CMBD dos anos 2000 a 2020.
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» Criterios de inclusion: seleccionaronse todas aquelas altas en que constaban en cal-
quera diagndstico, principal ou secundarios, o codigo B20 (enfermidade polo VIH) ou
Z21 (estudo de infeccién polo VIH) da CIE10-MC.

* Variables: idade, sexo, tipo de ingreso, circunstancia no momento da alta, dias de esta-
dia. Crearonse as variables de enfermidades definitorias da sida e outros diagndsticos
non asociados a infeccion polo VIH a partir dos seus correspondentes codigos da
CIE10-MC. O diagnéstico principal definese como aquel que foi a causa do ingreso no
hospital e os secundarios, como os diagnosticos que, non sendo o principal, coexisten
con el no momento do ingreso ou se desenvolven ao longo da estadia hospitalaria e in-
fluen na sua duracidon ou no tratamento administrado. Non temos en conta as “multiples
infeccidns bacterianas recorrentes” como enfermidade definitoria da sida pola sua difi-

cultade de codificacion.

RESULTADOS DO PERIODO 2000 A 2020

Nos 21 anos do estudo rexistraronse un total de 25.781 altas hospitalarias de persoas con
infeccion polo VIH (diagndstico principal ou secundario). Ao longo do periodo obsérvase

un descenso do 37 % no numero de altas entre o primeiro e ultimo ano da serie.

Grafico 40. Altas hospitalarias de pacientes con infeccién polo VIH, segundo diagnosticos e os anos. Galicia 2000-2020
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a. Caracteristicas das altas hospitalarias de pacientes con infeccién polo VIH

A distribucién por sexo mostra un claro predominio dos homes (73,3 %), sen variacions
durante os anos (rango: 70,1 % a 77,6 %). Na idade obsérvase un aumento da idade me-
dia dende 36,4 anos (DE: 8,8) no ano 2000 ata 53,7 anos (DE: 11,0) no ano 2020. Este in-
cremento é tanto para homes coma para mulleres, ainda que a idade media das mulleres

¢ algo inferior & dos homes en todo o periodo (grafico 51).

Taboa 6. Distribucion das altas hospitalarias de pacientes con infeccion polo VIH segundo sexo
e grupos de idade. Galicia 2000 a 2020

SEXO GRUPOS DE IDADE
Homes Mulleres < 25 anos 25 a 34 anos 35 a 49 anos > 49 anos
n° % n° % n° % n° % n° % n° % total

2000 | 1.068| 73.8% | 379|26.2% 71 49% 635| 43.9% 650 449 % 91 6.3%| 1.447

2001 988 | 73.6 % | 354|26.4% 38| 28% 517 | 38.5% 699 | 52.1% 88 6.6 %| 1.342

2002 | 1.107| 73.4%| 402| 26.6 % 61| 4.0% 478 | 31.7 % 848 | 56.2%| 122 8.1%| 1.509

2003 | 1.091| 73.2%| 399| 26.8% 52| 35% 377| 253 % 931| 625%| 130 8.7 %| 1.490

2004 | 1.054| 73.7% | 376|26.3% 40, 28% 338| 23.6 % 885| 61.9%| 167| 11.7%| 1.430

2005 | 1.029| 729 %| 383|27.1% 19| 13% 280| 19.8 % 952| 674%| 161| 11.4% 1.412

2006 945| 725% | 358|27.5% 18| 14 % 215| 16.5% 906| 69.5%| 164, 12.6%| 1.303

2007 993 | 723 %| 381|27.7% 44| 32% 170| 12.4 % 946| 68.9% | 214| 15.6 % 1.374

2008 985| 71.8%| 386|28.2% 33| 24% 165| 12.0 % 892| 65.1% /| 281 20.5% 1.371

2009 972| 739 %| 343|26.1% 35| 27% 173| 13.2% 845| 64.3% | 262| 19.9% 1.315

2010 926| 71.8%| 364|28.2% 31 2.4 % 134| 10.4 % 836| 64.8% | 289| 22.4% 1.290

2011 853| 70.1%| 364|29.9% 13 11% 116| 95% 775| 63.7% | 313| 257 % 1.217

2012 790| 719 %| 308|28.1% 13| 12% 74| 6.7 % 699| 63.7%| 312| 284 % 1.098
2013 841| 73.8% | 299 26.2 % 10| 09% 86| 7.5% 635| 55.7% | 409| 359 % 1.140
2014 857| 73.6% | 308|26.4 % 7| 0.6% 61| 52% 635| 545%| 462 39.7% 1.165
2015 728| 71.5% | 290 28.5 % 12 1.2% 54| 53% 486 | 47.7% | 466| 458 % 1.018
2016 659| 746% | 224|254 % 6| 0.7% 43| 49% 435| 493%| 399| 452 % 883
2017 715| 74.0% | 251|26.0% 5 05% 53| 55% 374| 38.7%| 534 553% 966
2018 827| 776 % | 239|224 % 9| 08% 41| 3.8% 350 328%| 666| 62.5% 1.066
2019 793| 76.7% | 241|233 % 10| 1.0% 40| 39% 261| 252%| 723| 699 % 1.034
2020 682| 749% | 229|251 % 12 1.3 % 41| 45% 222| 244%| 636| 69.8 % 911

18.903| 73,3 % | 6.878| 26,7 % 539 2,1%| 4.091| 159%| 14.262| 56,3 % |6.889| 26,7 %| 25.781
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A maior proporcién de altas concéntrase no grupo etario de 35 a 49 anos (55,3 %; rango:

24,4 % a 69,5 %), salvo os catro

ultimos anos que corresponde ao grupo de maiores de

49 anos. Ao longo do periodo obsérvase un aumento na porcentaxe de altas con mais de

49 anos, que supuxeron o0 6,3 % no 2000 e 0 69,8 % no 2020.

Gréfico 41. Idade media das altas hospitalarias de pacientes con infeccién polo VIH, segundo sexo e 0s anos.
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A maioria dos ingresos foi de maneira urxente (81,5 %; rango: 72,7 % a 85,4 %) (taboa 7).
A estancia media do periodo foi de 11,9 dias (DE: 17,8).
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Taboa 7. Distribucion das altas hospitalarias de pacientes con infeccién polo VIH segundo tipo de ingreso e

circunstancia no momento da alta. Galicia 2000 a 2020

TIPO DE INGRESO

CIRCUNSTANCIA A ALTA

55

Urxente Programado Outros Domicilio Traslado Voluntaria Falecemento Outros

n° % n° % n° | % n° % n° | % n° % n°® % n° % total

2000 1.079| 746 % 368| 254 % 0| 0,0% 1.263 | 87,3 % 11 01% 60| 41% 94| 65% 29| 2,0% 1.447
2001 975 | 72,7 % 367 | 273% 0| 0,0% 1.190 | 88,7 % 1101% 43| 32% 87| 65% 21| 16% 1.342
2002 1.150| 76,2%| 359| 238%| 0] 00% 1.316| 87.2% 3| 02% 60| 40% 102| 68%| 28| 1,9%| 1.509
2003 1.204| 808% | 286| 192%| 0| 00% 1.311| 88,0 % 2|1 01% 37| 25% 117 79%| 23| 15%| 1.490
2004 1.190| 832% 240| 16,8 % 0| 0,0% 1.263 | 88,3 % 0| 0,0% 51| 36% 91| 64% 25| 1,7% 1.430
2005 1.147| 812%| 264| 187%| 1| 01% 1.224 | 86,7 % 4/03% 65| 46 % 100| 71%| 19| 1,3%| 1.412
2006 1.080| 829 % 222 170% 1] 01 % 1.124 | 86,3 % 21 02% 75| 58% 87| 6,7% 15| 1.2% 1.303
2007 1.174| 854% | 197| 143%| 3| 02% 1.167 | 84,9 % 3| 02% 74| 54 % 106| 7.7%| 24| 1,7%| 1.374
2008 1.163| 84,8 % 207 | 151% 1] 01 % 1.173| 856 % 11 0,1 % 82| 6,0% 88| 6.4 % 27| 20% 1.371
2009 1.122| 853 % | 193| 147%| 0] 00% 1.144| 87,0 % 1/ 01% 74| 56 % 83| 63%| 13| 1.0%| 1.315
2010 1.060| 822%| 230| 178%| 0] 00% 1.125| 87.2% 1] 01% 60| 47 % 78| 60%| 26| 20%| 1.290
201 1.026| 84,3 % 191 157 % 0| 0,0% 1.058 | 86,9 % 3102% 46| 3,8 % 91| 75% 19| 16 % 1.217
2012 912| 831%| 186| 169%| 0| 0,0% 965 | 87,9 % 1] 01% 42| 38% 70| 64%| 20| 1.8%| 1.098
2013 933 | 81,8% 207 | 182% 0| 0,0% 986 | 86,5 % 6| 05% 52| 46 % 71| 62% 25| 22% 1.140
2014 944 | 81,0%| 221| 190%| 0| 00% 1.012| 86,9 % 4/03% 50| 43% 71| 61%| 28| 24%| 1.165
2015 842 | 82,7%| 176| 173%| 0| 0,0% 887 | 87,1% 8| 08% 45| 44 % 62| 61%| 16| 16%| 1.018
2016 730| 82,7 % 138 156 % | 15| 1,7% 786|890%| 19| 22% 25| 28% 47| 53 % 6| 0,7% 883
2017 794 | 822% | 171| 17,7%| 1] 01% 864 (894 %| 23|24% 23| 24 % 46| 48%| 10| 1.0% 966
2018 886 | 83,1 % 177 16,6 % 31 03% 9231866 % | 24| 23 % 41| 3.8% 57| 53% 21| 20% 1.066
2019 849 | 821%| 182| 176%| 3| 03% 910(880%| 22|21% 15| 1,5% 53| 51%| 34| 33%| 1.034
2020 744 | 81,7 % 167| 183 % 0] 0,0% 8141894%| 11| 12% 25| 2,7 % 44| 48 % 171 1.9% 911
21.004 | 81,5% | 4.749| 184%| 28| 0,1%| | 22.505|87,3% | 140| 05% | 1.045| 41% | 1.645| 64 % | 446| 1.,7% | 25.781
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2. ALTAS HOSPITALARIAS EN RELACION CO VIH EN GALICIA: 2000-2020

b. Diagnéstico principal e motivos de ingreso das altas hospitalarias de pacientes

con infecciéon polo VIH

O numero total de altas hospitalarias en que figura a infeccién polo VIH (cédigos B20 ou
Z21 da CIE10-MC) no diagndstico principal foi de 7.363 (29 % do total de altas en relacion
co VIH do periodo). Ao longo dos anos esta proporcion diminuiu un 90 %, dende as 750
altas no 2000 ata as 72 altas no 2020. Esta mesma tendencia observouse no diagnostico
principal das altas por enfermidades definitorias de sida (dende o 2,6 % ata o 1,9 %).
Aquelas en que figuraban outras patoloxias non asociadas ao VIH como motivo de ingre-
so aumentaron de 659 (45,5 %) no 2000 a 822 (90,2 %) en 2020.

Gréfico 42. Distribucion das altas hospitalarias de pacientes con infeccién polo VIH, segundo diagndstico principal e os
anos. Galicia 2000-2020
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As enfermidades definitorias de sida mais frecuentes no diagnéstico principal foron os lin-

fomas e a tuberculose.

Taboa 8. Distribucion das altas hospitalarias segundo presenza de enfermidades definitorias de sida no
diagndstico principal* e os anos. Galicia 2000-2020

00-19 | 0004 [ 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020

n2 n2 n2 n2 n2 n2 n2 n2 n2 n2 n2 n2 n2 n2 n2 n2 n2 n2
Tuberculose 95 32 5 4 7 12 4 4 3 4 1 4 2 0 2 2 9 0
Pneumonia por Pneumocystis Jiroved | 32 8 2 1 2 1 0 2 1 1 0 2 0 4 3 2 1 2
Toxoplasmose cerebral 6 2 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2
Leucoencefalopatia multifocal
progresiva 16 8 1 0 1 1 0 0 1 0 0 1 1 0 1 0 1 0
Candidose esoféxica 6 3 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0
Criptococose extrapulmonar 1 3 3 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 2 0 2 0
Cancro invasivo de colo 30 12 5 1 0 1 1 1 0 3 1 0 0 1 2 2 0 0
Septicemia por salmonella 3 2 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Sarcoma de Kaposi 7 1 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 1 2
Pneunonia interstidal linfoide 9 3 2 0 1 0 0 1 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Infecdidn por dtomegalovirus 5 1 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1
Criptosporidiase 2 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Micobacterium outras espedes 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Caquexia 4 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 1
Micobacteriumavium ou kansasi 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Isosporidase 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Herpes simple mucocutaneo 3 1 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0
Candidose traqueal, bronquial ou
pulmonar 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Histoplasmose diseminada 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Linfomas 114 19 10 3 4 10 5 8 13 4 0 11 0 7 4 3 4 9
Encefalopatia VIH 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Herpes simple bronquial, pulmonar
ou esofaxico 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0
Cocddiomicose diseminada 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0

347 97 31 11 17 26 11 16 22 14 5 18 3 12 15 12 20 17

(*) Non temos en conta as “multiples infeccions bacterianas recorrentes” nin as “pneumonias bacterianas recorrentes” pola sua dificul -
tade de codificacion.
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Respecto das altas por outras patoloxias, as enfermidades respiratorias foron as mais fre -

cuentes (18,3 % no periodo), seguidas das enfermidades dixestivas.

Taboa 9. Distribucion das altas hospitalarias segundo presenza de enfermidades non relacionadas coa in-
feccién polo VIH no diagnéstico principal e ano. Galicia 2000-2020

00-19 | 00-04 [ 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020
n.2 n2 n? n2 n? n2 n2 n2 n2 n2 n2 n2 n2 n2 n2 n2 n2 n2
Neoplasias: 1346 | 222 56 45 66 68 73 71 69 65 81 92 81 64 67 89 69 68
Traquea, bronquios, pulmén 178 26 9 5 11 9 10 16 8 7 6 9 13 7 9 12 6 15
Laringe 61 14 3 0 0 2 1 1 2 7 7 6 2 6 4 1 3 2
Hodgkin 65 24 5 2 1 0 3 2 0 2 4 6 1 5 3 2 3 2
Recto, ano 60 4 2 6 3 1 4 8 4 2 3 7 2 2 3 3 5 1
Higado 121 12 8 0 15 2 8 3 2 10 11 12 6 3 5 9 11 4
Enf. endécrino-metabdlicas: 263 46 14 13 11 12 10 14 26 15 6 7 8 11 10 17 16 27
Lipodistrofia 36 1 1 2 0 0 2 4 8 1 0 0 2 1 0 2 4 8
Enf. respiratorias 3.228 | 500 151 124 187 184 184 174 128 128 150 143 162 182 207 246 204 174
Enf. de la sangre 402 99 26 26 27 25 22 18 23 20 11 22 7 5 30 7 14 20
Enf. aparato circulatorio 1.389 | 251 78 51 61 67 58 54 52 60 73 101 65 60 71 94 93 100
Enf. de los rifiones 482 94 13 17 20 22 26 22 24 23 30 27 16 24 25 32 27 40
Hepatitis viricas: 495 212 51 33 49 18 25 12 14 25 17 15 10 5 4 3 1 1
Hepatitis B aguda 12 6 0 0 0 1 1 0 0 0 1 2 0 0 0 1 0 0
Hepatitis B crénica 15 4 3 0 4 0 0 0 0 2 2 0 0 0 0 0 0 0
Hepatitis C aguda 10 2 1 3 2 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1
Hepatitis C cronica 435 200 47 28 40 16 19 12 14 21 13 13 10 1 0 0 1 0
Hepatitis B sin especificar 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Hepatitis C sin especificar 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Otras enf. infecciosas 1.183 | 339 103 65 83 56 54 32 42 59 49 55 52 40 34 46 40 34
Enf. digestivas 2.573 | 586 123 135 171 147 134 139 120 115 131 94 98 95 118 129 121 117
Lesiones y envenenamientos 1.668 | 419 77 79 84 86 85 94 92 83 71 89 73 55 61 62 94 64
Enf. aparato genital 277 57 18 8 11 11 12 14 9 13 17 21 15 13 12 19 16 11
Trastornos mentales 1.709 | 436 77 86 79 94 87 101 89 88 94 77 92 48 62 67 67 65
Complicaciones embarazo 638 242 32 42 36 36 46 31 37 24 20 13 24 16 17 10 7 5
Enf. de la piel 482 121 32 33 32 19 25 21 25 12 23 29 21 18 18 20 18 15
Enf. aparato osteoarticular 546 111 25 23 22 26 29 30 19 BS] 30 23 24 23 36 39 35 18
Anomalias congénitas 32 12 0 0 2 1 1 2 3 0 4 1 1 0 1 2 2 0
Enf. perinatales 10 6 2 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Mal definidas y otras 1397 | 378 80 72 76 77 76 76 65 51 84 92 78 50 30 35 38 39

17.625 3.919 907 819 968 932 923 893 823 789 874 886 817 704 799 914 861 797
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c. Morbilidade nas altas hospitalarias de pacientes con infeccién polo VIH

A porcentaxe de altas en que figuraba algunha enfermidade definitoria de sida no diagnds-
tico principal ou en calquera dos secundarios diminuiu do 30,1 % ao 10,4 % entre os anos
2000 e 2020. Os diagnosticos mais frecuentes foron a tuberculose (19 %), a pneumonia
por Pneumocystis jiroveci (14 %), os linfomas e a caquexia (13 % cada unha), e obsérva-

se unha tendencia descendente cos anos na maioria delas (taboa 10).

En relacion coa presenza de altas con enfermidades non asociadas a infeccion polo VIH
tanto no diagndstico principal coma nos secundarios, evidenciouse un incremento na mai-

oria dos grandes grupos de patoloxias.

Asi, alguns exemplos do anterior son as altas das enfermidades infecciosas que pasaron
do 51,9 % ao 58,0 % (importante o incremento no numero de altas con hepatite C cronica
ata o ano 2015 e cun gran descenso nos anos 2016 e 2017), das enfermidades respirato-
rias, do 21,7 % ao 35,1 %, das enfermidades dixestivas, do 18,1 % ao 29,2 %, dos tumo-
res que pasaron do 7,1 % ao 16,6 % (o tumor con maior tendencia ao aumento é o de

figado, 0 casos nos dous primeiros anos do periodo a 14 en 2020 (taboa 9).
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Taboa 10. Distribucién das altas hospitalarias segundo presenza de enfermidades* definitorias de sida no

diagndstico principal e/ou secundario. Galicia 2000-2020

0020 | 0004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 ( 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020

ne | e|lrme|me|mr|lre|lr|lmre|r|mr|re|mr|r|mr|mr|r|mr]|rmr
Tuberalose 118 518 [ 67/ | &2 | 73 | 61 | 60 | 45 | 48 | 28 | 34 7 | 2 | 18 13 | 18 4
Preunronia por P,
Jiroved 86 | 273 | 31 | 51 | 42 533 (34| 4| 3R]37] 26| 25| 2383|16| 20|22
Toxoplasmsecerelral | 372 | 19| 26 | 18 | 26 | 15 | 16 9 8 6| 15 6 2 3 6 2 1 4
Leucoencefalopata
multfocal progresiva 397 | 19| 2 31 32 26 35 1 14 12 19 17 17 7 8 6 16 6
Gandidose esofaxica 519 ( 195 | 0 | 34| 27 | 24 | 20| 24 | 8| 15| 24 [ 14 20 | 26 | 5| 14 | 13 7
Criptocoase
extrapurmonar 18| 6 | 17 4 10 5 0| 10| 1 6 9 6 3 7 9 3 4 5
Gnaoirvasivodealo | 73 %6 | 1 4 1 3 6 1 0 7 3 0 0 2 5 4 0 0
Septicerria por
salmorella 2 19 7 2 2 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0
Sarcoma de Kaposi 195 10 5 4 7 6 1 9 n| 1|22 15 9 8 5 6 | 10
Preunonia interstidal
linfoide a1 13 5 2 2 1 1 3 3 2 5 0 4 0 0 0 0 0
Infeadidn por
dtomegalovirus 27 | 47 | 13 7 0 11 (31| B3 14| 13 14 7 16 8 8 7 3| 15
Giptosporidiase 48 19 3 9 2 1 5 2 0 2 1 0 0 1 1 2 0 0
Maobadteriumoutras
espedes a7 30 6 0 1 0 4 0 1 0 2 2 1 0 0 0 0 0
Gouexda 737 | 29| 52 | 37| 40| M4 | 8| 37| 9| R| || 6|14 9 5| 25| 12
Maobadteriumaviumou
kansasi 02| 27 | 16 9 3 3 20 8 3 5 4 2 0 0 1 0 1 0
Isosporidase 4 0 1 0 0 1 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Herpes sinple
MuCoLLANeo 38 7 0 2 3 0 1 1 7 2 2 2 2 3 0 3 2 1
Gandidose traqueal,
bronauial ou pulmonar 29 8 3 1 1 5 0 1 3 2 2 0 1 1 1 0 0 0
Histoplasnmose
diseminada 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
Linforas 777 | 166 | 50 | 41 | 45 | 46 | 37| 55| 2| 0| A || 2| 8| N0 18| 24|28
Encefalopata VIH 8 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 2 3 1 0
Herpes sinple bronquial,
pulmonar ou esofaxco 2 3 0 1 1 2 1 1 4 2 4 1 1 0 0 0 0 1
Coddiommiaose
diseminada 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

5788 2020 368 320 35 30 3% 26/ 249 25 243 281 28 149 1483 11 14 14

(*) Non temos en conta as “multiples infeccions bacterianas recorrentes” nin as “pneumonias bacterianas recorrentes” pola sua dificul-
tade de codificacion.
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Taboa 11. Distribucidn das altas hospitalarias segundo presenza de enfermidades* non relacionadas coa in-

feccion polo VIH no diagndstico principal e/ou secundario. Galicia 2000-2020

00-20 | 00-04 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020

ne ne ne ne ne ne ne ne ne ne ne ne ne ne ne ne ne ne
Neoplasias: 2903 | 533 142 101 137 150 159 144 147 145 162 196 169 126 137 176 128 151
Traquea, bronguios, pulmén 356 56 19 6 18 23 23 31 17 12 14 18 19 18 22 22 13 25
Larinxe 98 22 10 2 0 3 1 2 5 15 9 9 2 7 5 1 3 2
Hodgkin 234 66 9 7 4 19 22 12 6 7 16 27 5 8 9 5 5 7
Recto, ano 111 7 2 7 8 2 8 11 6 8 12 7 4 10 5 3 6 5
Figado 234 19 17 2 19 5 12 9 13 19 17 21 12 5 8 23 19 14

Enf. enddcrino-metabdlicas: 4.675 | 659 163 174 190 | 204 | 203 240 | 252 | 252 | 300 | 295 281 | 206 | 231 | 324 | 346 | 355

Lipodistrofia 190 46 8 10 12 7 11 9 19 10 15 10 9 3 0 6 5 10
Enf. respiratorias 7.935 | 1.722 | 404 367 444 | 441 | 407 | 433 395 358 397 393 341 325 385 417 386 | 320
Enf. do sangue 3.924 | 992 249 219 254 247 216 224 196 178 189 181 125 116 131 143 147 117

Enf. aparato circulatorio | 5.848 | 935 270 | 253 276 | 291 | 271 | 290 | 320 | 291 | 322 | 346 | 307 | 237 | 270 | 381 | 411 | 377

Enf. dos riles 2955 | 579 124 | 108 145 161 | 161 | 141 170 | 142 | 166 | 173 120 | 129 | 123 173 168 | 172
Enf. infecciosas: 15.945| 4.407 | 872 | 826 | 842 | 834 | 808 | 834 | 822 | 730 | 708 | 747 | 655 | 534 | 544 | 664 | 590 | 528
Hepatite B aguda 188 93 14 17 9 9 6 6 8 3 7 8 3 2 0 1 1 1
Hepatite B crénica 863 353 50 59 56 44 30 40 28 37 27 16 18 17 14 27 23 24
Hepatite C aguda 158 103 16 14 5 5 4 3 2 1 0 0 1 2 1 0 0 1
Hepatite C crénica 8.172 | 2.043 | 425 | 406 | 419 | 456 | 442 | 479 | 469 | 403 | 386 | 413 | 394 | 276 | 273 | 347 | 307 | 234
Hepatite B sen especificar 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 5 6 0 3 3
Hepatite C sen especificar 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 16 23 25 17 24
Enf. dixestivas 6.502 | 1.504 | 308 | 330 | 409 | 405 | 321 | 346 | 343 | 328 | 332 | 292 | 237 | 243 | 251 | 296 | 291 | 266

Lesiéns e envelenamentos | 3.271 | 691 143 150 178 177 164 173 164 156 159 173 145 129 151 148 207 163

Enf. aparato xenital 721 156 40 26 36 27 36 37 31 42 49 52 32 28 31 40 32 26
Trastornos mentais 16.067 | 4.441| 874 | 811 875 905 866 | 839 771 720 733 748 662 | 467 | 491 626 669 569
Complicacions embarazo | 639 242 32 42 36 36 47 31 37 24 20 13 24 16 17 10 7 5

Enf. da pel 2.008 | 555 140 129 104 89 121 93 99 77 89 85 78 64 54 73 83 75

Enf. aparato osteoarticular | 1.556 | 321 52 71 67 80 89 77 80 86 88 87 60 70 74 95 86 73

Anomalias conxénitas 238 67 4 9 12 18 7 19 15 6 8 12 15 10 10 11 7 8

Enf. perinatais 16 8 2 0 0 1 1 0 2 0 2 0 0 0 0 0 0 0

25.652 7.151 | 1.409 | 1.298 | 1.372 | 1.371 | 1.303 | 1.278 | 1.211 | 1.090 | 1.136 | 1.165 | 1.015| 881 | 966 | 1.065 | 1.030 | 911

(*) Unha mesma persoa pode ter mais dun diagnoéstico
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d. Mortalidade nas altas hospitalarias de pacientes con infeccion polo VIH

Durante o periodo rexistraronse 1.645 altas por falecemento en pacientes hospitalizados
con infeccion polo VIH, o que supuxo o 6,4 % do total de altas dos 21 anos. A porcentaxe
de altas por falecemento permaneceu bastante estable nos anos coa excepcion dos cin-
co ultimos anos que baixaron do 6 % (6,4 % cun rango: 4,8 % en 2017 e 2020; 7,9 % en
2003).

En todo o periodo a maior parte dos exitus foron homes (78,9 %) e no grupo de idade de
35 a 49 anos (55,4 %); os maiores de 49 anos representan o 34,0 % (dende o 14,9 % no
2000 ata o0 86,4 % no 2020) (taboa 12).

Grafico 43. Nimero e % de altas hospitalarias por falecemento en pacientes con infeccion polo VIH. Galicia 2000-2020
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A idade media no momento do falecemento foi de 47 anos (DE: 11), pasouse de 40,9 en
2000 ata 59,5 en 2020.
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Taboa 12. Distribucién das altas por falecemento segundo sexo e idade. Galicia 2000-2020

63

SEXO GRUPOS DE IDADE
Homes Mulleres < 25 anos 25 a 34 anos 35 a 49 anos > 49 anos

n.° % n.° % n.° % n.° % n.° % n.° % total

2000 75 798% | 19 | 20,2% 2 21 % 31 33,0 % 47 50,0% | 14 14,9 % 94
2001 70 80,5% | 17 | 19,5% 0 0,0 % 18 | 20,7 % 61 701% | 8 9.2 % 87
2002 77 755% | 25 | 24,5% 1 1,0 % 23 | 225% 64 62,7% | 14 13,7 % 102
2003 95 812% | 22 | 188% 1 0,9 % 19 | 162 % 74 63,2% | 23 19,7 % 117
2004 75 824% | 16 | 17,6 % 1 1.1% 15 16,5 % 57 62,6 % | 18 19,8 % 91
2005 83 83,0% | 17 | 17,0% 0 0,0 % 9 9,0 % 69 69,0% | 22 | 22,0% 100
2006 73 839% | 14 | 1611 % 0 0,0 % 8 9,2 % 65 747 % | 14 16,1 % 87
2007 85 802% | 21 | 19.8% 1 0,9 % 1 10,4 % 71 670% | 23 | 21,7% 106
2008 70 795% | 18 | 20,5% 0 0,0 % 2 23% 62 705% | 24 | 27,3% 88
2009 67 80,7% | 16 | 19,3 % 0 0,0 % 7 8,4 % 49 59,0% | 27 | 32,5% 83
2010 56 718% | 22 | 282 % 0 0,0 % 0 0,0 % 47 60,3% | 31 39,7 % 78
2011 67 736 % | 24 | 26,4 % 0 0,0 % 5 5,5 % 58 63,7% | 28 | 30,8% 91
2012 54 771% | 16 | 229% 0 0,0 % 4 57 % 40 571% | 26 | 371% 70
2013 57 80,3% | 14 | 197 % 0 0,0 % 4 5,6 % 34 479% | 33 | 46,5% 71
2014 59 831% | 12 | 16,9% 0 0,0 % 4 5,6 % 33 465% | 34 | 479% 71
2015 43 69,4% | 19 | 30,6 % 1 1,6 % 3 4,8 % 26 419 % | 32 51,6 % 62
2016 37 787% | 10 | 21,3 % 0 0,0 % 0 5,6 % 19 40,4% | 28 | 59,6 % 47
2017 35 76,1% | 11 | 239% 0 0,0 % 3 6,5 % 11 239% | 32 69,6 % 46
2018 44 772% | 13 | 228% 0 0,0 % 1 1,8 % 1 193% | 45 | 789 % 57
2019 41 T74% | 12 | 22,6 % 0 0,0 % 0 0,0 % 7 132% | 46 | 86,8% 53
2020 35 795% | 9 | 20,5% 0 0,0 % 0 0,0 % 6 136 % | 38 | 86,4 % 44
1298 | 789% | 347 | 21,1 % 7 04% | 167 | 102 % 911 | 55,4 % | 560 | 34,0 % 1.645
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Ao analizar o diagnéstico principal do total de falecementos, os cddigos de infeccion polo
VIH figuraba en 744 altas (45,2 %), en 56 (3,4 %) esta presente algun codigo de enfermi-
dade definitoria de sida e nas 845 restantes (51,4 %) outra patoloxia non relacionada coa
infeccidén polo VIH. Obsérvase unha tendencia descendente na presenza da enfermidade

polo VIH a costa dun aumento noutras patoloxias non asociadas co VIH.

Taboa 13. Distribucién das altas por morte segundo patoloxias do diagndstico
principal. Galicia 2000-2020

Enfermidade polo VIH 744 45,2 %
Algunha enfermidade indicativa de sida 56 3,4%
Linfomas asociados ao VIH 16 1.0 %
Tuberculose 8 0.5 %
Pneumonia pbor Pneumocvstis iiroveci 7 0.4 %
Leucoencefalopatia multifocal proaresiva 4 0.2 %
Crintococose extrabulmonar 3 0.2 %
Cancro invasivo de colo uterino 2 0.1 %
Pneumonia intersticial linfoide 2 0.1 %
Outras 14 0.9 %
Outros diagndsticos non relacionados co VIH 845 51,4 %
Enfermidades dixestivas 162 9.8 %
Neoplasias: 202 123 %
Traauea. bronauios e bulmén 56 3.4 %

Fiaado 29 1.8 %

Enfermidades resbiratorias 135 82 %
Enfermidades infecciosas: 87 53%
Henpatite B crénica 4 0.2 %

Hepatite C crénica 31 1.9 %

Enfermidades aparato circulatorio 86 52 %
Lesions e envelenamentos 62 3.8 %
Outras 111 6.7 %

total 1.645 100 %
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Dentro das enfermidades definitorias de sida, as patoloxias mais frecuentes no diagnosti-
co principal foron os linfomas asociados ao VIH, a tuberculose e a pneumonia por P, jiro-
veci. Respecto doutras patoloxias, as maioritarias foron os tumores e as enfermidades di-

xestivas.

Gréafico 44: Diagnodstico principal das altas por falecemento en doentes con infeccion polo VIH.
Galicia 2000-2020
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e. Custos hospitalarios relacionados cos pacientes con infeccion polo VIH

Para facer unha estimacion dos custos hospitalarios en relacién co VIH imos ter en conta
un estudo* que conclue que o 60 % dos custos nestes pacientes se debe ao tratamento
en antirretrovirais (son de dispensacion hospitalaria), o 15 %, por outras medicacions e o

25 % restante, a hospitalizacions e outros.

(*) Documento de referencia:
The Lifetime Medical Cost Savings From Preventing HIV in the United States. Medical Care, Volume 00, Number 00, 2015.
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O gasto real en antirretrovirais das persoas infectadas polo VIH en Galicia, que nos doce
ultimos anos do periodo estudado superaron os 30 millons de euros anuais, falannos do

importante aspecto econémico da infeccion polo VIH en Galicia.

Tendo en conta as porcentaxes do estudo de referencia, os custos para o ano 2020 serian
de 53.689.892 euros:

32.213.935 € en antirretrovirais ............... (60 %)
8.053.484 € noutros medicamentos ......... (15 %)

13.422.473 € en hospitalizacion e outros ... (25 %)

Grafico 45. Custos® (60 % antirretrovirais, 15 % outros medicamentos, 25 % hospitalizacién e outros) en pacientes
con infeccion polo VIH segundo os anos. Galicia 1997-2020
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PRINCIPAIS CONCLUSIONS

a. Durante o periodo de estudo obsérvase un descenso do numero de altas hospitalarias
de pacientes con infeccion polo VIH. As altas maioritariamente son de homes e cunha ida-

de media en aumento.

b. Diminuen as hospitalizacions con diagnéstico principal de infeccion polo VIH, asi como
aquelas de enfermidades definitorias de sida, e aumentan as altas por outras enfermida-

des non relacionadas co VIH.

c. Baixan as altas en que tanto no diagndstico principal coma nos secundarios figuran
diagnosticos de enfermidades definitorias de sida. Mantense a tuberculose, a pneumonia
por Pneumocystis jiroveci e os linfomas como os mais frecuentes destas enfermidades

definitorias de sida.

d. Aumentan as altas con diagndstico principal ou secundarios con patoloxias non relacio-
nadas coa infeccion polo VIH nalgun dos grandes grupos de patoloxias como son as en-
fermidades enddcrino metabdlicas, as enfermidades do aparato circulatorio e as enfermi-
dades do aparato osteoarticular, e baixan os trastornos mentais e as complicacions rela-

cionadas co embarazo.

e. A porcentaxe de altas por falecemento permaneceu bastante estable nestes anos, ao
redor do 6,4 % anual (non superando o 6 % nos cinco ultimos anos). Obsérvase unha ten-
dencia descendente na presenza da enfermidade polo VIH no diagndstico principal a cos-

ta dun incremento noutras patoloxias non asociadas co VIH.

f. Constatase un importante gasto en pacientes con VIH, que presenta unha tendencia
crecente ata o ano 2010, pero que logo se estabiliza para baixar nos seis ultimos anos e

aumentar no ultimo ano.
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MORTALIDADE POLO VIH EN GALICIA:
1984-2019

A supervivencia dos pacientes con infeccion polo VIH mellorou moito coa introducion dos
tratamentos antirretrovirais de alta eficacia, pero esta segue sendo unha patoloxia grave
que non ten curacion. O seguimento das mortes polo VIH supdn un indicador para avaliar
a efectividade dos tratamentos e as actividades de prevencion dirixidas a loita contra a in-

feccion polo virus.

Unha das fontes de informacion usadas para vixiar a mortalidade polo VIH é a Estatistica
de mortalidade por causas elaborada polo Instituto Nacional de Estatistica (INE). A cober-

tura é estatal e obtense de maneira similar en todas as comunidades autbnomas.

Os ficheiros de datos de defuncions para codificar a causa basica de morte usan a Clasifi-
cacion Internacional de Enfermidades (CIE). Durante o periodo 1981-1999 producironse
moitos cambios nos criterios de clasificacion que afectaron as defuncions polo VIH. Inicial-
mente usouse a CIE 92 revision, na cal non existian cddigos especificos para a infeccion
polo VIH, dado que en 1975, cando se estableceu esta clasificacion, a infeccion polo virus
era unha doenza descofiecida; non foi ata o ano 1989 cando se definiron cédigos especifi-

cos para rexistrar as mortes polo VIH.

Por este motivo, ata 1989 as defuncions polo VIH rexistrabanse no grupo 279 (trastornos
do mecanismo da inmunidade) e os seus cédigos (279.1, 279.3, 279.8 e 279.9). A partir
de 1989, estableceuse que as mortes polo virus debian incluirse nun dos seguintes codi-
gos: 279.5 (sida), 279.6 (complexo relacionado coa sida) e 795.8 (infeccién polo VIH).
Dende o ano 1999 comeza a aplicarse a CIE 102 revisidn, na cal se incluen codigos espe -
cificos para o VIH (B20, B21, B22, B23, B24 e R75), polo que dende o ano 2000 s6 se

tefen en conta os devanditos codigos para o calculo da mortalidade.
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RESULTADOS DO ANO 2019

No ano 2019 producironse en Galicia un total de 30.957 mortes, das que 24 (0,78 %o) fo-
ron por VIH-sida. Destas, 18 (75 %) producironse en homes e 6 en mulleres. A taxa de
mortalidade global polo VIH foi de 0,89 por 100.000 habitantes.

Téaboa 14. Mortalidade polo VIH (mortalidade proporcional por mil e taxa de mortalidade por 100.000 habitantes) segun-
do o sexo. Galicia ano 2019

Defunciéns polo Defunciéns polo | Taxa de mortalidade
Defuncions totais VIH/sida VIH/sida (%o) VIH/sida
Homes 15.434 18 1,17 1,39
Mulleres 15.523 6 0,39 0,43
30.957 24 0,78 0,89

(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)

A idade media dos falecidos polo VIH foi de 53,7 afios (DE 6 anos), os homes 54,6 cunha

DE de 6,1 afios e mulleres 51,2 cunha DE de 5,6 anos).

Segundo os grupos de idade, o maior numero de mortes, 21 (88 % do total de falecidos),
rexistrouse entre os 40 e 59 anos, este patron repitese tanto en homes como en mulleres.

Os maiores de 64 anos foi un home (4 % das mortes).
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Taboa 15. Defunciéns polo VIH-sida. Nimero e taxa por 100.000 habitantes segundo sexo e grupos de idade. Galicia ano 2019

Total Taxa por 10° HOMES MULLERES
Taxa por 10° Taxa por 10°

(N) habitantes (N) habitantes (N) habitantes
0 a 4 anos 0 0,00 0 0,00 0 0,00
5a9 anos 0 0,00 0 0,00 0 0,00
10 a 14 anos 0 0,00 0 0,00 0 0,00
15 a 19 anos 0 0,00 0 0,00 0 0,00
20 a 24 anos 0 0,00 0 0,00 0 0,00
25 a 29 anos 0 0,00 0 0,00 0 0,00
30 a 34 anos 0 0,00 0 0,00 0 0,00
35 a 39 anos 0 0,00 0 0,00 0 0,00
40 a 44 anos 3 1,33 2 1,78 1 0,88
45 a 49 anos 2 0,92 0 0,00 2 1,83
50 a 54 anos 7 3,37 7 6,88 0 0,00
55 a 59 anos 9 4,60 6 6,29 3 2,98
60 a 64 anos 2 1,10 2 2,30 0 0,00
65 a 69 anos 1 0,61 1 1,28 0 0,00
70 a 74 anos 0 0,00 0 0,00 0 0,00
75 a79 anos 0 0,00 0 0,00 0 0,00
80 a 84 anos 0 0,00 0 0,00 0 0,00
> 84 anos 0 0,00 0 0,00 0 0,00

24 0,89 18 1,39 6 0,43

(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)
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Grafico 46. Taxas de mortalidade polo VIH segundo os grupos de idade. Galicia ano 2019
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)

RESULTADOS DO PERIODO 1984-2019

Se consideramos o periodo completo dende 1984 a 2019, producironse en Galicia un total
de 3.154 mortes polo VIH, dos cales o 80 % eran homes. O numero de defunciéns acadou
0 seu maximo nos anos 1995 e 1996 para, posteriormente, diminuir nos anos seguintes e

estabilizarse en menos de 60 mortes anuais dende 2010.
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Ao longo dos anos, a taxa de mortalidade foi, de maneira continuada, mais alta en homes
ca en mulleres, cun pico maximo no ano 1995, cunha taxa de mortalidade de 10,7 mortes
por 100.000 habitantes (17,5 en homes e 4,4 en mulleres). Dende o ano 2013 a taxa si-
tuase por baixo das duas mortes por 100.000 habitantes anuais (non supera os 3 en ho-

mes nin 1 en mulleres).

Gréfico 47. Taxas de mortalidade polo VIH segundo o sexo e os anos. Galicia 1984-2019
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)
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Taboa 16. Defuncions polo VIH-sida. Nimero e taxa por 100.000 habitantes segundo o sexo. Galicia 1984-2019

Total (N)

Taxa por 100.000

HOMES (N)

Taxa por 100.000

MULLERES (N)

Taxa por 100.000

(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)
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habitantes habitantes habitantes
1984 a
1990 239 1,25 196 2,12 43 0,44
1991 129 4,72 104 7,90 25 1,77
1992 174 6,40 149 11,32 25 1,77
1993 200 7,34 160 12,15 40 2,83
1994 230 8.43 182 13.80 48 3,39
1995 293 10,71 231 17,51 62 4,36
1996 283 10,33 226 17,17 57 4,02
1997 165 6.05 133 10,14 32 2,25
1998 94 3.43 80 6.10 14 0,99
1999 102 3.74 82 6,25 20 1,41
2000 93 3.40 72 5,48 21 1,48
2001 82 3,00 65 4,94 17 1,20
2002 102 3,73 78 5,91 24 1.69
2003 92 3,34 74 5,59 18 1,26
2004 80 2,91 65 4,90 15 1.05
2005 83 3,00 71 5,33 12 0,84
2006 80 2,89 64 4,80 16 1,12
2007 92 3,32 73 5,44 19 1,32
2008 65 2,33 53 3,93 12 0,83
2009 64 2,29 52 3,85 12 0,83
2010 55 1,97 41 3,04 14 0,97
2011 47 1,69 37 2,75 10 0,69
2012 58 2,09 45 3,36 13 0.91
2013 54 1.96 41 3,08 13 0.91
2014 40 1,46 33 2,50 7 0,49
2015 46 1,69 35 2,66 11 0,78
2016 26 0,96 20 1,53 6 0,43
2017 33 1,22 26 2,00 7 0,50
2018 29 1,07 24 1,85 5 0,36
2019 24 0.89 18 1,39 6 0,43
3.154 2.530 624
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Para o total de anos as maiores mortalidades producense nos intervalos de idade de 25 a

44 anos pero cunhas importantes diferenzas segundo os anos.

Grafico 48. Taxas de mortalidade polo VIH segundo intervalos de idade e os anos. Galicia 1984-2019
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)

Asi, dende 1984 a 1998 eran maiores as taxas de mortalidade no grupo de persoas de 25
a 34 anos, dende 1999 a 2009 eran maiores no grupo de 35 a 44 anos e dende o ano
2010 as maiores taxas danse nas persoas de 45 a 54 anos, co que € evidente o despra-
zamento continuado da mortalidade cara aos grupos de maior idade, comezandose a ver

nos ultimos anos un aumento de mortalidade no grupo de 55 a 64 anos.
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PROBAS DE DETECCION RAPIDAS DO VIH
EN GALICIA: 2011-2020

Un dos piares basicos da loita contra a sida € a deteccidon precoz das persoas infectadas
polo VIH. O diagndstico precoz ofrece a posibilidade de beneficiarse da terapia antiviral
nas etapas precoces da infeccidon e pode contribuir a modificar as condutas que favorecen
a transmision do virus a outras persoas. Neste sentido, as probas rapidas de deteccion do
VIH ofreceran, ademais da vantaxe de facilitar o diagndstico precoz, a posibilidade de
chegar a colectivos con escaso contacto cos servizos de saude ou reticentes a acudir a
eles, pero que si € probable que acudan en determinados momentos polo caracter inme-

diato de resultados que proporcionan as probas rapidas de VIH.

Dende que no ano 1985 xurdiu o primeiro test de deteccion de anticorpos fronte ao VIH, o
diagndstico da infeccidn por este virus evolucionou moito e actualmente hai un amplo con-
xunto de probas para a deteccién do VIH. Comunmente o diagndstico baséase no uso da
proba ELISA para detectar anticorpos fronte ao VIH e a confirmacion por outra proba mais
especifica (Western-Blot). Posteriormente, desenvolvéronse técnicas de ELISA de segun-
da e terceira xeracion, co uso de proteinas recombinantes e péptidos sintéticos, o que re-
percutiu nun incremento da sensibilidade e especificidade no diagndstico, ademais de re-
ducir o chamado periodo venta. Coa aparicion das probas de cuarta xeracion, ainda se
acurtou mais este tempo. Estas probas precisan dunhas condicidns estritas que as fagan
fiables, nas cales se incluen o equipamento de laboratorio, a experiencia do persoal profe-
sional que as realiza e tamén o mantemento dunha temperatura estable, de 2 a 8 °C para

0s pasos de incubacion.
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As probas de deteccién rapida usadas para o cribado, movéndose en bos rangos de
sensibilidade e especificidade, conseguen que se poida obter nun prazo de 15-30 minutos
un primeiro resultado que, de ser reactivo, debera ser confirmado posteriormente (para

a confirmacion a proba mais utilizada é a de inmunoelectrofluorescencia ou Western-Blot).

As caracteristicas que definen as probas de deteccion rapida adoitan ser:

- Alta sensibilidade (> 99 %) e especificidade (> 99 %), asi como elevada reproduci-
bilidade.

- Mostra sinxela de recoller.

- Pouco equipamento técnico.

- Pouco adestramento.

- Facil de interpretar (visual).

- Rapida en ofrecer o resultado (< 30 minutos).

- Facil de almacenar a temperatura ambiente (20-30 °C).
- Vida util (12 meses ou mais).

- Axeitada para facer un volume de probas pequeno.

- Minima producién de residuos.

- Baixo custe.

Todas estas caracteristicas fan posible que as probas rapidas non tefan que ser realiza-
das dentro da estrutura do sistema sanitario, cunha infraestrutura de laboratorio axeitada,
senodn que se poden levar a cabo en diferentes lugares como organizacions de xuventude,
asociaciéons, ONG, oficinas de farmacia e outras instituciéns. Isto facilita a realizacion das
probas e 0 asesoramento daquelas persoas con practicas de risco, que son reazas a acu-

dir aos servizos de saude por causas variadas.
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DETECCION PRECOZ ANONIMA DO VIH EN GALICIA

Dende a Direccion Xeral de Saude Publica (DXSP) puxose en marcha, coa participacion
dos centros Quérote+ da Direccion Xeral de Xuventude e Voluntariado e doutras entida-
des colaboradoras, o proxecto da deteccion precoz anénima de VIH en Galicia, que ten
por fin promover a realizacion destas probas rapidas na nosa comunidade. Este proxecto
ofrece a posibilidade de que as persoas con practicas de risco para a infeccion polo VIH

que o desexen poidan acceder anonimamente as probas.

As probas de deteccion rapida de VIH podense facer en diferentes mostras, como son
fluido oral, sangue, soro ou plasma. A proba seleccionada para este fin foi a que se realiza
en fluido oral polas suas implicaciéns, entre as cales se atopan unha recollida da mostra
mais sinxela e con mais aceptabilidade por parte da poboacién, menor dotacién de infra-
estrutura técnica, non precisar persoal sanitario para a sua realizacidn e que se elimina
como residuo sanitario non perigoso (clase Ila segundo o Decreto 38/2015 de residuos

sanitarios de Galicia).

O obxectivo xeral do proxecto é o de diminuir o atraso diagnéstico da infeccion VIH en

Galicia. E os obxectivos especificos son:

1. Diminuir o atraso diagndstico do VIH en poboacions con practicas de risco, e que non

acoden con frecuencia ao sistema sanitario, mediante a realizacién dunha proba rapida.
2. Facilitar o consello antes e despois da proba do VIH.

3. Aumentar as practicas preventivas nas persoas que acoden realizar a proba rapida do

VIH en fluido oral.
4. Facilitar o acceso ao diagnoéstico de VIH e ao tratamento antirretroviral.

O proxecto lévase a cabo no ambito territorial da Comunidade Auténoma de Galicia, en lo-

calidades de mais de 10.000 habitantes. As probas realizanse nos locais e dispositivos
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que faciliten, como entidades colaboradoras, os centros Quérote+ da Direccion Xeral de
Xuventude e Voluntariado, as asociacions do movemento de resposta social fronte ao
VIH/sida e outras institucidons que cumpran os requisitos esixidos pola DXSP e estean au-
torizadas para levar a cabo este proxecto de deteccion precoz anonima de VIH. Inicial-
mente comezouse o proxecto de probas rapidas de VIH a través dos centros Quérote+ e

algunhas asociacions.

Esta formacién especifica poderan adquirila as persoas que non tefan os cursos que a

DXSP organiza para tal efecto e que versaran sobre os seguintes contidos:

Historia da infeccion polo VIH e a sida.
» Epidemioloxia da infeccién polo VIH e a sida.
* Viroloxia e inmunoloxia do VIH/sida.

* Principios basicos das probas para o diagnéstico de VIH, con referencia particular as
probas rapidas. Proba rapida de VIH en fluido oral.

* Procedemento para recoller as mostras de probas rapidas de VIH e principios minimos
de calidade.

* Interpretacion dos resultados das probas rapidas de VIH e da resolucion de problemas.

» Bioseguridade. Medidas de hixiene xerais e precaucions estandar para axentes bioldxi-
cos de transmisién sanguinea.

» Sesion practica de recoleccidon de mostras, procesamento e interpretacion de resultados
de probas rapidas de VIH.

» Consello asistido antes e despois da proba rapida de VIH.
» Diagndstico, tratamento, seguimento e profilaxe postexposicion da infeccion VIH.

* Protocolo do Proxecto de deteccién precoz anénima de VIH en Galicia a través de pro-
bas de deteccién rapida de VIH. Confidencialidade e anonimato no proceso da proba
rapida. Xestién dos datos epidemioléxicos.
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PROTOCOLO DE REALIZACION DA PROBA RAPIDA ANONIMA DE VIH EN FLUIDO
ORAL

a) Persoa solicitante da proba

A persoa que solicita a proba rapida no fluido oral declara que ten 16 anos ou mais, e sera
informada da voluntariedade da realizacion desta. Esta proba sera sempre feita de forma

individualizada (con cita previa durante a situacion de prevencién da COVID-19).

b) Confidencialidade e anonimato

Informarase a persoa de que se trata dunha proba confidencial e anénima e de que en
ningun caso se tomaran datos de caracter persoal. Posteriormente, procederase a recolli-
da dos datos epidemioldxicos e informarase do seu caracter anénimo e de que non consti-

tuiran ningun ficheiro nominal de datos.

c) Consello asistido anterior a realizaciéon da proba

O consello asistido antes da realizaciéon do test incluira informacién sobre:

» Cal é o proposito do test. Vantaxes do diagndstico precoz.

* Posibilidades de diagnostico, tratamento e recursos que hai dispofiibles ante a infec-
cion polo VIH e a sida.

* En que consiste a técnica do test rapido do VIH en fluido oral.

* A proba rapida s6 € unha proba de cribado, non diagnéstica. A necesidade dun diag-
nostico de certeza posterior aos tests reactivos.

* A seguridade do test non reactivo.

* Aimportancia do «periodo venta».
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d) Consentimento

O persoal da entidade que realiza o consello asistido previo asegurarase de que o solici-
tante entende a informacion sobre o VIH e a transcendencia da proba e respectara o de-
reito da persoa a decidir, tras este consello asistido previo, se desexa ou non realizala.
Unha vez que a persoa xa esta perfectamente informada, sera capaz de tomar a decision
libremente sobre facer ou non a proba segundo as suas circunstancias persoais. Neste
momento obterase o consentimento, tan so6 verbal, para facer a proba. No caso de que se
rexeite a realizacién da proba, esta informacion tamén deberia ser recollida no formulario

de enquisa epidemioloxica.

e) Preparacion da area de traballo

A area de traballo cubrirase cun mantel limpo, absorbente e dun sé uso. Sobre este man-
tel colocarase o soporte para a proba, que é reutilizable. Utilizaranse luvas para a realiza-
cion da proba, que non exime dunha correcta hixiene de mans antes e despois da realiza-

cion da proba.

f) Preparacion do material para a proba

A bolsa contén o dispositivo para a proba e o frasco de solucién reveladora. Para evitar a
contaminacion do dispositivo, deixarase na bolsa ata que vaia ser usado. Primeiro quitara-
se o frasco de solucién reveladora da sua bolsa e despois de abrirse colocarase no sopor-
te. Hai que asegurarse de que o frasco chega ao fondo do oco do soporte para evitar sal-
picaduras. O dispositivo debe incluir na bolsa que o contén un paquete absorbente; de

non habelo, eliminarase o dispositivo e collerase unha bolsa nova para a proba.
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g) Toma de mostra de fluido oral e realizaciéon da técnica da proba rapida de
deteccion de VIH

Seguiranse as especificacions técnicas do fabricante (Oraquick ®).

O material manipularao o persoal competente para realizar a proba e sera tamén quen

obtefia a mostra, co fin de evitar a variabilidade da recollida da mostra.

Para a recollida da mostra, colocarase a paleta por enriba dos dentes do paciente, sobre
o exterior da enxiva. Fregarase a paleta pola parte exterior das enxivas superior e inferior,
unha soa vez. A paleta pédese usar por ambos os lados. Unha vez realizado isto, inserira-
se a paleta do dispositivo no frasco de liquido revelador, e verificarase que a paleta toca o

fondo do frasco e que a venta dos resultados mira para vostede.

Os resultados lense despois de vinte minutos, pero non en mais de corenta. Cando se co-
meza a realizar a proba aparece un liquido rosa que sobe a través da venta de resultados,
este ira desaparecendo a medida que se revela a proba. Para a toma da mostra de fluido
oral e manipulacion dos materiais recoméndase a utilizacién de luvas dun sé uso e mante-

rase a hixiene debida en todo o proceso.

h) Lectura do resultado da proba rapida

* Proba rapida non reactiva. O resultado € non reactivo se aparece unha lifia de cor
rosa ou vermella xunto ao triangulo que ten a letra C e non aparece ningunha lifa
onde o triangulo que ten a letra T.

* Proba rapida reactiva. O resultado é reactivo se aparece unha lifia de cor rosa ou
vermella xunto ao triangulo que ten a letra C e tamén aparece unha lifa onde o trian-
gulo que ten a letra T. Unha destas linas pode ser mais escura ca a outra, pero sem-
pre que aparezan as duas sera reactivo (ainda que as lifias sexan tenues).

* Proba rapida non valida. O resultado é invalido se non aparece ningunha lifia verme-
lla xunto ao tridngulo do C; se despois de vinte minutos o fondo da venta de resulta-
dos se volve de cor avermellada e dificulta a sua lectura; se algunha das lifias non
aparece dentro dos triangulos C ou T.
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i) Comunicacion do resultado da proba rapida e consello asistido despois da proba

* Se non é reactivo, reforzarase o consello asistido sobre practicas seguras.

* Se é reactivo, recomendaraselle & persoa a necesidade de establecer un diagndstico
de certeza e explicaraselle que a proba rapida non € unha proba diagnostica. Se esta
de acordo, sera derivada a un centro sanitario onde poidan realizarlle unha proba con-
vencional de laboratorio para o diagnéstico da infeccion VIH.

Saliéntanse os beneficios do establecemento dun control e tratamento precoz e os im-
portantes avances do tratamento antirretroviral, asi como a necesidade de adoptar
practicas seguras para evitar a reinfeccion e a posible transmisién a outras persoas.

* Se o resultado € non valido, recomendarase que acuda a realizar unha proba diagnos-
tica de laboratorio nun centro sanitario xa que non é posible descartar a infeccién coa
proba rapida.

j) Entrega de duas copias do documento de resultados e enquisa epidemiol6xica
Unha copia € para a persoa que realiza a proba e a outra copia € para entregarlle ao per-

soal médico que confirme ou descarte a infeccion polo VIH.

k) Derivacidon ao centro de referencia determinado pola DXSP e o Servizo Galego de
Saude das persoas con probas de VIH reactivas ou non validas, para a realizacion da pro-
ba diagndstica en sangue (o persoal médico debe cubrir o resultado da proba diagndstica

na copia correspondente da enquisa e enviala 4 DXSP).

|) Evitarase a realizacion da proba rapida en venres, sabado e véspera de festivo
para facilitar a confirmacion ou exclusion, por parte dun centro sanitario, de probas reacti-

vas ou non validas o dia seguinte ao da sua realizacion.
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RESULTADOS DA PROBA RAPIDA ANONIMA DO VIH EN GALICIA

Comezaronse a facer probas rapidas do VIH en relacion con este proxecto en Galicia en
xufio de 2011 e ata o 31 de decembro de 2020 realizaronse 8.358 probas, das que 125

(1,5 %) foron «reactivas» e 46 presentaron un resultado «non valido».

Taboa 17. Probas rapidas anénimas do VIH segundo sexo, idade e principais practicas de risco. Galicia 2011-2020*

TOTAL REACTIVAS NON REACTIVAS
Nuam. % Nam. % Nam. %
homes 4.854 58 % 103 82 % 4.751 58 %
mulleres 3.491 42 % 22 18 % 3.469 42 %
SEXO NC 13 0% 0 0 % 13 0 %
16-24 anos 2.140 26 % 30 24 % 2.110 26 %
25-34 anos 3.089 37 % 51 41 % 3.038 37 %
35-44 anos 2.126 25 % 28 22 % 2.098 25 %
45-54 anos 774 9% 15 12 % 759 9%
IDADES 55-64 anos 174 2% 0 0% 174 2%
65-74 anos 31 0% 0 0 % 31 0%
>74 anos 2 0 % 0 0% 2 0 %
NC 22 0% 1 1% 21 0%
HSH 2.159 26 % 78 62 % 2.081 25 %
PRACTICA RISCO Heterosexual 5.579 67 % 39 31% 5.540 67 %
PID 98 1% 3 2% 95 1%
Outros e NC 522 6 % 5 4% 517 6 %
(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021) (*) xufio de 2011 a decembro de 2020

O 58 % das probas realizadas correspondeu a homes, o 88 % tifia entre 16 e 44 anos, € a
practica de risco mais presente nos rexistros foi a das relacions heterosexuais non segu-

ras en dous terzos das enquisas.
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A porcentaxe de probas reactivas do periodo foi de 1,5 % (3,1 % en 2011; 2,1 % en
2012; 0,5 % en 2013; 1,7 % en 2014; 1,9 % en 2015; 1,0 % en 2016; 1,4 % en 2017;
1,6 % en 2018; 1,4 en 2019 e 1,3 en 2020).

Grafico 49. Probas rapidas de deteccién do VIH segundo os anos. Galicia 2011-2020*
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(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021) (*) xufio de 2011 a decembro de 2020

A maioria das persoas contactadas sentiuse moi satisfeitas coa proba, como se pode ver

na taboa seguinte.

Taboa 18. Nivel de satisfaccion coas probas rapidas anonimas do VIH realizadas. Galicia 2011-2020*

Nuamero %
nada 1 0%
SATISFACCION COA REALIZACION DAS | pouco 4 0%
PROBAS RAPIDAS ANONIMAS DO VIH bastante 600 7%
moito 6.771 81 %
ncins 982 12 %

(DXSP: datos do 30 de xufio de 2021)

(*) xufio de 2011 a decembro de 2020




Estes informes son resultado do esforzo e dedicaciéon dos sanitarios que colaboran
coa Direccién Xeral de Saude Publica. A maioria destes profesionais da saude tra-
ballan nos seguintes centros sanitarios:

- COMPLEXO HOSPITALARIO UNIVERSITARIO A CORUNA
Servizo de Medicina Interna
As Xubias de Arriba, 84
15006 A Coruiia
Tel.: 981 178 000

- COMPLEXO HOSPITALARIO UNIVERSITARIO DE SANTIAGO
Servizo de Medicina Interna
Travesia da Choupana, s/n
15706 Santiago de Compostela
Tel.: 981 950 000

- COMPLEXO HOSPITALARIO UNIVERSITARIO ARQUITECTO MARCIDE
Servizo de Medicina Interna
Estrada de San Pedro de Leixa, s/n
15045 Ferrol
Tel.: 981 334 000

- HOSPITAL UNIVERSITARIO LUCUS AUGUSTI
Servizo de Medicina Interna
San Cibrao, s/n
27004 Lugo
Tel.: 982 296 000

- COMPLEXO HOSPITALARIO UNIVERSITARIO DE OURENSE
Servizo de Medicina Interna
Rua Ramon Puga, 54
32005 Ourense
Tel.: 988 385 500

- COMPLEXO HOSPITALARIO UNIVERSITARIO DE PONTEVEDRA
Servizo de Medicina Interna
Rua Loureiro Crespo, 2
32002 Pontevedra
Tel.: 986 800 000

- COMPLEXO HOSPITALARIO UNIVERSITARIO DE VIGO
Servizo de Medicina Interna do Xeral-Cies
Rua Pizarro, 22
36204 Vigo
Tel.: 986 816 000
Unidade de Patoloxia Infecciosa do Meixoeiro
O Meixoeiro, s/n
36200 Vigo
Tel.: 986 811 111

- POLICLINICO VIGO, SA (POVISA)
Servizo de Medicina Interna
Rua Salamanca, 5
36211 Vigo
Tel.: 986 413 144
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