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Resumen

Objetivos: Realizar un estudio comparativo sobre las caracteristicas de la poblacién VIH con respecto ano
VIH queingresae servicio de Medicina Interna en la Unidad Penitenciaria del Hospital Clinico
Universitario Virgen dela Arrixaca (HUCVA) de Murcia

Material y métodos: Se realizd un estudio comparativo de los pacientes ingresados en el modul o de presos
entre enero 2015 y diciembre 2016 analizando |os datos recogidos a través de la historia clinica el ectronica.
Las variables revisadas fueron: edad, sexo, tabaquismo activo, consumo de sustancias toxicas ilegales,
antecedentes de patol ogia psiquiétrica, motivo de ingreso y estancia media hospitalaria.

Resultados: Se analizaron un total de 47 pacientes, 14 de ellos infectados por VIH y €l resto pertenecientes a
Servicio de Medicina Interna general. Con respecto a la distribucién por sexo, en el subgrupo de los pacientes
con infeccion por VIH todos eran varones, con una edad media de 42,13 afos; y enlosno VIH, existiaun
porcentaje de mujeres del 12,1%, con una edad media de 47,63 afios. EI motivo de ingreso fue similar en
ambos grupos, siendo ladisnea e sintoma clinico mas repetido, en un 35% de los pacientes VIH y en un
18,1% delos no VIH. La estancia media hospitalaria entre los grupos fue 28,4 diasen € primeroy 8,12 dias
en el segundo. L as caracteristicas de consumo de téxicos se distribuyeron de la siguiente manera: paralos
pacientes infectados por VIH, 92,8% eran fumadores activos, el 85,7% tenian antecedentes de adiccion a
drogas por via parenteral, el 14,28% lo eran activamente y uno de los reconocia consumo de cocaina via
inhalada. De los pacientes no VIH, €l 75,7% eran fumadores activos, €l 11% eran adictos a drogas via
endovenosay el 12,1% presentaba adiccion a drogas por viainhalada. Los antecedentes psiquiatricos fueron
igualmente prevalentes en ambos grupos, correspondiendo el 22% a trastornos de la personalidad en el grupo
de pacientes VIH frente a 23% de los no infectados por VIH.

Discusion: Tras analizar |os datos comparativos entre |as dos subpobl aciones no se observan grandes
diferencias en cuanto a caracteristicas sociodemogréficas, resultando pacientes de edad media en los que €l
motivo de ingreso que predomina es |a patol ogia frecuente como |as infecciones respiratorias, descartando las
infecciones oportunistas como primer motivo de ingreso en los pacientes VIH con la actualidad. Destaca la
diferencia en dias de estancia media hospitalaria, més el evada en grupo de pacientes infectados por VIH,
probablemente en relacién con la complejidad y comorbilidad que esta enfermedad presenta, aunque se
necesitarian mas estudios dirigidos para extraer mas conclusiones. Con respecto ala patol ogia psiquiétrica,
predomina €l trastorno de personalidad y €l importante consumo previo de sustancias toxicas ilegales, aunque
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cabe resefiar que no haya mayor diferenciaen el consumo de drogas por via parenteral en ambos grupos al
ser uno de los mecanismos de transmision.

Conclusiones. No existen grandes diferencias entre ambas subpobl aciones ni tampoco en e motivo de
ingreso. La principal diferencia se encuentra en la estancia media hospitalaria, que habria que estudiar mas
ampliamente para sacar conclusiones. Predominalos trastornos de la personalidad en ambos grupos como
principal patologia psiquiatrica en asociacion con consumo de sustancias ilegales, aunque no existen grandes
diferencias entre e consumo por via parenteral en ambos grupos.
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