RECOMENDACIONES
SOBRE VACUNACION
FRENTE A COVID-19
EN PERSONAS CON
ELVIH EN ESPANA



01// ANTECEDENTES Y JUSTIFICACION

La mayoria de los estudios publicados hasta el
momento - en contextos con elevada cobertura
de tratamiento antirretroviral (TAR) y en paises de
renta alta - describen una mayor mortalidad por
COVID-19enlas personas conel VIH comparadas
con la poblacion general de la misma edad y sexo
(1-9). En Espana, el 97% de las personas con el
VIH estan en TAR y un 90% tienen la carga viral
suprimida. Afortunadamente, cada vez menos
personas con el VIH tienen en la actualidad
en Espana una situacion de inmunodeficiencia
franca. La proporcion de personas con valores de
linfocitos CD4 inferiores a 200 células/mm3 es
de aproximadamente un 7% (10.600 personas) y
de 1% para valores inferiores a 50 células/mm3
(1.700 personas). Sinembargo, las personas con el
VIH tienenunamayor prevalenciaque lapoblacion
general de diabetes mellitus, hipertension arterial,
enfermedad cardiovascular, insuficiencia renal
cronica, EPOC, insuficiencia hepatica croénica
o tumores no sida y otras comorbilidades.
Aproximadamente el 40% de las personas con el
VIH en Espana tiene alguna de las comorbilidades
asociadas a mal prondstico de la COVID-19.

Hastaelmomento, no se haidentificadoqueel VIH
tengaunefectoindependiente sobrelamortalidad
en las personas en TAR estable, una vez tenidos
en cuenta los otros factores prondsticos arriba
descritos. La relacion entre los niveles de CD4 y
cargaviral conla gravedad clinicade laCOVID-19
no es consistente, si bien en paises de renta alta, el
numero de personas con COVID-19 y CD4 bajos
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y cargaviral alta es limitado y no permite observar
estas asociaciones (5,8,11-14). No obstante, hay
trabajos que describen unamayor mortalidad de la
COVID-19 en personas con CD4 inferiores a 200
células/mm3 (13-14). Los factores que se asocian
alagravedad de la COVID-19 en las personas con
el VIH son los mismos que para las personas sin
VIH; la edad, la presencia de inmunodepresion vy
de comorbilidades aumentan la gravedad (6-8,
11,12).

Todas las vacunas disponibles en la actualidad
estanindicadas enlas personas conel VIH. No hay
ninguna contraindicacion relacionada con el VIH,
ni ninguna preocupacion sobre su seguridad. Si
bien es tedricamente posible que las personas con
CD4 bajos puedan tener una menor respuesta
inmunitaria, no hay datos disponibles sobre
diferencias de eficacia vacunal.

En el contexto actual en Espana, con limitacion
del nimero de dosis de vacunas frente a la
COVID-19, se debe establecer una priorizacion
de la vacunacion en las personas con el VIH con
mayor riesgo de enfermedad grave, tal y como se
ha propuesto para la poblacion general (17,18).
En esta priorizacion, se propone empezar con la
asignacion de vacunas a las personas con mayor
riesgo, y organizar los servicios sanitarios publicos
y comunitarios para que las personas con criterios
de vacunacion accedan a la misma y no se vean
condicionadas por las situaciones de inequidad
socio-economicay exclusion a la que se enfrentan.
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02// METODOLOGIA DE TRABAJO

Se ha constituido un grupo de trabajo integrado por dos representantes de las siguientes
organizaciones: Plan Nacional sobre el sida PNS (Direccion General de Salud Publica, Ministerio de
Sanidad), Coordinadora estatal de VIH y sida (CESIDA), Grupo de Estudio del sida-SEIMC (GeSIDA
Sociedad Espanola Interdisciplinaria del SIDA (SEISIDA) y Sociedad Espanola de Farmacia Hospitalaria
(SEFH). Se ha realizado una recopilacion y revision de todas las recomendaciones publicadas
relacionadas con los criterios de priorizacion de la vacunacion en las personas con el VIH. También se
ha realizado una revision de la literatura cientifica sobre la gravedad, y los factores de riesgo asociados,
dela COVID-19 en las personas con el VIH. Asi mismo, y basados en la evidencia publicada durante

los Ultimos anos en relacion con la mayor morbimortalidad de las personas con el VIH en funcion de
caracteristicas socio-demograficas vy clinicas, se ha estratificado a los pacientes en relacién con la mayor
morbimortalidad identificando todos aquellos factores de riesgo parala COVID19 grave.

03// PRIORIZACION DE LOS PACIENTES
CON VIH PARA LA VACUNACION

La priorizacion propuesta se integrara en las
recomendaciones estipuladas por Grupo de
Trabajo Técnico de Vacunacion COVID-19 de la
Ponenciade Programay Registro de Vacunaciones
en Espana. Asi, los pacientes con el VIH que
cumplan cualquiera de las condiciones recogidas
en alguno de los grupos ya identificados seran

vacunados junto con la poblacion general sin VIH,
impulsando desde las administraciones y desde el
tercer sector la vinculacion de todas las personas
con VIH al sistema sanitario. En pacientes con el
VIH sin TAR, la prioridad siempre sera el inicio de
TAR.

e GRUPO 1: Residentes vy personal sanitario y sociosanitario que trabaja en residencias de personas

mayores y de atencién a grandes dependientes.

e GRUPO 2: Personal de primeralinea en el &mbito sanitario y sociosanitario.
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e GRUPO 3: Otro personal sanitario y sociosanitario.

e Personal de ambito hospitalario y de AP no considerado en grupo 2, personal de odontologia,
higiene dental y otro.

e Personal servicios SP gestion y respuesta a la pandemia. Personal sanitario y sociosanitario
no vacunado anteriormente. Fisioterapeutas, terapeutas ocupacionales, oficinas de farmacia,
protésicos dentales.

e Resto de personal sanitario y sociosanitario no vacunado con anterioridad

e Fuerzasy Cuerpos de Seguridad, Emergencias y Fuerzas Armadas.

e Docentesy personal de educacion infantil y educacion especial

e Docentesy personal de educacion primariay secundaria

e GRUPO 4: Grandes dependientes no institucionalizados.

e GRUPOS5:

e Personasde 80y mas anos

e Personas con menos de 80 anos con condiciones de riesgo muy alto de COVID-19 grave tales
como personas receptoras de trasplantes de drganos, personas en hemodiélisis, personas
en tratamiento oncoldgico activo y personas inmunocomprometidas. Este grupo incluiria a
personas con el VIH con < 200 cels/mL a pesar de TAR eficaz y carga viral indetectable

e Personasde 70a /9 anos

e Personasde 60 a 69 anos

e GRUPO 6:Personasconel VIHmenoresde 60 anos concondicionesderiesgo altode COVID-19 tales
como diabetes mellitus, enfermedad cardio y cerebro vascular, cirrosis descompensada, enfermedad
renal cronica avanzaday presencia de dos o mas comorbilidades de riesgo moderado/alto.

o GRUPO 7 : Personasde 56 a59 anos.

e GRUPO 8: Personas menores de 56 anos.
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04// IDENTIFICACION Y ACOMPANAMIENTO
DE LOS PACIENTES CON VIH A VACUNAR

Las personas con el VIH realizan su seguimiento
en las consultas hospitalarias.

Las unidades de VIH de los hospitales tienen
la posibilidad de identificar con facilidad qué
pacientes cumplen los criterios de vacunacion y
pueden realizar la vacunacion directamente al
igual que se hace con el resto de las vacunas.

Las Unidades de VIH, pueden comunicar qué
pacientes cumplen criterios de vacunacion a
las Direcciones Generales de Salud Publica de
cada CCAA para realizar la vacunaciéon donde se
considere.
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La mayoria de las unidades de VIH del pals
tienen una relacion de trabajo con las entidades
comunitarias del VIH que apoyan a los pacientes
que lo necesitan con la recogida de la medicacion
y el acompanamiento a las visitas. Su papel
apoyando la vacunacion de los mas vulnerables
es fundamental. El papel de los coordinadores
autonémicos de VIH en las Direcciones Generales
de Salud Publica de las CCAA en la respuesta al
VIHy sucoordinacion conel PNSy el tercer sector
es destacable.
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