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Estudios sobre costo-efectividad de LFA
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en Sur Africa. Estos hallazgos proveen justificacion adicional para
implementar el tamizaje por LFA.
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por VIH no tratados, la antigenemia criptocdcica como tamizaje antes
de iniciar TAR, tiene el potencial para reducir la meningitis criptocécica y
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La antigenemia criptocécica como tamizaje representa una excelente
relacion calidad-precio dado el potencial de prevenir la morbilidad y
mortalidad criptocdcica en Uganda.
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screening program: Forecasting the impact of potential HIV guideline
changes and treatment goals. PLoS ONE,2017;12(8): e0182154. https://
doi.org/10.1371/journal.pone.0182154

2014

El analisis de costos en un laboratorio con alta demanda de analisis de
CD4 reveld un costo por resultado de LFA entre US$
3.69y $ US6.03.
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Los resultados indican una rapida deteccién de la criptococosis y un
beneficio en la supervivencia del paciente.




