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INSTITUTO

Pessoas vivendo com HIV no nordeste brasileiro: aspectos clinicos
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INTRODUCAO -

No Brasil, estima-se que aproximadamente um milhao de pessoas vive com o

Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV), das quais cerca de 100 mil
desconhecem sua condi¢cao (Brasil, 2023). Esses individuos enfrentam uma
série de desafios clinicos que impactam sua qualidade de vida e saude geral. A
gestao desses desafios requer uma abordagem multidisciplinar e continua, que
nao sO monitora ¢ associa os efeitos e aspectos clinicos do HIV, mas também
adapta o tratamento conforme necessario. Neste contexto, o Ministerio da

Saude recomenda a realizacao de exames complementares, como avaliacoes de
risco cardiovascular e testes de glicemia, dependendo do uso e das alteragoes
na terapia antirretroviral (TARV) (Brasil, 2018). Para assegurar o bem-estar ¢
saude adequada, torna-se essencial que o suporte a essa populacao seja
amparado por politicas publicas especializadas e assertivas e assim, respondam

especificamente as necessidades desta comunidade (Brasil, 2017).

OBJETIVO -

Descrever os aspectos clinicos de pessoas vivendo com HIV no nordeste

brasileiro.

METODO -

Estudo descritivo, desenvolvido no ambulatorio do Hospital Sao Jos¢ de
Doencas Infecciosas (HSJ), referéncia em doencgas infectocontagiosas na cidade
de Fortaleza, Ceara, no periodo de outubro de 2023 a marco de 2024. A
populacao fo1 composta por pessoas entre 18 ¢ 59 anos vivendo com HIV. A
coleta de dados fo1 realizada em entrevistas individuais, utilizando um
questionario contendo 1tens dicotomicos (nao/sim). Os dados foram processados
no programa estatistico Statistical Package for the Social Sciences (SPSS®),
versao 25, e expressos por meio de frequéncia e porcentagem.A analise
estatistica foi1 realizada utilizando-se técnicas de frequéncia e porcentagem. Esse
estudo atendeu a resolucao 466/2012 do Conselho Nacional de Saude e foi

aprovado pelo comité de €tica em pesquisa com seres humanos da Universidade
Estadual do Ceara (UECE) sob numero 5.373.180, no ano de 2022.

RESULTADOS -

A amostra final fo1 composta por 370 participantes. Quanto as variaveis clinicas
ap0s o diagnostico do HIV, 73,5% (n=272) nao apresentavam doencas
cardiovasculares (DCV), 66,8% (n=247) nao tinham colesterol anormalmente
elevado, 82,4% (n=305) possuiam Diabetes Mellitus (DM), ¢ 91,9% (n=340)

negaram diagnostico de doencga renal cronica. Sobre a pratica de atividade fisica,

50,3% (n=186) afirmaram ter dificuldade em realizar. Em relacdo ao tempo de
diagnostico de infeccao, 71,9% (n=266) vivem com HIV ha mais de cinco anos,
a maioria (89,2%; n=330) faziam uso continuo da terapia antirretroviral ha mais
de seis meses, € 85,7% (n=317) informaram que nao apresentam dificuldades no
uso da TARV. Quanto a presenca de coinfecgoes, 64,1% (n=237) negaram a
infeccao por herpes, 93% (n=344) nao possuiam diagnostico de Hepatite C, ¢
92,7% (n=343) nao tiveram infecc¢ao pelo citomegalovirus (CMV).

DISCUSSAO -

A descricao das variaveis clinicas dos participantes revela aspectos
importantes sobre a saude das pessoas vivendo com HIV. A auséncia de DCYV,
dislipidemia, ¢ doenca renal cronica na maioria dos participantes contrasta
com a literatura, especialmente pelo risco aumentado de doencgas
cardiovasculares nessa populacdo, possivelmente devido a fatores como
inflamacao cronica e efeitos secundarios da medicacdao antirretroviral
(Vicioli, Souza, 2023; Fedocci et al., 2023). A presenca de coinfec¢oes como
Herpes, Hepatite C ¢ CMV também foram negadas pela populacio.
Ressalta-se que esses achados podem ser atribuidos possivelmente a
melhorias nas estratégias de tratamento ¢ cuidado em saude geral desse

publico, variagOes especificas da amostra, ou at¢ mesmo desconhecimento
por parte da populacdao. Observou-se também que muitos participantes

relataram dificuldades em realizar atividades fisicas, ¢ um dado preocupante,

pois sabe-se que ¢ um componente vital para a prevengdo de condigdes

metabolicas € melhoria da qualidade de vida (Silva et al., 2023). Além disso,

a grande maioria dos participantes tinham diagnostico de DM. A relacao entre

HIV e diabetes ¢ complexa, influenciada também pela infeccdao e pelo

tratamento antirretroviral, sendo necessario uma malor atencao,
especialmente pelo fato de a populacao negar outras comorbidades, € viverem

com HIV ha mais de cinco anos. Outro ponto ¢ que apesar de negarem

dificuldade no uso da TARV, a maioria faz uso continuo ha mais de seis

meses, € como ha a evidéncia de interagcdo do tratamento com algumas
condi¢cOes cronicas, ¢ fundamental o cuidado dos profissionais de saude em
relacdo aos possiveis efeitos da medicacao (Brasil, 2018). Por fim, no que

tange as limitacoes do estudo, salienta-se a realizacao de analise univariada,
sendo necessario uma investigacao b1 ¢ multivariada, assim como o uso de

outras variaveis para alcancar melhor interpretacao de aspectos clinicos do
publico estudado.

CONCLUSAO -

As pessoas que vivem com HIV no nordeste brasileiro negaram presenca de

doencas cardiovasculares, dislipidemia, doenca renal cronica, herpes, Hepatite
C, citomegalovirus, mas a maioria tinha DM. Um maior numero de pessoas teve
diagnostico ha mais de cinco anos, faziam uso continuo da TARV ha mais de
se1s meses € nao tinham dificuldade em seu uso.
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