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Resumen

Introduccion: La infeccién por el virus de la inmunodeficiencia
humana (VIH) sigue siendo un desafio global para la salud publica,
pese a los avances en el tratamiento antirretroviral. Entre las com-
plicaciones médicas que enfrentan los pacientes con VIH, las ma-
nifestaciones cutdneas destacan. La relacion entre estas manifesta-
ciones y los niveles de linfocitos CD4, esenciales para el sistema
inmunolégico, ha sido objeto de numerosos estudios. Este estudio
tiene como objetivo determinar la relacién entre las manifestacio-
nes cutaneas y los niveles de CD4 en pacientes con VIH del Hos-
pital de Infectologia durante el periodo 2023.

Meétodos: La metodologia empleada es cuantitativa, con un di-
seflo no experimental, de corte transversal y retrospectivo, que uti-
liza observacion, descripcion y analisis.

Resultados: El estudio mostré una variedad de afecciones der-
matolégicas en 109 pacientes. La histoplasmosis y la criptococosis
fueron las mas comunes, representando el 21.39 % juntas, espe-
cialmente en pacientes con recuentos de células CD4 menores a
200 células/mm?. El sindrome de Sweet fue menos comn, obser-
vado solo en el 3.7 % de los casos.

Conclusion: En este trabajo se identific6 que la histoplasmosis y
la criptococosis son las enfermedades dermatolégicas mas comunes
en pacientes con VIH, con una marcada predominancia de mani-
festaciones cutaneas asociadas a infecciones fingicas. Ademas, se
demostré una correlacién entre los niveles de linfocitos CD4 y la
aparicién y gravedad de las manifestaciones cutaneas en pacientes
con VIH, especialmente en aquellos con recuentos inferiores a 200
células/mm?®.

Palabras claves:

VIH, Manifestaciones Cutaneas, CD4.

Abreviaturas

TAR: terapia antirretroviral.
VIH: virus de inmunodeficiencia humana.

Informacién suplementaria

No se declaran materiales suplementarios.

Agradecimientos

Agradecemos al personal y pacientes del Hospital de Infectologia Dr. José Daniel
Rodriguez Mariduefia, Guayaquil, Ecuador.

Contribuciones de los autores

Jhosue Farid Sanz Reyes: conceptualizacion, investigacion, redaccién del borrador
original, recursos, software, supervision.

Cesar David Govea Silvestre, Metodologia, Curacién de datos, Anélisis formal,
Captacién de fondos, Gestién de proyectos, Validacion, Visualizacién, Redaccion
- revisién y edicién.

Astrid Karolina Maldonado Apolo: conceptualizacion, investigacién, redaccion
(borrador original), recursos, software, supervision.

Todos los autores leyeron y aprobaron la versién final del manuscrito.

Financiamiento

Los autores financiaron los gastos de esta investigacion.

Disponibilidad de datos y materiales
Los conjuntos de datos utilizados y analizados durante el presente estudio estan

disponibles para el autor correspondiente previa solicitud razonable.

DOI (Hospital Alcivar): http://doi.org/10.61284/278

ISSN-L: 2960-8309

Actas Médicas (Ecuador) 2026;36(1):1-7 |



https://actasmedicas.ec/
https://orcid.org/0009-0001-4056-7007
https://orcid.org/0009-0002-0763-0980
https://orcid.org/0000-0002-9386-1242

DOI:10.61284/278

Infectologia | Medicina Interna

Introduccion

La infeccién por el virus de la inmunodeficiencia humana
(VIH) sigue siendo uno de los principales desafios de salud
publica a nivel mundial, a pesar de los avances en el trata-
miento antirretroviral [1]. La infeccién por VIH se caracte-
riza por la destruccion gradual pero constante del sistema in-
munitario mediante diversos procesos cuyo objetivo principal
es eliminar las células CD4+ [2].

De 2010 a 2021, se prevé un aumento del 4.7 % en las
nuevas infecciones por VIH en América Latina, con una esti-
maci6én de 110.000 nuevas infecciones en ese periodo [3].

El Ministerio de Salud Pablica (MSP) de Ecuador revel6
en 2017 que en el pais se habian registrado 49.541 casos acu-
mulados de VIH/sida entre 1984 y 2016, de los cuales 37.748
correspondian a VIH y 11.793 a sida. Esta causa de muerte
se ha relacionado con 17.574 fallecimientos [3].

Entre los 6rganos mas afectados en pacientes con VIH
esta la piel, donde se pueden observar las primeras manifesta-
ciones de la enfermedad o su evolucion [4]. Estas pueden va-
riar desde lesiones dermatologicas leves hasta enfermedades
mas graves, y su aparicién se relaciona con la progresion de
la infeccién y con el estado inmunologico del paciente [3].

La relacién entre las manifestaciones cutaneas y los ni-
veles de linfocitos CD4, células esenciales del sistema inmu-
nolégico, ha sido objeto de numerosos estudios [6]. Se ha ob-
servado que las fluctuaciones en los niveles de CD4 pueden
influir en la susceptibilidad del paciente a ciertas afecciones
cutaneas y en su gravedad.

Existen varios posibles sintomas cutaneos, desde una
erupcion eritematosa no pruriginosa que surge con los signos
clinicos iniciales de la enfermedad hasta ser una de las muchas
presentaciones cutaneas, asi como un problema dermatolo-
gico neoplasico, infeccioso o no infeccioso [7]. Estas manifes-
taciones pueden servir como indicadores iniciales de inmuno-
supresion y de enfermedades asociadas al virus, lo que puede
guiar al diagnoéstico [8]. El presente estudio se centra en
investigar las manifestaciones cutaneas asociadas con los
niveles de CD4 en pacientes con VIH, especificamente en el
entorno del Hospital de Infectologia Dr. José Daniel
Rodriguez Mariduefia, en Guayaquil, Ecuador, durante el
periodo 2023. El objetivo es contribuir al conocimiento
cientifico en dermatologia e infeccion por VIH,
proporcionando informacién relevante para mejorar la
atencion clinica y el manejo de pacientes con VIH en
Ecuador y mas alla

Materiales y métodos
Disefio del estudio

El presente estudio es observacional. La fuente es
retrospectiva.

Escenario

El estudio se realizé en el area de estadistica del Hospital de
Infectologia José Daniel Rodriguez Maridueiia, en la ciudad
de Guayaquil. El periodo de estudio fue del 1 de enero de
2023 al 31 de diciembre de 2023.

Participantes

Se incluyeron registros de pacientes con diagnostico de VIH
positivo, en quienes se recopilaron datos sobre lesiones
dermatolégicas, la carga viral y los niveles de CD4. No se
excluyeron registros.

Variables

Las variables incluyeron edad, sexo, recuento de linfocitos
CD4, presencia de enfermedades dermatologicas.

Fuentes de datos/mediciones

La fuente fue indirecta. Los datos se recopilaron mediante el
sistema informatico institucional, siguiendo los protocolos de
privacidad y consentimiento del paciente.

Sesgos

Se evito el sesgo de observacién y de seleccion mediante la
aplicacién de los criterios de seleccion de participantes. Se
asignd un representante médico de cada centro coordinador
para recopilar los datos, que se registraron en un Gnico
formulario en linea. El investigador principal siempre
mantuvo los datos mediante una guia y registros aprobados
en el protocolo de investigacion para evitar posibles sesgos del
entrevistador, de la informacién y del recuerdo. En caso de
duda sobre la desviacion estandar de los datos, se realizaron
correcciones mediante revisiones in situ de los datos
an6émalos. Dos investigadores analizaron de forma
independiente cada registro por duplicado, y las variables se
ingresaron en la base de datos tras verificar su concordancia.

Tamario del estudio

La muestra fue probabilistica. Con una poblacién de estudio
de 470 pacientes con VIH en la institucién. Empleando “la
formula Z2 * (p) * (1-p) /¢2,” donde “Z” representa “el nivel
de confianza” (95 %); “p” significa “probabilidad de éxito”
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(0.5) y “e” al margen de error (0.04 = + 4). Se obtuvo una
muestra de 109 pacientes.

Variables cuantitativas

Los resultados se presentan como frecuencias y porcentajes.
No se convirtieron variables recolectadas en escala a variables
categoricas.

Andlisis estadistico

Las variables cualitativas se analizaron mediante frecuencias
y porcentajes. Las proporciones se compararon mediante la
prueba de chi-cuadrado y las medias mediante la prueba t de
Student. El paquete estadistico utilizado fue IBM Corp.
(publicado en 2018). IBM SPSS Statistics para Windows,
version 26.0. Armonk, NY: IBM Corp.

Resultados
Participantes

Se analizaron 109 pacientes, lo que represent6 el 100% del
tamafio muestral.

Caracteristicas de los grupos de estudio

Fueron 29 mujeres (26.6 %) y 80 hombres (73.4 %). En la
distribuciéon por edad fueron 43 adultos jovenes de 18 a 29
anos (39.4 %), 64 (58.7 %) adultos de 30 a 59 anos (Adultos
medianos) y 2 pacientes (1.8 %) de tercera edad.

Linfocitos CD4

Un total de 45 pacientes (41.3 %) tuvieron < 200 cel/mm’y
64 (58.7 %) pacientes tuvieron de 200 a 500 cel/mm”.

Infecciones asociadas

En la tabla 1 se presentan las principales infecciones oportu-
nistas asociadas.

Tabla 1. Infecciones asociadas en pacientes con VIH.

CD4 <200 CD4200a500

cel/mm3 cel /mm?3

N=45 N=64
Histoplasmosis 9 (20.0%) 14 (21.9%)
Criptococosis (B45) 9 (20.0%) 13 (20.3%)
Candidiasis (B37) 7 (15.6%) 9 (14.1%)
Herpes Zoster 5 (11.1%) 4 (6.3%)
Coccidioidomicosis 4 (8.9%) 1 (1.6%)
Herpes Genital 4 (8.9%) 4 (6.3%)
Herpes Simple 2 (4.4%) 10 (15.6%)
Molusco Contagioso 2 (4.4%) 5 (7.8%
Sindrome De Sweet 2 (4.4%) 1 (1.6%)
Sarcoma De Kaposi (B21.0) 1 (2.2%) 3 (4.7%)

En la tabla 1 se presenta una amplia gama de condiciones
dermatoldgicas, con un total de 109 pacientes analizados. En-
tre estas manifestaciones, las mas comunes son la histoplas-
mosis y la criptococosis, que juntas representan el 21.39 % de
la frecuencia. Es importante destacar que estas dos afecciones
son mas prevalentes en pacientes con un recuento de células
CD4 menor de 200 células/mm?3, con un porcentaje del 20.0
%. Por otro lado, la criptococosis también figura como una
de las principales afecciones, con una frecuencia del 20.23 %.
En contraste, el sindrome de Sweet es el menos comun, pre-
sentandose solo en el 3.7 % de la muestra.

Discusion

La presencia del virus del VIH provoca una reduccién gra-
dual de los linfocitos T CD4, lo que hace que la piel sea mas
propensa a infecciones oportunistas. La frecuencia de los ha-
llazgos dermatologicos que obtuvimos fue del 23.19 % (n =
109) en este grupo, que presenta manifestaciones cutaneas. En
un estudio publicado en Ecuador [9], se observ6 una preva-
lencia del 35.5 %, con enfermedades dermatologicas clasifi-
cadas en infecciosas, inflamatorias, neoplasicas, etc. La guia
de atencion integral para adultos y adolescentes con infeccio-
nes por VIH/SIDA en Ecuador 2013 [10], que menciona un
rango de edad de 20 a 49 anos, no concuerda con los datos
presentados en nuestro estudio, en el que se identificaron 109
pacientes en total, cuyas edades oscilan entre los 15 y los 95
anos en la muestra recolectada.

La cantidad de pacientes fue predominantemente del
sexo masculino, con 80 hombres (73.4%) y 29 mujeres
(26.6%). En cuanto a la relacién de las manifestaciones der-
matologicas y conteo de CD4 hay mayor distribucién en el
grupo de 200-499 cel/pL.

Las manifestaciones mas frecuentes fueron de etiologia
dermatosis inflamatorias virales: el herpes simple, zoster y ge-
nital, con una frecuencia del 21.1 %, seguida de la etiologia
infecciosa, micoticas profundas, la histoplasmosis, similar a la
anterior. También la criptococosis con un 20.2 %. En con-
traste, el sarcoma de Kaposi es el menos comun, represen-
tando solo el 3.7 % de la muestra. En estos casos encontramos
una relaciéon de porcentajes en una publicacién [11-13],
donde la infeccién por herpes zoster fue mas frecuente, posi-
blemente debido a que la mayoria de los pacientes presenta-
ban un bajo recuento de células CD4, lo cual esta significati-
vamente asociado con las manifestaciones cutaneas. El1 0.4 %
de los pacientes vivos y el 1.4 % de los fallecidos (P < 0.002).

En el transcurso de esta investigacion, se identificd que
la enfermedad dermatolégica mas comdn en pacientes con
VIH, caracterizada por sus manifestaciones cutaneas, es la

Actas Médicas (Ecuador) 2026;36(1) Pagina 3



DOI:10.61284/278

Infectologia | Medicina Interna

histoplasmosis, seguida de cerca por la criptococosis. Ambas
enfermedades se identificaron con una frecuencia significati-
vamente mayor en la poblaciéon objeto de estudio. Este ha-
llazgo nos lleva a concluir que existe una marcada predomi-
nancia de manifestaciones cutaneas asociadas a patologias
fingicas infecciosas en este contexto especifico.

El estudio demuestra una relacion entre los recuentos de
CD4 vy la frecuencia e intensidad de los sintomas cutaneos en
individuos con VIH, en particular en pacientes con infeccio-
nes fungicas como la histoplasmosis y la criptococosis. En la
actualidad, el panorama de las manifestaciones dermatol6gi-
cas en pacientes con VIH ha experimentado una profunda
transformacion gracias a la terapia antirretroviral (TAR) alta-
mente eficaz. Aunque las infecciones oportunistas clasicas y el
sarcoma de Kaposi han disminuido drasticamente en preva-
lencia, la piel sigue siendo un "espejo" critico de la salud in-
munologica; hoy en dia, el enfoque clinico ha virado hacia el
manejo de afecciones inflamatorias crénicas, como la psoria-
sis grave, la dermatitis seborreica persistente y el prurigo no-
dular, que suelen presentarse de forma mas agresiva en estos
pacientes. Ademas, con el envejecimiento de la poblacién con
VIH, se observa un incremento notable del cancer de piel no
melanoma y de las reacciones adversas cutaneas a los farma-
cos modernos. El desafio contemporaneo para el dermatélogo
no es solo identificar signos de inmunodeficiencia avanzada,
sino también gestionar la inflamacién sistémica crénica y el
envejecimiento prematuro del tejido cutaneo en un paciente
cuya carga viral suele estar controlada.

Conclusiones

En este trabajo se identificd que la histoplasmosis y la cripto-
cocosis son las enfermedades dermatolégicas mas comunes en
pacientes con VIH, con una marcada predominancia de ma-
nifestaciones cutaneas asociadas a infecciones fingicas, Ade-
mas, se demostr6 una correlacion entre los niveles de linfoci-
tos CD4 y la aparicion y gravedad de las manifestaciones cu-
taneas en pacientes con VIH, especialmente en aquellos con
recuentos inferiores a 200 células/mm?®.
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Cutaneous manifestations

associated with CD4 levels in
patients with HIV: a single-

center observational study.

Abstract

Introduction: Human immunodeficiency virus (HIV) infection continues
to be a global public health challenge, despite advances in antiretroviral treat-
ment. Among the medical complications faced by patients with HIV, cutane-
ous manifestations stand out. The relationship between these manifestations
and CD4 lymphocyte levels, an essential component of the immune system,
has been the subject of numerous studies. This study aims to determine the
relationship between skin manifestations and CD4 levels in patients with HIV
at the Infectious Diseases Hospital in 2023.

Methods: The methodology is quantitative, non-experimental, cross-sec-
tional, and retrospective, using observation, description, and analysis.

Results: The study showed a variety of dermatologic conditions in 109 pa-
tients. Histoplasmosis and cryptococcosis were the most common, accounting
for 21.39% together, especially in patients with CD4 cell counts <200
cells/mm3. Sweet's syndrome was less common, seen in only 3.7% of cases.

Conclusion: In this study, histoplasmosis and cryptococcosis were identified
as the most common dermatological discases in patients with HIV, with a
marked predominance of cutaneous manifestations associated with fungal in-
fections. In addition, a correlation between CD4 lymphocyte levels and the
appearance and severity of skin manifestations was demonstrated in patients
with HIV, especially in those with counts below 200 cells/mm?.

Keywords: HIV, Cutaneous Manifestations, CD4.
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