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La infeccién por el virus de la inmunodeficiencia humana (VIH),
al igual que otras infecciones de transmisién sexual (ITS), presenta
una elevada prevalencia entre los adultos jévenes. Segtin los resul-
tados del informe publicado en noviembre de 2017 por el Sistema
de Informacién sobre Nuevos Diagnésticos del VIH y Registro
Nacional de Casos de Sida se muestra un incremento de las tasas de
nuevos diagnésticos en el grupo de edad de 30 a 34 afios entre 2009
y 2014, seguido de una estabilizacién a partir de esa fecha. En el
resto de grupos de edad no se observaron cambios estadisticamente
significativos. La mediana de edad al diagnéstico de la infeccién
por el VIH fue de 36 afios, siendo significativamente menor
en los hombres (36 afios) que en las mujeres (39 afios). La mayoria
de los nuevos diagndsticos se encuentran en el grupo de edad
de 30 a 39 afios (33,6%). Un 25,9% tenia menos de 30 afios en el
momento del diagnéstico del VIH. El 11,1% tenia entre 15 y 24 afios
y el 16,4% 50 o mas afios’.

En Espafia existe escasa informacién entre los jovenes sobre
el conocimiento relativo a las vias de transmisién del VIH y las
medidas de proteccién para evitar la adquisicién de la infeccion,
de aqui el interés del articulo publicado por Velo-Higueras et al.,
donde describen unos resultados y unas conclusiones muy ttiles
para disefar estrategias preventivas dirigidas principalmente a
los jévenes. Dicho articulo titulado, Jovenes y VIH. Conocimientos
y conductas de riesgo en un grupo de residentes en Espaiia, tiene
como objetivos evaluar los conocimientos sobre los mecanismos
de transmisién y métodos de proteccién frente al VIH y conocer las
conductas de riesgo para la adquisicién del VIH/ITS, en una muestra
de jévenes en EspafiaZ. El estudio se realizé entre 241 personas con
edades comprendidas entre 16y 36 afios, con una mediana de edad
de 26 afios, no infectados por el VIH. El 83% tenia estudios supe-
riores. Cumplimentaron un cuestionario en formato online o fisico
en el ambito hospitalario, que recogia informacién sobre salud y
habitos sexuales con relacién al VIH. Las personas encuestadas se
dividieron en 2 perfiles de riesgo de transmision del VIH: alto y
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bajo. Los autores consideraron con riesgo de transmisién del VIH
alto (48,1%) a los sujetos que no utilizaban siempre el preservativo
y que habian tenido 3 o mas parejas sexuales a lo largo de su vida
y como de riesgo bajo (47,3%) a los que usaban el preservativo
siempre y que habian tenido menos de 3 parejas sexuales en su vida.

A pesar de que el cuestionario se centra en evaluar los conoci-
mientos relativos al VIH, podria mejorar la calidad del estudio si se
hubiera recogido también informacién sobre otras ITS como clami-
diasis, gonococia o sifilis, mas prevalentes entre los jovenes>. Estas
ITS frecuentemente pasan desapercibidas ya que en su mayoria son
asintomadticas, pudiendo producir complicaciones severas, sobre
todo en mujeres y en las infecciones de localizacién extragenital*>.
Paraevaluar el riesgo de adquirir el VIH u otras ITS, existen guias que
recomiendan recoger informacién sobre caracteristicas sociodemo-
graficas, clinicas y conductuales®. Entre ellas, se considera espe-
cialmente relevante el nimero de parejas sexuales, la orientacién
sexual, el uso del preservativo en cada una de las distintas practicas
sexuales, los antecedentes de ITS, el nimero de pruebas del VIH rea-
lizadas, el consumo de drogas recreativas asociadas o no a las prac-
ticas sexuales y el uso de profilaxis pre- y postexposicién al VIH”.

Al igual que en otras publicaciones, Velo-Higueras et al. ponen
de manifiesto que el conocimiento sobre los mecanismos de
prevencién frente al VIH, con frecuencia, no se asocia a la
adopcion de conductas mas seguras. Asi, el 81% de los sujetos con-
siderados de alto riesgo por los autores, sefialan que su percepcién
personal era de poco o de ninglin riesgo para adquirir la infeccién
por el VIH. Por otra parte, tener un elevado grado de conocimiento
respecto de alguna medida eficaz para prevenir el VIH, como el uso
del preservativo, no garantiza conocer otras medidas preventivas
como el tratamiento antirretroviral supresivo, la pre- y postexpo-
sicién al VIH, el diagnéstico y tratamiento de otras ITS, etc.%?

Los resultados obtenidos en este articulo demuestran que
entre los jovenes no existe un adecuado conocimiento respecto
a los mecanismos de transmision del VIH. Asi, un 17,8% piensan
que el VIH se puede adquirir por picadura de mosquito y el 4,6%
compartiendo lavabos, o el 15,8% que considera que el uso de
espermicidas es un método de proteccién eficaz. A pesar de la
extensa informacién ofrecida en Internet, los jévenes no tienen
mensajes claros y concisos sobre el VIH y sus vias de transmision.
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Para reducir las conductas sexuales de riesgo y los problemas de
salud relacionados, entre los jovenes, es necesario incrementar la
educacion sanitaria desde la escuela, especialmente en la esfera de
la sexualidad, con el objetivo de informar y fomentar la adopcién de
actitudes y comportamientos que respalden su salud y bienestar,
incluidas las conductas que reducen el riesgo de adquirir el VIH,
otras ITS y el embarazo no deseado'?.

En EE. UU,, la Estrategia Nacional contra el VIH/sida exige que
todos los ciudadanos reciban educacién sobre el VIH. Esto incluye
conocer como se transmite y se previene el VIH, y saber qué conduc-
tas sitian a las personas en mayor riesgo de infeccién. La conciencia
y la educacién sobre el VIH deben integrarse universalmente en
todos los entornos educativos'’.

Velo-Higueras et al. describen que la gran mayoria de los encues-
tados saben que el VIH se transmite por via sexual y que el
preservativo masculino es una adecuada medida de proteccién. Por
ello, concluyen que el problema no solo reside en la falta de infor-
macién, sino en aplicar estos mensajes de salud en la vida real. Este
puede ser uno de los puntos en los que mas se debe incidir. ;Por
qué los jévenes, aunque conocen las medidas de prevencion, no las
usan? Varios estudios han encontrado que quizas algunas causas
podrian ser: la pérdida del miedo al sida motivada por la seguri-
dad que genera la gran eficacia clinica y preventiva mostrada por el
tratamiento antirretroviral supresivo, el consumo de drogas recrea-
tivas asociado a las relaciones sexuales y el uso de las Apps para la
biisqueda de contactos sexuales de riesgo, todas ellas dificultan una
actividad sexual protegida!213.

Se ha documentado un alto riesgo de adquirir el VIH y otras
ITS bajo el efecto de las drogas recreativas asociadas a las prac-
ticas sexuales no protegidas'“. Este fenomeno es cada vez mas
frecuente entre los jévenes y adolescentes. Tal y como indican los
autores, el consumo de drogas recreativas se asocié al grupo con
factores de alto riesgo. Por ello, es importante para los jévenes con
consumo problematico de alcohol y drogas: promover la reduc-
cién de los riesgos y dafios, derivar a los servicios de salud mental
segiin las necesidades de cada persona, efectuar el despistaje peri6-
dico de ITS/VIH y realizar el estudio de contactos. El andlisis de
los habitos téxicos entre las personas, especialmente entre los
jovenes, es fundamental para disefiar estrategias de prevencién
ajustadas.

Es necesario elaborar intervenciones preventivas disefladas
especificamente para los jovenes. Las aplicaciones méviles, muy
utilizadas entre las personas de este grupo etario, podrian ser una
herramienta que facilite la difusién de la informacién, de un modo
claro y conciso, sobre las vias de transmision y las diferentes medi-
das de prevencién de la infeccién por el VIH, con el objetivo de
conseguir un cambio significativo en las practicas de riesgo y otros
factores asociados a la transmisiéon del VIH y otras ITS. Actualmente,
existen algunas Apps que ofrecen recomendaciones para promover
la adherencia al TAR y a la PrEP>.

Por otra parte, es imprescindible facilitar el acceso a los jévenes
y adolescentes a las pruebas del VIH y otras ITS en distin-
tos dispositivos asistenciales como las clinicas de ITS, atencién
primaria, ONG, centros de atencioén a personas con consumo pro-
blematico de drogas o centros de salud sexual y reproductiva
para jovenes, en los que ademds se deberia ofrecer un ase-
soramiento sobre practicas sexuales mas seguras y reduccién
de riesgos adaptados a los adolescentes y promover el uso del
preservativo!6-18,

En conclusién, la informacién sobre las vias de transmision del
VIH y los factores asociados es incompleta en una gran parte de los
jovenes, que con frecuencia infravaloran el riesgo. Aunque exis-
ten algunas escalas para medir el conocimiento y conductas de

riesgo sobre el VIH, es necesario disponer de un cuestionario estan-
darizado para poder evaluar e identificar el riesgo de adquirir la
infeccién por el VIH y otras ITS, con el objetivo de establecer un
consejo preventivo individualizado.
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