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Situacion del Sindrome de Inmuno Deficiencia Adquirida en la
Region Ancash Peru 1998 — 2009

Situation of the Acquired Immune Deficiency Syndrome in Peru, Ancash Region,
1998-1999

'Jaime Salazar V°., Rubén Salazar V."

RESUMEN

Determina la situacion del Sindrome de Inmuno Deficiencia Adquirida en la Region Ancash Per 1988 —
2009. Estudio Retrospectivo, de revision de Fichas de Investigacion Clinico - Epidemiologica de
VIH/SIDA. Se incluyd 434 Fichas de Investigacion. El mayor numero de casos notificados se registro el afio
2006 con 54 casos que representan el 12% del total. La provincia que concentra el mayor numero de casos es
laprovinciadel Santacon 372 lo querepresentael 85.7% deltotal. Enrelacidnal sexo, en el sexo masculino
se concentra 223 casos lo que representael 51.3 %. En relacion a la edad, el grupo de edad mas comprometido
eselde 25a29 afios con 86 casos, querepresentael 19.8%. La via de transmision sexual es la mas importante
con 426 casos que representan el 98%. Se muestra una tendencia a la disminucion de casos de SIDA, a nivel
de la Region Ancash. La provincia con el mas alto riesgo de Transmision de SIDA es la provinciade Santa. Y
la via de transmision sexual es la mas importante.
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ABSTRACT

The purpose of this work was to determine the situation of the acquired immune deficiency syndrome in Peru,
Ancash Region, 1998-1999. It is a retrospective study with revision of clinical-epidemiologic investigation
file cards of HIV/AIDS, 434 research file cards were included. The major number of notified cases were
registered in 2006 with 54 cases that represents 12% of the total cases. The province that concentrates the
major numbers of cases is Santa province with 372 cases that represents 85.7% of total cases. In relation to
sex, the masculine sex concentrates 223 cases that represents 51.3%. In relation to the age, the age group most
affectedis from 25 to 28 years old with 86 cases that represents 19.8%. The sex transmission route is the most
important with 426 cases representing 98%. It shows a decreasing trend of AIDS cases, at Ancash Region.
The province with the highest risk of AIDS transmission is Santa province. And the sex transmission route is
the mostimportant.
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INTRODUCCION

Al finalizar el ano 2009, se estimo6 que existen 40
millones de personas viviendo con VIH/SIDA. De
ellas, méas de 10 millones son jovenes de 15 a 24
anos. Por otro lado, se estima que en el mundo hubo
4.2 millones de nuevos infectados; la mitad ocurrid
en este grupo de edad'.

Laepidemiade VIH/SIDAha evolucionado desde la
década de los arios 80 hasta la actualidad de
diferentes maneras, en las diferentes regiones del
mundo, a pesar de los esfuerzos globales que se
estan haciendo por brindar acceso universal al
tratamiento antirretroviral.

Se sabe que aproximadamente una tercera parte de
casosde SIDA enel Perti se produce entre los 20 y 29
anos de edad, notdndose un incremento porcentual
de los casos entre los 20 y 24 anos. Considerando
que el intervalo entre la infeccion primaria y el
desarrollo de las condiciones que senala la
evolucion hacia el SIDA, en general, tiene un
promedio de ocho afios’, en Ancash, el primer caso
de VIH se reportdo en 1988; hasta el 2009, se
registraron 431 casos de VIH/SIDA, y entre los
casos nuevos que se han notificado, algunos se
presentan en adolescentes de 15a 19 afios’.

Los escolares adolescentes son vulnerables al VIH
por muchas razones, principalmente porque es el
momento en que inician las relaciones sexuales,
situacion que estd asociada a ser varon, tener mayor
edad, fumar cigarrillos, consumir alcohol, asi como
a un menor nivel socioeconémico™; el mayor
riesgo estarelacionado a su limitado conocimiento
sobre las infecciones de transmision sexual y el
VIH, que favorece las relaciones sexuales sin
proteccion” .

Es importante tener un conocimiento del avance de
esta epidemia en la Region Ancash, con la finalidad
de tomar las medidas que el caso requiere, tomando
en consideracion la letalidad de esta enfermedad y la
carga de enfermedad y discapacidad que ésta
produce en la poblacion afectada, la que en su
mayoria constituye poblacion economicamente
activa,

MATERIALESY METODOS
Disefio y lugar de estudio

Estudio retrospectivo descriptivo, realizado con los
casos notificados de infeccion VIH/SIDA, en la
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Region Ancash. Ancash esta ubicada en la region
norandina peruana. Al norte limita con La Libertad;
al sur, con Lima; el este, con Hudnuco y al oeste con
el océano Pacifico. En su geografia contrastan los
paisajes de costa, sierra y ceja de selva. La cordillera
Blanca es una de las mds atractivas del pais. La
Region Ancash, se constituye como un corredor de
flujo de turistas que proceden de todas partes del
mundo, principalmente de paises europeos y
latinos’. La alta tasa de flujo de poblacion local es
motivada principalmente por los atractivos
turisticos que se encuentran a lo largo del Callejon
de Huaylas, propiciando de esta manera la
proliferacion de establecimientos de diversion
nocturnos, consumo de alcohol, drogas vy
consecuentemente con aparente crecimiento de
comercio sexual con influencia hacia los
adolescentes.

Poblacion y muestra

La unidad de estudio fueron todos los casos
notificados de SIDA con Ficha de Investigacion
Clinico Epidemioldgica, que tenian todos los
campos completos, para el analisis correspondiente,
los mismos que tienen como lugar probable de
infeccion alguna de las provincias de la Region
Ancash.

El universo lo constituyeron 431 casos notificados
de SIDA con ficha de Investigacion Clinico
Epidemiologica.

Instrumento

Ficha de Investigacion Clinico Epidemioldgica
VIH/SIDA. Tiene 15 variables y cada una de ellas
con sus subvariables haciendo un total de 48
subvariables.

Para explorar el grado de instruccién alcanzado al
momento de la probable infeccion VIH/SIDA se
consider6 el grado de instruccién, que incluye 5
grados. En lo que respecta a la via de transmision se
considero 11 subvariables.

Analisis de datos

Previo control de calidad de las Fichas de
Investigacion Clinico Epidemioldgica de
VIH/SIDA, se elabor6 una base de datos que fue
analizada con el programa Stata v8.0, realizdndose
el calculo de las diferentes variables consideradas en
elpresenteestudio.

Rev. Aporte Santiaguino 2010; 3(2): 240-244. I1SSN 2070-836X 241



Situacion del Sindrome de Inmuno Salazar J.

RESULTADOS

Caracteristicas de los casos en el tiempo

Desde el afio de 1988 hasta el afio 2009, se ha notificado un total de 431 casos de Sindrome de Inmuno
Deficiencia Humana; el afio de 1988 se registro el primer caso y es el 2005 el afio en que se ha registrado el
mayor numero de casos, con 54 que representael 12%, (Figura 1).
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Figura 1. Numero de casos de SIDA, por afios. Regién Ancash 1988-2009
Fichas de Invest. Epid, VIH/SID

Caracteristicas de los casos segun provincia de notificacion.

Segun la provincia de notificacion de los casos de SIDA, la que concentra el mayor numero de casos es la del
Santa con 372 lo que representa el 85.71% del total de casos. Igual la Provincia de Huaylas con 17 casos, lo
que representa el 3.92%% del total.

(Tabla 1)
PROVINCIA DISTRITO Ign. Total Porcentaje

CHIQUIAN 0 1

BOLOGNESI LA PRIMAVERA 0 1 0,461

CARLOS F. FITZCARRALD SAN LUIS 0 3 0,691

CASMA CASMA 0 9 2,074
HUARAZ 1 6
INDEPENDENCIA 0 4

HUARAZ JANGAS 0 1 2,765
PARIACOTO 0 1

HUARMEY HUARMEY 0 5 1,152
CARAZ 1 12
HUAYLAS 0 2

BIUAYLAS PAMPAROMAS 0 1 8317
SANTA CRUZ 0 2

MARISCAL LUZURIAGA ELEAZAR GUZMAN BARRON 0 1 0,230
CHIMBOTE 1 335
COISHCO 0 6
MORO 0 1

SANTA NEPENA 0 3 85,714
NUEVO CHIMBOTE 0 25
SANTA 0 2

SIHUAS SIHUAS 0 4 0,922

Ignorado Ignorado 9 9 2,074

Total General 434

Fuente: Fichas de Invest. Epid, VIH/SIDA. DIRESANCASH

Tomando en consideracion el sexo de las personas notificadas como casos de SIDA, el 36.55% del total de
casos corresponde a personas de sexo femenino y el 63.45% del total de casos corresponde a personas de sexo
masculino, (Figura 2).
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Femenino
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Figura 2. Numero de casos de SIDA, por sexo. Region Ancash 1988 - 2009

Fuente: Fichas de Invest. Epid, V

Caracteristicas delos casos segiin la edad

IH/SIDA. DIRES ANCASH

Tomando en consideracion el grupo de edad que registra el mayor nimero de casos, esta representado por el
grupo de 25 a 29 anos con 86 casos, lo que representa el 19.8%, y de estas las personas de sexo masculino

tienen mas riego de adquirir la infeccion.

Caracteristicas delos casos segin la via de transmision

Segun la via de transmision prevalente en los casos de SI
sexuales el 94.21% (Figura 3).

DA notificados, esta relacionada con las actividades
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Figura 3. Porcentaje de casos de SIDA, seglin via de transmision. Region Ancash 1988 - 2009

Fuente: Fichas de Invest. Epid, VIH/SIDA. DIRES ANCASH

DISCUSION

Los resultados del estudio, muestran que la mayoria
de los casos probablemente se infectaron en la
adolescencia. Tomando en consideracién el tiempo
de incubacion que es de 10 a 15 anos la infeccion con
el virus de inmuno deficiencia humana debid
producirse entre los 15 a 20 afios de vida, y
probablemente en las primeras relaciones sexuales.

Desde el ano de 1988 hasta el afio 2009, se ha
notificado un total de 431 casos de Sindrome de
Inmuno Deficiencia Humana; se observa una
tendencia a la disminucion en la notificaciéon de
casos en los ultimos tres anos, lo que puede deberse

a las diferentes actividades de informacion,
educacion y comunicacion implementadas en las
provincias conmayor riesgo de enfermedad.

Considerando el escenario de transmision de la
enfermedad anivel de laregiénAncash, la provincia
que concentra el mayor niimero de casos es la del
Santacon 372, lo querepresentael 85.71% del total
de casos. Asi como en otros paises, el SIDA en el
Pert es una enfermedad urbana, especialmente en
las grandes ciudades que pertenecen a los
departamentos de la Costa y de la Selva, habiéndose
desplazado en los ultimos anos a los grupos
poblacionales mas pobres.
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Tomando en consideracion el sexo de las personas
notificadas como casos de SIDA, el 63.45% del
total corresponde a personas de sexo masculino. Al
inicio de la epidemia, los grupos etareos mas
afectados fueron los mayores de 30 afios; sin
embargo, en la ultima década se observo que la
medianade los casosde SIDA fue de 31 afos,
eso significa que el 50% de todos los casos
diagnosticados como SIDAhan sido menores de 30
anos, lo cual sugiere que la mediana probable de
infeccidn por VIH estaria alrededor de los 20 arios.
El grupo de los hombres y mujeres jovenes entre 25
y 29 anos constituye el 19.8% de todos los casos de
SIDA notificados, es decir, que los jovenes estan
infectandose con el VIH tempranamente. A nivel
nacional también el grupo de los hombres y mujeres
jovenes entre 25 y 29 afos constituye el 21.9% de
todos los casos de SIDA notificados.

Segun la via de transmision prevalente en los casos
de SIDA notificados, esta relacionada con las
actividades sexuales al 94.21%.

CONCLUSIONES

1. Se evidencia una disminucidn en la notificacion
de casosde VIH/SIDA.

2. La epidemia de VIH/SIDA, a nivel regional
afecta a poblaciones mas densamente pobladas y
apoblaciones mayormente de la zona costa.

3. La epidemia de VIH/SIDA, a nivel regional
afectaa poblacién mas joven.

4. La epidemia de VIH/SIDA, a nivel regional
afecta apoblacion mas pobre.
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