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Hernando KNOBEL

Experto eninfecciones. Coordinador de la atencion del VIH/sida en el Hospital del Mar

«Ahora preocupa
menos estar

infectado del VIH
que sufrir diabetes»

Atendid en el Hospital del Mar, hacia1990, a la primera generacion de infectados por el virus de
inmunodeficiencia humana (VIH), causante del sida, que se diagnostict en Catalunya. En aquel
momento, un diagnostico de VIH era sinénimo de sida, sindrome que significaba muerte cruela
corto plazo. Hernando Knobel (Buenos Aires, 1955) sigue tratando en el Mar a los infectados de
reciente diagnostico. Forma parte del apreciado colectivo de medicos catalanes que han unido su
experiencia profesionala lainvestigacion y tratamiento de un virus complejisimo, incurable, para el

que no se vislumbra vacuna, pero que se puede controlar, como una dolencia crénica, con farmacos.

Angels
GALLARDO

—iCuantas Infecclones del VIH calcu-
lan que permanecen ignoradas?

-Se supone que entre un 15% y un
20% de las que existen en Catalun-
ya, y el resto de Espana, no han sido
diagnosticadas.

—iQué perfll tiene la persona que se
Infecta ahora?

-La mayoria son varones que tienen
sexo con hombres. [évenes, de me-
nos de 30 anos. También muchos in-
migrantes.

—iSetratade infecciones antiguas?
-Lamayoria, mds del 70%, seinfecta-
ron en los dltimos meses o semanas.
El otro 30% sufre la infeccién desde
hace anos. Entre tres y diez anos. Sa-
bemos que es una infeccidn antigua
porque la cifra delinfocitos CD4 [las
células del sisterna inmunoldgico
que suprime el VIH] estd muy baja
cuando hacemos el diagndstico.

—iCuantos afos Invierte el VIH en
destruir el sistema Inmunolégico sl

no se le frena con farmacos?

-Desde que una persona se infecta
por el VIH hasta que desarrolla el si-
da|sindrome que agrupaauna vein-
tena de infecciones graves, tuber-
culosis entre ellas, v varias formas
de cancer, sin que la inmunologia
del individuo las frene] transcurren
aproximadamente 10 anos, como
media. Enese tiempo, esa personava
sufriendo infecciones recurrentes
que noasociaaun fallogeneral.

—iUn Infectado reclente, como de-
tectasusltuacion?

-Algunos, porque han ido a un cen-
tro médico a tratarse una infeccién
de transmision sexual, sifilis o gono-
cocia entre ellas, v alli les han rea-
lizado analisis que han captado la
infeccién por el VIH. Otros lo saben
porque cada seis meses se hacen la
prueba del VIH, ya que mantienen
conductas sexuales de riesgo.

—Se arrlesgan pero se controlan.
-Esoes. Aveces, lanoticiadequeson
seropositivos les resulta tranquiliza-
dora. Alguno melohadicho: cAsiya
no he de estar pensando si tendré el
VIH osino.Yalo tengos.

-iYanose temeal sida?
-Muchomenos quehace 20anos. No
hay color. Cuando no habia terapia
antirretroviral el diagnosticoerade-
moledor, porque equivalia a muer-
te. Ahorano.

—-iQuésignificaahora?

-Un cambio radical en la vida, por-
que la infeecién no se elimina. La
van a tener para siempre v hay que
controlarla. Sinmads. Hayque pensar
que, con frecuencia, sucede a perso-
nas que estin rodeadas de otros in-
fectados. En algunos ambientes si
que resulta realmente pencso.

-éParaqulén es penoso?

-La mujer inmigrante, casadao con
pareja estable, que ante alguna in-
fecciénextranalevelehacenlaprue
baydescubre que sufre el VIH. Laha
contagiado su marido, lo que signi-
ficamuchomds que un mal diagnés-
tco.Esos casos existen,ahorayaqui.
Enpafsesenvias dedesarrolloes mu-
chomds frecuente que en Espana.

—iEsas mujeres se Infectan en casa?
-Esoes. Ellas sonla primera persona
de la familia que lo descubre, pero

ENEL MAR.

El doctorH

la puerta p na

del Mar, donde atiende el VIH.

quienes las han contagiado son sus
maridos. Las mujeres van mds a los
centros de salud, se hacen controles
ginecoldgicos... Este diagndstico les
resulta tremendo. [nesperado.

—iEsrazonable notemeral VIH?
-Muy razonable, no. Entendible, si.
Ahora existe la sensaciéon general de
que se trata de una enfermedad cré-
nica ficilmente controlable, no una
infeccién inexorablemente mortal.

—Una enfermedad crénica.

-Si. La noticia de que sufren el VIH
les resulta, con frecuencia, algobas-
tante parecido a si les anuncias que
tienen hipertension, y que deberdn
controlarse desde entonces. Incluso
les preocupa menos estar infectado
del VIH que sufrir diabetes, porque
el diabético se ha de pinchar para
medirlos niveles deazicarenlasan-
gre, einyectarse insulina, Le dnico
que no pueden evitar es el estigma.

—iPersiste?

=Sin duda. No lo pueden decir en el
trabajo, o a sus familias. Ni compar-
tir con los amigos. Todo eso no ocu-
rre sitienen diabetes.

«El caso mas
penosoesel
delamujer
inmigranteala
que sumarido
contagia el VIH»
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-iPor qué se mantlene el estigma?
-Esta infeccion adn se asocia a vida
sexualmente promiscua. Y estd car-
gada de cierta culpa. El «ti te lo has
buscado» permanece.

-iSera eflcaz el test de autocontrol
del VIH que se vende en farmaclas?
-Bien utilizado, si. Quien se lo com-
pre, no ha de pasar por un médico.
Le aplicas cuando quieres, cuando
sospechas que has mantenido una
relaciénsexualderiesgo,aunqueen
€505 asos no sirve.

-iPorqué?

-La prueba es efectiva cuando el or-
ganismo ha generado anticuerpos
contra el virus que lo ha infectado,
lo que exige que hayan transcurrido
un minimo de dos a tres meses tras
el contagio, Site haces la pruebados
dias después de la relacién sexual,
el resultado serd negativo y tendrds
una informacién errénea.

—Pero se puede consultar.

-81. El test incluye un niimero de te-
1éfono, pero se supene que quienlo
ha comprado no quiere hablar con
nadie de este tema. Esa es laventaja.

Piensan que no habri inquisidores
que pregunten para qué lo quieren.

—Entonces, no lo ve muy ventajoso.
-Algo, si. Va a facilitar que afloren
algunas infecciones no diagnostica-
das, que no precisardn de los servi-
cios sanitarios para el test inicial. Se
evitardqueesas personas diseminen
la infeccién. Silos captameos uno o
dos afios antes de que vayan a un
centro sanitario, ya es suficiente.

—iEsos colectlvos en rlesgo de infec-
cldn cambian sus conductas sexua-
les sl ustedes les advierten?

-No conozco a nadie que haya cam-
biado su estilo de vida por no infec-
tarse del VIH. En el colectivo mds in-
teresado, los mensajes no penetran.
No creo que exista el individuo que
cambie su camino habitual, ante
unaadvertencia, para no enfermar.

—iEs un problemairreseluble?

-Falta imaginacion en el disefio de
los mensajes. O tal vez serd preciso
un cambio de generacién. Por eso
hay una gran epidemia de infeccio-
nes de transmision sexual (ITS). Cla-
midea, gonorrea, sifilis, Es un feno-

«La esperanza
devidadelos
infectados por
el VIH es similar
aladelosno
infectados»

meno de toda Buropa. El 1% dela po-
blacién acumula el 80% de las [TS.

-Sonreaclos ausarel preservativo.
-51. Es mds ficil protegerse del VIH
que dejar de fumar, pero no le ha-
cen. Aqui no han de dejar el tabaco,
es decir el sexe, sino usar un preser-
vativo. O recurrir a un tratamiento
preexposicién. Preventivo.

-iExiste consenso en autorizarlo?

-51. Los médicos ya nos hemos pro-
nunciade favorablemente, y ahora
el Ministerio de Sanidad ha firmado
un documento cientifico de consen-
s0, también a favor. Falta que las co-
munidades auténomas aprueben su
aplicaciény fijen un presupueste.

-iComosedlspensaria?

-La terapia consta de dos firmacos
antirretrovirales que puedentomar-
sede forma continuadaoenlosdias
previos a la relacion sexual de ries-
go. La opinién mis generalizada es
que seaun tratamiento de dispensa-
ciénhospitalariay queesté financia-
do por la sanidad publica.

-iUsted qué opina?

FERRAN HADEU

-Yo creo que deberia estar cofinan-
ciado por los usuarios y dispensar-
se en las farmacias. Un copago como
el que se aplica alos medicamentos
querecetan los médicos del sistema
publico. Excepto para quien no pu-
dierapagar.éPor quéel sefiorque su-
fre parkinsen ha de pagar parte de
su tratamiento, perodebe sergratui-
taunaterapiapreventivadel VIH pa-
rapersonas que estan sanas? Habria
que buscar un sistema justo que no
repercuta en todo el mundeo.

-iCdmosefinanciaestetratamlento
en los paises donde ya se autoriza?
-EnFranciasedispensaconcopago.
Creo que muchos de mis colegas son
partidarios de que la terapia preex-
posicion del VIH se dispense de for-
ma totalmente gratuita desde las
farmacias de los hospitales, como
acurre conlos vainfectados. Son fir-
macos caros, pero ahora saldran sus
genéricos, mucho mas baratos.

—iComoestandesaludsus pacientes
con VIH mas antlguos?

-Bien. Algunos tienen mds de 80
afios. Su esperanza de vida es simi-
laraladelos no infectados. =
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