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ABSTRACT

HIV infection remains a major public health challenge, disproportionately affecting vulnerable populations.
Late diagnosis and underdiagnosis contribute to the spread of the virus and hinder timely access to
treatment. In this context, the study aimed to analyze the epidemiological profile of students, faculty,
and other members of the Pontificia Universidad Catodlica del Ecuador, Esmeraldas campus, who voluntarily
participated, in order to assess the effectiveness of preventive strategies. A cross-sectional, observational,
and descriptive study was conducted at the university, where 212 participants underwent fourth-generation
rapid tests for the detection of the HIV p24 antigen and HIV-1/2 antibodies as part of an awareness and
prevention campaign. All participants tested negative for the combination of the p24 antigen and HIV-1/2
antibodies. A low detection rate was observed in the university population evaluated. Conclusions: The
low prevalence of HIV in the university population does not eliminate the need to maintain and strengthen
screening and education strategies. Collaboration between community service students and the Ministry of
Public Health is essential to expand diagnostic coverage and facilitate early interventions.
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RESUMEN

La infeccion por el Virus de la Inmunodeficiencia Humana (VIH) continla representando un desafio critico
para la salud publica, con un impacto desproporcionado en poblaciones vulnerables. El diagnostico tardio y
el infradiagnostico contribuyen significativamente a la propagacion del virus y dificultan el acceso oportuno
al tratamiento. En este contexto, el presente estudio tuvo como objetivo analizar el perfil epidemioldgico
de los estudiantes, docentes y demas miembros de la Pontificia Universidad Catolica del Ecuador, sede
Esmeraldas, que participaron voluntariamente en una estrategia de tamizaje, con el fin de evaluar la
efectividad de las medidas preventivas implementadas. Se llevd a cabo un estudio observacional, descriptivo
y transversal en las instalaciones de la universidad. Se tamizaron 212 participantes mediante pruebas rapidas
de cuarta generacion para la deteccion combinada del antigeno p24 del VIH y anticuerpos contra el VIH-1/2,
como parte de una campana de concienciacion y prevencion. Los resultados evidenciaron que la totalidad
de los participantes obtuvieron pruebas negativas para ambos biomarcadores, lo que sugiere una baja tasa
de deteccion en la poblacion universitaria evaluada. En conclusion, si bien la prevalencia del VIH en esta
muestra universitaria fue baja, ello no excluye la necesidad de mantener y fortalecer las estrategias de
tamizaje y educacion en salud. La articulacion entre los estudiantes de servicio comunitario y el Ministerio
de Salud Publica resulta esencial para ampliar la cobertura diagnéstica y promover intervenciones tempranas
que contribuyan a la prevencion y control de la infeccion en poblaciones jovenes.
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INTRODUCCION

La pandemia de VIH/SIDA (virus de inmunodeficiencia humana/sindrome de inmunodeficiencia adquirida)
ha dejado una huella significativa en la salud publica global desde su descubrimiento en 1980. La infeccion
por el VIH compromete el sistema inmunoldgico al atacar y destruir los linfocitos CD4, lo que eventualmente
puede derivar en el sindrome de inmunodeficiencia adquirida si no se recibe tratamiento oportuno.™ Entre los
principales factores de riesgos destacan las practicas sexuales inseguras, inicio temprano de la actividad sexual
y la falta de acceso a métodos preventivos, lo que expone a esta poblacion a experiencias de riesgo para su
salud.®

En el marco de la 75.% Asamblea Mundial de la Salud, los Estados Miembros expresan su reconocimiento hacia
las nuevas Estrategias Globales del sector salud para el abordaje del VIH, las hepatitis virales y las infecciones
de transmision sexual (ITS) correspondientes al periodo 2022-2030, y respaldaron su implementacion. Estas
estrategias buscan impulsar una respuesta mas rapida, especifica, eficiente, innovadora y sostenible, con el
objetivo de eliminar el sida, las ITS y las hepatitis virales como amenazas a la salud publica en la Region de las
Américas para el aio 2030.?

En 2023, aproximadamente 39,9 millones de personas vivian con el VIH en el mundo, incluyendo 1,4 millones
de ninos. Ese ano se registraron 1,3 millones de nuevas infecciones y 630 000 muertes relacionadas con el
sida, cifras que, aunque han disminuido significativamente desde los picos historicos, alun estan lejos de los
objetivos establecidos para 2025. El 86 % de las personas con VIH conocian su estado serologico, y el 77 %
tenia acceso a terapia antirretroviral, siendo mas para mujeres adultas accesibles (83 %) que para hombres (72
%). La epidemia sigue afectando de manera desproporcionada a mujeres y nifias, especialmente en el Africa
subsahariana, donde representaron el 62 % de las nuevas infecciones.“>

La prevalencia del VIH es notable mayor en poblaciones clave como personas trans (9,2 %), hombres que
tienen relaciones sexuales con hombres (7,7 %), y personas que se inyectan drogas (5 %), en comparacion con
el promedio global del 0,8 %. Aunque el nimero de personas con acceso a tratamiento ha aumentado (de 7,7
millones en 2010 a 30,7 millones en 2023), los recursos financieros siguen siendo insuficientes. En 2023 se
contaba con 19 800 millones de dolares, muy por debajo de los 29 300 millones necesarios para erradicar el
sida como amenaza de salud publica en 2025. Ademas, la financiacion ha disminuido en los Gltimos afos, lo
que pone en riesgo los avances logrados hasta ahora.®” De acuerdo con el Programa Conjunto de las Naciones
Unidas sobre el VIH/Sida (ONUSIDA), el panorama epidemioldgico actual del VIH/SIDA en adultos, definidos
como personas entre 15y 49 anos, muestra que Latinoamérica ocupa el cuarto lugar en prevalencia, mientras
que Europa occidental y Norteamérica presentan las tasas mas bajas. Esto sugiere que la epidemia impacta con
mayor fuerza a regiones con menores ingresos y menos acceso a servicios de salud adecuados.®

Sin embargo, a pesar de conocer esta estadistica, el recorte de fondos por parte de Estados Unidos para
programas humanitarios, especialmente aquellos dirigidos a la lucha contra el VIH/SIDA, ha generado gran
preocupacion a nivel mundial. La directora ejecutiva de ONUSIDA, Winnie Byanyima, advirtio que si no se
restablece este apoyo, podrian registrarse 6,3 millones de muertes y 8,7 millones de nuevas infecciones en
los proximos cuatro afos. Esta situacion ha provocado el cierre de clinicas y el despido de personal médico,
afectando de manera critica a regiones como Africa oriental y meridional, donde el 60 % de las nuevas
infecciones entre jovenes se da en mujeres y ninas. El recorte también impacta directamente a iniciativas
como el PEPFAR, que ha salvado millones de vidas desde su creacion en 2003, especialmente en paises como
la RepUblica Democratica del Congo, donde cientos de millas de personas dependen de estos tratamientos. ®

La Estrategia Mundial contra el Sida 2021-2026 de ONUSIDA, titulada “Acabar con las desigualdades. Acabar
con el sida”, es un plan integral que busca poner fin al sida como amenaza para la salud publica para el ano
2030. Esta estrategia se centra en abordar las desigualdades que perpetlan la epidemia del VIH, priorizando
especialmente a las poblaciones mas vulnerables y marginadas. Entre sus principales objetivos se encuentra
eliminar las desigualdades que dificultan el acceso a servicios de prevencion, diagnostico, tratamiento y
atencion del VIH y busca reducir las nuevas infecciones por el virus, asi como las muertes relacionadas con
el sida, garantizando que todas las personas —en particular aquellas en situacion de vulnerabilidad— accedan
a servicios de salud de calidad a través de tres prioridades clave: primero, maximizar el acceso equitativo a
los servicios de VIH, asegurando que todas las personas, sin importar su contexto social o economico, puedan
beneficiarse de los mismos; segundo, eliminar las barreras estructurales y sociales que impiden resultados
efectivos, como el estigma, la discriminacion y las leyes punitivas; y tercero, financiar y sostener una respuesta
eficiente al VIH, integrando estas acciones dentro de los sistemas de salud y proteccion social, con recursos
suficientes y sostenibles.®1?

Entre las metas propuestas para el ano 2025 destacan los objetivos 95-95-95: lograr que el 95 % de las personas
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con VIH conozcan su estado serologico, que el 95 % de quienes lo conocen estén en tratamiento antirretroviral,
y que el 95 % de quienes reciben tratamiento logren la supresion viral. También se plantea eliminar las leyes y
politicas discriminatorias y reducir significativamente las nuevas infecciones por VIH y las muertes asociadas.
(19 Por tal motivo, a nivel global, preocupa la reduccion del financiamiento estadounidense esta teniendo
repercusiones severas en Multiples agencias de la ONU como ACNUR, OIM y UNICEF, dificultando la atencion a
comunidades vulnerables, migrantes y desplazados. El desmantelamiento abrupto de servicios esenciales no solo
compromete la lucha contra el VIH, sino también los avances en salud infantil y asistencia humanitaria general.
Byanyima hizo un llamado urgente a restablecer los fondos y continuar con innovaciones como los tratamientos
inyectables bianuales contra el VIH, instando a que los lideres actuales, como el presidente Donald Trump, sigan
el ejemplo de iniciativas previas como PEPFAR para evitar una nueva crisis sanitaria global.®

En Ecuador, la presencia del VIH se detect6 por primera vez en 1984, y desde entonces, el nimero de casos
ha seguido en aumento, a pesar de la disponibilidad del tratamiento antirretroviral (TAR) en los centros de
salud designados. Aproximadamente, diez personas contraen VIH cada dia en el pais. Con este antecedente, se
implemento El Plan Estratégico Nacional Multisectorial (PENM) 2018-2022 como una herramienta programatica
elaborada con un enfoque participativo, que articula la respuesta nacional al VIH/SIDA en Ecuador. Su objetivo
es contribuir a frenar la epidemia y cumplir con las metas globales propuestas por la ONU y los Objetivos
de Desarrollo Sostenible, en coherencia con el Plan Nacional de Desarrollo 2017-2021. Este documento fue
construido con la participacion de instituciones publicas, sociedad civil, organizaciones privadas y agencias
de cooperacion, bajo la coordinacién del Comité Ecuatoriano Multisectorial del SIDA (CEMSIDA) y el liderazgo
del Ministerio de Salud Publica (MSP) y presentado oficialmente en octubre de 2018 durante la visita de Michel
Sidibé, entonces director de ONUSIDA, para garantizar el diagnostico, tratamiento antirretroviral, seguimiento
clinico y alimentacién adecuada para exposiciones perinatales a través de una Red de atencion de 48 Unidades
de Atencion Integral (UAI), de las cuales el MSP gestiona 40.("

A pesar de avances como mayor acceso a servicios de salud y disminucion de la discriminacion, aln persisten
retos importantes relacionados con el estigma hacia personas que viven con VIH (PVV). En 2020, se registraron 3
823 nuevos casos en todo el territorio nacional, con una concentracion significativa del 83,32 % en nueve de las 24
provincias. Entre estas, Guayas encabeza la lista con el 31,68 % de los nuevos diagnésticos, seguida por Pichincha
con el 16,51 %, y otras siete provincias que también muestran una alta incidencia: Manabi (5,99 %), Santo Domingo
(5,86 %), EL Oro (5,75 %), Los Rios (5,34 %), Azuay (5,28 %), Esmeraldas (3,77 %) y Tungurahua (3,14 %).®™

En la actualidad, existe consenso general sobre el impacto negativo que el infradiagndstico y la tardia
deteccion del VIH tienen tanto en la salud de las personas afectadas como en la continuidad de la epidemia,
debido a la transmision inadvertida del virus, motivo por el cual es fundamental implementar estrategias que
permitan aumentar la cantidad de diagnosticos y realizarlos en etapas mas tempranas.? La prueba del VIH es
crucial para determinar si una persona ha contraido el virus de inmunodeficiencia humana. Aproximadamente
el 40 % de los nuevos diagnosticos de VIH provienen de individuos que desconocen su estado serologico, lo que
subraya la importancia de conocerlo para protegerse y proteger a otros. Ademas, el tratamiento temprano
y continuo del VIH permite llevar una vida larga y saludable. Los Centros para el Control y la Prevencion de
Enfermedades (CDC) recomiendan que todas las personas entre 13 y 64 afos se realicen la prueba del VIH al
menos una vez como parte de un chequeo de salud rutinario.

Para reducir la propagacion del VIH, el Ministerio de Salud Publica y la Red Publica Integral de Salud de
Ecuador implementan estrategias de salud publica que aseguran que todas las personas, independientemente
de su género, tengan acceso a informacion, prevencion, tratamiento y otros servicios sociales relacionados con
el VIH, respetando los derechos humanos de quienes viven con el virus.™ Esto incluye un protocolo definido
para el tamizaje del VIH mediante pruebas diagnosticas. La prueba rapida de cuarta generacion, capaz de
identificar tanto el antigeno p24 como los anticuerpos, presenta una sensibilidad superior al 99,5 % y requiere
equipamiento especializado y capacitacion técnica. Por su parte, las pruebas de inmunoensayo enzimatico (EIA)
de cuarta generacion combinan la deteccion de anticuerpos con la identificacion del antigeno p24, alcanzando
una sensibilidad cercana al 100 %. En contraste, las pruebas EIA de tercera generacion solo cuantifican
anticuerpos, con una especificidad cercana al 99 % y una sensibilidad superior al 99,5 %.(

Adicional a esto, en abril 2025, Ecuador ha reafirmado su compromiso regional para reducir la mortalidad
causada por enfermedades oportunistas asociadas al VIH, como la histoplasmosis, la criptococosis y la
tuberculosis. Estas afecciones representan una amenaza significativa para las personas que viven con VIH en
estado avanzado en el Primer Simposio Nacional de Enfermedad Avanzada de VIH, con la participacion de mas
de 80 profesionales de la salud y expertos de la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS/OMS). Durante el
evento, se presentd una estrategia innovadora que permite realizar diagnosticos rapidos de estas enfermedades
directamente en los puntos de atencion, facilitando su deteccion temprana y tratamiento oportuno. Esta
iniciativa forma parte de una investigacion operativa conjunta entre Ecuador y otros paises de la region, con
el objetivo de estandarizar el manejo clinico de estas enfermedades y generar evidencia valida que contribuya
a mejorar la calidad de vida de las personas que viven con VIH. La representante interna de la OPS/OMS en
Ecuador, Valeska Stempliuk, destaco la importancia de esta colaboracion para fortalecer la respuesta sanitaria
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y reducir las muertes prevenibles asociadas al VIH.(®

En este contexto, la Pontificia Universidad Catélica del Ecuador Sede Esmeraldas (PUCESE), a través de su
modelo educativo y compromiso social, marcando la Vinculacion con la Comunidad por el Paradigma Pedagdgico
Ignacianoy el aprendizaje experiencial, establece proyectos con un método de analisis, evaluacion y seguimiento
para que los estudiantes se vinculen con la sociedad desde el campo de la salud y bienestar para iniciar las
actividades de prevencion y promocion con la finalidad de reducir enfermedades trasmisibles, contribuyendo a
la reduccion de las brechas de desigualdad sanitarias orientando los esfuerzos hacia la calidad y calidez de la
atencion, la cual a través de una alianza estratégica con el Ministerio de Salud PUblica para cumplir el objetivo
comun, realizo charlas de concienciacion y tamizaje con pruebas de diagnostico rapido de cuarta generacion
para la deteccion del VIH, aplicado a la comunidad universitaria, como una estrategia efectiva para ampliar
la cobertura diagndstica, especialmente entre jovenes en riesgo, como se establece en La Estrategia Mundial
contra el Sida 2021-2026 de ONUSIDA, la cual enfatiza una respuesta centrada en las personas, basada en
los derechos humanos, la igualdad de género, y una colaboracion efectiva entre gobiernos, sociedad civil y
comunidades afectadas, con el fin de generar un impacto sostenido en la erradicacion del sida.(%'")

METODO

El presente estudio corresponde a un estudio observacional, descriptivoy transversal, cuyo objetivo fue analizar
los resultados de tamizaje para la deteccion del VIH mediante pruebas de cuarta generacion, en el marco de una
campana de concienciacion y prevencion del VIH como actividad desarrollada en el Proyecto de Vinculacion de
Estrategias de Atencion y Promocion en salud de la Pontificia Universidad Catdlica del Ecuador Sede Esmeraldas.

DESARROLLO

La poblacion del estudio estuvo conformada por personal docente, administrativo y estudiantes de la Pontificia
Universidad Catdlica del Ecuador sede Esmeraldas que participaron en las charlas educativas de concienciacion
y prevencion del VIH. La muestra incluyd a aquellos individuos que, tras otorgar su consentimiento informado,
accedieron a la realizacion del tamizaje serologico para VIH mediante pruebas de diagnéstico rapido de cuarta
generacion.

La recoleccion de datos se realizd en conjunto con el Ministerio de Salud Publica, entidad encargada de la
aplicacion de las pruebas para la deteccion de VIH y otras infecciones de transmision sexual (ITS). Para la deteccion
del VIH, se empled una prueba seroldgica de cuarta generacion, la cual permite la deteccion combinada del
antigeno p24 y los anticuerpos contra el VIH-1/2, mejorando la sensibilidad en la fase temprana de la infeccion.

Durante la campana, se informé a los participantes sobre la importancia del tamizaje temprano, asi como
del acceso a la profilaxis pre-exposicion (PrEP) como estrategia preventiva en poblaciones de alto riesgo.

Los datos obtenidos fueron procesados de manera anonimizada, garantizando la confidencialidad de los
participantes. La base de datos final incluyo Unicamente las variables género, y resultado de la prueba de VIH.
No se registré ninguna informacion que pudiera permitir la identificacion de los participantes, en cumplimiento
con los principios éticos y normativas vigentes en materia de privacidad y bioética.

RESULTADOS
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Figura 1. Distribucion de participantes en charlas educativas y acceso a PDR segin género
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Los datos representados describen que, en ambas actividades, las mujeres tienen una participacion superior
a la de los hombres. En las Charlas educativas, las mujeres representan el 60 % de los participantes, mientras
que los hombres solo el 40 %. En el Acceso a PDR, la diferencia es aln mayor, con las mujeres alcanzando el 63
% de la participacion frente al 37 % de los hombres. A nivel general, las mujeres representan el 61 % del total
de participantes, mientras que los hombres constituyen el 39 %.

250
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100 79 79
i cg 63
50 34 37 '
0 0 0 0 0
0
No. % No. %
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Género

m Reactivo No reactivo Total
Figura 2. Distribucion de participantes tamizados segln género y resultado de la prueba de VIH

Se tamizaron un total de 212 participantes, de los cuales el 37 % (79) eran mujeres y el 63 % (133) eran
hombres. Todos los resultados obtenidos fueron negativos, lo que sugiere una baja tasa de deteccion de la
poblacion evaluada.

DISCUSION

Los resultados de este estudio indican una baja tasa de deteccion del VIH en la poblacion universitaria
evaluada. Este hallazgo es consistente con estudios previos que han reportado una menor prevalencia del
VIH en jovenes-adulto entre 15 a 49 afos en comparacion con otras poblaciones en riesgo, como trabajadores
sexuales o personas que usan drogas inyectables.® Sin embargo, esto no necesariamente implica una baja
prevalencia real del VIH en este grupo etario, sino que podria reflejar barreras en el acceso a las pruebas
diagnosticas, la falta de percepcion de riesgo por parte de los estudiantes y el estigma asociado a la prueba de
VIH. Estudios en poblaciones jovenes han demostrado que el desconocimiento sobre el VIH y la baja percepcion
de vulnerabilidad contribuyen a la falta de acceso a tamizajes preventivos de diagnostico y apoyo efectivo.®

A pesar de ello, la implementacion de estrategias de tamizaje en atencion primaria y las intervenciones
educativas son esenciales para sensibilizar a la poblacion, sobre todo a adolescentes y jovenes, acerca de los
modos de transmision, el uso del preservativo, y la importancia del diagnostico temprano VIH. Un articulo del
Departamento de Medicina Familiar de la Universidad Catoélica de Chile destaca que el tamizaje en personas de 15
a 65 anos permite una identificacion oportuna, facilitando intervenciones médicas y conductuales tempranas. %

Un metaanalisis publicado en AIDS and Behavior reporta que las intervenciones educativas en VIH logran una
mejora significativa en el conocimiento, actitudes y practicas relacionadas con el sexo seguro.!"” Ademas, la
educacion y concienciacion en entornos universitarios son fundamentales para la prevencion del VIH. Un estudio
realizado en Colombia exploro las representaciones sociales asociadas al VIH/Sida en estudiantes universitarios,
revelando la necesidad de fortalecer las estrategias educativas para modificar creencias y actitudes hacia la
enfermedad.®)

Si bien las estrategias actuales de prevencion del VIH, como el tamizaje y las intervenciones educativas,
han demostrado ser efectivas, diversos estudios coinciden en la necesidad de mejorar su alcance, seguimiento
y evaluacion, lo que implica ampliar la cobertura de las pruebas de deteccion en poblaciones clave, fortalecer
el monitoreo continuo de las intervenciones educativas, y realizar evaluaciones de impacto que incluyan
indicadores biologicos y comportamentales a largo plazo para asegurar su efectividad sostenida. @

CONCLUSIONES

La implementacion de pruebas de tamizaje y charlas educativas es una estrategia efectiva y respaldada por
evidencia cientifica para prevenir la propagacion del VIH. Ambas permiten detectar precozmente la infeccion,
empoderar a las personas con conocimientos, reducir el estigma y fomentar conductas responsables. De hecho,
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a pesar de la baja prevalencia de VIH en la poblacion universitaria evaluada, resulta imperativo consolidar y
fortalecer las estrategias de tamizaje y educacion en estos entornos. La deteccion temprana y la sensibilizacion
juegan un papel clave en la prevencion de la transmision del virus y en la reduccion del estigma asociado.
Incorporar estas acciones dentro de las politicas publicas y programas comunitarios no solo mejora la salud
individual, sino que también tiene un fuerte impacto en la salud publica.

La articulacion entre la academia y el Ministerio de Salud Piblica es un componente esencial para alcanzar
estos objetivos y permite ampliar la cobertura diagnostica, especialmente en jovenes con factores de riesgo. Esta
colaboracion interinstitucional favorece una identificacion oportuna de casos y la aplicacion de intervenciones
tempranas, contribuyendo asi de manera significativa al fortalecimiento de las estrategias de prevencion y
control del VIH en la comunidad universitaria.
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