MISAEL ACOSTA

INSTITUTO UNIVERSITARIO

“INTERVENCIONES DE ENFERMERIA EN PACIENTES
CON VIH: UNA REVISION DE LA LITERATURA”

Trabajo de Titulacion Previo a la Obtencion del Titulo de

Técnico Superior en Enfermeria

Autor:
PABLO SEBASTIAN CASTELO GUAMAN
Tutora:

YEISY KARINA CONTRERAS PABON

RIOBAMBA, 2026



MISAEL ACOSTA

DECLARACION DE AUTORIA

Yo, Pablo Sebastian Castelo Guaman, autor de la presente investigacion, con cédula de
ciudadania N° 0605829043, libre y voluntariamente declaro que el trabajo de titulacion:
“INTERVENCIONES DE ENFERMERIA EN PACIENTES CON VIH: UNA REVISION
DE LA LITERATURA”; es de mi plena autoria, original y no es producto de plagio o copia
alguna, constituyéndose en documento unico, de acuerdo a los principios de la investigacion
cientifica. El patrimonio intelectual del trabajo investigativo pertenece al Instituto Superior

Tecnoldgico Dr. Misael Acosta Solis.
Es todo cuanto puedo decir en honor a la verdad.

Riobamba, 05 de agosto de 2026

Pablo Sebastian Castelo Guaman
C.C. 0605829043
AUTOR



MISAEL ACOSTA

ACTA DE EVALUACION DEL TRABAJO DE TITULACION

Riobamba, 05 de agosto de 2026

Yo, Yeisy Karina Contreras Pabon, en mi calidad de tutora, certifico que el estudiante Pablo
Sebastian Castelo Guaman, del afio lectivo febrero 2026-julio 2026, ha trabajado conmigo en el
desarrollo del Trabajo de Titulacion: INTERVENCIONES DE ENFERMERIA EN PACIENTES
CON VIH: UNA REVISION DE LA LITERATURA, certifico que el mencionado trabajo cumple
con todos los requisitos legales y tecnoldgicos; en virtud de ello le asigno la calificacion de /10,
con % de plagio, revisado a través del sistema de anti plagio que maneja la institucion, particular

gue pongo a consideracion para los fines pertinentes.

Atentamente,

Yeisy Contreras

Cl: 096247496-1



MISAEL ACOSTA

ACTA DE EVALUACION

Riobamba, 05 de agosto de 2026

El tribunal de Evaluacion del Trabajo de Titulacion, previa la obtencion del titulo de
TECNICO SUPERIOR EN ENFERMERIA

POR CONSENSO ADJUNTA LA CALIFICACION DE:

Al Trabajo de Titulacién: “INTERVENCIONES DE ENFERMERIA EN
PACIENTES CON VIH: UNA REVISION DE LA LITERATURA”

AUTOR: PABLO SEBASTIAN CASTELO GUAMAN
TUTORA: YEISY KARINA CONTRERAS PABON
Codigo de proyecto N.°...............

Por el TRIBUNAL.



DEDICATORIA

Dedico este proyecto a Dios, por brindarme la vida, la fortaleza y la sabiduria para
alcanzar esta meta.

Con todo mi amor, dedico este trabajo a mis padres, Jorge Castelo y Mercedes
Guaman, quienes han sido mi mayor inspiracion. Gracias por su esfuerzo,
sacrificio y apoyo incondicional. Este logro también les pertenece, porque con su
amor y confianza hicieron posible la culminacion de esta importante etapa de mi
vida.

Asimismo, dedico este logro a mi familia y a todas las personas que estuvieron a mi

lado brindandome animo y motivacién para seguir adelante.

Finalmente, me dedico este proyecto a mi mismo, por la perseverancia, dedicacion

y esfuerzo demostrados para cumplir este objetivo.

Pablo Sebastian Castelo Guaman



AGRADECIMIENTO

Expreso mi sincero agradecimiento a Dios por guiar cada paso de este proceso y

permitirme culminar con éxito esta etapa académica.

A mis padres, familia y amigos, por su amor, apoyo, comprension y palabras de
aliento durante este camino. Su confianza y motivacién fueron fundamentales para

alcanzar esta meta.

De manera especial, agradezco a Oliver T. por su apoyo constante, confianza y

motivacién durante este proceso.

Gracias a todas las personas que, de una u otra forma, contribuyeron al logro de

este objetivo.

VI



INDICE DE CONTENIDOS

DECLARACION DE AUTORIA .....ooiririreisiieeseie sttt I
ACTA DE EVALUACION DEL TRABAJO DE TITULACION ......cccoooveereveereeeenins i
ACTA DE EVALUACION ..ottt isnes s asss st v
INDICE DE CONTENIDOS ..ot eeeesee e testess st asses s VIl
INDICE DE FIGURAS ..ottt see e sesie st st s st enas s s e, IX
INDICE DE TABLAS ..ottt ettt ettt ss s X
INDICE DE ANEXOS.......coiioiueiireestieeieseeeees s esassss st sesss s s sssessssessssssssesensstassnsssansnsns Xl
L. RESUMEN. ...ttt XIl
2. PALABRAS CLAVE: ..ottt Xl
B AN 1 Y I AN 1 SRS Xl
4, KEYWORDS: ... .ottt e e e Xl
5. INTRODUCCION .....coeviiieviieeeetieeseeesseetes s isses s s seses s sssss st senseneesenasnens 1
OBJETIVO GENERAL ...ttt nn e snne e 4
OBJETIVOS ESPECIFICOS .....cuieurereirceeiseessesseessesessessssssssssesssssssssesssssssssssssessasssesssssens 4
6. METODOLOGIA ...ttt 5

a.  Disefio MEtOdOIOGICO ......ccueeviiiieieee ettt sreesre e 5

b. Bases de datos en las que se hizo la blsqueda............ccooeiieiieiiciccecce e, 7

c. Palabras clave o descriptores usados para la busqueda............ccccceeveviveivcieiiiniecnns 7

d. Diagrama de flujo de seleccidn de articulos ...........ccccceveviereiiceeiicieeeree e 8
7. RESULTADOS ...ttt ettt be et e sbe e e be e s be e et e e snneenneeenee 11
8. DISCUSION ...ooioiiiiiiiiieesse bbb 28

VII



9. CONCLUSIONES ... .. 31

10.  CONSIDERACIONES ETICAS ..o oot oo e eeee e ees e aen e aeenaeesareeenanes 32
11, BIBLIOGRAFIA ..o oo e e et e et 33
ANE X DS ..o ettt et e ettt et ettt e ettt e e e er e e e et rrae s 39

Vil



INDICE DE FIGURAS

Figura 1. Diagrama de flujo de seleccion de articulos



INDICE DE TABLAS

Tabla 1. Resultados y caracteristicas metodoldgicas de los estudios incluidos



Anexo 1. Reporte antiplagio

INDICE DE ANEXOS

Xl



1. RESUMEN

El Virus de la Inmunodeficiencia Humana (VIH) continta siendo un problema de salud
publica que afecta la calidad de vida de millones de personas en el mundo. El objetivo de
esta revision de literatura fue analizar las principales intervenciones de enfermeria aplicadas
en pacientes con VIH y su impacto en la adherencia terapéutica, el autocuidado y el bienestar
integral. La investigacion se desarrolld6 mediante una revision integrativa de literatura con
enfoque documental y descriptivo. Se realizd una busqueda sistematica en bases de datos
cientificas como PubMed, SciELO, Redalyc y Google Scholar, seleccionandose 18 estudios

que cumplieron los criterios establecidos.

Los resultados evidenciaron que las intervenciones de enfermeria centradas en la educacion
para la salud, el acompafiamiento emocional, el fortalecimiento del autocuidado y el
seguimiento terapeutico favorecen la adherencia al tratamiento antirretroviral y mejoran la
calidad de vida de los pacientes. Asimismo, se identifico que el cuidado humanizado, la
comunicacion efectiva y el apoyo psicosocial contribuyen al bienestar fisico, emocional y
social de las personas gque viven con VIH. Se concluye que el profesional de enfermeria
desempefia un papel fundamental en la atencion integral del paciente, promoviendo cuidados

basados en la evidencia cientifica y en el respeto a la dignidad humana.

2. PALABRAS CLAVE:

VIH, enfermeria, adherencia terapéutica, autocuidado, atencién humanizada.



3. ABSTRACT

Human Immunodeficiency Virus (HIV) remains a public health problem affecting the quality
of life of millions of people worldwide. The objective of this literature review was to analyze
the main nursing interventions applied to patients with HIV and their impact on treatment
adherence, self-care, and overall well-being. The research was conducted through an
integrative literature review with a documentary and descriptive approach. A systematic
search was performed in scientific databases such as PubMed, SciELO, Redalyc, and Google

Scholar, selecting 18 studies that met the established criteria.

The results showed that nursing interventions focused on health education, emotional
support, strengthening self-care, and therapeutic monitoring promote adherence to
antiretroviral treatment and improve patients' quality of life. Furthermore, it was identified
that humanized care, effective communication, and psychosocial support contribute to the
physical, emotional, and social well-being of people living with HIV. It is concluded that the
nursing professional plays a fundamental role in the comprehensive care of the patient,

promoting care based on scientific evidence and respect for human dignity.

4. KEYWORDS:

HIV, nursing, treatment adherence, self-care, humanized care.



5. INTRODUCCION

La presente investigacion se desarrolla dentro de la linea de Atencién Integral en
Salud y Cuidado Humanizado y la sublinea de Cuidados de Enfermeria y Promocion
del Autocuidado, debido a que aborda las acciones asistenciales, preventivas,
educativas y humanizadas que realiza el profesional de enfermeria en pacientes
diagnosticados con Virus de la Inmunodeficiencia Humana (VIH). En la actualidad,
el VIH continta representando uno de los principales problemas de salud publica a
nivel mundial por sus repercusiones biologicas, psicoldgicas, sociales y econdémicas,
afectando significativamente la calidad de vida de las personas que viven con esta
enfermedad. La infeccidn por el virus de inmunodeficiencia humana (VIH) (infeccion
por VIH-1 o VIH-2) destruye los linfocitos CD4+ y deteriora la inmunidad celular,

lo que aumenta el riesgo de ciertas infecciones y canceres (1).

Varios modelos matematicos han estimado que si se alcanzaran a nivel mundial los
objetivos 90-90-90 propuestos por ONUSIDA, el aumento de los niveles de
diagnostico y la cobertura del tratamiento antirretroviral podrian lograr una reduccion
aproximada del 40% en la incidencia anual del VIH a nivel mundial. Sin embargo,
cabe tener en cuenta que, en paises como Espafia, donde el acceso al tratamiento es
universal y la fraccion de personas no diagnosticadas es baja, la mejora que se lograria
para alcanzar los objetivos de ONUSIDA en materia de reduccion de la incidencia no
seria tan grande como en otros paises donde la prevalencia de la infeccion por VIH

es mayor. (2)

En América Latina, el incremento progresivo de nuevos casos de VIH continta
representando una preocupacion para los sistemas de salud publica. Factores como la
pobreza, la limitada educacion sexual, la violencia, la discriminacién y la
vulnerabilidad social influyen directamente tanto en el aumento de contagios como
en las dificultades para mantener una adecuada adherencia terapéutica. En Ecuador,
el VIH afecta principalmente a jovenes y adultos sexualmente activos, observandose

una mayor prevalencia en determinadas provincias de la region Costa y Sierra,



situacién que evidencia la necesidad de fortalecer las estrategias preventivas,

educativas y de atencion integral desde el primer nivel de atencion sanitaria (3).

Los avances en el tratamiento y la prevencion han llevado a algunos a preguntarse si
es posible el fin del SIDA. Partiendo de la audaz premisa de que se pueden superar
los desafios de las pruebas de VIH y la vinculacion a la atencion médica, opinamos
que, si bien el SIDA ahora es prevenible, persisten limitaciones sustanciales en los
enfoques terapéuticos actuales. En primer lugar, la terapia antirretroviral (TAR) no
restaura completamente la salud. Por razones que aun no se han dilucidado, la
enfermedad por VIH tratada con antirretrovirales se asocia con una nueva
constelacion de problemas, generalmente denominados "morbilidad no relacionada
con el SIDA"y, en la prensa popular, "envejecimiento prematuro”. En segundo lugar,
los sistemas de atencion médica en las regiones donde reside la mayoria de las
personas con VIH (por ejemplo, Africa subsahariana) fueron disefiados para brindar
Unicamente atencién aguda y carecen de los recursos necesarios para proporcionar la
atencion cronica que ahora se requiere para controlar esta enfermedad. Finalmente,
la TAR no es curativa, lo que significa que un adulto joven que contrae el VIH debera
tomar medicamentos costosos y potencialmente tdxicos durante varias décadas, una
tarea abrumadora tanto para el individuo como para el sistema de salud. En esta
revision, sostenemos que, si bien la frecuencia del SIDA como sindrome disminuira
entre las personas diagnosticadas precozmente y tratadas adecuadamente, se
necesitan soluciones a los tres problemas aparentemente dispares —la inflamacion
asociada al VIH, un sistema de atencion médica sobrecargado y la persistencia del

VIH— para transformar ain mas la enfermedad del VIH. (4)

Frente a esta problematica, el profesional de enfermeria cumple un rol fundamental
dentro del abordaje integral de las personas que viven con VIH, debido a que
mantiene contacto directo y permanente con el paciente durante las diferentes etapas

de la enfermedad.

La evidencia cientifica reciente destaca la importancia del cuidado humanizado y de

las intervenciones de enfermeria basadas en evidencia cientifica para mejorar la



calidad de vida y la adherencia terapéutica de las personas con VIH. Un estudio
realizado por Baca Chancafe y colaboradores sobre la percepcion del cuidado de
enfermeria en personas con VIH/sida evidencid que los pacientes valoran
positivamente acciones como la amabilidad, empatia, comunicacion efectiva, interés
por la recuperacion y apoyo emocional brindado por el personal de enfermeria,
aspectos que generan confianza, seguridad y bienestar durante el proceso de atencion
Asimismo, la investigacion sefiala que una atencion basada en el respeto, escucha
activa y acompafiamiento continuo favorece la relacién terapéutica entre enfermero

y paciente, promoviendo una atencion mas integral y humanizada (5).

Sin embargo, el mismo estudio también identific6 la presencia de conductas
relacionadas con el cuidado deshumanizado, manifestadas mediante actitudes de
indiferencia, insensibilidad y discriminacién hacia las personas seropositivas Estas
situaciones reflejan que todavia existen barreras sociales y profesionales que limitan
la calidad de la atencidn brindada, afectando el bienestar emocional y psicol6gico de
los pacientes. En este sentido, la atencion de enfermeria debe sustentarse en principios
éticos, bioéticos y humanisticos que garanticen el respeto a la dignidad,
confidencialidad e igualdad de las personas que viven con VIH (6).

El personal de enfermeria debe de recordar que la razon principal es la atencion, ya
que, aungue no es posible curar la enfermedad, se puede brindar un ambiente de
apoyo, asi como de cuidados expertos, alimentacion, control, manejo de sintomas y
compasion. En el presente trabajo se plantea un instrumento de atenciéon de
enfermeria respecto a las intervenciones de enfermeria en pacientes VIH con la
finalidad de que el personal del area de la salud pueda brindar la mejor atencién, ya
que esta es una enfermedad de alto impacto y es uno de los problemas de salud publica

mas grandes a nivel mundial. (7)

Finalmente, el estado del arte evidencia que durante los Ultimos afios se han
desarrollado multiples investigaciones enfocadas en el abordaje integral del VIH

desde la disciplina de enfermeria.



OBJETIVO GENERAL

Analizar las intervenciones de enfermeria dirigidas a pacientes con VIH mediante una
revision de la literatura cientifica, con el fin de identificar su aporte en la adherencia

terapéutica, el autocuidado y la calidad de vida de los pacientes.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Identificar las principales intervenciones de enfermeria descritas en la
literatura cientifica para la atencion de pacientes con VIH.

2. Describir la influencia de las intervenciones de enfermeria en la adherencia al
tratamiento antirretroviral y en el autocuidado de las personas que viven con
VIH.

3. Analizar la importancia del apoyo emocional y del cuidado humanizado
brindado por el profesional de enfermeria en pacientes con VIH.

4. Determinar el impacto de las intervenciones de enfermeria en la calidad de

vida y bienestar integral de las personas diagnosticadas con VIH.



6. METODOLOGIA

El presente estudio se desarroll6 mediante una revision integrativa de literatura
cientifica con enfoque documental, descriptivo y no experimental, donde se centra el
analisis de los cuidados e intervenciones de enfermeria en pacientes diagnosticados
con Virus de la Inmunodeficiencia Humana (VIH). Este tipo de investigaciones
permitié recopilar, examinar e integrar la informacién cientifica mas reciente
proveniente de diversos estudios relacionados con la atencion integral, la adherencia
terapéutica, la atencién humanizada y las estrategias de atencion aplicadas a las
personas con VIH.

La revision integrativa es un método ampliamente utilizado en las ciencias de la salud
porque facilita la sintesis de los resultados obtenidos en diversas investigaciones,
permitiendo identificar aportes relevantes, similitudes y diferencias entre estudios
relacionados con una misma problematica. También permite fortalecer el

conocimiento cientifico y profesional basado en evidencia actualizada.

Se utilizaron como referencias para el desarrollo de este estudio articulos cientificos
y revisiones académicas relacionadas con la atencion de enfermeria al paciente con
VIH, la atencion humanizada, la adherencia al tratamiento antirretroviral y el enfoque
integral de enfermeria utilizando meétodos basados en revisiones bibliograficas
organizadas y procesos sistematicos de seleccion documental.

a. Disefio metodologico

El proceso metodologico se organizo en diferentes etapas. Inicialmente se realizé la
delimitacién del tema de investigacién y la formulacion de la pregunta orientadora se
centro en identificar las medidas de intervencién y atencion al paciente con VIH més

importantes descritas en la literatura cientifica mas reciente.

En la siguiente fase, se realizé una revision critica de los titulos, resimenes y textos
completos de los articulos seleccionados, que identificé informacion relevante sobre

cuidados de enfermeria, educacion para la salud, promocién del autocuidado,



adherencia terapéutica, prevencion de infecciones oportunistas y apoyo emocional a

pacientes con VIH.

Finalmente, se efectud una basqueda bibliografica sistematizada en diversas bases de
datos cientificas reconocidas en el &rea de salud. Una vez obtenidos los resultados, se
aplicaron criterios de inclusion y exclusion para seleccionar solo aquellos estudios
que estuvieran directamente relacionados con el objetivo de la investigacion y

contaran con respaldo cientifico y académico.
Criterios de busqueda, inclusién y exclusién de estudios

Se definieron parametros estrictos para la seleccion de la bibliografia, con la finalidad
de asegurar la pertinencia clinica y la confiabilidad cientifica de las fuentes

consultadas.

Criterios de inclusion: Se consideraron articulos cientificos originales, revisiones
sistematicas y guias de préctica clinica enfocadas en las intervenciones de enfermeria
dirigidas a pacientes con VIH/SIDA. Se dio prioridad a publicaciones
correspondientes a los ultimos cinco afios, con el propdsito de mantener informacion
actualizada sobre protocolos terapéuticos y cuidados asistenciales, incluyendo
documentos en espafiol e inglés. Adicionalmente, se incorporaron informes emitidos
por organismos internacionales como la Organizacion Mundial de la Salud y la
Organizacién Panamericana de la Salud, asi como libros especializados y tesis de
posgrado con una antigliedad maxima de diez afios, siempre que contribuyeran con
bases tedricas relevantes sobre el Proceso de Atencién de Enfermeria (PAE) aplicado

a esta poblacion.

Criterios de exclusion: Se excluyeron estudios y articulos cientificos que no
abordaban directamente las intervenciones de enfermeria en pacientes con
VIH/SIDA, asi como investigaciones enfocadas Unicamente en loa aspectos
epidemiologicos o clinicos. También se descartaron articulos duplicados, documentos
sin acceso a texto completo, literatura no cientifica y publicaciones con informacion

insuficiente o desactualizada. Asimismo, se excluyeron estudios relacionados con



otras infecciones de transmision sexual que no contemplaban el cuidado integral de

enfermeria en personas con VIH.
b. Bases de datos en las que se hizo la busqueda

La estrategia de busqueda bibliogréafica se llevo a cabo mediante bases de datos
cientificas y académicas reconocidas a nivel internacional, especializadas en el
ambito de la salud y enfermeria, con la finalidad de obtener informacion pertinente,
actualizada y respaldada cientificamente acerca de las intervenciones de enfermeria

en pacientes con VIH/SIDA.
Bases de datos utilizadas:

« PubMed (MEDLINE)

* SciELO

* Redalyc

* Google Scholar

La recopilacion de informacion estuvo enfocada en localizar articulos cientificos,
revisiones sistematicas, protocolos clinicos y otros documentos académicos
vinculados con los cuidados integrales de enfermeria, la adherencia a la terapia
antirretroviral, la promocién de la educacion en salud y el acompafiamiento

psicosocial de pacientes con diagndéstico de VIH.
c. Palabras clave o descriptores usados para la busqueda

Para la localizacion de informacion cientifica se emplearon palabras clave y
descriptores relacionados con la temética de investigacion tanto en espafiol como en
inglés. Ademas, se utilizaron operadores booleanos como AND y OR para optimizar

la busqueda y obtener resultados mas especificos.
Entre los principales términos utilizados se encuentran:
. VIH

. VIH/SIDA



. Cuidados de enfermeria

. Intervenciones de enfermeria
. Atencion humanizada
. Adherencia terapéutica

. Calidad de vida

. Autocuidado

. VIH

. Nursing care

. Nursing interventions

. Humanized care

. Antiretroviral therapy adherence

Las combinaciones de busqueda utilizadas incluyeron expresiones como:

. “VIH AND cuidados de enfermeria”
. “VIH/SIDA AND intervenciones de enfermeria”
. “HIV AND nursing care”

. “Adherencia terapéutica AND VIH”
. “Atencion humanizada AND VIH”

La utilizacion de descriptores y operadores booleanos permitié mejorar la precision
de la busqueda bibliogréfica y localizar estudios relevantes relacionados con el tema

investigado.
d. Diagrama de flujo de seleccion de articulos

En el proceso de seleccidn de articulos cientificos o estudios, se realizé mediante una
estrategia organizada y sistematizada orientada a identificar evidencia cientifica

pertinente sobre las intervenciones de enfermeria en pacientes diagnosticados con



Virus de la inmunodeficiencia Humana (VIH). Para ello, se siguieron diferentes fases

de busqueda, filtrado, elegibilidad e inclusion de estudios.

Inicialmente, se efectud una busqueda bibliografica exhaustiva en bases de datos
cientificas reconocidas internacionalmente como: PubMed, SciELO, Redalyc y
Google Scholar. La estrategia de busqueda permitié identificar investigaciones
relacionadas con cuidados de enfermeria, atenciébn humanizada, adherencia
terapéutica, educacion para la salud y acompafiamiento integral en personas que viven
con VIH.

Durante la fase de identificacién encontraron aproximadamente 85 documentos
cientificos potencialmente relacionados con el tema de investigacion. Luego, se
procediod a eliminar articulos duplicados y publicaciones las cuales no cumplian con
los criterios preliminares de pertinencia tematica, reduciendo el ndmero inicial de

registros.

En la fase de filtrado se realiz6 una revision detallada de titulos, resimenes o abstract
con el fin de determinar la relacion directa de los estudios con las intervenciones de
enfermeria en pacientes con VIH. En esta etapa se excluyeron estudios o
investigaciones centradas exclusivamente en aspectos epidemioldgicos o clinicos del

VIH que no abordaban el rol asistencial del profesional de enfermeria.

Seguidamente, los articulos potencialmente relevantes fueron sometidos a una lectura
critica completa para evaluar su calidad metodoldgica, actualidad cientifica y aporte
al objetivo de la investigacion. Asimismo, se verificd que los estudios seleccionados
incluyeran informacion relacionada con atencion integral, adherencia al tratamiento
antirretroviral, cuidado humanizado, apoyo emocional, educacion sanitaria y

estrategias de autocuidado en pacientes seropositivos.

Por ultimo y como analisis de seleccion final los 18 articulos cientificos y estudios
que cumplieron con todos los criterios de inclusién establecidos y que
proporcionaban evidencia relevante para el desarrollo de la revision integrativa. Los

estudios permitieron analizar diferentes perspectivas sobre el rol de enfermeria en la



atencion de pacientes con VIH, asi como las principales intervenciones orientadas a
mejorar la calidad de vida, fortalecer la adherencia terapéutica y disminuir las

complicaciones asociadas a la enfermedad.

El proceso metodoldgico de seleccion bibliografica se resume en el siguiente
diagrama de flujo:

" Articulos identificados en bases de |
datos: PubMed, SciELO, Redalye v
Google Scholar
(=83}

4

Articulos después de eliminar duplicados
(=100

A 4

Articuloz excluidos
(n=32)
- Mo relacionados con intervenciones de
enfermeria
- Eztudios excluzivaments
farmacologicos

- Informacion insuficiente

- Sin texto completo

- Estudios duplicados

|

Articulos revizados a texto completo
(n=1%)

|

rd Y
E=ztudios incluidos en la revizicn
integrativa final
(n=18)

o
©

Figura 1. Diagrama de flujo de seleccién de articulos

Fuente: Castelo, 2026
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7. RESULTADOS

Tipo de Poblacion

investigacion

Intervenciones

Resultados

Ramirez & Coté (8)

Threats et al. (9)

Investigacion Personas que viven
con VIH/SIDA

bajo tratamiento

aplicada y de
validacion de

intervencion de  antirretroviral y

enfermeria profesionales de
basada en salud participantes
evidencia en la validacion

cientifica, teoria
conductual y
enfoque tedrico-

practico

Revisién Personas con VIH,
cientifica poblaciones
integrativa, vulnerables,

Se desarrollé una
intervencion de enfermeria
personalizada  mediante
sesiones educativas y de
seguimiento enfocadas en
fortalecer la adherencia
terapéutica, el
afrontamiento emocional,
la autoeficacia, el manejo
de efectos secundarios, la
resolucién de problemas, el
apoyo social 'y la
comunicacion con

profesionales de salud.

Se analizaron
intervenciones

conductuales,

La intervencion

adherencia al

mejoré  la
tratamiento
antirretroviral, fortalecid la
motivacion, el autocuidado y la
autoeficacia de los pacientes,
disminuy6 conductas de abandono
terapéutico y fue considerada
viable, pertinente y aceptable por

pacientes y profesionales de salud.

Las intervenciones de enfermeria
fortalecieron la prevencion vy

adherencia al tratamiento

11



documental

prevencion

De Souza (10)

transversal

cuantitativo

validacion

hombres que
tienen sexo con
hombres, jovenes,
comunidades
afectadas y
personal de

enfermeria

120 personas
viviendo con
SIDA internadas
en una unidad de
infectologia de un
hospital del
nordeste de Brasil

y 20 enfermeros

tecnologicas, biomédicas y

comunitarias, incluyendo
educacion sanitaria,
estrategias mHealth vy

eHealth, mensajeria movil,
seguimiento digital,
profilaxis
(PrEP),

antirretroviral,

preexposicion
tratamiento

apoyo
psicosocial y atencién
humanizada liderada por

enfermeria

Se elaboraron
diagnosticos, resultados e
intervenciones de
enfermeria fundamentados
en la Sistematizacion de la
Asistencia de Enfermeria
(SAE), la teoria de las

necesidades humanas

antirretroviral, mejoraron el
seguimiento clinico, facilitaron el
acceso a la educacion sanitaria,
disminuyeron el riesgo  de
transmision del VIH y favorecieron
la calidad de vida y bienestar
emocional mediante un cuidado

integral y humanizado

Los autores identificaron vy
validaron 33 diagndsticos y 41
intervenciones de enfermeria con
indice de validez de contenido >
0,80, concluyendo que el plan de
cuidados contribuye a optimizar la
fortalecer la

atencion integral,

practica cientifica de enfermeria,
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desarrollo y especialistas en
validacion de un atencion a
plan de cuidados pacientes con
de  enfermeria VIH/SIDA.
basado en la

CIPE® version

2015 para

personas

hospitalizadas

con SIDA.

Montero (11) Revisién Pacientes con
sistematica con VIH/SIDA

basicas de Wanda Horta 'y mejorar la adherencia terapéutica y

la Clasificacion favorecer la calidad de vida de las

Internacional  para la personas hospitalizadas con SIDA.

Practica de Enfermeria
(CIPE®). Las
intervenciones incluyeron
control de hipertermia,
hidratacion,

oxigenoterapia, apoyo
psicoldgico,

fortalecimiento de la
adherencia  terapéutica,
educacion  en  salud,
manejo del miedo,
promocion del autocuidado
y estrategias de
reintegracion  social 'y

apoyo familiar.

Se evalué la aplicacion del

Proceso de Atencion de

Los autores concluyen que el

Proceso de Atencién de Enfermeria
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Davoudi (12)

enfoque
descriptivo
basada
metodologia
PRISMA.

Revision
sistematica

estudios

en

de

intervencionales

basada
metodologia
PRISMA.

en

incluidos en 22
estudios cientificos

analizados.

Pacientes
diagnosticados con
VIH/SIDA
incluidos en 10
estudios clinicos y

experimentales.

Enfermeria (PAE)
utilizando taxonomias
NANDA, NOC vy NIC,
mediante cuidados

enfocados en dimensiones

fisicas, psicologicas vy
sociales.
Se analizaron

intervenciones
psicosociales  realizadas
por enfermeria, incluyendo
programas educativos
virtuales y presenciales,
entrevistas motivacionales,

visitas domiciliarias,

es fundamental en pacientes con
VIH/SIDA, debido a que permite
identificar diagndsticos prioritarios
como ansiedad, baja autoestima,
riesgo de infeccion y desequilibrio
nutricional. Asimismo, la
aplicacion  de  intervenciones
basadas en NANDA, NOC y NIC
contribuye a mejorar la calidad de
la adherencia

vida, fortalecer

terapéutica y brindar cuidados

integrales y humanizados.

Los autores concluyen que las
intervenciones psicosociales
desarrolladas  por  enfermeria
generan efectos positivos en la
calidad de vida, la adherencia al
tratamiento  antirretroviral, el
control de sintomas, la salud mental

y la disminucion de conductas de
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Arango (13)

Estudio

descriptivo,

de

corte transversal

y
experimental.

no

10 pacientes
hospitalizados con
VIH/SIDA de
ambos sexos en el
Servicio de

Infectologia del

cuidados paliativos,

riesgo en pacientes con VIH/SIDA.

seguimiento telefénico y Asimismo, el acompafiamiento

apoyo psicoldgico.

sexos en el Servicio de
Infectologia del Hospital
Regional Docente Clinico
Quirurgico Daniel
Alcides  Carrion  de

Huancayo.

continuo y el apoyo emocional
fortalecen el bienestar fisico,
psicoloégico y social de los
pacientes, evidenciandose
reduccion de la carga viral, mejor
seguimiento terapéutico,
disminucion de conductas sexuales
de riesgo, incremento del uso de
métodos de proteccion, reduccion
de sintomas  depresivos y
fortalecimiento de la calidad de

vida.

La autora concluye que el cuidado
integral de enfermeria en pacientes
hospitalizados con VIH/SIDA fue
percibido  mayormente  como
regular (53,3%), seguido de bueno
(26,7%) 'y deficiente (20%).
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Baca et al. (14)

Investigacion
cualitativa
descriptiva

analisis

con
de

Hospital Regional
Docente Clinico

Quirdrgico Daniel
Alcides Carrion de

Huancayo.

Personas con
VIH/sida
hospitalizadas
atendidas en el
Centro de Salud

Se evaluaron los cuidados
de enfermeria mediante
entrevistas y un
cuestionario validado de

26 preguntas enfocado en

las dimensiones

biol6gica,  psicoldgica,

espiritual y  social-

familiar, valorando

aspectos como trato

humanizado, apoyo

emocional,  orientacion

terapéutica, atencion

espiritual 'y relaciones

familiares.

Se analizaron las
percepciones y

experiencias relacionadas
con el cuidado de

Enfermeria mediante

Asimismo, se evidencio que las
intervenciones de  enfermeria
favorecen el bienestar bioldgico,
psicoldgico, espiritual y social del
paciente; sin embargo, persisten
limitaciones en la atencion
humanizada y en la calidad del
acompariamiento emocional, por lo
que se resalta la necesidad de
fortalecer un cuidado integral,
calido y centrado en las necesidades

del paciente.

Los autores concluyen que la
mayoria de pacientes con VIH/sida
perciben un cuidado de Enfermeria
humanizado caracterizado por

empatia, amabilidad, comunicacion
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Garciaet al. (15)

contenido

tematico

Revision
sistematica
literatura

mediante

de

José Olaya de
Chiclayo, Peru.

Mujeres gestantes
con VIH, recién
nacidos expuestos

al VIH y neonatos

entrevistas
semiestructuradas,
abordando aspectos como
el trato  humanizado,
comunicacion enfermera-
paciente, explicacion de
procedimientos  clinicos,
acompariamiento
emocional y espiritual,
medidas de bioseguridad y
apoyo terapéutico durante
la hospitalizacion.

Se analizaron e
implementaron
intervenciones de

enfermeria orientadas a la

clara 'y apoyo emocional vy
espiritual, factores que fortalecen la
confianza, la adherencia terapéutica
y el bienestar integral. Asimismo,
se evidencié que la explicacion
previa de los procedimientos
disminuye el estrés y favorece una
percepcién positiva del cuidado.
Sin embargo, algunos participantes
manifestaron  experiencias  de
indiferencia,  discriminacion e
insensibilidad por parte de ciertos
profesionales, asociadas al temor al
contagio, generando sentimientos
de rechazo y deshumanizacion

durante la atencion hospitalaria.

Los autores concluyen que la
prevencion de la transmision
vertical del VIH requiere un

abordaje integral sustentado en el
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metodologia
PRISMA y
estudios
descriptivos
enfocados en la
prevencion de la
transmision
vertical del VIH.

con transmisién
vertical incluidos
en diversos
estudios

cientificos.

educacion sanitaria,
adherencia al tratamiento
antirretroviral, control
prenatal, profilaxis

neonatal, prevencion del

contacto con  fluidos
maternos infectados,
realizacibn de cesarea

preventiva,

acompafiamiento
emocional y aplicacién de
cuidados humanizados
fundamentados en la teoria
Watson

de Jean para

fortalecer la  atencién

integral materno-infantil.

seguimiento prenatal oportuno, el
tratamiento antirretroviral continuo
y la atencién humanizada brindada
por enfermeria. Asimismo, se
evidencio que las intervenciones de
enfermeria contribuyen
significativamente a disminuir el
riesgo de transmision madre-hijo
mediante la educacion sanitaria,
monitoreo constante, aplicacion de
medidas preventivas durante el
parto,

apoyo emocional vy

fortalecimiento de la adherencia
terapéutica. Ademas, el cuidado
holistico y empatico favorece el
bienestar emocional de las

gestantes, mejora la relacion
enfermera-paciente 'y promueve
mejores condiciones de salud para

el recién nacido.
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Morales et al. (16)

Gonzalez et al. (17)

Investigacion
cualitativa,
exploratoria,
basada en la
Teoria
Fundamentada y
el
Interaccionismo

Simbolico.

Caso clinico con
plan de cuidados

de enfermeria

basado en
taxonomia
NANDA, NIC y
NOC.

36 participantes

entre pacientes con

VIHy
profesionales de
salud de un
hospital
especializado en

Brasil.

Mujer de 45 afos
diagnosticada con
VIH, con
problemas de
alcoholismo,
desconocimiento

de idiomay

El personal de enfermeria
brind6é educacién sobre el
autocuidado, orientacion
sobre el cumplimiento de
los antirretrovirales,
fortalecimiento de las
redes de apoyo familiar y
social, apoyo emocional y
seguimiento ambulatorio
para promover la
autogestion del

con VIH.

paciente

Se realizé una evaluacion
fisica y mental integral,
recibid informacion sobre

el proceso de la

enfermedad y los
medicamentos recetados,
brind6 apoyo para la
alimentacion y el

La intervencion de enfermeria
promovio la adherencia terapéutica,
el autocuidado y el afrontamiento
emocional entre pacientes con VIH.
Ademas, se encontro que el apoyo
profesional y familiar ayudaba a
reducir las complicaciones vy
mejorar la calidad de vida, aungue
persistian barreras relacionadas con
el estigma y la discriminacion

social.

Las intervenciones de enfermeria
permitieron identificar problemas
relacionados con la desnutricion, la
falta de conocimiento, la falta de
adherencia a la terapiay el riesgo de
infeccion, contribuyendo al
desarrollo de estrategias orientadas

al autocuidado, la adherencia
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Rodriguez (18)

Caso clinico y
revision  sobre
adherencia al
tratamiento

antirretroviral en
pacientes  con

VIH.

abandono

terapéutico.

Pacientes adultos
con VIH en
seguimiento

farmacoterapéutico
y  clinico; se
presenta el caso de
una mujer de 52
aflos con baja
adherenciaal TAR.

autocuidado, manejo
nutricional, prevencion del
riesgo de infeccién vy
promocion del
cumplimiento de la terapia
antirretroviral a traves de

intervenciones de NIC.

El equipo de salud

desarrollé educacion
terapéutica, consejeria y
entrevistas motivacionales,
promocion del tratamiento
antirretroviral,

seguimiento de la
adherencia a través de
llamadas telefénicas vy
cuestionarios, apoyo
psicolégico, promocion del
autocuidado, participacion

familiar 'y seguimiento

terapéutica y la mejora del estado

de salud general del paciente VIH.

Las intervenciones contribuyeron a
fortalecer la  adherencia al
tratamiento antirretroviral,
identificar factores asociados con la

falta de adherencia terapéutica y

promover el autocuidado.
Asimismo, el seguimiento
individualizado y

multidisciplinario contribuy6 al
control virologico, la continuidad
de la atencion y la mejora de la
calidad de vida de los pacientes con
VIH.
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Pulla (19)

Delgado (20)

Estudio de caso
con aplicacion

del Proceso de

Atencion de
Enfermeria
basado en
taxonomias
NANDA, NIC y
NOC

Investigacion

bibliogréafica,

Paciente masculino
de 47

diagnosticado con

anos

VIH y tuberculosis
pulmonar, con
alteraciones

respiratorias,

nutricionales y

riesgo de

infeccion.

70 articulos

cientificos

multidisciplinario apoyado

en nuevas tecnologias.

Se realizd una evaluacion
integral utilizando los 11
modelos funcionales de
Marjory Gordon,
monitoreo respiratorio 'y
oxigenoterapia, monitoreo
de signos vitales, control
nutricional, provision de
nutricion, ensefianza de
adherencia  terapéutica,
monitoreo de la piel y
prevencion de infecciones,
ademas de apoyo
emocional y seguimiento
clinico  continuo  del

paciente.

Educacion para la salud,

apoyo emocional, escucha

Permitieron mejorar el estado
respiratorio, aumentar la saturacion
de oxigeno, disminuir la ansiedad y
fortalecer el estado nutricional del
paciente. Asimismo, se evidencio
mejoria en la integridad cutanea,
disminucion del riesgo de infeccion
y mayor conocimiento sobre el
control de la enfermedad vy
adherencia al tratamiento,
contribuyendo a la recuperacién y
mejora de la calidad de vida del
paciente con VIH vy tuberculosis

pulmonar.

Las intervenciones de enfermeria

mejoran la adherencia terapéutica,
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Maroto et al. (21)

Rubio et al. (22)

documental, encontrados y 30

descriptiva y  seleccionados de

transversal bases de datos
indexadas

Caso clinico Paciente

descriptivo masculino de 29

afos diagnosticado
conVIHy
neumonia por
Pneumocystis

jirovecii

Estudio de caso Varodn de 38 afos

clinico con diagnosticado con
enfoque de VIH desde hace 5
cuidados de afios, con

activa, asesoramiento,
fortalecimiento del
autocuidado, apoyo
familiar, cuidados

holisticos basados en la

teoria de Martha Rogers

Inicio precoz de terapia
(RAL +
FTCI/ITAF), administracion

de trimetoprim-

antirretroviral

sulfametoxazol,
seguimiento clinico,
control de carga viral y
monitoreo de linfocitos

CD4

Evaluacion de enfermeria
segun las necesidades de
Virginia Henderson que

son 14. Elaboracion de

el bienestar fisico y emocional, el
autocuidado y la calidad de vida de
VIH,

favoreciendo ademas la prevencion

los pacientes con
de complicaciones e infecciones

oportunistas.

El paciente presentd evolucion
favorable, alcanz6 carga viral
indetectable 'y aumento de
linfocitos CD4 después de 12 meses
de tratamiento. El estudio concluye
que el inicio temprano de la terapia
antirretroviral mejora la respuesta
viroldgica, disminuye la
transmision del VIH y favorece la

recuperacion inmunoldgica.

Se encontr6 que los factores

psicosociales 'y  emocionales
influyen directamente en la mala

adherencia terapéutica. El plan de
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Cuji (23)

enfermeria
basado en el
modelo de
Virginia

Henderson

Revision
bibliografica
integral, enfoque
mixto, no
experimental vy

transversal

abandono
intermitente del
tratamiento
antirretroviral,
ansiedad
generalizada,
aislamiento social
y escasa red de

apoyo.

258 articulos
cientificos y
trabajos de grado
identificados;

muestra final de 20

articulos

diagnosticos NANDA,
resultados NOC e
intervenciones NIC.
Educacién para la salud
sobre VIH y TAR, apoyo
emocional, técnicas para
reducir  la  ansiedad,
establecimiento de rutinas
de autocuidado,
coordinacion

interdisciplinaria y
fortalecimiento de la

adherencia a la terapia.

Programas educativos
personalizados, promocién
de actividad fisica, apoyo
psicosocial, educacion
sanitaria y estrategias de
autocuidado en pacientes

con VIH.

atencion  permitié  estructurar

intervenciones individualizadas
enfocadas en el autocuidado, la
educacion en salud, el apoyo
emocional y la mejora de la
adherencia a la terapia
antirretroviral, promoviendo el
bienestar general y la calidad de

vida del paciente.

Las intervenciones de enfermeria
mejoraron la  adherencia al
tratamiento  antirretroviral, la
calidad de vida, el autocuidado y el
bienestar fisico, emocional y social

de los pacientes con VIH.
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Sheila (24)

Articulo
informativo

descriptivo

y

publicados entre

2019-2024

Pacientes
VIH/SIDA
atendidos por
equipo

enfermeria

con

el
de

Educacion para la salud,
apoyo emocional,
orientacion sobre
adherencia al tratamiento
antirretroviral, promocion
del autocuidado,
prevencion secundaria y
terciaria, apoyo

psicoldgico y social.

Tabla 1. Resultados y caracteristicas metodoldgicas de los estudios incluidos

Fuente: Castelo, 2026

Las intervenciones de enfermeria
favorecieron la adherencia al
tratamiento, el autocuidado, el
control de la enfermedad, Ila
reduccion de complicaciones y la
mejora de la calidad de vida y
bienestar integral de los pacientes
con VIH/SIDA.

24



El andlisis de los estudios seleccionados permitid identificar que las intervenciones de
enfermeria en pacientes con VIH/SIDA se desarrollan desde un enfoque integral, orientado
al fortalecimiento de la adherencia terapéutica, el apoyo emocional, el autocuidado y la
mejora de la calidad de vida. Los hallazgos evidencian que la participacion constante del
profesional de enfermeria contribuye significativamente al bienestar fisico, psicoldgico y

social de las personas que viven con VIH, tanto en el ambito hospitalario como comunitario.

En relacion con las intervenciones dirigidas a la adherencia terapéutica y el autocuidado,
Ramirez y Coté evidenciaron que las sesiones educativas y de seguimiento personalizado
fortalecieron la motivacion, la autoeficacia y el afrontamiento emocional de los pacientes,
disminuyendo conductas de abandono terapéutico y favoreciendo el cumplimiento del
tratamiento antirretroviral. De manera similar, Rodriguez identific6 que la educacion
terapéutica, las entrevistas motivacionales y el seguimiento multidisciplinario permitieron
mejorar el control viroldgico y la continuidad de la atencion. Asimismo, Cuji concluy6 que
los programas educativos personalizados y las estrategias de autocuidado contribuyeron al

mejoramiento de la adherencia terapéutica y del bienestar integral de los pacientes con VIH.

Respecto a la atencion integral y humanizada brindada por enfermeria, Threats et al.
sefialaron que las intervenciones conductuales, tecnoldgicas y comunitarias fortalecieron el
seguimiento clinico, la educacion sanitariay el bienestar emocional de los pacientes mediante
cuidados humanizados. De Souza identifico 33 diagndsticos y 41 intervenciones de
enfermeria basadas en la Sistematizacion de la Asistencia de Enfermeria y la CIPE®,
demostrando que dichas intervenciones optimizan la atencion integral y favorecen la calidad
de vida de las personas hospitalizadas con SIDA. En concordancia, Montero concluyé que la
aplicacion del Proceso de Atencién de Enfermeria mediante las taxonomias NANDA, NOC
y NIC permite identificar necesidades prioritarias relacionadas con ansiedad, baja
autoestima, riesgo de infeccion y desequilibrio nutricional, favoreciendo cuidados integrales

y humanizados.

En el ambito psicosocial y emocional, Davoudi evidencié que las intervenciones
desarrolladas por enfermeria, como programas educativos, entrevistas motivacionales, visitas

domiciliarias y apoyo psicolégico, generan efectos positivos en la salud mental, la adherencia
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terapéutica y la reduccién de conductas de riesgo. Ademas, Moraes et al. determinaron que
el apoyo emocional y el fortalecimiento de las redes familiares y sociales favorecen el
afrontamiento emocional y la autogestion del paciente con VIH, aunque persisten barreras
relacionadas con el estigma y la discriminacién social. De igual manera, Rubio et al.
encontraron que los factores emocionales y psicosociales influyen directamente en la
adherencia al tratamiento, por lo que las intervenciones individualizadas de enfermeria
permiten mejorar el autocuidado, disminuir la ansiedad y promover el bienestar general del

paciente.

En cuanto a la percepcion del cuidado de enfermeria durante la hospitalizacion, Arango
evidencio que el cuidado integral brindado a pacientes hospitalizados con VIH/SIDA fue
percibido mayormente como regular, identificAndose limitaciones en el acompafiamiento
emocional y en la atencion humanizada. Sin embargo, también se observd que las
intervenciones relacionadas con orientacion terapéutica, apoyo espiritual y relaciones
familiares contribuyen al bienestar biopsicosocial del paciente. Por su parte, Baca et al.
identificaron que la mayoria de pacientes perciben un cuidado humanizado caracterizado por
empatia, comunicacion clara y apoyo emocional y espiritual, factores que fortalecen la
confianza y la adherencia terapéutica. No obstante, algunos participantes manifestaron
experiencias de discriminacion e insensibilidad asociadas al temor al contagio por parte de

ciertos profesionales de salud.

Con relacion a los cuidados clinicos y manejo de complicaciones, Gonzalez et al.
demostraron que las intervenciones basadas en taxonomias NANDA, NIC y NOC
permitieron identificar problemas relacionados con desnutricion, riesgo de infeccion y falta
de adherencia terapéutica, promoviendo estrategias de autocuidado y mejoramiento del
estado de salud. Del mismo modo, Pulla evidencié que el monitoreo respiratorio, el control
nutricional, la prevencion de infecciones y el seguimiento clinico continuo favorecieron la
recuperacion fisica y el fortalecimiento del conocimiento sobre la enfermedad en pacientes
con VIH y tuberculosis pulmonar. Asimismo, Maroto et al. concluyeron que el inicio
temprano del tratamiento antirretroviral permitié alcanzar carga viral indetectable y mejorar

la recuperacion inmunoldgica del paciente.
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En relacion con las intervenciones preventivas y materno-infantiles, Garcia et al. sefialaron
que la prevencién de la transmision vertical del VIH requiere un abordaje integral basado en
el seguimiento prenatal, el tratamiento antirretroviral continuo y la atencion humanizada de
enfermeria. Los autores evidenciaron que las estrategias educativas, el monitoreo constante
y las medidas preventivas durante el parto disminuyen significativamente el riesgo de

transmision madre-hijo y favorecen mejores condiciones de salud para el recién nacido.

Finalmente, Delgado y Sheila coincidieron en que las intervenciones de enfermeria enfocadas
en educacion para la salud, apoyo emocional, escucha activa y fortalecimiento del
autocuidado favorecen la adherencia terapéutica, el control de la enfermedad y la prevencion
de complicaciones e infecciones oportunistas, contribuyendo significativamente a la mejora

de la calidad de vida y bienestar integral de los pacientes con VIH/SIDA.

En sintesis, los resultados analizados evidencian que las intervenciones de enfermeria
desempefian un papel fundamental en el cuidado integral de las personas con VIH/SIDA. Las
acciones orientadas a la educacién sanitaria, apoyo emocional, adherencia terapéutica,
acompafamiento espiritual y fortalecimiento del autocuidado permiten mejorar la calidad de
vida y promover una atencion humanizada; sin embargo, aun persisten desafios relacionados
con la discriminacion, el estigma y las limitaciones en la calidad del acompafiamiento

emocional brindado a algunos pacientes.
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8. DISCUSION

La presente revision de literatura permitié analizar distintas intervenciones de enfermeria
aplicadas en pacientes con VIH/SIDA, identificando su influencia en la adherencia
terapéutica, el bienestar emocional y la calidad de vida. A partir de los estudios revisados, se
pudo evidenciar que el personal de enfermeria cumple una funcién esencial dentro de la
atencion integral de las personas que viven con VIH, debido a su participacion constante en
actividades de educacion sanitaria, acompafiamiento emocional, promocion del autocuidado

y seguimiento terapéutico.

Diversos autores coinciden en que las intervenciones educativas desarrolladas por enfermeria
favorecen el cumplimiento del tratamiento antirretroviral y fortalecen la participacion activa
del paciente en el control de su enfermedad. En este contexto, Ramirez y C6té (8)
demostraron que el seguimiento personalizado y las sesiones educativas contribuyen a
mejorar la motivacion y la autoeficacia de las personas con VIH, disminuyendo el abandono
del tratamiento. De forma similar, Rodriguez (18) sefiala que la consejeria terapéutica y el
seguimiento multidisciplinario permiten fortalecer la adherencia terapéutica y mejorar el
control clinico de la enfermedad. Estos hallazgos reflejan la importancia que tiene la

educacion en salud como parte fundamental del cuidado enfermero.

Por otra parte, estudios como los de Montero (11) y De Souza (10) destacan que la aplicacién
del Proceso de Atencion de Enfermeria mediante taxonomias como NANDA, NOC, NIC y
CIPE® permite organizar cuidados méas completos e individualizados. Estas herramientas
facilitan la identificacion de necesidades fisicas, emocionales y sociales del paciente,
permitiendo establecer intervenciones enfocadas en disminuir la ansiedad, prevenir
infecciones, mejorar el estado nutricional y fortalecer el bienestar general. En consecuencia,
el uso de modelos y planes de cuidado estructurados fortalece la préactica cientifica de

enfermeria y favorece una atencion mas humanizada.

En relacion con el componente emocional y psicosocial, los estudios revisados muestran que
el apoyo brindado por enfermeria influye positivamente en el afrontamiento de la

enfermedad. Davoudi (12) encontrd que las intervenciones psicosociales, como entrevistas
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motivacionales, visitas domiciliarias y apoyo psicol6gico, mejoran la salud mental y reducen
conductas de riesgo en pacientes con VIH. Asimismo, Morales et al. (16) evidenciaron que
el fortalecimiento de las redes familiares y sociales ayuda a disminuir sentimientos de
aislamiento y favorece la adaptacion emocional del paciente frente a su condicion de salud.
De igual manera, Rubio et al. (22) resaltan que los factores emocionales influyen
directamente en la adherencia al tratamiento, por lo que el acompafiamiento continuo resulta

indispensable dentro del cuidado integral.

Otro aspecto relevante identificado en la literatura corresponde a la percepcion del cuidado
humanizado. Baca et al. (14) sefialan que muchos pacientes con VIH valoran positivamente
la empatia, la amabilidad y la comunicacion clara por parte del personal de enfermeria,
debido a que estas acciones generan confianza y seguridad durante la atencion hospitalaria.
Sin embargo, algunos estudios también reportan experiencias negativas relacionadas con
actitudes discriminatorias o indiferentes por parte de ciertos profesionales de salud. En este
sentido, Arango (13) evidencio limitaciones en el acompafiamiento emocional y en la calidad
de la atencion humanizada brindada a pacientes hospitalizados con VIH/SIDA. Estos
resultados ponen de manifiesto que aun persisten barreras sociales y estigmas asociados a la
enfermedad, los cuales pueden afectar el bienestar emocional de los pacientes y limitar la
calidad de atencién recibida. Respecto a los cuidados clinicos, varios autores destacan que
las intervenciones de enfermeria contribuyen significativamente al control de complicaciones
asociadas al VIH. Gonzalez et al. (17) y Pulla (19) demostraron que el monitoreo continuo,
el control nutricional, la prevencién de infecciones y la promocién del autocuidado permiten
mejorar el estado de salud de los pacientes y favorecer su recuperacion. Del mismo modo,
Maroto et al. (21) evidenciaron que el inicio oportuno del tratamiento antirretroviral mejora

la respuesta inmunoldgica y disminuye la carga viral en personas diagnosticadas con VIH.

En cuanto a la prevencion de la transmision vertical, Garcia et al. (15) concluyen que las
intervenciones de enfermeria durante el embarazo, parto y puerperio son fundamentales para
disminuir el riesgo de transmision madre-hijo. Las estrategias educativas, el seguimiento
prenatal y la adherencia al tratamiento antirretroviral permiten fortalecer la salud materna y

neonatal, ademas de favorecer una atencion mas segura y humanizada.
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A pesar de los resultados positivos encontrados en la mayoria de investigaciones, se
identificaron algunas limitaciones importantes dentro de la evidencia cientifica analizada.
Gran parte de los estudios corresponden a revisiones bibliograficas, estudios descriptivos o
casos clinicos con muestras reducidas, lo que limita la generalizacién de los resultados.
Ademas, existe escasa produccion cientifica enfocada especificamente en intervenciones de

enfermeria aplicadas a pacientes con VIH desde un enfoque experimental o longitudinal.

En sintesis, la literatura revisada demuestra que las intervenciones de enfermeria desempefian
un papel esencial en el cuidado integral de las personas con VIH/SIDA. Las acciones
orientadas a la educacion sanitaria, apoyo emocional, adherencia terapéutica y promocion del
autocuidado favorecen significativamente el bienestar fisico, psicolégico y social del
paciente. Sin embargo, todavia existen desafios relacionados con el estigma, la
discriminacion y la necesidad de fortalecer la atencién humanizada dentro de los servicios de

salud.
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9. CONCLUSIONES

La literatura revisada permitio identificar que las principales intervenciones de
enfermeria en pacientes con VIH incluyen la educacion para la salud, el apoyo
emocional, la promocion del autocuidado, el seguimiento terapéutico y la
atencién humanizada, las cuales forman parte del abordaje integral de esta
poblacion.

Se evidencié que las acciones desarrolladas por enfermeria favorecen la
adherencia al tratamiento antirretroviral, fortalecen el autocuidado y contribuyen
a que los pacientes participen de manera activa en el manejo de su enfermedad.
El apoyo emocional, la comunicacion efectiva y el trato humanizado representan
elementos fundamentales en la atencion de las personas con VIH, ya que generan
confianza, reducen la ansiedad y favorecen una mejor adaptacion a la enfermedad.
Las intervenciones de enfermeria tienen un impacto positivo en la calidad de vida
de los pacientes con VIH, debido a que contribuyen al bienestar fisico,
psicoldgico y social, ademas de ayudar en la prevencion de complicaciones y en

la continuidad del tratamiento.
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10. CONSIDERACIONES ETICAS

La presente revisién bibliografica se desarrollé respetando los principios éticos
fundamentales que rigen la investigacion cientifica, garantizando la integridad académica, la
transparencia en el manejo de la informacion y el respeto a los derechos de autor. Todas las
fuentes consultadas fueron obtenidas de bases de datos cientificas reconocidas y literatura
académica confiable, siendo citadas y referenciadas conforme a las normas Vancouver, con
el proposito de asegurar la trazabilidad, veracidad y autenticidad de la informacién

presentada.

Durante la elaboracion del estudio se evitd cualquier forma de plagio, manipulacion, sesgo o
tergiversacion de los hallazgos reportados por los autores consultados, procurando una
interpretacion objetiva y rigurosa de la evidencia cientifica disponible. Al tratarse de una
revision documental, no se realizd intervencion directa con seres humanos ni se accedio a
informacion confidencial de pacientes, por lo que no fue necesario el consentimiento

informado ni la aprobacion de un comité de ética.

Considerando que la tematica aborda la atencion de enfermeria en personas que viven con
VIH, se mantuvo en todo momento un enfoque basado en el respeto a la dignidad humana,
la confidencialidad, la no discriminacion y la equidad en la atencion sanitaria. Asimismo, se
promovio el respeto a los derechos del paciente, el cuidado integral y la reduccién del estigma
asociado al VIH.

Los principios de beneficencia, no maleficencia, autonomia y justicia, fundamentales en la
bioética y en la préctica profesional de enfermeria, orientaron el anélisis y la interpretacion
de la informacién recopilada. De esta manera, el presente trabajo busca contribuir al
fortalecimiento de los conocimientos cientificos y a la mejora de la calidad del cuidado de
enfermeria dirigido a pacientes con VIH, promoviendo una atencion humanizada, ética y

basada en la evidencia.
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La presente investigacion se desarrolla dentro de la linea de Atencién
Integral en Salud y Cuidado Humanizado y la sublinea de Cuidados de
Enfermeria y Promocion del Autocuidado, debido a que aborda las acciones
asistenciales, preventivas, educativas y humanizadas que realiza el
profesional de enfermeria en pacientes diagnosticados con Virus de la
Inmunodeficiencia Humana (VIH). En la actualidad, el VIH contintia
representando uno de los principales problemas de salud publica a nivel
mundial por sus repercusiones bioldgicas, psicologicas, sociales y
econdmicas, afectando significativamente la 1. calidad de vida de las
personas que viven con esta enfermedad. La infeccion por el virus de
inmunodeficiencia humana (VIH) (infeccion por VIH-1 o VIH-2) destruye los
linfocitos CD4+ y deteriora la inmunidad celular, lo que aumenta el riesgo
de ciertas infecciones y canceres (1).

Varios modelos matematicos han estimado que si se alcanzaran a nivel
mundial los objetivos 90-90-90 propuestos por ONUSIDA, el aumento de

Anexo 1. Reporte antiplagio

los niveles de diagndstico y la cobertura del tratamiento antirretroviral
podrian lograr una reducciéon aproximada del 40% en la incidencia anual
del VIH a nivel mundial. Sin embargo, cabe tener en cuenta que, en paises
como Espafia, donde el acceso al tratamiento es universal y la fraccion de
personas no diagnosticadas es baja, la mejora que se lograria para alcanzar
los objetivos de ONUSIDA en materia de reduccién de la incidencia no seria
tan grande como en otros paises donde la prevalencia de la infeccion por
VIH es mayor. (2)

En América Latina, el incremento progresivo de nuevos casos de VIH
contintia representando una preocupacion para los sistemas de salud
publica. Factores como la pobreza, la limitada educacién sexual, la violencia,
la discriminacion y la vulnerabilidad social influyen directamente tanto en
el aumento de contagios como en las dificultades para mantener una
adecuada adherencia terapéutica. En Ecuador, el VIH afecta principalmente
a jovenes y adultos sexualmente activos, observandose una mayor
prevalencia en determinadas provincias de la regién Costa y Sierra,
situacion que evidencia la necesidad de fortalecer las estrategias
preventivas, educativas y de atencion integral desde el primer nivel de
atencion sanitaria (3).

Los avances en el tratamientoy la prevenciéon han llevado a algunos a
preguntarse si es posible el fin del SIDA. Partiendo de la audaz premisa de
que se pueden superar los desafios de las pruebas de VIH y la vinculacion a
la atencién médica, opinamos que, si bien el SIDA ahora es prevenible,
persisten limitaciones sustanciales en los enfoques terapéuticos actuales.
En primer lugar, la terapia antirretroviral (TAR) no restaura completamente
la salud. Por razones que aiin no se han dilucidado, la enfermedad por VIH
tratada con antirretrovirales se asocia con una nueva constelacién de
problemas, generalmente denominados "morbilidad no relacionada con 3.
el SIDA"y, en la prensa popular, "envejecimiento prematuro".  En segundo
lugar, los sistemas de atencion médica en las regiones donde reside la
mayoria de las personas con VIH (por ejemplo, Africa subsahariana) fueron
disefiados para brindar Unicamente atencion aguda y carecen de los
recursos necesarios para proporcionar la atencion cronica que ahora se
requiere para controlar esta enfermedad. Finalmente, la TAR no es curativa,
lo que significa que un adulto joven que contrae el VIH debera tomar
medicamentos costosos y potencialmente téxicos durante varias décadas,
una tarea abrumadora tanto para el individuo como para el sistema de
salud. En esta revision, sostenemos que, si bien la frecuencia del SIDA como
sindrome disminuira entre las personas diagnosticadas precozmente y
tratadas adecuadamente, se necesitan soluciones a los tres problemas
aparentemente dispares —la inflamacion asociada al VIH, un sistema de
atenciéon médica sobrecargado y la persistencia del VIH— para transformar
aun mas la enfermedad del VIH. (4)

Frente a esta problematica, el profesional de enfermeria cumple un rol
fundamental dentro del abordaje integral de las personas que viven con
VIH, debido a que mantiene contacto directo y permanente con el paciente
durante las diferentes etapas de la enfermedad.



