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RESUMEN 

Introducción: El sistema inmunológico se ve afectado por el VIH/SIDA que ataca especialmente 

a los linfocitos CD4 provocando una serie de infecciones oportunistas. Objetivo: Determinar el 

riesgo del estado nutricional en relación con marcadores predictivos de asociación. Materiales y 

métodos: Es una investigación de tipo descriptivo, retrospectivo de enero a noviembre del 2017; 

Se evaluó 102 historias clínicas de pacientes diagnosticados con SIDA en el Hospital de 

Infectologia del Ministerio de Salud Pública, se identificaron variables edad, sexo, índice de 

masa corporal a través de la fórmula: peso Kg/talla (m2), valores de albúmina y contaje de CD4. 

El 75% fueron de sexo masculino, el 25%   sexo femenino, en edades comprendida entre 22 y 61 

años con una media de 35 y DE 11.  De acuerdo al CDC de Atlanta el 65% de los pacientes tuvo 

valores de CD4 < de 200 células/ mm3 tienen SIDA, el 21% VIH sintomático, y apenas el 14% 

como VIH asintomático.  Infecciones oportunistas se observaron en los pacientes que tenían 

contaje de CD4 por debajo de 200, asociación que fue significativa (p: 000) con un nivel de 

confianza del 95%; y no se observaron infecciones oportunistas en los pacientes con contaje de 

CD4 mayor de 500. No hubo asociación significativa entre el estado nutricional y el contaje de 

CD4 (p: 0.400). Tampoco existe asociación entre los valores de albúmina y el contaje de CD4 (p: 

0,119). Conclusiones: La disminución en los conteos de CD4+ en una PVIH/sida se asocia 

débilmente con el deterioro de los indicadores nutricionales. La instauración de la TARGA 

modifica apreciablemente la asociación que pudiera existir entre el sistema inmune y el estado 

nutricional. Lo que se determinó son coinfecciones en pacientes con conteo de Cd4 < 200 

células/mm3.  

Palabras Claves: VIH/SIDA, estado nutricional, albumina, CD4, infecciones. 
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ABSTRACT 

Introduction: The immune system is affected by HIV / AIDS that attacks especially CD4 

lymphocytes causing a series of opportunistic infections.  

Objective: To determine the risk of nutritional status in relation to predictive association 

markers. Materials and methods: This is a descriptive, retrospective investigation from January 

to November 2017. A total of 102 clinical records of patients diagnosed with AIDS were 

evaluated in the Hospital of Infectology of the Ministry of Public Health. Age, sex, body mass 

index variables were identified through the formula: weight Kg / height (m2), albumin values 

and CD4 count. 75% were male, 25% were female, between the ages of 22 and 61, with an 

average of 35 and 11 SD. According to the CDC of Atlanta 65% of patients had CD4 values 

<200 cells / mm3 have AIDS, 21% symptomatic HIV, and only 14% as asymptomatic HIV. 

Opportunistic infections were observed in patients who had CD4 count below 200, association 

that was significant (p: 000) with a confidence level of 95%; and no opportunistic infections 

were observed in patients with CD4 count greater than 500. There was no significant association 

between the nutritional status and the CD4 count (p: 0.400). There is also no association between 

albumin values and CD4 count (p: 0.119). Conclusions: The decrease in the CD4 + counts in a 

PLWH / AIDS is weakly associated with the deterioration of the nutritional indicators. The 

establishment of  TARGA significantly modifies the association that may exist between the 

immune system and nutritional status. What was determined are coinfections in patients with a 

Cd4 count <200 cells / mm3. 

 

Key Words: HIV / AIDS, nutritional status, albumin, CD4, infections. 

 

 

 

 

 

 

 



Prevalencia y factores de riesgo de infecciones en vías urinarias en estudiantes 
Vol. 2, núm. 3., (2018) 

Janet del Roció Gordillo Cortaza; Fausto Gonzalo Orozco Vilema; Fátima Victoria Feraud 

Ibarra; Gisella Katherine Sanclemente Láinez 

 

Revista Científica de Investigación Actualización del Mundo de las Ciencias. 2(3). pp. 453-465 456 

 

Introducción. 

La desnutrición es un estado frecuente entre los pacientes infectados por el VIH, y abarca 

numerosas complicaciones llevando a estados severos del estado nutricional, que es considerado 

como entidad marcadora de riesgo de morbilidad y mortalidad la determinación de los niveles de 

albúmina1.  

Los Linfocitos T CD4 son las células blanco para adquirir múltiples infecciones y 

afectación a otros componentes del sistema inmune, el virus destruye las células e impide el 

normal funcionamiento, la persona infectada va cayendo gradualmente en una situación de 

inmunodeficiencia2. La misma se presenta como alto riesgo de contraer numerosas infecciones 

oportunistas, cánceres y otras enfermedades que las personas con un sistema inmunitario 

saludable pueden combatir.  

La pérdida de peso corporal hay que diferenciar del síndrome de desgaste que se refiere a 

la pérdida de masa muscular, es muy frecuente que ambos ocurran al mismo tiempo, aunque no 

siempre; La albúmina, aunque no es un marcador específico de la infección por VIH, se ha 

encontrado que es el predictor más fuerte de mortalidad3. Un estudio sugirió que los niveles de 

albúmina pueden aumentar en pacientes que tienen una respuesta virológica al TARGA. Se ha 

encontrado que una sola medición de albúmina al inicio es útil para predecir la supervivencia en 

pacientes que tienen conteos de células CD4 de 200 células/ml, esto hace que el riesgo de muerte 

sea mayor si hay niveles de albúmina de 3 g4.  

El deterioro del estado nutricional, se debe a la hipercatabolia que sufre su cuerpo en el 

intento de controlar la replicación viral y restablecer el sistema inmune. Es evidente la asociación 
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de pérdida de peso con los niveles de albúmina, hemoglobina y recuento de CD4 <200 células / 

mm35. Estas variables son indicadores de deficiencia nutricional, lo que también se demuestra 

por la alta prevalencia de anemia, donde influyen los efectos secundarios de medicamentos, 

enfermedades oportunistas y VIH en sí mismo6.  

Por medio de este trabajo se logra medir el impacto que ocasiona los pacientes infectados 

con el virus de VIH, sobre el estado nutricional, para valorar la utilidad de la medición de 

albúmina en los distintos estadios de la enfermedad y monitorear la respuesta del paciente a su 

tratamiento7.  

Materiales y métodos. 

Se realizó una investigación de tipo descriptivo, retrospectivo de enero a noviembre del 

2017, revisando 102 historias clínicas de pacientes atendidos en el Hospital de Infectologia del 

Ministerio de Salud Pública del Ecuador. Se identificaron variables de edad, sexo, índice de 

masa corporal obtenido a través de la fórmula: peso Kg/talla (m2), valores de albúmina y contaje 

de CD4. La clasificación del estado nutricional se estableció de acuerdo con los valores 

determinados por la Organización Mundial de la Salud según índice de masa corporal obtenido: 

bajo peso un valor menor 18.5; peso normal de18.5 a 24.9; sobrepeso de 25 a 29.9 y obesidad 

mayor o igual a 30. Los pacientes se clasificaron según la infección por VIH con base en el 

criterio aplicado por el Centro para la Prevención y Control de Enfermedades de Atlanta, 

Organización Mundial de la Salud, en tres categorías: Contaje CD4 menos de 200 células/ mm3 

como SIDA, de 200 a 500 como VIH sintomático y más de 500 células/ mm3 como 

asintomático. Según los valores de albúmina se clasificaron los pacientes con déficit nutricional 
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leve (3 -3,4 mg/dl), moderado (2,5 -2,9 mg/dl), severo (2,4 mg/dl) y críticamente bajo (1,5 

mg/dl). 

Resultados. 

De los pacientes estudiados el 25% correspondía al sexo femenino, la mayoría 75% 

fueron de sexo masculino (GRAFICO # 1).  La edad estuvo comprendida entre 22 y 61 años con 

una media de 35 y DE 11.   

Grafico # 1 

 

La mayor parte de los pacientes (65%) tuvo valores de CD4 por debajo de 200 células/ 

mm3, lo que corresponde a SIDA, de acuerdo con la clasificación del Centro para la Prevención 

y Control de Enfermedades de Atlanta, el 21% VIH sintomático, y apenas el 14% como VIH 

asintomático (GRAFICO # 2).   
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Grafico # 2 

 

Infecciones oportunistas se observaron en los pacientes que tenían contaje de CD4 por 

debajo de 200, asociación que fue significativa (p: 000); apenas dos pacientes con VIH 

sintomático presentaron infecciones, y no se observaron infecciones oportunistas en los pacientes 

con contaje de CD4 mayor de 500 (GRAFICO #3). 
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Grafico # 3 

 

En relación al estado nutricional, el 37% se encontraba con bajo peso, el 53% con peso 

normal, 8% con sobrepeso y el 2% con obesidad, no hubo asociación significativa entre el estado 

nutricional y el contaje de CD4 (p: 0.400) (GRAFICO #4).  

 

 

 

 

 

 

0

10

20

30

40

50

60

70

menor  200 200 a 500 mayor 500

INFECCIONES OPORTUNISTAS Y CONTAJE DE CD4

SI NO



Prevalencia y factores de riesgo de infecciones en vías urinarias en estudiantes 
Vol. 2, núm. 3., (2018) 

Janet del Roció Gordillo Cortaza; Fausto Gonzalo Orozco Vilema; Fátima Victoria Feraud 

Ibarra; Gisella Katherine Sanclemente Láinez 

 

Revista Científica de Investigación Actualización del Mundo de las Ciencias. 2(3). pp. 453-465 461 

 

Grafico # 4 

 

Según los valores de albúmina con déficit nutricional se encontraban el 24% de los 

pacientes, de los cuáles el 50% correspondía a déficit nutricional severo.  Sin existir asociación 

significativa entre los valores de albúmina y el contaje de CD4 (p: 0,119). (GRAFICO # 5). 
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Grafico # 5 

 

Discusión.  

El sexo masculino en este estudio tiene  predominio en relación al femenino, lo que nos 

indica que hay una diferencia de género, las desigualdades tiene que ver mucho de acuerdo al 

país, que requeriría de un abordaje específico de acuerdo a la región8. En una encuesta 

transversal basada en una muestra aleatoria de 115 empresas realizada en Ecuador hubo una 

mayor exposición de hombres al VIH/SIDA  que mujeres en una relación 3:19. En lo que se 

refiere al recuento de CD4 juega un papel importante para iniciar el tratamiento en aquellos 

pacientes que acuden tarde a la atención y cuando el monitoreo de carga viral este restringido10; 

Se diagnosticó tuberculosis en 267 (15%) de 1748 pacientes  que presentaron un recuento medio 

de linfocitos T CD4 +/-, 242 por milímetro cúbico11; Así mismo  las levaduras colonizaron el 

84% de los pacientes con  cándida albicans  y se separó en 34 cepas distintas. La mayoría de los 

pacientes tenían portadores persistentes de 1 o 2 cepas dominantes de cándida. albicans. En 
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pacientes con  CD4 <200 / μL se asoció con el desarrollo de muguet12. La disminución de los 

parámetros de CD4 es indicativo de verdaderas modificaciones del sistema inmunológico y que 

muchos factores además de infecciones oportunistas parece afectar su conteo13. En pacientes del 

Hospital Universitario de Recife la disminución de los niveles de albúmina sérica se asoció con 

una disminución del recuento de células CD4 y una pérdida de peso superior al 10% en relación 

con el peso habitual (p = 0,00 y 0,01, respectivamente)14. En un estudio del  M.Y. Hospital de la 

India, los  recuentos de CD4 y los niveles de albúmina sérica  a los 6 meses de tratamiento no 

mostró ningún cambio, pero se encontró una correlación significativa entre los niveles de 

albúmina sérica previos al tratamiento una asociación positiva  con la correlación coeficiente de 

0,52 (línea de base) y 0,51  (seguimiento) con ambos valores de p estadísticamente significativos 

de <0.00115. 

Conclusiones. 

En nuestra región es más frecuente la infección con el virus de VIH  en pacientes del 

género masculino; que los   pacientes que presentaron un  conteo < 200  células/ mm3,  de 

acuerdo a la clasificación del Centro para la Prevención y Control de Enfermedades de Atlanta, 

son más susceptibles a infecciones oportunistas. Por otro lado aunque los niveles de albúmina no 

son un marcador del estado de infección por VIH, se ha encontrado que son un fuerte predictor 

de morbi-mortalidad en la progresión de la enfermedad  y también pueden indicar el grado de 

respuesta del paciente al tratamiento del VIH; Sería conveniente su determinación como un 

seguimiento clínico  cuando no existen los recursos para realizar un Conteo de células CD4 y 

carga viral. 
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