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Resumen

A continuacion se presentan los principales resultados de la vigilancia de la infeccion por el virus
de la inmunodeficiencia humana (VIH) en los paises de la Unién Europa/Area Econémica Europa (UE/
AEE) y Espana correspondientes al ano 2018, asi como las tendencias en Espana en el periodo 2009-
2018. La tasa de nuevos diagnosticos de VIH en Espafia en 2018 fue superior a la media de la UE/
AEE (8,6/100.000 habitantes en Espania y 5,8 en la UE/AEE, corregidas por retraso en la notificacion),
aunque es similar a la de otros paises del entorno. La via de transmision mas importante sigue siendo
la sexual, ocupando el primer lugar las relaciones sexuales no protegidas entre hombres. Los datos
muestran, tanto en Espana como en la UE/AEE, que casi la mitad de los nuevos diagndsticos en
2018 fueron tardios y la tendencia se mantiene estable en los ultimos anos. El grupo de edad mas
afectado son los adultos entre 25 y 39 afios. La tendencia de las tasas entre 2009 y 2018 es ligeramente
descendente, variando segun la categoria de transmision. Entre personas que se inyectan drogas y los
casos heterosexuales es decreciente. Por grupos de edad, la tendencia es descendente en todos ellos,
excepto entre 25 y 29 afos que se mantiene estable.

Abstract

This report shows the main results about HIV surveillance in European Union/European Economic
Area (EU/EEA) and Spain in 2018, and the trends in Spain in the period 2009-2018. The rate of new
HIV diagnoses in Spain was higher than the average in UE/EEA (8.6/100.000 population in Spain and
5.8 in EU/EEA, adjusting for report delay), although is similar to other neighbor countries. Sexual
transmission is still the most important route of transmission, and the unprotected sexual relationships
between men were the highest proportion of cases. In Spain, as well as EU/EEA countries, nearly
half of new HIV diagnosed in 2018 were late presenters and the trend remains stable. Adults aged
between 25 and 39 years were the largest age group. The rate trend is slightly decreased during the
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period 2009-2018, changing by category of transmission. Among persons who injecting drugs and
heterosexuals, the trend is descending. By age group, the trend is descending, except between 25 and
29 that remains stable.

SITUACION DE LOS NUEVOS DIAGNOSTICOS DE VIH Y CASOS DE SIDA EN LA UNION
EUROPEA Y AREA ECONOMICA EUROPEA (UE/AEE)

En 2018, se notificaron 26.164 nuevos diagnésticos de VIH en los 31 paises que forman la UE/
AEE, lo que representa una tasa de 5,8 por 100.000 habitantes después de ajustar por retraso en la
notificaciéon (tabla 1). Las tasas mas bajas se notificaron en Eslovaquia (1,9 por 100.000 habitantes) y
Eslovenia (1,7 por 100.000 habitantes) mientras que las mas altas se declararon en Letonia (16,9 por
100.00 habitantes), Malta (15,3 por 100.000 habitantes) y Estonia (14,4 por 100.000 habitantes).

Las tasas en hombres fueron mas altas que en mujeres (7,9 versus 2,4 por 100.000 habitantes),
con un ratio hombre/mujer de 3,1. La principal via de transmision del VIH sigue siendo a través de las
relaciones sexuales no protegidas entre hombres, sumando el 40% de todos los nuevos diagnosticos
de VIH de 2018. En 10 (Alemania, Croacia, Eslovaquia, Eslovenia, Espana, Hungria, Irlanda, Paises
Bajos, Polonia y Republica Checa) de los 31 paises de la UE/AEE, los hombres que tienen sexo con
hombres (HSH) representan mas del 60% de los nuevos diagnésticos de VIH.

Por grupos de edad, las tasas en hombres fueron mas elevadas que en mujeres en todos los grupos
de edad, excepto entre los menores de 15 afios donde fueron similares. La mayor tasa se observa entre
25y 29 afios (12,3 por 100.000 habitantes); en este mismo grupo de edad también se observa la mayor
tasa en hombres (18,4 por 100.000 habitantes), mientras que la mayor tasa en mujeres se produce en
el grupo de edad entre 30 y 39 afios (6,0 por 100.000 habitantes).

El 42% de los nuevos diagnésticos de VIH en 2018 en la UE/AEE fueron en personas originarias
de otros paises. El 18% procedian de paises del Africa Subsahariana, el 8% de paises de América Latina
y Caribe y el 11% de otros paises de Europa, diferente al pais de diagnodstico.

En 26 paises se disponia de informacion sobre el recuento de CD4 en el momento del diagndstico.
El 49% de todos los casos con informacion disponible sobre CD4 presentaron diagndstico tardio
(menos de 350 cél. CD4/mm?) y el 29% de ellos enfermedad avanzada (menos de 200 cél. CD4/mm?).
Las mayores proporciones de diagnostico tardio se presentan en mujeres (51%), en adultos mayores
(50% entre 40 y 49 anos y 64% en personas de 50 afios o mas), en heterosexuales (63% en hombres y
53% en mujeres), en personas que adquirieron la infeccion a través del consumo de drogas inyectadas
(53%) y personas originarias de sur y sudeste asidtico (56%) y Africa Subsahariana (57%).

En 2018, 3.235 casos de sida fueron notificaron por 30 paises de la UE/AEE (todos excepto
Suecia), lo que representa una tasa de 0,6 por 100.000 habitantes (1).

SITUACION DE LOS NUEVOS DIAGNOSTICOS DE VIH Y CASOS DE SIDA EN ESPANA

La vigilancia epidemiolégica del VIH en Espana se realiza a través de dos sistemas de informacion
de ambito poblacional, el Registro Nacional de Casos de Sida (RCS) y el Sistema de Informacion sobre
Nuevos Diagnosticos de VIH (SINIVIH) que se actualizan anualmente (2).

Para el analisis del afio 2018 se han incluido todos los casos notificados por el conjunto del
territorio espanol. Para el analisis de las tendencias, se han utilizado sélo los datos notificados en 15
Comunidades Autonomas (CCAA), ademas de Ceuta y Melilla, que disponen datos desde 2009 a 2018.

Hasta el 30 de junio de 2019, se notificaron 3.244 nuevos diagnoésticos de VIH correspondientes
al afio 2018, lo que representa una tasa de 6,94 por 100.000 habitantes sin ajustar por retraso en
la notificacion. Aplicando dicho ajuste, la tasa estimada serd de 8,65 por 100.000 habitantes en el
momento en que se complete la notificacion de todos los diagndsticos realizados ese ano.

El 85,3% del total de nuevos diagnoésticos de VIH se produjo en hombres; la mayoria de los nuevos
diagnosticos se produjo entre los 30 y 39 afios (31,9%), siendo la mediana de edad al diagnéstico de
36 afios para los hombres y de 38 afios para las mujeres (p<0.05). La tasa por 100.000 habitantes fue
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de 12,1 en los hombres y de 2,0 por 100.000 habitantes en mujeres. Por grupos de edad, la mayor tasa
se produjo en el grupo de edad entre 25 y 29 afios (20,6 por 100.000 habitantes) y entre 30 y 34 afios
(18,0 por 100.000 habitantes).

El principal modo de adquisiciéon del VIH en los nuevos diagnosticos de VIH en 2018 fue la via
sexual (56,4% en HSH vy el 26,7% en heterosexuales). La transmisiéon asociada al consumo de drogas
inyectadas represent6 el 3,2% de los nuevos diagnésticos de VIH. Entre los hombres, la transmision en
HSH supuso el 66,1% mientras que la transmision heterosexual se situé en el 17,1%. Entre las mujeres,
la transmision heterosexual es la principal via de adquisicion de la infeccion (82,2%).

Tabla 1. Nuevos diagnésticos de VIH en Espaiia y paises de la UE/EEA, 2018

Espafa UE/EEA
N° de nuevos diagndsticos de VIH 3.244 26.164
Tasa por 100.000 (ajustada por retraso en la notificacion) 8,6 5,8
Razén Hombre/Mujer 5,8 31
Nuevos diagnésticos de VIH entre 15 y 24 afios (%) 11,6 10,6
Nuevos diagndsticos de VIH con 50 afios o mas (%) 15,8 19,8
Modo de transmision (%)
Hombres que tienen relaciones sexuales con hombres 56,4 39,8
Heterosexuales 26,7 325
Personas que se inyectan drogas 3,2 3,7
Otros 0,8 1,3
No consta informacion 12,8 227

Fuente: Sistema de Notificacion de Nuevos Diagnésticos de VIH (SINIVIH). Red Nacional de Vigilancia Epidemiolégica. European Center for
Diseases Prevention and Control (ECDC).

Respecto a la tendencia de los nuevos diagnosticos de VIH, se han analizado los datos de las
CCAA que notifican de manera consistente desde 2009 y 2018 (Aragén, Asturias, Baleares, Canarias,
Cantabria, Castilla La Mancha, Castilla y Le6n, Catalufia, Extremadura, Galicia, La Rioja, Madrid, Murcia,
Navarra, Pais Vasco, Ceuta y Melilla) incluyendo un total de 33.738 nuevos diagnésticos de VIH. Las
tasas disminuyen a lo largo del periodo de analisis tanto de forma global como en hombres y mujeres.
Por grupos de edad, las mayores tasas se observan en los grupos de entre 25 y 29 anos y 30 y 39 afios
en todo el periodo. Se aprecia una tendencia descendente en la mayoria de los grupos, excepto entre
25 y 29 anos y en los mayores de 50 donde se mantiene estable (figura 1).

Figura 1. Tasas de nuevos diagnésticos de VIH por grupos de edad. Espaiia*, 2009-2018.
Datos no corregidos por retraso en la notificacién.
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Fuente: Sistema de Notificacién de Nuevos Diagnésticos de VIH (SINIVIH). Red Nacional de Vigilancia Epidemiolégica.
* Aragdn, Asturias, Baleares, Canarias, Cantabria, Castilla La Mancha, Castilla y Leén, Cataluiia, Extremadura,
Galicia, La Rioja, Madrid, Murcia, Navarra, Pais Vasco, Ceuta y Melilla.

Segun el mecanismo de transmision se observan diferentes tendencias en la incidencia de nuevos
diagnosticos de VIH. Entre las personas que se inyectan drogas (PID) y los heterosexuales (tanto
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hombres como mujeres) la tendencia es descendente, mientras que entre los HSH se observa un punto
de cambio en 2016, pero la tendencia antes y después de ese afio se mantiene estable (figura 2).

Figura 2. Tasas de nuevos diagnésticos de VIH por modo de transmisién. Espaiia*, 2009-2018.
Datos corregidos por retraso en la nofificacion.
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Fuente: Sistema de Notificacién de Nuevos Diagnésticos de VIH (SINIVIH). Red Nacional de Vigilancia Epidemioldgica.
* Aragdn, Asturias, Baleares, Canarias, Cantabria, Castilla La Mancha, Castilla y Leén, Cataluia, Extremadura,
Gdlicia, La Rioja, Madrid, Murcia, Navarra, Pais Vasco, Ceuta y Melilla.

** Tasa calculada por 100.000 hombres.

Entre los nuevos diagnésticos de VIH en 2018, el 37,6% fue en extranjeros. De ellos, el 57,6%
proceden de Latinoamérica, seguidos del 16,2% de Africa Subsahariana, del 10,6% de Europa Occidental,
el 8,6% Europa Central y del Este, el 4,6% de Africa del Norte y el 2,4% de otras regiones. Segtin la regién
de origen, la distribucién de los nuevos diagnoésticos de VIH por categoria de transmision es diferente.
Tanto en Espafia como en Europa Occidental y Latinoamérica, los HSH representan el principal modo
de transmision, con el 60,2%, el 64,3 y el 67,3%, respectivamente. Entre los nuevos diagndsticos de VIH
procedentes de Africa subsahariana predomina la transmision heterosexual, tanto en hombres (17,7%)
como en las mujeres (32,8%). La transmision asociada al consumo de drogas inyectadas es muy baja en
todas las regiones, excepto en Europa Central y del Este que alcanza el 12,4% (figura 3).

Figura 3. Distribucién de nuevos diagnésticos de VIH por modo de transmision y lugar de origen. Espaiia, 2018.
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Fuente: Sistema de Notificacién de Nuevos Diagnésticos de VIH (SINIVIH). Red Nacional de Vigilancia Epidemioldgica.
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Entre los nuevos diagnoésticos de VIH en 2018 con informacion sobre CD4 en el momento del
diagndstico (n=2.800, 86,3% del total de casos), el 47,6% fueron diagndsticos tardios (<350 células
CD4/mm?) y el 28,1% presentaron enfermedad avanzada (<200 células CD4/mm?). Segian categoria
de transmision, el porcentaje de diagnosticos tardios esta por encima del 50% en todas las categorias,
excepto en los HSH (40,3%) (figura 4 A). Por grupos de edad, se observa una tendencia creciente del
porcentaje de diagndsticos tardios segiin aumenta la edad, alcanzando el 64,6% entre las personas con
50 afnos o mas (figura 4 B).

Figura 4. Distribucién del recuento de CD4 en los nuevos diagnésticos de VIH por modo de transmisién
y grupo de edad. Diagnéstico tardio segin modo de transmisién (A) y grupos de edad (B). Espaiia, 2018.
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Fuente: Sistema de Notificacién de Nuevos Diagnésticos de VIH (SINIVIH). Red Nacional de Vigilancia Epidemioldgica.
El porcentaje de casos con diagnéstico tardio desciende levemente entre 2009 y 2016, manteniéndose

estable después (figura 5). Por grupos de edad, el porcentaje de retraso diagnoéstico en las personas
entre 40 y 49 afos y con 50 afios 0 mas, se sitia por encima del global en todo el periodo.

Figura 5. Porcentaje de casos con diagnéstico tardio segun afio de diagnéstico y grupo de edad. Espaiia*,
2009-2018. Datos no corregidos por retraso en la nofificacion.
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Fuente: Sistema de Notificacién de Nuevos Diagnésticos de VIH (SINIVIH). Red Nacional de Vigilancia Epidemiolégica.
* Aragdn, Asturias, Baleares, Canarias, Cantabria, Castilla La Mancha, Castilla y Leén, Catalufia, Extremadura,
Gadlicia, La Rioja, Madrid, Murcia, Navarra, Pais Vasco, Ceuta y Melilla.

Respecto a los casos de sida, en 2018 se notificaron 415 casos en 15 CCAA, Ceuta y Melilla (por
razones técnicas no se han podido incluir los casos de la Comunidad Valenciana ni de Cataluna), lo
que supone una tasa de 1,4 por 100.000 habitantes tras ajustar por el retraso en la notificacion. El
82,9% eran hombres, la mediana de edad al diagnéstico de sida fue de 43,5 anos, siendo similar en
hombres y mujeres.

Desde el comienzo de la epidemia hasta 31 de junio de 2019 se han notificado 88.135 casos de
sida en Espafia. La mayor tasa de sida se produjo en 1994 (19 casos de sida por 100.000 habitantes)
si bien a partir de la introduccién de los tratamientos antirretrovirales de gran actividad en 1996 se
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produjo un descenso muy importante. Las enfermedades definitorias de sida mas frecuentes en el
periodo 2011-2018 son la neumonia por P, jirovecci (28,8%), seguida de la tuberculosis de cualquier
localizacion (20,1%) y de la candidiasis esofagica (12,7%).

CONCLUSIONES

La tasa global de nuevos diagnosticos de VIH en Espana en 2018 se mantiene superior a la media
de la UE/EEA, aunque similar a otros paises de Europa occidental.

Los nuevos diagnosticos de VIH son mayoritariamente hombres, adultos jévenes y de procedencia
espanola. La via sexual es el principal modo de transmision y al igual que en los paises de la UE/
AEE, el principal mecanismo de transmisién de la infeccién por VIH son las relaciones sexuales no
protegidas entre HSH.

Casi la mitad de los nuevos diagnosticos de VIH presentan diagnostico tardio y este es especialmente
elevado en las personas de mayor edad (50 afios o mas).

La tendencia global en la tasa de nuevos diagndsticos de VIH en el periodo 2009-2018 es
ligeramente descendente. Segin el modo de transmision, el descenso es continuo en PID y en los
casos de transmision heterosexual, mientras que para los HSH la tendencia no es tan clara.

Las personas entre 25 y 39 anos presentan las mayores tasas de nuevos diagnostico de VIH en el
periodo 2009-2018. Se aprecia una tendencia descendente en la mayoria de los grupos etarios, excepto
entre 25 y 29 anos y en los mayores de 50 donde se mantiene estable.

La incidencia de casos de sida en Espafia continua la tendencia descendente observada desde
mediados de los anos 90 con la introducciéon del tratamiento antirretroviral de gran actividad.
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