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Resumen

Objetivos. El tratamiento de lainfeccion por VIH ha permitido una mayor supervivenciay esperanza de vida
en estos pacientes. La enfermedad cardiovascular se ha convertido en una causa importante de
morbimortalidad en estos pacientes, siendo la cardiopatia isquémica la manifestacion cardiovascular mas
frecuente. El abacavir es el f&rmaco que més controversia ha generado con respecto a su asociacién con €l
infarto agudo de miocardio (IAM). Nuestro objetivo es analizar si existe una asociacion entre €l tratamiento
con abacavir y un aumento de laincidenciade IAM. A su vez, se analizara el impacto de cada factor de
riesgo cardiovascular en el desarrollo de este evento.

Material y métodos: Estudio de casosy controles retrospectivo, observacional y analitico. Seincluyeron a 34
pacientes infectados por VIH, con 10 pacientes que habian desarrollado IAM y 24 controles sin eventos
isquémicos, emparejados por sexo y edad (+ 3 afos). Se realizaun andlisis univariante y multivariante de las
variables de interés en relacion con la presenciade IAM mediante regresion logistica.

Resultados: Se analizan 32 sujetos todos ellos varones con una mediana de edad de 52,5 afios (RI 48-58). El
29,4% eran hipertensos, 20,6% diabéticos y un 56% dislipémicos. El 73,5% presentaban tabaquismo activo.
El 54,4% eran obesos o con sobrepeso. La mediana de CD4 era de 545 cel/mm3'y el 65% tenialacargaviral
inferior a 50 copias/ml. El abacavir no se asocia en un modelo explicativo con el riesgo de IAM (OR 0,31;
1C95% 0,01-9,41; p = 0,498). La CV detectable (p = 0,040), unacifrabajade linfocitos CD4 (p = 0,046) y la
HTA (p = 0,065) se asocian como factores predictores independientes de |AM.

Conclusiones: En nuestro estudio el abacavir no esta asociado con e |AM. Presentar una CV detectable o
una cifrabaja de CD4 son factores predictores independientes de cardiopatia i squémica.
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