
CASO CLÍNICO INFECCIÓN VIH. 

Mujer de 35 años de edad que es remitida desde su centro de salud tras 
haberse diagnosticado infección VIH en una analítica rutinaria.  

ANTECEDENTES: 

ANTEC. FAMILIARES: Madre diabética tipo 2. Padre fallecido de muerte 
súbita a los 45 años.  

ANTEC. PERSONALES: Fisiologismo normal. Un aborto voluntario a los 21 
años. H. tóxicos: Fumadora de 20 cigarrillos/día. Niega enolismo y otras 
toxicomanías.  

ANTEC. PATOLÓGICOS:  

Sdme mononucleósico con afectación hepática a los 28 años. No siguió 
controles posteriormente. 

Antec. Epidemiológicos: Promiscuidad heterosexual hasta los 30 años. 
Desde entonces pareja estable. Trabaja de ejecutiva de una multinacional.  

ENFERMEDAD ACTUAL 

Asintomática. 

EXPLORACIÓN FÍSICA:  

Constantes normales. 

En la exploración por aparatos es estrictamente normal. 

EXPLORACIONES COMPLEMENTARIAS: 

Aporta una analítica en la que destaca: Hemograma normal. Colesterol total de 
290 mgs% , resto de la bioquímica sin alteraciones. Serología hepatitis C 
positiva. Linfocitos CD4 20 % (400) y una carga viral de 90000 copias/ml. 

 

¿SOLICITARÍAS ALGUNA OTRA DETERMINACIÓN ANALÍTICA O  
EXPLORACIÓN COMPLEMENTARIA? 

¿INICIARÍAS TRATAMIENTO ANTIRETROVIRAL? 

SI AFIRMATIVO.. ¿CON QUÉ FÁRMACOS? 

 

 


