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Patogenésis de la dislipemia en PVVIH



Mecanismos de la dislipemia en PVVIH

Modificado de Kalra DK, et al. J Am Coll Cardiol. 2023;82(2):171–181



Mecanismos de la dislipemia en PVVIH

↓ Eflujo de colesterol hacia ApoA-I
↓ Formación de HDL
↑ Acumulación de colesterol intracelular

 Mejora su ensamblaje
 Produce viriones más infecciosos
 Favorece la disfunción de macrófagos

Nef



Papel del HDL en la dislipemia en PVVIH



La tormenta perfecta



Dislipemia y reconstitución inmune

N=429

El nivel basal de HDL-C puede 
servir como marcador pronóstico 

para una mala reconstitución 
inmunitaria en PVVIH

TAR



PAR: population-attributable risk



Guías clínicas: Manejo de la dislipemia en el PVVIH











Fase 3. Multinacional. ECA controlado con placebo
VIH con tratamiento antiretroviral estable
Bajo y moderado RCV
Pitavastatina 4 mg
N=7769 (40-75 años)
Mediana LDL: 108 mg/dl
MACE (muerte CV, IAM, ingreso por angor

inestable, ACV, AIT, EAP, revasculariación o muerte 
de causa indeterminada)

Seguimiento: 5,1 años

Pitavastatina y MACE en PVVIH (estudio REPRIEVE )







Boccara F, et al. J Am Coll Cardiol. 2020;75:2570-2584
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Screening
(4 ± 1 weeks)

Evolocumab 420 mg 
SC QM (n = 310)

Evolocumab 420 mg 
SC QM (n = 464)

Placebo SC QM 
(n = 157)

24-week, double-blind period 24-week, open-label period

2:1 Randomization 
(N = 467)

EvolocumaB Effect on LDL-C LowerIng in SubJEcts with Human 
Immunodeficiency ViRus and INcreased Cardiovascular RisK (BEIJERINCK)

Objective
• To assess the lipid-

lowering efficacy and 
safety of evolocumab in 
patients with HIV and 
hypercholesterolemia and 
mixed dyslipidemia



* % medio de cambio tras corregir por placebo

BEIJERINCK study: PVVIH

57%*

LDL-C

51%*

NoHDL-C

48%*

ApoB

27%*

Lp(a)

►21%Intolerancia o contraindicación a estatina

►19%Ezetimibe

►79%Estatina

17% 83%

Evolocumab reduce significativamente los parámetros lipídicos respecto a placebo (basal vs. semana 24)

Boccara F, et al. Am Heart J. 2020;220:203-212
Boccara F, et al. J Am Coll Cardiol. 2020;75:2570-2584

73.3%

LDL<70 
mg/dl

BEIJERINCK Study: Evolocumab



N=451 (OLE)
P  E (152)
E  E (299)



Tratamientos emergentes



Las estatinas fueron tan eficaces como el cambio de terapias 
antirretrovirales en el manejo a corto plazo del CT y los triglicéridos en 

pacientes con dislipidemia inducida por TAR





Lancet HIV 2017;4:e284-e294
AIDS 2016;30:2195-2203



Conclusiones




