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                               Resumen
OBJETIVO: Describir las alteraciones hepáticas en pacientes con 
virus de inmunodeficiencia humana diagnosticadas por ultrasono-
grafía y bioquímica, en mayores de 18 años. MÉTODO: Se realizó 
un estudio descriptivo retrospectivo en 215 pacientes diagnostica-
dos con virus de inmunodeficiencia humana del año 2019 al 2023. 
RESULTADOS: Se observó que el 93.5% de los pacientes con vi-
rus de inmunodeficiencia humana presentaron alteraciones hepáti-
cas, predominando el sexo masculino con el 82.6%. El grupo etario 
con mayor frecuencia fue de 18-27 años, comprendiendo el 37.9%. 
La mayoría procedían de Zacapa, abarcando el 43.8%. La principal 
comorbilidad fue diabetes mellitus correspondiendo el 4.4% y el 
antecedente toxicológico más frecuente fue el consumo de alcohol, 
correspondiendo el 24.8% de los casos. La esteatosis hepática es el 
hallazgo ultrasonográfico más usual comprendiendo el 33.3%. De-
mostrando aumento del aspartato aminotransferasa en el 37.9% de 
los casos y se evidenció el colesterol-HDL disminuido en el 70.7%. 
Se observó Candida albicans en el 9.9% de los casos. CONCLU-
SIÓN: Se comprobó que existen alteraciones hepáticas en pacientes 
con virus de inmunodeficiencia humana. Con mayor representación 
en hombres y la mayoría de los pacientes proceden de Zacapa. El 
grupo de edad más común está entre los 18-27 años. La esteatosis 
hepática es la alteración ultrasonográfica más frecuente y el aumento 
del aspartato aminostransferasa y disminución del colesterol-HDL 
fueron los principales biomacardores hepáticos alterados. Candida 
albicans fue el patógeno oportunista más usual. 

Palabras clave: virus de inmunodeficiencia humana, altera-
ciones hepáticas, ultrasonido, biomarcadores.
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Abstract
OBJECTIVE: To describe liver alterations in patients with hu-
man immunodeficiency virus diagnosed by ultrasonography and 
biochemistry, in people over 18 years of age. METHOD: A ret-
rospective descriptive study was carried out on 215 patients diag-
nosed with human immunodeficiency virus from 2019 to 2023. 
RESULTS: It was observed that 93.5% of patients with human 
immunodeficiency virus presented liver alterations, with males 
predominating at 82.6 %. The most frequent age group was 18-
27 years old, comprising 37.9%. The majority came from Zacapa, 
covering 43.8%. The main comorbidity was diabetes mellitus, cor-
responding to 4.4% and the most frequent toxicological history 
was alcohol consumption, corresponding to 24.8% of the cases. 
Hepatic steatosis is the most common ultrasonographic finding, 
comprising 33.3%. Demonstrating increased aspartate amino-
transferase in 37.9% of cases and decreased HDL-cholesterol was 
evident in 70.7%. Candida albicans was observed in 9.9% of cases. 
CONCLUSION: It was proven that there are liver alterations in 
patients with human immunodeficiency virus. With greater repre-
sentation in men and the majority of patients come from Zacapa. 
The most common age group is between 18-27 years old. Hepatic 
steatosis is the most common ultrasonographic alteration and the 
increase in aspartate aminotransferase and decrease in HDL-cho-
lesterol were the main altered liver biomarkers. Candida albicans 
was the most common opportunistic pathogen.

Keywords: Human immunodeficiency virus, liver disor-
ders, ultrasound, biomarkers.
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Introducción 
En las múltiples literaturas al respecto, se destaca el hecho de que 
más allá de los síntomas y signos característicos de los pacientes 
con virus de inmunodeficiencia humana, pueden haber alteracio-
nes hepáticas, esto generalmente resulta ser un hallazgo incidental 
durante su evaluación. Aún cuando en la literatura de otros países 
hay disponibilidad de diversos reportes de casos sobre las altera-
ciones bioquímicas y ultrasonográficas hepáticas en el virus de in-
munodeficiencia humana, no existen estudios en Guatemala que 
lo comprueben, por lo que estos hallazgos pudieran representar 
un punto característico, distintivo o pronóstico de la enfermedad. 
A partir de esto, surge la interrogante: ¿Cuáles son las alteraciones 
hepáticas en pacientes mayores de 18 años con virus de inmuno-
deficiencia humana diagnosticados por ultrasonografía y bioquí-
mica?

El virus de inmunodeficiencia humana (VIH) ha sido una de las 
enfermedades más prominentes y desafiantes de la salud global en 
los últimos tiempos. Desde su identificación, el VIH ha afectado a 
millones de personas en todo el mundo, provocando una pandemia 
que ha tenido un impacto muy significativo en la salud pública, la 
sociedad y economía. A pesar de los avances en la prevención y el 
tratamiento, el VIH continúa siendo una preocupación importante 
para el sistema de salud, destacando la necesidad de continua edu-
cación, conciencia y acceso equitativo a la atención médica, para 
abordar de manera eficaz esta patología (Mel Wilcox, 2022).

Es conocido el virus de inmunodeficiencia humana, como el en-
cargado de destruir el sistema inmunitario debido a que presen-
ta tropismo de los macrófagos, específicamente por los linfocitos 
T CD4+. Existen dos tipos: VIH-1 y VIH-2, los cuales se pueden 
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transmitir por vía parenteral, sexual y vertical, actualmente sigue 
sin conocerse una cura. Sin embargo, si este virus no se trata, pue-
de causar síndrome de inmunodeficiencia adquirida (Carvajal Al-
zate et al. 2019).

El riesgo de infección varía dependiendo de la ruta de exposición. 
Sin embargo, más del 80% de los pacientes adultos infectados con 
virus de inmunodeficiencia humana en el mundo se debe a una 
exposición con la superficie de mucosas en contacto con el virus, 
el 20% que queda restante, se ha infectado por inoculación intra-
venosa o inoculación percutánea. Inmediatamente luego de la ex-
posición y transmisión, el virus se replica rápidamente (Cortés, 
2014).

El VIH no solo afecta el sistema inmunológico, también puede 
existir repercusión en otros órganos y sistemas del cuerpo, inclui-
do el hígado. Las alteraciones a nivel hepático pueden ser tanto es-
tructurales como bioquímicas, en la mayoría de los casos las alte-
raciones se encuentran de manera incidental, ya que generalmente 
son asintomáticas. Estas complicaciones hepáticas pueden ser el 
resultado de la infección del virus de inmunodeficiencia humana 
como tal, por infecciones oportunistas o efectos secundarios del 
tratamiento antirretroviral (Díaz et al., 2020).

Las alteraciones a nivel hepático en pacientes con virus de inmu-
nodeficiencia humana representan una causa importante de mor-
bilidad y mortalidad, esto abarca desde pruebas hepáticas anor-
males hasta insuficiencia hepática fulminante que puede terminar 
en necrosis. La cirrosis hepática y el carcinoma hepatocelular son 
complicaciones terminales de los pacientes con coinfección por vi-
rus de inmunodeficiencia humana y hepatitis viral, consumo de 
alcohol u otros procesos hepáticos subyacentes (Oikonomou et al., 
2019).
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Comprender la naturaleza y gestión de las alteraciones hepáticas 
en VIH es crucial para proporcionar un cuidado integral y de esta 
manera mejorar la salud y calidad de vida de las personas. Por lo 
tanto, el presente estudio tiene como objetivo describir las alte-
raciones hepáticas en pacientes mayores de 18 años con virus de 
inmunodeficiencia humana diagnosticados por ultrasonografía y 
bioquímica, en el contexto guatemalteco. 

Materiales y métodos

Se realizó un estudio descriptivo retrospectivo en 215 pacientes 
mayores de 18 años que fueron diagnosticados con virus de inmu-
nodeficiencia humana, correspondientes a los años 2019 al 2023. 
Se llevó a cabo una revisión exhaustiva de los expedientes clínicos 
de los participantes en la investigación, con el fin de recopilar la in-
formación necesaria para completar la ficha de recolección de da-
tos de autoría propia, diseñada específicamente para este estudio. 

La cual se encuentra conformada por seis secciones distintas. La 
primera sección aborda los datos generales del paciente, que com-
prendían su número de registro, edad, sexo, lugar de procedencia 
y fecha de diagnóstico. La segunda sección comprendía los ante-
cedentes médicos y antecedentes toxicológicos. La tercera sección 
comprendía los patógenos oportunistas. La cuarta sección consis-
tía en los datos encontrados en el ultrasonido. Por último, la quinta 
sección se incluyeron los biomarcadores hepáticos: aspartato ami-
notransferasa, alanino aminotransferasa, fosfatasa alcalina, bili-
rrubina total, bilirrubina indirecta, bilirrubina directa, colesterol 
total, colesterol HDL, colesterol LDL y deshidrogenasa láctica. 
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A través de la información recopilada de la ficha de recolección de 
datos, se hizo una distribución manual de los datos y se procesaron 
en Microsoft Excel de acuerdo con las variables tomadas en cuenta, 
se tabularon en frecuencias simples para analizar la información 
obtenida de cada variable y se realizaron tablas para expresarlas. 

Resultados y discusión

El estudio determina que de los datos recopilados (215 pacientes), 
en 201 pacientes (93.5%) se documentaron alteraciones hepáticas. 
Anteriormente en el estudio de Sánchez-Pardo et al., (2021) se ha 
descrito que se han encontrado en un 61.1% anomalías hepáticas a 
la evaluación de los pacientes con virus de inmunodeficiencia hu-
mana, este aumento puede deberse principalmente a dos motivos: 
por una parte, al estilo de vida, el sedentarismo y mala alimenta-
ción de los pacientes evaluados, o bien, a la alta tasa de dependen-
cia de alcohol que se presenta en Guatemala. 

El grupo etario de pacientes con virus de inmunodeficiencia hu-
mana que presentan alteraciones hepáticas que predominó fue 
de 18 a 27 años, con un 37.9%, sin embargo, existe discrepancia 
con respecto al estudio de Vivar Castro (2018), el cual determina 
predominio en el grupo etario de 31 a 40 años. También determi-
na que hubo predominio de alteraciones abdominales en el sexo 
masculino (73.63%), coincidiendo con los resultados obtenidos de 
este estudio donde se observa que el sexo con mayor frecuencia 
fue el masculino con un 82.6%. Ambos estudios concuerdan con 
la investigación realizada por Sánchez-Pardo et al., (2021), donde 
determinan de igual manera que el sexo masculino predomina en 
el 94% de los casos. 
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Respecto a la distribución geográfica, se demuestra una mayor fre-
cuencia en la región del Nororiente del país, con predominio del 
departamento de Zacapa con el 43.8%, seguido de Chiquimula con 
42.8%, Izabal 3.8% y El progreso con un 3.5%.

La gastritis se ha reportado en el estudio de Vivar Castro (2018), 
como la principal comorbilidad asociada con un 21%, realizando 
el diagnóstico por endoscopía. Esto difiere con el presente estu-
dio, ya que se encuentran las enfermedades crónico degenerativas 
con una mayor frecuencia, principalmente diabetes mellitus con 
4.4%, seguido de hipertensión arterial con 3.9%. Ambos estudios 
coinciden en el hecho de que el alcoholismo representa el principal 
antecedente toxicológico, evidenciando un aumento del 71% de los 
casos en el presente estudio. 

La esteatosis hepática es el principal hallazgo encontrado a nivel 
ultrasonográfico con un 33.3%, seguido por hepatomegalia en un 
19.4% de los casos, es importante recalcar que veinte pacientes 
presentan más de una alteración hepática en el ultrasonido. An-
teriormente se ha descrito por Oropeza et al., (2014), un aumen-
to de la ecogenicidad del parénquima hepático, hepatomegalia, 
abscesos y lesiones focales. Sin embargo, en el estudio que realizó 
Sánchez-Pardo et al., (2021), se reportan casos de cirrosis hepática 
y alteraciones estructurales en imágenes en un 16.4%, donde los 
estadios de fibrosis principales son F1 y F2.

Con respecto a los biomarcadores hepáticos, se encuentra el co-
lesterol HDL y LDL disminuidos en un 70.7% y 66.7%, respecti-
vamente (tabla 1). Esto fue semejante al estudio realizado por Gu-
tiérrez Guillén et al., (2014), sobre la prevalencia del síndrome de 
lipodistrofia y riesgo cardiometabólico en pacientes con VIH posi-
tivo, en el cual, se demuestra que el porcentaje más alto fue el tras-
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torno de metabolismo lipídico, principalmente con la disminución 
del colesterol HDL con un 78.4% en el sexo masculino y un 71.7% 
en el sexo femenino. Esto puede deberse a que la infección por VIH 
asintomática se asocia a la rápida disminución del HDL, a medida 
que progresa la enfermedad.

Tanto la TGO como la TGP predominan normales, sin embargo, la 
TGO se encontró elevada en el 37.9% y la TGP en el 21.9% de los 
casos, coincidiendo con las transaminasas elevadas en el estudio 
realizado en Bogotá por Sánchez-Pardo et al., (2021), en el cual la 
TGO presenta una media en base a parámetros de 274 y TGO en 
320.2, la fosfatasa alcalina con una media de 149.8. De la misma 
manera, la fosfatasa alcalina predomina normal en el presente es-
tudio, sin embargo, se encuentra elevada en el 14.4% de los casos y 
el biomarcador, lactado deshidrogenasa elevada en un 30.4%, ob-
servar tabla 1. Es importante recalcar que existe como limitante 
la poca descripción sobre los hallazgos hepáticos en la población 
VIH positiva, por lo que este estudio aporta un panorama sobre la 
forma en la que se puede comportar esta patología a nivel hepático 
tanto estructural como bioquímico. 
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Tabla 1
Biomarcadores hepáticos en pacientes con virus de inmunodeficiencia humana 

Nota. De 201 pacientes con virus de inmunodeficiencia humana se encuentran 
alterados los principales biomarcadores hepáticos: aspartato aminotransferasa 
en el valor normal 61.2%, elevada 37.9% y disminuida 0.9%; alanino amino-
transferasa en el parámetro normal 78.1%, elevada 21.9% y disminuida 0.9%; 
fosfatasa alcalina en valor normal 84.1%, elevada 14.4% y disminuida 1.5%; 
bilirrubina total, normal 92%, elevada 7.5% y disminuida 0.5%; bilirrubina in-
directa, normal 97.5%, elevada 2% y disminuida 0.5%; bilirrubina directa, nor-
mal 93.5%, elevada 6.5% y no se encuentra disminuida; lactato deshidrogenasa, 
normal 68.7%, elevada 30.4% y disminuida 0.9%; colesterol total, normal 93%, 
elevada 7% y no se reporta disminuida; colesterol HDL, normal 28.8%, elevado 
0.5% y disminuida en el 70.7%; colesterol HDL, normal 32.4%, elevada 0.9% y 
disminuida en el 66.7%.
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Referente a los patógenos oportunistas de los pacientes con alte-
raciones hepáticas con diagnóstico de virus de inmunodeficiencia 
humana, se observa que cándida albicans estuvo presente princi-
palmente en el 9.9% de los casos, como se demuestra en la litera-
tura según Vásquez de Azócar et al., (2021), que hasta el 90% de 
los casos de pacientes sin terapia antirretroviral manifiestan can-
didiasis oral, debido a que es un hallazgo inicial de la enfermedad, 
con episodios recurrentes, incrementándose con la progresión de 
la enfermedad. En el presente estudio se debe aclarar que algunos 
pacientes presentaron más de un patógeno oportunista a la misma 
vez. 

Se observa que mycobacterium tuberculosis pulmonar se encuen-
tra presente en el 7.4%, a nivel extrapulmonar en un 5.4%, histo-
plasmosis capsulatum en un 6.4%, lo cual difiere con el estudio de 
Vivar Castro (2018) en el cual histoplasmosis y tuberculosis extra-
pulmonar se encuentran principalmente con un 17%, seguido de 
herpes virus 10%, pneumocistis jirovecii 7%, candidiasis esofágica 
7% y tuberculosis pulmonar en un 6%. 

Al evaluar los resultados del presente estudio, es importante recor-
dar que, sí existe un daño a nivel hepático en pacientes con virus 
de inmunodeficiencia humana, de la misma manera, es importante 
tener en cuenta que según los datos obtenidos la mayor población 
afectada es el adulto joven, que puede estar relacionada a diversos 
factores como el estilo de vida, el consumo de sustancias, la pre-
sencia de comorbilidades o de patógenos oportunistas e incluso el 
propio virus. 
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Conclusión
De los 215 pacientes con virus de inmunodeficiencia humana, se 
documentaron   alteraciones hepáticas en el 93.5% de los pacientes. 
De los pacientes que presentan alteraciones hepáticas el 50.7% se 
encontraron a nivel bioquímico, el 44.3% se presentaron tanto en 
ultrasonido y bioquímica y el 5% únicamente a nivel ultrasonográ-
fico. 

De los 201 pacientes con alteraciones hepáticas con diagnóstico de 
virus de inmunodeficiencia humana, el grupo etario más represen-
tativo fue entre los 18 a 27 años, abarcando el 37.9%, se evidencia 
predominio del sexo masculino representando el 82.6% y se en-
contró mayor concentración de casos en el departamento de Zaca-
pa con un 43.8%. Los antecedentes médicos con mayor frecuencia 
encontrados fueron: diabetes mellitus 4.4%, seguido de hiperten-
sión arterial con 3.9%. Se observó que el consumo de alcohol fue el 
antecedente toxicológico con mayor predominio, representando el 
24.8% de los casos.

Con respecto a los hallazgos hepáticos por ultrasonidos más fre-
cuentes documentados en 201 pacientes con virus de inmunode-
ficiencia humana fueron: esteatosis hepática en un 33.3% y hepa-
tomegalia con 19.4%. Los biomarcadores hepáticos alterados más 
comunes al momento del diagnóstico de VIH documentados fue-
ron: colesterol HDL disminuido en un 70.7% y colesterol LDL dis-
minuido en un 66.7%, difiriendo del aspartato aminotransferasa 
que se encontró elevada en un 37.9%, lactato deshidrogenasa en un 
30.4% y alanino aminotransferasa en un 21.9%.

En base a los patógenos oportunistas más frecuentes en pacientes 
con virus de inmunodeficiencia humana que presentaron altera-
ciones hepáticas, se encontró candidiasis oral en 9.9% de los casos, 
mycobacterium tuberculosis pulmonar con 7.4% e histoplasmosis 
capsulatum representando el 6.4%.
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