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RESUMEN

Objetivo: Analizar el comportamiento de la infeccién por VIH en Colombia entre
los afios 2016 a 2021. Métodos: Se llevo a cabo una investigacion de enfoque
descriptivo transversal, de tipo retrospectivo, con analisis de los datos reportados
para Colombia sobre la infeccion por VIH encontrados en el SIVIGILA. Las
variables incluidas en el estudio fueron: edad, género biolégico, afiliacion al
sistema general en salud y departamentos de residencia. Resultados: Los casos
notificados de VIH durante los afios 2016 al 2021 en Colombia presentan una
variabilidad con fluctuaciones notables en ciertos afios; del afio 2016 al afio 2019
se registra aumento en los casos reportados, pero para el afio 2020 se registra
un descenso del 21,6% en los reportes respecto al 2019. En cuanto a los casos
notificados por departamento se logré evidenciar que para el periodo de estudio
la notificacion de casos por VIH fue mayor en Bogota, Antioquia y Valle del
Cauca. Conclusiones: En los afios analizados, se pudo determinar que la tasa
de infeccion por VIH ha aumentado de 11.992 casos en 2016 a 17.876 casos en
2021, y el grupo de edad que mayormente se ve afectado por el VIH es de 25 a
34 afos, teniendo mayor prevalencia en el nimero de casos de VIH. Por tal

motivo, es necesario continuar la investigacion sobre el VIH/SIDA en Colombia



para identificar los principales factores asociados a la infeccion y desarrollar

intervenciones integrales para su prevencion.

Palabras clave: causas de muerte, enfermedades de transmision sexual,

factores de riesgo, VIH, sexo inseguro.

Behavior of HIV infection in Colombia, between 2016 and 2021

ABSTRACT

Objective: Analyze the behavior of HIV infection in Colombia between 2016 and
2021. Methods: A retrospective, cross-sectional, descriptive approach research
was carried out, with analysis of the data reported for Colombia on HIV infection
found in the SIVIGILA. The variables included in the study were: age, biological
gender, affiliation to the general health system and residence departments.
Results: The reported cases of HIV during the years 2016 to 2021 in Colombia
present variability with notable fluctuations in certain years; From 2016 to 2019,
there was an increase in reported cases, but by 2020, there was a decrease of
21.6% in reports compared to 2019. Regarding the cases reported by the
department, it was evident that for the period of study, the notification of HIV
cases was higher in Bogot4, Antioquia and Valle del Cauca. Conclusions: In the
years analyzed, it was determined that the HIV infection rate has increased from
11,992 cases in 2016 to 17,876 cases in 2021 and the age group that is most
affected by HIV is 25 to 34 years old, with the highest prevalence in the number

of HIV cases. For this reason, it is necessary to continue research on HIV/AIDS



in Colombia in order to identify the main factors associated with the infection and

develop comprehensive interventions for its prevention.

Keywords: causes of death, sexually transmitted diseases, risk factors, HIV,

unsafe sex.

INTRODUCCION

El virus de la inmunodeficiencia humana (VIH) afecta el sistema inmune y, si no
recibe tratamiento, puede provocar el sindrome de inmunodeficiencia adquirida
(SIDA) (1). El VIH a menudo se propaga a través de las relaciones sexuales; sin
embargo, el VIH también puede transmitirse verticalmente (de madre a hijo)
mediante la lactancia, el embarazo o el parto. Asi mismo, la transmisién no
sexual puede ocurrir al compartir equipos de inyeccién, como jeringas o agujas,
0 accidentes en instalaciones médicas debido a objetos contaminados o al
contacto con fluidos corporales (2). ElI VIH ataca el sistema inmunoldgico,
debilitando y destruyendo las células, lo que conlleva a una inmunodeficiencia
progresiva y, a un mayor riesgo de infecciones, canceres y otras enfermedades
a las que el sistema inmunitario no puede enfrentar. La fase mas avanzada de la
infeccion por VIH es el sindrome de inmunodeficiencia adquirida (SIDA), que
suele manifestarse entre dos y quince afios después de la infeccion (3). Los
sintomas de la infeccion por VIH varian segun la etapa de la enfermedad.
Aunque el alcance de la infeccion suele ser evidente en los primeros meses,
muchas personas infectadas no se dan cuenta de que son portadoras hasta que
alcanzan etapas mas avanzadascita. En algunos casos, las personas no
presentan sintomas en las semanas siguientes a la infeccion, mientras que otras

desarrollan sintomas semejantes a los de la gripe, como cefalea, fiebre, urticaria



o dolor de gargantacita. Debido a que la enfermedad debilita el sistema inmune,
los individuos pueden experimentar otra sintomatologia como pérdida de peso,
diarrea, glandulas inflamadas y tos. Si la infeccidn prosigue, puede derivar en
enfermedades como meningitis, tuberculosis, infecciones bacterianas graves o

cancer (4).

Aunque el VIH es una infeccion que se puede prevenir, sigue representando una
preocupacion de salud publica mundial que causa la pérdida de millones de vidas
cita. Segun la Organizaciéon Mundial de la Salud, alrededor de 37 millones de
personas en el mundo estan infectadas con el VIH, y mas de 1 millbn mueren a
causa de esta enfermedad cada afio cita de la OMS. En 2017, las proyecciones
mundiales indican que alrededor de 36.9 millones de personas vivian con el virus
y aproximadamente 940,000 habian perdido la vida debido a enfermedades
relacionadas con el SIDA cita. Se considera que el VIH es principalmente una
enfermedad que perjudica a las zonas urbanas, debido a que la mayor parte de
los casos ocurren en estas areas, afectando a mas de medio millén de personas
(5). No obstante, los esfuerzos para prevenir y controlar la epidemia han dado
resultados positivos: entre 2000 y 2015, se estimé que las tasas de infeccidon por
VIH disminuirian en un 35% y las tasas de mortalidad por SIDA disminuyeron en

un 24% (6).

En 2019, el 1,5% de las muertes en todo el mundo se debieron al VIH/SIDA cita.
Aunque el VIH es principalmente una enfermedad de transmision sexual y las
relaciones sexuales sin proteccion son un factor de riesgo importante, también

estamos viendo un aumento en la mortalidad en nifios menores de 5 afios cita.



Desde el pico alcanzado en 1995, el nUmero de nuevas infecciones por el VIH

ha disminuido un 59%, y se estimé que para el 2021 seria de 1,8 millones (7).

En Latinoamérica, las nuevas infecciones por VIH han crecido un 7% desde 2010
cita. Se calcula que, en 2018, alrededor de 100.000 personas se infectaron con
el virus. Las personas Gays y los hombres que tienen sexo con hombres (HSH)
constituyen el 40% de las infecciones que han ocurrido recientemente en la
region cita. A nivel mundial, este grupo tiene un riesgo 22 veces mas elevado de

contraer VIH en comparacion con la poblacion general (8).

En 2019, Colombia report6 17.346 casos de VIH, (SIDA) y muertes relacionadas
con el SIDA, de los cuales el 98,5% se debieron a enfermedades de transmision
sexual. Ademas, los datos demograficos mostraron que el 80.7% de los casos
correspondia a hombres y el 36,8% del total de casos se encontraba en el grupo
de edad de 25 a 34 afios (9). En 2022, el Sistema de Vigilancia de Salud Publica
(SIVIGILA) notificd 19.183 nuevos casos de personas que viven con VIH (PVVIH)
confirmados por laboratorio, lo que se traduce en un incremento del 7.31% en
comparacion con la decimotercera notificacion de 2021, siendo la cifra mas alta
en los dltimos afios (10). A su vez, el VIH/SIDA esta entre las 15 principales
causas de muerte en el grupo de los hombres; ocupando el quinto lugar entre los
hombres de 15 a 29 afios, el tercero entre los de 30 a 44 afos y el sexto entre
los de 45 a 59 afios. Para las mujeres, representa la sexta causa de muerte en
el grupo de edad de 15 a 29 afos y el cuarto lugar en el de 30 a 44 afios cita. La
carga de morbilidad causada por el VIH/SIDA ha aumentado en casi un 200%

(11).



En Colombia hay pacientes con VIH/SIDA que desconocen su infeccion o el
estado de su enfermedad, pacientes que no tienen acceso al tratamiento por
dificultades en el desplazamiento, discriminacion, inmigracion o limitaciones de
recursos, Yy pacientes que son diagnosticados tardiamente, con
inmunodeficiencia avanzada cita. Sin embargo, el tratamiento esta disponible.
Estos tres tipos de pacientes contribuyen a un incremento significativo del
contagio por VIH/SIDA en el pais, por lo que es importante determinar qué

estrategias se pueden implementar para reducir este numero (12).

El objetivo del estudio fue analizar el comportamiento epidemiolégico de la

infeccion por VIH, entre los afios 2016 y 2021.

METODOLOGIA

Se realizé un estudio descriptivo de corte transversal retrospectivo, sobre la
infeccion por VIH en Colombia, utilizando los datos reportados por el SIVIGILA
para el periodo especifico de 2016 a 2021. Los criterios de inclusién fueron
aguellos individuos infectados por VIH durante el periodo 2016 a 2021, mientras
que los criterios de exclusion fueron los casos reportados por el SIVIGILA antes

del afio 2016 y después del afio 2021

Las variables analizadas en el estudio incluyeron caracteristicas
sociodemogréficas tales como edad, género bioldgico, régimen de afiliacion y
departamento de residencia. La informacion encontrada en el aplicativo
SIVIGILA se organizé en una matriz de acuerdo con las variables establecidas,

registrando estos datos en un formato de Microsoft office Excel.



En el andlisis descriptivo, se utilizaron frecuencias y medidas de tendencia
central de acuerdo a la clasificacion de cada variable; la edad fue analizada como
una variable como cualitativa ordinal, tomando en cuenta la distribucion etaria de
la piramide poblacional del Departamento Administrativo Nacional de Estadistica
(DANE) de Colombia, los datos fueron organizados en Microsoft office Excel, y

los resultados de este analisis se presentaron en tablas y gréaficos.

El estudio se llevd a cabo de acuerdo con las normas establecidas en la
Resolucién 8430 de 1993 del Ministerio de Salud, que decreta las normas
cientificas, técnicas y administrativas para la investigacion en salud. El presente
estudio de investigacion se clasifica como investigacion sin riesgo, ya que se
trata de un estudio “que utiliza técnicas, estrategias o enfoques de investigacion
retrospectivos sin la intervencion o modificacion intencionada de las variables
bioldgicas, fisiologicas, psicolégicas o sociales de las personas que hicieron
parte del estudio, incluyendo a manera de ejemplo: revision de historias clinicas,
encuestas, sondeos y otros en los que no se le considere o aborden aspectos

sensibles sobre su comportamiento” (13, p.3).

De acuerdo con la Ley 1915 del 12 de julio de 2018, que protege los derechos
de autor, se han realizado las referencias y citaciones bibliograficas conforme las

normas de Vancouver (14).

Uno de los sesgos que se pueden presentar en la presente investigacion, es el
sesgo de informacién, puesto que la omision de registros sobre el nivel
socioeconémico y ocupacion de las personas puede afectar la recoleccion e

interpretacion de los datos



RESULTADOS

En los resultados se precis6 el comportamiento de la infeccion por VIH en
Colombia entre los afios 2016 y 2021, presentando la informacién discriminada

por edad, género bioldgico, régimen de afiliacion y departamento de residencia.

Durante el periodo comprendido entre 2016 y 2021, se observé que los casos
notificados en Colombia presentaron una variabilidad con fluctuaciones notables
en ciertos afios. De acuerdo a la Grafica 1 se evidencia que en 2020 se registré
una disminucion de los casos notificados, con un total de 13.605, lo que indica
una reduccion del 21.6% respecto al afio anterior. Esta cifra es inferior a la
registrada en 2019, cuando se reportaron 17.346 casos. Sin embargo, es
importante recalcar que durante los afios 2019 y 2021 se presentd un mayor

numero de casos comparado con los demas afios del periodo de estudio.

Gréafica 1. Nomero de casos notificados por VIH durante el periodo de

anos 2016 al 2021 en Colombia
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Con respecto a la Grafica 2, se encontré6 que el grupo de edad en el que
predomind la notificaciéon de casos fue el de 25 a 34 afios con un 35,79% de
todos los casos, ademas este grupo mostré una tendencia creciente desde el
afio 2016 con 4.491 hasta el afio 2021 con 6.828 casos. En segundo lugar, se
presenta el grupo de 15 a 24 afios con un 25.47 % de los casos con una

tendencia al incremento durante la ventana temporal del estudio.

Gréfica 2. Casos notificados por VIH segun la edad, Colombia, 2016 a

2021

® (2 14 afios 15a24afios @ 25a34afios @ 35a44aios @ 45a54 afios 55 afios y mas

8000 1
6.828

6.389

6000 T
5.000

4491

4000

Casos de notificacion

27549 2:526

2000 “ _________.—-—-—1-.990 8
1.697 1:621 12657 “‘\____1.490_____._.-—-—1 810

Ahos

Fuente: Autores

Segun el género biologico, se encontro que la cantidad de casos notificados por
el VIH en Colombia durante el periodo de 2016 a 2021 fue superior en hombres
en comparacion con el de las mujeres con una relacién de 4 hombres por cada
mujer. Asi mismo, se observo un incremento de los casos notificados para ambos
géneros en los afios 2019 y 2021, siendo que para el afio 2019 se reportaron
13.998 casos en hombres y 3.348 casos en mujeres; en 2021 se registraron

14.471 casos en hombres y 3.405 casos en mujeres. Este incremento representa
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un aumento de 3.38% en hombres y 1.70% en mujeres durante el periodo

analizado (Grafica 3).

Gréfica 3. Numero de casos notificados por VIH segun género bioldgico,

Casos notificados

Colombia, 2016 a 2021.
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De acuerdo al régimen de afiliacion, se puede evidenciar que, en cada uno de

los afios analizados, la mayor proporcién de casos se present6 en el régimen

contributivo, con un incremento de 3.38%. Igualmente, se observa que este

régimen tuvo un incremento, pasando de 6.218 casos en 2016 a 8.348 casos en

2021 (Grafica 4).
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Gréfica 4. Casos notificados por VIH segun el régimen de afiliacion,

Colombia, 2016 a 2021
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De acuerdo con la Tabla 1, los departamentos que presentaron un mayor
ndamero de casos notificados por VIH en Colombia fueron Bogota con 18.479
casos notificados en el periodo de estudio, Antioquia con 13161 casos
notificados, Valle del Cauca con 8.333 casos notificados, Cordoba con 3.547
casos notificados, Barranquilla con 3.385 casos notificados, Santander con 3.094
casos notificados y Cundinamarca con 3.221 casos notificados. Durante los afios
de estudio, se evidencié que el afio con mayor nimero de notificaciones de casos
por VIH fue 2021, con un total de 12.426 casos, mientras que 2016 fue el afio

con menores reportes, registrando 8.789 casos.
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Tabla 1. Casos notificados por VIH segun departamento de residencia,

Colombia, 2016 a 2021

Departamento 2016 2017 2018 2019 2020 2021
Bogota 2411 2531 2.960 3562 3.160 3.855
Antioquia 1.824 2.108 2.225 2542 2.087 2.465
Valle del Cauca 1.323 1.595 1.726 642 1.326 1.721
Barranquilla 546 506 485 619 569 660
Cérdoba 467 763 466 789 514 548
Cartagena 396 383 366 446 298 461
Santander 411 472 489 585 525 612
Atlantico 370 310 254 365 291 361
Norte de Santander 346 388 464 439 416 526
Cundinamarca 334 437 554 640 511 745
Risaralda 359 352 455 496 420 472

Fuente: Autores

DISCUSION

El virus de la inmunodeficiencia humana (VIH) sigue siendo considerado como
uno de los principales problemas de salud publica, debido al elevado nimero de
casos por VIH a nivel mundial cita. Segun las estadisticas del Programa Conjunto
de las Naciones Unidas sobre el VIH/SIDA (ONUSIDA), al finalizar el afio 2021
se registraron 1.5 millones de nuevos contagios y 650 mil personas murieron por
causas relacionadas con el Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA)

(15).

Dentro del territorio colombiano, se ha podido contemplar un crecimiento

destacado en un 49,07% en la cantidad de casos de Infeccion por el VIH. Segun
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los datos consolidados del Instituto Nacional de Salud, el nimero de casos
reportados paso de 11.992 en 2016 a 17.876 casos en 2021. Adicionalmente, se
identifico que el grupo poblacional mas expuesto al riesgo de VIH es el de
personas de 25 a 34 afios con 32.526 casos notificados. Este grupo es
vulnerable debido a que son personas sexualmente activas y a la exposicion a
factores de riesgo como relaciones sexuales sin proteccion, relaciones sexuales
con multiples parejas, y el consumo de drogas o alcohol durante el encuentro

sexual, entre otros (16,17).

Hallazgos obtenidos por Pérez en 2019 (18), se observé 82.856 personas tenian
VIH, de las cuales 2.184 pertenecian a individuos entre los 0 y los 19 afios. Lo
anterior revela una cifra importante de menores de edad infectados con el virus.
Ademas, este mismo reporte sefiala que la categoria de personas con mayor
tasa de infeccidon del VIH es el masculino, representando el 74,6% del total de
personas diagnosticadas. La ciudad con el mayor nimero de contagios de VIH
es Bogot4, DC, con un total de 19.743 casos reportados, de los cuales 2.063 son

nuevos (18).

La infeccion por VIH se sigue considerando un problema de salud publica en
Colombia, evidenciado por el incremento en la cantidad de casos registrados
tanto en hombres como en mujeres, con un mayor impacto en la poblacion joven
soportarlos con numeros. Por lo anterior, es necesario implementar estrategias
de prevencion efectivas para reducir las tasas de infecciones, disminuir la carga
de la enfermedad y reducir la mortalidad asociada. Las estrategias deben estar
enfocadas en la prevencion, deteccion temprana, tratamiento y atencion integral

de las personas afectadas por esta enfermedad. cita Dentro de estas acciones
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se encuentran las campafias de concientizacion y educacion sobre la
importancia del uso del preservativo, practicas sexuales seguras, la realizacion
periodica de pruebas de deteccion del VIH, la promocion de estilos de vida
saludables y libres de riesgos, y garantizar el acceso a servicios médicos
especializados y medicamentos antirretrovirales cita. Ademas, se debe buscar
eliminar el estigma y la discriminacion hacia las personas que viven con VIH,
fomentando la inclusion social y el respeto a sus derechos humanos cita. Todas
estas acciones tienen como obijetivo principal disminuir la incidencia de casos de
infecciones por VIH y potenciar el bienestar de las personas que ya padecen la

enfermedad (19, 20).

Como futuras directivas o gerentes de instituciones de salud es relevante
promover estrategias para prevenir el VIH, debido a su impacto significativo en
la salud publica, la sostenibilidad financiera del sistema y el cumplimiento de
objetivos de desarrollo sostenible. Al fomentar la prevencién del VIH, no solo se
reduce la incidencia de infecciones, sino que también se disminuyen los costos
asociados con el tratamiento de la enfermedad en etapas avanzadas.
Adicionalmente, se demuestra la responsabilidad social al proteger la salud y los

derechos humanos de la poblacion atendida.

Asimismo, se evidencia a nivel Latinoameérica el incremento de nuevos casos
casi en un 21% en 2019, alcanzando aproximadamente 120.000 infecciones
anuales en hombres que tienen sexo con hombres, personas transgénero y
trabajadores sexuales (21). Lo cuales es concordante con los resultados del
presente estudio, evidenciando un cremento significativo en este sector de la

poblacion.
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Por otra parte, se observo el incremento de VIH en adolescentes y mujeres
jovenes entre 15 y 24 afios en el continente africano (22). Al igual que en la
poblacidén colombiana, en donde los hombres y mujeres en este rango de edades
presentd un incremento significativo. Lo que ha evidenciado la necesidad de
fortalecer las estrategias de prevencion y educacion dirigidas a nifios,

adolescentes y jovenes para frenar su avance en estas edades.

Asimismo, adaptar estrategias integrales que incluyan componentes biomédicos,
comportamentales y estructurales, asi como la colaboracibn mancomunada de
diversas instituciones a nivel gubernamental y particular que permitan optimizar
la respuesta y cerrar brechas en la poblacién mas vulnerable (23). Lo cual es
esencial lograr a futuro el considerar controlar su diseminacion en la poblacién

(24).

CONCLUSION

La infeccion por VIH ha disminuido en las ultimas décadas, sin embargo, sigue
siendo un problema trascendental de salud publica tanto en Colombia como a
nivel mundial. En los ultimos afios, el nUmero de casos de infeccion por VIH ha
aumentado de 11.992 en 2016 a 17.876 en 2021, lo que indica que el pais no ha
logrado avanzar en la prevencion del VIH/SIDA. Durante el periodo analizado, el
grupo de edad mas afectado por el VIH en Colombia es el de 25 a 34 afos, con
una tendencia creciente de 2016 a 2021, con 32.526 casos reportados (35,79%).
Ademas, los hombres registran casos reportados significativamente mayores
con 72.034 casos notificados, en comparacion con las mujeres con 17.582 casos
notificados. Asimismo, la mayoria de los casos notificados se concentran en el

régimen contributivo con un 3.38%. A nivel regional, los departamentos con
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mayor numero de contagios de VIH son Cundinamarca (3.221 casos notificados),
Antioquia (13161 casos notificados), Valle del Cauca (8.333 casos notificados),
Cordoba (3.547 casos notificados), Barranquilla (3.385 casos notificados),
Santander (3.094 casos notificados) y Cundinamarca, siendo el Atlantico el

departamento con menor nimero de casos reportados.

En el contexto de la prevencion del VIH, es clave implementar acciones que
reduzcan tanto nuevas infecciones como muertes por esta enfermedad. La
educacién sexual integral, la promocion del uso de condones, la minimizacién de
riesgos, la eliminacion de barreras para acceder a la atencion sanitaria, la
promocién de la adherencia terapéutica y las intervenciones dirigidas a grupos
vulnerables son pilares esenciales en la lucha contra esta epidemia tanto a nivel
individual como comunitario. El uso correcto y constante de condones se destaca
como una de las estrategias mas efectivas para prevenir la transmision del VIH
y otras enfermedades de transmisién sexual. Sin embargo, a pesar de la
disponibilidad de estas medidas de barrera, persisten desafios en su adquisicion
y uso adecuado, lo que contribuye a la continua propagacion de esta

enfermedad.

Igualmente, existen estrategias efectivas para evitar la propagacion del VIH,
como la doble proteccion, tratamiento de las infecciones de transmision sexual,
la profilaxis previa y posterior a la exposicion. No obstante, sigue siendo un
desafio, los esfuerzos sostenidos de salud publica y educacion son

fundamentales para disminuir la cifra de nuevos contagios por el virus.
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