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RESUMEN

Introducción: El virus de la inmunodeficiencia humana (VIH) continúa 
siendo un problema de salud pública global y regional, con una dinámica 
epidemiológica particular en Paraguay que requiere caracterización actua-
lizada. Objetivo: Describir la prevalencia y las características epidemio-
lógicas de los nuevos diagnósticos de VIH en Paraguay entre enero y 
agosto de 2023, a partir de los registros del Programa Nacional de Control 
de VIH/Sida-ITS (PRONASIDA). Materiales y métodos: Estudio obser-
vacional, transversal y descriptivo, basado en el registro administrativo del 
PRONASIDA. Se incluyeron todas las personas con diagnóstico positivo 
de VIH registradas entre enero y agosto de 2023 (996 personas), sobre un 
total de 137 213 personas testeadas en el mismo período. Se excluyeron los 
registros con información incompleta y las pruebas negativas. Las varia-
bles  analizadas  fueron:  nuevos  diagnósticos  por  mes,  distribución  por 
grupo de edad, por sexo y por departamento de residencia. El protocolo fue 
presentado a las autoridades del PRONASIDA y aprobado; los datos se 
manejaron con códigos para proteger la privacidad, y no se requirió con-
sentimiento informado por tratarse de un estudio descriptivo sobre regis-
tros ya existentes, sin contacto directo con los pacientes. Resultados: Se 
registraron 996 nuevos diagnósticos de VIH, con una media mensual de 
124,5 casos (mínimo 91 en febrero, máximo 160 en agosto). La mayor 
concentración de casos se observó entre los 20 y 29 años (401 casos; 40,3 
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%).  Los  hombres  representaron el  76,1  % de los  nuevos diagnósticos 
(758/996) frente al 23,9 % en mujeres (238/996), con predominio mascu-
lino en todos los grupos de edad excepto en menores de 4 años. El depar-
tamento Central concentró la mayor proporción de casos (39,3 %), seguido 
de Capital (23,1 %) y Alto Paraná (10,4 %). Conclusiones: En el período 
estudiado,  el  VIH  en  Paraguay  afectó  de  manera  desproporcionada  a 
hombres y a adultos jóvenes de 20 a 29 años, con una marcada concentra-
ción geográfica en el departamento Central y la Capital. Estos hallazgos 
descriptivos señalan grupos y áreas prioritarias para estrategias de preven-
ción y detección, sin que el diseño del estudio permita establecer relaciones 
causales.

Palabras  clave: VIH,  epidemiología,  Paraguay,  prevalencia,  vigilancia 
epidemiológica, salud pública

INTRODUCCIÓN

El virus de la inmunodeficiencia humana (VIH) desen-
cadena el síndrome de inmunodeficiencia adquirida al 
afectar progresivamente al sistema inmunológico, diri-
giéndose  principalmente  a  los  linfocitos  T  CD4+, 
macrófagos y células dendríticas; la consiguiente dismi-
nución de linfocitos T CD4+ compromete la inmunidad 
celular y aumenta la vulnerabilidad a infecciones opor-
tunistas (1).

La Organización Mundial de la Salud estima la ocurren-
cia diaria de más de un millón de nuevas infecciones por 
agentes  de  transmisión  sexual,  con  alrededor  de  400 
millones de nuevas infecciones anuales relacionadas con 
enfermedades  de  transmisión  sexual  (2).  A  pesar  de 
décadas de concienciación y de esfuerzos de control, la 
epidemia  de  VIH  persiste  a  nivel  mundial,  con  una 
dinámica  cambiante  y  sostenida  en  el  tiempo  que  la 
convierte en uno de los desafíos más apremiantes para la 
salud pública (3).

En el año 2020, se estimaba que 2,1 millones de perso-
nas vivían con VIH en América Latina, con aproxima-
damente 100 000 nuevas infecciones en ese mismo año. 
En Paraguay específicamente, se registraron 1443 diag-
nósticos en 2017 y una disminución del 17 % en 2020 —
posiblemente  relacionada  con  las  repercusiones  de  la 
pandemia de COVID-19, como el  confinamiento y la 
suspensión de servicios de atención médica—, aunque el 
Programa  Nacional  de  Control  de  VIH/Sida/ITS 
(PRONASIDA) señala una tendencia ascendente en la 
tasa de nuevos diagnósticos desde el año 2000 (4-6).

La epidemia de VIH en Paraguay se concentra además 
en grupos específicos: estudios previos han descrito una 
prevalencia del 31,7 % en mujeres trans, y en la pobla-
ción de hombres que tienen sexo con hombres (HSH) la 
prevalencia varió entre 21,9 % en Asunción y Central, 
9,9 % en Alto Paraná y 1,6 % en Caaguazú (7).

El VIH no solo constituye un problema de salud pública, 
sino  que  también  puede  afectar  la  fuerza  laboral, 
aumentar el número de huérfanos, contribuir a la pobre-
za y la desigualdad, y ejercer presión sobre los servicios 
sociales y de salud (4), lo que impulsa la búsqueda de 
acuerdos  intergubernamentales  para  el  control  de  las 
infecciones  (3)  y  refuerza  la  necesidad  de  detección 
precoz y prevención de nuevas infecciones en el país (5).

En este contexto, el objetivo de este estudio fue describir 
la prevalencia y las características epidemiológicas —
evolución mensual, distribución por edad, sexo y depar-
tamento de residencia— de los nuevos diagnósticos de 
VIH en Paraguay entre enero y agosto de 2023.

MATERIALES Y MÉTODOS

Se realizó un estudio observacional, transversal y des-
criptivo a partir de los registros del Programa Nacional 
de Control de VIH/Sida-ITS (PRONASIDA) de Para-
guay.  Se  incluyó  a  la  totalidad  de  personas  que  se 
sometieron a la prueba de VIH en el país entre enero y 
agosto  de  2023 (137 213 personas),  de  las  cuales  se 
identificaron 996 con resultado positivo confirmado en 
el  mismo  período.  Se  excluyeron  los  registros  con 
información  incompleta  y  las  pruebas  con  resultado 
negativo.
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Las variables recabadas a partir del registro administra-
tivo del PRONASIDA fueron: número de nuevos diag-
nósticos de VIH según mes, distribución por grupo de 
edad, distribución por sexo, y distribución por departa-
mento de residencia.

Los datos se recolectaron mediante una hoja de captación 
y se trasladaron a una planilla de Microsoft Excel® 2013 
para la construcción de la base de datos. El análisis, ba-
sado en frecuencias y porcentajes, se realizó con el soft-
ware PSPP (versión 0.8.4).

El protocolo del estudio fue presentado ante las autori-
dades  del  PRONASIDA y aprobado.  Se resguardó el 
derecho a  la  privacidad  de  los  pacientes  mediante  el 
manejo  de  los  datos  con  códigos.  Por  tratarse  de  un 
estudio  descriptivo  sobre  registros  administrativos  ya 
existentes, sin contacto directo con los pacientes, no se 
requirió consentimiento informado. La metodología se 
orientó por los principios de beneficencia,  no malefi-
cencia, autonomía y justicia.

RESULTADOS

Desde el inicio de la epidemia en Paraguay en 1985 hasta 
2022 se habían registrado 26 569 personas diagnostica-
das con VIH, de las cuales 9413 habían fallecido; se es-
tima que 17 156 personas viven actualmente con VIH en 
el país.

Entre enero y agosto de 2023 se registraron 996 nuevos 
diagnósticos de VIH, con una media mensual de 124,5 
casos. La frecuencia mensual osciló entre un mínimo de 
91 casos en febrero y un máximo de 160 en agosto, con 
cifras también elevadas en marzo (130) y junio (138); la 
distribución mensual no fue uniforme a lo largo del pe-
ríodo.

La distribución por grupo de edad mostró una concen-
tración marcada en adultos jóvenes: los grupos de 20 a 
24 años (197 casos; 19,8 %) y de 25 a 29 años (204 ca-
sos;  20,5 %) reunieron en conjunto el  40,3 % de los 
diagnósticos. Le siguieron los grupos de 30 a 34 años 
(162; 16,3 %) y de 50 años o más (124; 12,5 %). Los 
grupos de menor edad presentaron las frecuencias más 
bajas, con un único caso registrado entre los 10 y 14 
años.

Respecto del sexo, 758 personas (76,1 %) fueron hom-
bres y 238 (23,9 %) mujeres. Al analizar la distribución 
conjunta por edad y sexo, los hombres predominaron en 
todos los grupos etarios a partir de los 5 años, con la 

mayor brecha en los grupos de 20 a 24 años (35 mujeres 
frente a 162 hombres) y de 25 a 29 años (40 mujeres 
frente a  164 hombres);  en los grupos de menor edad 
(menores de 4 años) la distribución fue más equilibrada, 
con leve predominio femenino.

En cuanto a la distribución geográfica, el departamento 
Central concentró la mayor proporción de casos (391; 
39,3 %), seguido de Capital (230; 23,1 %), Alto Paraná 
(104; 10,4 %) e Itapúa (49; 4,9 %). Los departamentos 
de Alto Paraguay (2;  0,2 %), Boquerón (5; 0,5 %) y 
Caazapá (3; 0,3 %) registraron el menor número de ca-
sos. Al considerar las regiones sanitarias que agrupan a 
estos departamentos, la XI Región Sanitaria (que incluye 
Central) concentró tanto el mayor número de pruebas 
realizadas (32 381 de 137 213) como el mayor número 
de casos confirmados (391 de 996).

DISCUSIÓN

Los hallazgos de este estudio muestran que, entre enero 
y agosto de 2023, el VIH en Paraguay afectó de manera 
desproporcionada a hombres y a adultos jóvenes, con 
una marcada concentración geográfica, un patrón con-
sistente con la persistencia y la dinámica cambiante de la 
epidemia descritas a nivel mundial y regional (2,3).

La concentración de nuevos diagnósticos en los grupos 
de 20 a 29 años, que reunieron cuatro de cada diez casos, 
coincide con lo reportado en estudios peruanos recientes, 
en los que la mayoría de los pacientes reactivos al VIH 
se ubicó en el rango de 21 a 30 años (54,55 % del total)  
(8).  Esta concentración en población joven sugiere la 
necesidad de estrategias específicas de detección tem-
prana y educación sexual dirigidas a este grupo etario.

La marcada disparidad por sexo observada —con una 
proporción de hombres casi tres veces mayor que la de 
mujeres—  es  congruente  con  el  patrón  descrito  en 
investigaciones previas sobre la dinámica de la epidemia 
en la región (3-6). El predominio masculino en prácti-
camente todos los grupos de edad, salvo en la primera 
infancia,  sugiere  que  los  mecanismos  de  transmisión 
predominantes en el país afectan de forma diferencial a 
hombres adultos, mientras que los casos en menores de 
edad probablemente reflejan otras vías de transmisión no 
exploradas  en  este  estudio  (por  ejemplo,  transmisión 
perinatal), que no fue posible caracterizar con las varia-
bles disponibles.

La concentración de casos en poblaciones específicas 
descrita en estudios previos —con una prevalencia de 
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31,7 % en mujeres trans (7)— no pudo evaluarse en este 
estudio  porque el  registro  administrativo utilizado no 
incluyó la variable de identidad de género ni de grupo 
poblacional de mayor riesgo, sino únicamente sexo, edad 
y departamento de residencia. Esta omisión es especial-
mente relevante porque estudios en distintos países de la 
región han documentado una prevalencia de VIH consi-
derablemente más alta entre hombres que tienen sexo 
con hombres (HSH) que en la población general, tanto 
en Brasil (9) como en ciudades fronterizas de México 
(10), con relevancia creciente de infecciones concomi-
tantes como la sífilis en esta población (11), y con nive-
les  de conocimiento sobre  la  profilaxis  preexposición 
(PrEP) todavía limitados entre HSH latinoamericanos de 
mayor riesgo (12). La ausencia de estas variables en el 
registro utilizado impide dimensionar cuánto de la carga 
observada en hombres corresponde a estas poblaciones 
clave.

La variabilidad mensual observada, con un máximo en 
agosto y niveles más bajos a inicios de año, se inscribe 
en un contexto todavía marcado por los efectos de la 
pandemia  de  COVID-19 sobre  los  servicios  de  VIH. 
Estudios en Perú y en Australia han documentado cam-
bios significativos en la incidencia y en la utilización de 
pruebas de VIH durante y después de la pandemia, con 
periodos de menor detección seguidos de recuperación 
en el número de diagnósticos (13,14). Esto sugiere que 
parte de la fluctuación mensual observada en este estudio 
podría reflejar variaciones en el acceso o la demanda de 
pruebas más que cambios reales en la transmisión, una 
hipótesis que este diseño descriptivo no permite confir-
mar.

La concentración geográfica de los nuevos diagnósticos 
en el departamento Central y en Capital es consistente 
con la mayor densidad poblacional y urbana de estas 
áreas, y con la mayor cobertura de pruebas observada en 
la Región Sanitaria correspondiente. Esta corresponden-
cia entre volumen de pruebas realizadas y casos confir-
mados sugiere que, al menos en parte, la concentración 
observada podría reflejar también una mayor cobertura 
diagnóstica  en las  zonas  urbanas,  más que necesaria-
mente una mayor incidencia real, un punto que no puede 
resolverse con los datos disponibles en este estudio. Esta 
heterogeneidad espacial en la vigilancia del VIH no es 
exclusiva de Paraguay: estudios de vigilancia en Francia 
(15), en áreas metropolitanas de Estados Unidos (16) y 
en China (17) han descrito de manera similar que la dis-
tribución geográfica de los nuevos diagnósticos combina 
diferencias reales en la incidencia con diferencias en la 

cobertura y el acceso a las pruebas, lo que refuerza la 
necesidad de interpretar los mapas de casos con cautela.

Entre las limitaciones de este estudio se encuentran su 
carácter descriptivo y transversal, que no permite esta-
blecer relaciones causales ni  explicar los mecanismos 
detrás de la variabilidad mensual observada; la ausencia 
de variables sobre conductas de riesgo, identidad de gé-
nero o pertenencia a poblaciones clave, pese a que el 
planteamiento inicial del estudio contemplaba explorar-
las; y la posible influencia de la cobertura diagnóstica 
desigual entre regiones sobre la distribución geográfica 
observada. Aun así, el estudio aporta una caracteriza-
ción actualizada y útil de la epidemia de VIH en Para-
guay para el período analizado, que puede orientar la 
priorización de estrategias de prevención y detección.

En conclusión,  en Paraguay,  entre  enero y agosto de 
2023,  el  VIH  afectó  de  manera  desproporcionada  a 
hombres y a adultos jóvenes de 20 a 29 años, con una 
marcada  concentración  de  casos  en  el  departamento 
Central  y  en  la  Capital;  estos  hallazgos  descriptivos 
señalan  grupos  y  áreas  prioritarias  para  el  fortaleci-
miento de estrategias de detección temprana, prevención 
y atención, sin que el diseño del estudio permita esta-
blecer  relaciones  causales  ni  evaluar  directamente  su 
vínculo con conductas de riesgo específicas.
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