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Introducción/Objetivos: Evaluar la incidencia de infecciones de transmisión sexual (ITS) concomitantes al 

diagnóstico del VIH en una clínica de ITS. 

Material y métodos: 

Estudio descriptivo transversal de los pacientes 

diagnosticados de infección por el VIH. A todos los 

nuevos diagnósticos del VIH realizados en el centro 

Sanitario Sandoval en los años 2014 y 2015, se les pasó

un cuestionario epidemiológico estructurado que recogía

datos sociodemográficos y clínicos. En el momento del 

diagnóstico del VIH se realizó un despistaje de otras ITS. 

Resultados: 

ITS concomitante al diagnostico del 

VIH 
%(n/N)

Presencia de ITS Concomitante 49,6 (292/589) 

Neisseria gonohorraea 45,5 (133/292) 

Rectal 68,4 (91/133) 

Uretral 12,8 (17/133) 

Faríngea 42,9 (57/133) 

Faríngea + Rectal 47,4 (27/57) 

Cérvix 0 (0/133) 

Chamydia trachomatis D-K 32,2 (94/292) 

Rectal 83 (78/94) 

Uretral 9,6 (9/96) 

Faríngea 13,8 (13/94) 

Faríngea+ Rectal 30,8 (4/13) 

Cérvix 2,1 (2/94) 

Chamydia trachomatis L1-L3 (LGV) 3,4 (10/292) 

Rectal 100 (10/10) 

Sífilis 32,5 (95/292) 

Lúes 1a 11,6 (11/95) 

Lúes 2a 14,7 (14/95) 

Lúes latente precoz 7,4 (7/95) 

Lúes latente duración

desconocida 
66,3 (63/95) 

Hepatistis B Crónica 1 (3/292) 

Hepatistis C 2,1 (6/292) 

Condilomas acuminados 9,6 (28/292) 

Perianal 57,1 (16/28) 

Genital 28,6 (8/28) 

Perianal + genital 14,3 (4/28) 

Herpes anogenital 4,1 (12/292) 

Molluscum contagiosum 0,34 (1/292) 

Escabiosis 1 (3/292) 

Pediculosis pubis 0 

Tricomonas 0 

Conclusiones: 

Es frecuente la presencia de otras ITS concominantes al diagnóstico del VIH, especialmente en HSH y en 

transexuales. Hay una mayor incidencia de ITS en los pacientes más jóvenes. 

Es recomendable efectuar un despistaje de otras ITS en todos los pacientes diagnosticados del VIH.

Presencia de ITS 

concomitantes al Dx del 

VIH (n=589)

Nuevos Dx del VIH según género

(n=589)

El 94,2% de los hombres tenían sexo con 

otros hombres. 

Las ITS concomitantes más frecuentes fueron: gonococia 

de localización rectal, lúes latente de duración 

desconocida y clamidiasis de localización rectal. Otras ITS 

menos frecuentes fueron los condilomas y el herpes 

genital (ver tabla). 
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