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Pruebas de resistencia

Las pruebas de resistencia se han utilizado en la investigacién del VIH para adquirir conocimientos acerca del des-
arrollo de resistencias a los antirretrovirales. También las usan los médicos para elegir el tratamiento adecuado para
cada paciente, y es recomendable su empleo si vas a cambiar de combinacién antirretroviral.

Obtener los resultados de una prueba de resistencia
lleva tiempo. Son dificiles de realizar e interpretar, no exis-
ten controles de calidad y no todos los métodos son homo-
logables; ademads, no pueden utilizarse en personas con
una carga viral inferior a 200 copias/mL.

No obstante, si tienes que cambiar de terapia habiendo
conociendo, previamente, los resultados de una prueba de
resistencia, entonces hay mas probabilidades de que ten-
gas una buena respuesta al nuevo tratamiento —al menos
a corto y medio plazo— que las personas a quienes no se
les ha practicado dicha prueba.

Tipos de pruebas de resistencia

Existen dos métodos para evaluar la resistencia a los
antirretrovirales:

* Pruebas genotipicas: identifican ciertos cambios
—mutaciones— en los genes de la transcriptasa
inversa o de la proteasa que implican resistencia a
antirretrovirales.

* Pruebas fenotipicas: miden la concentracién que
debe alcanzar un medicamento para reducir la repli-
cacion viral. Cuando se comienza a desarrollar resis-
tencia a un antirretroviral, seran necesarios mayores
niveles de este medicamento para detener la repro-
duccion del virus.

Actualmente, no esta claro cual de los dos métodos es
preferible, aunque, fuera del dmbito de la investigacion,
solo es posible acceder a las pruebas genotipicas.

Pruebas genotipicas

La ventaja de estas pruebas es que los resultados se
conocen de manera relativamente rapida —en cuatro o
cinco dias—. Emplean una tecnologia menos compleja, no
necesitan personal altamente cualificado y son predictivas
(sus resultados indican futuras resistencias que pueden no
existir aun). Las desventajas: son un indicador de resisten-
cia indirecto, requieren una interpretacion complicada y no
pueden realizarse en personas con carga viral inferior a
200 copias/mL. Son las que se llevan a cabo en el ambito
asistencial.
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Pruebas fenotipicas

Las ventajas de las pruebas fenotipicas son la capacidad
de medir la sensibilidad del virus a un antirretroviral de
manera directa y la relativa facilidad de interpretacion de
los resultados. Las desventajas son: la lentitud en la obten-
cion de resultados (2 o 3 semanas), el precio (mas del
doble que las pruebas genotipicas), la necesidad de labo-
ratorios con equipamientos complejos y que tampoco pue-
den llevarse a cabo con cargas virales inferiores a 200
copias/mL. Actualmente, solo se realizan en investigacion
clinica.

Directrices sobre las pruebas de resistencia

° Las pruebas de resistencia constituyen una nueva
herramienta en el tratamiento de la infeccion por
VIH y sus resultados deben ser interpretados y expli-
cados por una persona experimentada en su uso.

e Los resultados de las pruebas deben considerarse
junto con una historia clinica completa del paciente,
en vez de ser utilizados como Unica herramienta.

e La resistencia no es la Unica razén por la que los
medicamentos se vuelven ineficaces: la falta de
adhesion, el déficit de absorcion y las interacciones
entre medicamentos son otras posibles causas.

e Las pruebas no pueden realizarse si tienes una carga
viral inferior a 200 copias/mL.

e Las pruebas de resistencia son mas precisas si se efec-
tlan antes de cambiar o interrumpir un tratamiento
ineficaz, ya que la poblacién viral resistente sera sus-
tituida por una sensible a las pocas semanas de reti-
rar los farmacos. Esto se explica en virtud de la
menor capacidad de replicacién que, por lo general,
tienen los virus resistentes en comparaciéon con los
virus sensibles. Los virus resistentes, predominantes
en el pasado, pasan entonces a ser una variante mas
de las muchas que alberga tu cuerpo. La mayoria de
pruebas son incapaces de detectar variantes que
representen menos del 10 o 20% de tu poblacién
viral. Si reinicias un tratamiento al cual una parte de
tus virus es resistente, este grupo volvera a ser pre-
dominante una vez mas.
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* Uno de los momentos mas importantes para realizar
pruebas de resistencia es justo antes de iniciar la
terapia antirretroviral. Si te infectaste por un virus
resistente a un farmaco que forme parte de tu tera-
pia inicial, el tratamiento puede fracasar pronto. No
obstante, en el caso de una infeccién crénica (mas
de seis meses desde el momento en que se produjo
la infeccién), los resultados de una prueba de resis-
tencia antes de empezar el tratamiento son mas difi-
ciles de interpretar que cuando se realizan por un
cambio de terapia. La razén de ello estriba en que,
normalmente, las poblaciones de virus evolucionan a
medida que pasa el tiempo y los virus resistentes
pueden llegar a convertirse tan sélo en una pequefa
minoria del total de virus en el organismo, lo que
complica mucho su deteccién antes de comenzar el
tratamiento (aunque algunos, como los virus resis-
tentes a AZT, en ocasiones pueden detectarse
mucho tiempo después de haberse producido la
infeccién). Eso sf, una vez iniciada la terapia, los virus
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resistentes podrian aumentar con rapidez. y se vol-
verian detectables en la prueba de resistencia.

e Las pruebas de resistencia pueden ser especialmente
Utiles en personas infectadas recientemente, ya que
las variantes de virus resistentes no habran tenido
tiempo de difuminarse entre los virus sensibles a los
farmacos.

» Entre otros supuestos, las actuales directrices de tra-
tamiento espafiolas recomiendan llevar a cabo prue-
bas de resistencia al inicio del sequimiento, antes de
comenzar el tratamiento y antes de cambiar la com-
binacion antirretroviral.

Esta ficha ofrece informacién basica sobre las pruebas
disefadas para medir la resistencia a los antirretrovirales. Si
deseas mas informacién sobre resistencias, véase
InfoVIHtal #46 Desarrollo de resistencias.
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