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Objetivos 

de la guía 

1.Homogeneizar el control de estos pacientes

2. Actualizarlo en base a la situación real de 

estos pacientes

3. No olvidar aquellos aspectos menos 

considerados habitualmente

4. Aportar pautas-sugerencias a médicos con 

menor experiencia en el control de estos 

pacientes



Paciente de 4 años 

Adopción de Mali

Familia adoptiva monoparental y 

acomodada

Diagnóstico de VIH a su llegada 

a nuestra

consulta

¿¿ QuQuéé hacer?hacer?



Primera visita

Remitir, si es posible, a centro 
especializado en el control de estos niños



Neumonías de repetición

No otras infecciones significativas

Talla y peso aceptables

CD4: 27% (1680/mm3)

Carga viral: 23.500 copias/ml (4.37log)

Hipergammaglobulinemia sin otras 
alteraciones analíticas significativas



Seguimiento

inmunovirológico

e inicio de TARV





Seguimiento

inmunovirológico

e inicio de TARV



Inicio de TARV



Se pospone inicio de TARV

Controles periódicos y control pediatra 
CAP

Se valoran otros aspectos:

Nutrición

Inmunizaciones

Profilaxis

…….



Nutrición



Inmunizaciones



Coinfecciones

y profilaxis





Se inicia el control 

“por aparatos” del 

niño y su familia



NRL-psiquiátrico



OFT-bucodental



Gastrointestinal



Renal



Metabólico



Evaluación social



y muchos otros

,….



Conclusiones

La realidad del paciente pediátrico 

que vive con el VIH, varía 
constantemente









Conclusiones

por lo que nuestra actuación médica debe 
hacerlo en el mismo sentido, adaptándose 
a las necesidades del paciente y su familia



Muchas gracias

www.upiip.com


