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Abstract

Tuberculosis (TB) and infection by the Human
Immunodeficiency Virus (HIV) are considered serious pathologies,
considering the world context, mainly due to their higher prevalence in
less assisted populations. In Brazil, despite technological advances
and the availability of free treatment by the unified health system, HIV
infection still raises concern in the medical-scientific community due to
the greater susceptibility of those infected to coinfections, of which
tuberculosis is one of the most worrying. Therefore, updates on the
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main factors related to the occurrence and prognosis of TB-HIV co-
infection cases are necessary, and the aim of this study is to list the
main epidemiological aspects associated with TB-HIV co-infection. A
literature review was carried out based on the consultation of articles,
manuals and epidemiological bulletins available in different scientific
and health databases, published from 2016 to 2021. The data
considered for the review comprise aspects of the epidemiology of
infections, isolated and in co-infection, in Brazil. The literature
highlights a series of population and personal characteristics common
to groups affected by TB-HIV co-infection, highlighting late diagnosis
of HIV infection and treatment dropout for HIV and TB as the most
important determinants of co-infections.

Keywords: Coinfection; Tuberculosis in Brazil; HIV in Brazil;
TB/HIV; TB-HIV.

Resumo

A Tuberculose (TB) e a infec¢do pelo Virus da Imunodeficiéncia
Humana (HIV) sdo consideradas patologias graves, considerando o
contexto mundial, principalmente pela sua maior prevaléncia em
populagées menos assistidas. No Brasil, apesar dos avancgos
tecnologicos e disponibilidade de tratamento gratuito pelo sistema
tunico de saude, a infeccdo pelo HIV ainda desperta preocupac¢do na
comunidade médica-cientifica devido a maior susceptibilidade dos
infectados para coinfecgées, das quais a tuberculose é uma das mais
preocupantes. Diante disso, faz-se necessdrias atualizacées sobre os
principais fatores relacionados a ocorréncia e prognéstico de casos de
coinfec¢do TB-HIV, sendo objetivo deste estudo relacionar 0s principais
aspectos epidemioldgicos associados a coinfeccgo TB/HIV. Foi
realizada revisdo da literatura a partir da consulta de artigos,
manuais e boletins epidemioldgicos disponiveis em diferentes bancos
de dados cientificos e de satide, publicados de 2016 a 2021. Os dados
considerados para a revisGo compreendem aspectos da epidemiologia
das infecgoes, isoladas e em coinfec¢do, no Brasil. A literatura destaca
uma série de caracteristicas populacionais e pessoais comuns aos
grupos afetados por coinfeccdo TB-HIV, destacando o diagndstico
tardio da infec¢do pelo HIV e o abandono do tratamento para HIV e
para TB como os mais importantes determinantes nas coinfecgées.
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INTRODUCAO

O Mycobacterium tuberculosis, também conhecida por bacilo de Koch
em homenagem ao médico Robert Koch que fez sua descoberta em
1882, é o agente etioldgico da Tuberculose (TB), doenga infecciosa e
contagiosa que afeta principalmente os pulmdes, mas que pode
comprometer também 6rgdos como os rins, ossos e meninges. Trata-se
de uma patologia a muito tempo descrita, havendo evidéncias de sua
existéncia que datam de 8.000 antes de cristo (Fiocruz 2017).

Dados do Ministério da Saude do Brasil (2020) mostram que a
tuberculose ainda é um importante problema de saude publica,
afetando cerca de dez milhdes de pessoas no mundo em 2019, dos
quais 1,2 milhGes vieram a ébito. Apesar do Brasil ter alcangado entre
2018 e 2020 cerca de 85% de sucesso no tratamento para essa
infecgdo, o pais continua na lista daqueles com alta incidéncia de TB,
tanto em sua forma isolada quanto nas coinfecgdes resultantes de
fatores diversos (Brasil 2020).

A TB torna-se ainda mais perigosa se o tratamento nao for
iniciado rapidamente, havendo a possibilidade de coinfec¢ées que
resultam na diminuicdo da taxa de sucesso do tratamento, que tem
duracdo média 6 meses. Por ser considerada uma infecgdo
oportunista, afeta, principalmente, pacientes imunossuprimidos,
sendo relacionados como uma das possiveis coinfecgoes mais
preocupantes  associadas aos infectados pelo Virus da
Imunodeficiéncia Humana (HIV) (Neves, Reis e Gir 2010).

O HIV ¢é o retrovirus causador da Sindrome da
Imunodeficiéncia Humana (AIDS), tendo como principal caracteristica
a sua acdo contra o sistema imunolégico humano, infectando,
principalmente, linfécitos T CD4*, os quais sdo utilizados para
replicar o virus. O avanco da infec¢do no organismo culmina com a
AIDS, a qual nio tem cura, mas tém tratamentos disponiveis que
auxiliam o paciente a ter uma vida saudavel por longos periodos. Para
evitar a evolu¢do da infeccdo para a AIDS é fundamental que o
tratamento seja realizado corretamente e de maneira continua, o que
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evitada a imunossupressido e a ocorréncia de doencas oportunistas,
como a tuberculose (Brasil 2017).

Segundo Neves, Reis e Gir (2010, p.3), “A combinacio desta
coinfeccdo é sinérgica, interativa e reciproca, com impacto significativo
no curso das duas patologias” visto que estd associada a um aumento
na viremia no plasma e, consequente, agravamento da
imunossupressio. Desse modo, o HIV podera ativar formas latentes
da Tuberculose, que, por sua vez, ativa a replicacio do HIV,
acelerando assim a progressio do quadro clinico. Nesse contexto,
temos por objetivo analisar os fatores que influenciam para a
ocorréncia da coinfec¢do TB-HIV no Brasil.

MEDOTOLOGIA

Foi realizada revisdo da literatura utilizando artigos, manuais e
boletins epidemiolégicos, publicados de 2016 a 2021, e disponiveis em
bancos de dados de consulta publica. Foram utilizadas para as buscas
bases de dados do Ministério da Satude, Google Académico e Scientific
Electronic Library Online (SciELO), sendo considerado publicacées em
linguas portuguesa, inglesa e espanhola, que apareceram nas buscas
pelos seguintes descritores: ”Coinfec¢do TB HIV no Brasil” e ”Aspectos
Epidemiolégicos da TB HIV”.

Apoés selecdo das publicacées, essas foram revisadas para se
destacar aquelas com maior relevancia para o objetivo do estudo,
sendo realizada leitura analitica compreendendo os aspectos da
epidemiologia das infec¢oes por HIV, por TB e pelos dois agentes em
coinfecgdo no Brasil, assim como sobre o diagndstico e os fatores que
influenciam a prevaléncia, foram incluidos trabalhos que tratavam de
estudos epidemiolégicos com dados de prevaléncia/incidéncia e fatores
de risco para cada infecgdo e coinfec¢io TB-HIV. Foram excluidas as
revisdes, publicacées com informacoes duplicadas, acesso restrito a
informacao ou fora do periodo compreendido para o estudo. As etapas
e resultados do processo de selecio do material para a revisdo estio
descritos na Figura 1.
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Figura 1 - Etapas da busca, andlise e sele¢do dos dados incluidos na revisio.
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Fonte: Elaborado pelos Autores.

RESULTADOS E DISCUSSAO

As buscas pelos descritores apontaram 749 resultados nas bases de

dados,

sendo 734 excluidos por apresentarem informagdes né&o

correspondentes ao objetivo da pesquisa. Ao final, 15 artigos foram

obtidos apés aplicagdo dos critérios para selecdo, os quais foram

analisados e tiveram suas caracteristicas gerais sintetizadas e

descritas na Tabela 1 e resultados e conclusdes incluidas na

discussio desta revisdo de acordo com os seguintes tdpicos: aspectos

populacionais relacionados a coinfeccdo TB-HIV; epidemiologia da
coinfeccdo TB-HIV; e diagnéstico e tratamento.

Tabela 1 - Descrigdo das publicagoes selecionadas e incluidas na presente

revisao.
Autor Titulo Método Principal Objetivo
Apresentar os  principais  indicadores
. . L. . epidemiol6gico e operacionais da TB no
. Bolet: d 1 d Bolet: . . o .
Brasil (2021) i @Rl ¢ o'¢ 1m' a9 Brasil, estratificados por regides, Unidades
Tuberculose epidemioldgico ~
da Federagao (UF) e
capitais.
. Estudo Identificar os determinantes das variaveis
Cortez et al. Tuberculose no Brasil: um L. . i
. . . analitico da tuberculose nas diversas regides
(2021) pais, multiplas realidades L . .
ecoldgico do Brasil
Aspect: 1ini .
Dos Santos S})ec ?S L. chnicos ¢ Pesquisa . .. . A
L. epidemiol6gicos da L. Avaliar aspectos clinicos e epidemioldgicos
Janior et al. . quantitativa ® 0oz
(2019) tuberculose em pacientes descritiva da tuberculose em individuos HIV.
com HIV/AIDS
Alcalde et al. Perfil epidemiolégico de Estudo Descrever os dados de coinfeccdo de
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(2018) tuberculose em pacientes | epidemiol6gicos tuberculose/Virus  da  Imunodeficiéncia
portadores de HIV descritivo Humana (HIV) notificados entre 2000 a
2015.
Prevaléncia e aspectos Estudo Avaliar a prevaléncia e os aspectos
Castrighini epidemiolégicos da | Retrospectivo de | epidemiolégicos da coinfecgdo por Virus da
et al. (2017) coinfecgdo HIV/tuberculose. notificagoes de = Imunodeficiéncia Humana
casos (HIV)/tuberculose.
Caracteristicas clinico- . . C
epidemioléeicas da Tragar o perfil epidemiolégico e as
Souza et al. p. _ g Estudo caracteristicas clinicas da infecgdo de
(2020) coinfeccdo por tuberculose e idemioléei tub. 1 ientes HIV it
HIV no Estado do Piaui, epidemiolégico u elfcu ose em pacientes positivos no
. Piaui
Brasil
Avaliacdo  epidemiolégica Retratar os casos de Tuberculose notificados
Barros et al. | dos casos de Tuberculose Estudo na regido Nordeste e no Brasil, durante o
(2021) da regido nordeste do = epidemiolgico periodo de 2010 a 2019, delineando um perfil
Brasil, no periodo de 2010  analitico epidemiolégico de acordo com as informagdes
42019 do Sistema Unico de Satde.
A epidemiologia da Apresentar o coeficiente de TB nas capitais
Batista P s Estudo prese P
tuberculose humana no L. brasileiras em 2019 e o percentual de casos
(2021) R descritivo .
Brasil. novos de TB por sexo no Brasil.
Avaliagao do perfil
epidemiolégico da | Pesquisa . . s .
L. L. Analisar o perfil epidemiolégico de pacientes
Janior et al. tuberculose e a sua quantitativa, p
. - L. com tuberculose nos estados da Paraiba e do
(2020) coinfeccdo TB-HIV  nos qualitativa e . .
p . L. Rio Grande do Norte no periodo 2014-2018.
estados da Paraiba e Rio descritiva

Grande do Norte

Baldan,
Ferraudo e
Andrade
(2017)

Caracteristicas clinico-
epidemioldgicas da
coinfecg¢ao por tuberculose e
HIV e sua relagdo com o
ndice de Desenvolvimento
Humano no estado do Mato

Grosso do Sul, Brasil.

Estudo descritivo,
ecolbgico

Verificar os aspectos epidemiolgicos da
coinfec¢do por tuberculose (TB) e HIV, no
estado do Mato Grosso do Sul, Brasil, e sua
associagdo com o Indice de Desenvolvimento
Humano (IDH).

Macedo et
al. (2021)

Levantamento
epidemiolégico e
associados a coinfecgao
Tuberculose/HIV no Brasil.

fatores

Analise
comparativa

Realizar levantamento sobre os aspectos
epidemioldgicos e sociodemograficos de casos
de

Coinfecgao tuberculose/Virus da
Imunodeficiéncia Humana (HIV).

De Oliveira
et al. (2018)

Andlise epidemiolégica da
coinfecgao tuberculose/HIV.

Estudo descritivo

Analisar o perfil epidemiolégico da

coinfec¢do TB/HIV.

Mariano et
al. (2021)

Perfil epidemiolégico da
coinfec¢do TB/HIV em um
municipio prioritario da
Amazonia ocidental.

Estudo descritivo
transversal

Andlise de casos da coinfeccdo em Porto
Velho.

Rababhi et al.

Tratamento da tuberculose.

Estudo descritivo

Comparar os principais tratamentos

(2017) comparativo utilizados para a tuberculose.
Terapia com . .
. Ap .. Estudo com | Analisar os aspectos relacionados a adesao
Freitas et al. = antirretrovirais: grau de . .
~ - abordagem de pessoas vivendo com HIV/Aids aos
(2018) adesdo e a percep¢io dos e . ..
qualitativa antirretrovirais.

individuos com HIV/Aids.

Aspectos populacionais relacionados a coinfeccao TB-HIV
A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) orienta que todos os

pacientes que sejam diagnosticados com tuberculose sejam submetidos

ao teste para HIV, assim como todos os pacientes soropositivos para

HIV devem ser informados da importancia em realizar teste para

deteccdo do M. tuberculosis. As chances de reativacdo de formas
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latentes de tuberculose sdo maiores em imunodeprimidos e os
cuidados para deteccdo e tratamento precoces devem ser maiores para
diminuir as chances de coinfec¢cdo. Além disso, existem caracteristicas
pessoais e demograficas que estdo mais associadas a ocorréncia dessas
infecgbes (Brasil 2020).

Segundo o Ministério da Satude do Brasil (2020), a tuberculose
esta ligada muitas vezes a condi¢bes de vida, as quais s&o
consideradas geralmente precarias, além disso ha destaque para a
maior prevaléncia da doenga no sexo masculino, em declarados como
de raga negra, naqueles com baixa escolaridade e predominantes na
faixa etaria de 35 a 44 anos. Além dessas caracteristicas da populacio
associadas a maior prevaléncia, populacoes indigenas, reclusos do
sistema prisional, moradores de rua e pessoas que apresentam
alguma imunodepressido, como aqueles infectados pelo HIV, também
séo incluidos entre os mais afetados pela TB.

Existe uma relacdo de predominancia de infectados pela TB no
sexo masculino, assim como nos casos de coinfeccdo TB-HIV. Essa
associacido danosa vem sendo relacionada, principalmente, ao estilo de
vida em ambos os sexos, sendo apontado que as mulheres se
apresentam mais cautelosas em relacdo a cuidados pessoais
importantes para a prevengido dessas infecgdoes, como adesdo ao
preservativo, por exemplo. A procura pelo servico médico, assim como
0o acompanhamento durante o tratamento, também sdo importantes
fatores que distinguem o comportamento feminino do masculino. A
implementacao desses cuidados, tanto para tratamento quanto para
prevencédo, pode repercutir de maneira positiva nos indicares de saude
masculina (Dos Santos dJunior et al. 2019). Alcalde et al. (2018)
corroborou o fato do maior niimero de casos entre os homens, o que
reforca a necessidade de intervengdes direcionadas aos grupos de
maior risco para infeccao.

Macedo et al. (2021) também destacou homens, faixa etaria
entre 15 a 60 anos, raca parda e/ou negra, baixo nivel socioeconémico,
usuarios de drogas ilicitas e etilistas, entre aqueles mais afetadas com
a coinfeccdo TB-HIV, evidenciando a 1importancia desses
determinantes sociais na saude, tanto para o rastreio dos riscos como
para o planejamento de estratégias de controle.

Batista (2021) aponta o fator “escolaridade” como um
importante determinante da incidéncia da TB, visto que foi observado
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que as maiores incidéncias da tuberculose pulmonar, a forma mais
comum dessa infeccdo, estavam relacionadas a pacientes com menor
grau de instrugdo, em média oito anos de estudo apenas. Além da
escolaridade, a faixa etaria entre 35 e 44 anos também aparece como a
mais afetada, o que corresponde a uma consideravel fracdo da forca de
trabalho. Castrighini et al. (2017, p.3) destacam que “O acometimento
dessas pessoas na idade produtiva pode refletir na sua vida pessoal e
profissional, podendo trazer consequéncias sociais para o individuo,
para as pessoas de seu convivio familiar e para a sociedade”, sendo um
problema socioeconomico consideravel, além do evidente problema de
saude publica.

De acordo com Alcaide et al. (2018) existe uma alta
prevaléncia da coinfecgdo TB-HIV no Brasil com um prognéstico
agravado pelo abandono do tratamento, que se da, principalmente,
pelos efeitos colaterais da medicac¢éo, favorecendo, assim, a progressao
das cepas para formas resistentes as drogas utilizadas para o
tratamento, diminuindo o sucesso terapéutico e aumentando a
transmissibilidade da doenca.

De Oliveira et al. (2018) destacam que entre os principais
fatores que propiciam o abandono do tratamento, as reacoes adversas
aos medicamentos sfo as principais causas, visto que tais reacoes
tendem a ser mais agressivas naqueles com imunossupresséao.
Visando o cuidado continuado ao paciente foi tracada uma estratégia
de tratamento chamada “Tratamento Diretamente Observado”
(DOTS), a qual consiste em acompanhamento ativo daqueles sob
tratamento para tuberculose com o propésito de diminuir a taxa de
abandono a terapia.

Mariano et al. (2021) ressaltam como outros agravantes ao
quadro clinico o alcoolismo, o tabagismo e o uso de drogas ilicitas.
Essas situagoes sdo associadas a diminuicio das chances de sucesso do
tratamento, principalmente por estarem relacionadas entre
importantes fatores que, por vezes, levam ao abandono. Diante disso,
uma investigacdo adequada desses aspectos pelos profissionais que
acompanham o paciente pode ser um determinante positivo na
minimizacio do abandono e, consequentemente, de agravantes
decorrentes da coinfec¢io pelos dois agentes etiolgicos.

Os aspectos relacionados a epidemiologia da coinfecgdo TB-
HIV, destacados na literatura, seguem um padrao, sendo observada
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maior incidéncia em determinantes especificos relacionados ao sexo,
faixa etaria, raca declarada, escolaridade, forma clinica e
condicionante ambiental de risco (moradia precaria e privacdo de
liberdade), conforme descrito na Tabela 2.

Tabela 2 - Principais caracteristicas dos casos novos de tuberculose com e
sem coinfec¢cao TB-HIV no Brasil.

Caracteristicas Com coinfecgéo Sem coinfec¢do

n % n %
Sexo
Masculino 5.908 73,2 47.699 67,7
Feminino 2.160 26,7 22.719 32,3
Faixa etaria
0 a 4 anos 60 0,7 1.048 1,5
5al4 57 0,7 1.526 2,1
15a 34 2.880 35,7 29.131 41,4
35a 64 4.711 58,4 30.504 43,3
65 + 362 4,5 8.716 11,7
Raca/cor declarada
Branca 2.348 29,1 20.833 29,6
Preta/Parda 5.233 64,8 24.890 60,9
Amarela 47 0,6 573 0,8
Indigena 30 0,4 776 1,1
Ignorado 412 5,1 5.353 7,6
Escolaridade
Analfabeto 814 10,7 7.005 10,0
Ensino Fundamental 3.592 445 28,133 40,0
Ensino Médio 1.394 17,2 9.408 13,4
Ensino Superior 323 4,0 2.430 3,5
Ignorado 1.842 22,8 1.397 31,3
Nao se aplica 105 1,3 22.052 2,0
Forma clinica
Pulmonar 6.510 80,7 61.027 86,5
Confirmagao Laboratorial 5.370 82,5 51.977 85,2
Extrapulmonar 1.560 19,3 9.353 13,3
Populacao em situacao de rua
Sim 451 5,6 1.587 2,3
Nao 7.218 89,4 64.984 92,3
Ignorado 401 5,0 3.854 5,5
Populacao privada liberdade
Sim 480 5,9 8.090 11,5
Nao 372 4,6 3.085 44
Ignorado 7.218 89,4 59.250 84,1

Fonte: Elaborado pelos autores (Dados extraidos de Brasil 2021).

Baldan, Ferraudo e Andrade (2017) aponta, ainda, que a densidade
demografica e indice de desenvolvimento humano (IDH) sio
importantes fatores a se considerar quando se planejar estratégias
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para controle de TB-HIV, visto que foram associados a maiores
prevaléncias de coinfec¢édo por TB/HIV.

Epidemiologia da coinfeccao TB-HIV

A ocorréncia de casos é diferente entre as regides, visto que existem
diferengas socioeconémicas e de acesso a saude entre elas, destacando-
se as regides Sul, Centro-Oeste e Norte com as maiores taxas de
prevaléncia TB-HIV no Brasil em 2020. Entre os estados e o distrito
federal, as maiores prevaléncias de TB-HIV em 2020 foram em
Brasilia, Rio Grande do Sul, Santa Catarina, Amazonas e Mato
Grosso do Sul (Brasil 2021).

Um dos principais fatores associados ao aumento da
incidéncia de casos estd na falta de acesso rapido ao atendimento e
tratamento em algumas areas, apesar de serem servigos oferecidos e
disponiveis de maneira gratuita no sistema publico de saide. Outro
fator importante é a falta de informacdo sobre a importancia do
tratamento precoce e da continuidade do tratamento, tanto para o
melhor prognéstico, como para evitar o contagio de outros individuos
com maior susceptibilidade a infeccido pelo TB, como os pacientes soro
positivos para HIV (Brasil 2018).

Barros et al. (2021), considerando os casos de tuberculose no
Brasil entre 2010 e 2019, destacaram que o numero de casos continua
elevado para essa infec¢do, demonstrando a necessidade de maiores
Iintervencées visando a instrucido da populacdo sobre a doenca, o que
possibilitaria a reducio dos casos e o controle da doenca. Junior et al.
(2020) sugerem a realizagdo de estudos retrospectivos epidemiolégicos
para identificar possiveis limita¢es na intervengdo para as infecgoes e
coinfeccbes, visto que ao comparar dois estados, Paraiba (PB) e Rio
Grande do Norte (RN), verificou que apesar da PB ter mais
notificagoes de casos, no RN ocorreu maior mortalidade por TB e
maior numero de casos de coinfeccdo TB-HIV, o que indica diferencas
que podem esta associadas ao diagndstico, tratamento,
acompanhamento, caracteristicas demografica e comportamentais,
entre outros fatores, e que precisam ser conhecidos para fins de
planejamento.
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Diagnéstico e tratamento para TB-HIV

O diagnoéstico e o tratamento para TB e para HIV sao distintos, visto
que sdo agentes etiolégicos de naturezas diferente, o primeiro
bacteriano e o segundo viral, e afetam células também distintas.
Ambos, diagnéstico e tratamento, para as duas infec¢ées sdo
disponibilizados de forma gratuita pelo Ministério da Saude do Brasil,
sendo oferecidos também pela rede privadas. Mas vale destacar que
aproximadamente 71% da populagdo brasileira depende do SUS de
maneira direta ou indireta, sendo referéncia para o atendimento em
saude e oferecendo tratamento gratuito a todos os residentes no
Brasil, estando incluidos nesse cuidado o diagndstico, tratamento e
acompanhamento tanto para a TB e HIV, quanto para a coinfeccéo
(Cortez et al. 2021).

O diagnoéstico da TB pode ser feito em conjunto ou de forma
isolada, sendo os exames de raio-X do térax, baciloscopia, teste rapido
molecular para tuberculose e cultura para micobactéria mais usados.
Nos casos de pacientes soropositivos para HIV é importante que,
mesmo sem sintomas, seja indicado o teste PPD (derivado proteico
purificado), a Reacdo de Mantoux ou o Teste Tuberculinico para
verificar contatos prévios do paciente ao M. tuberculosis, mesmo sem
infeccdo ativa. A deteccido dessa exposicdo prévia é importante para a
triagem de possiveis formas latentes, que poderiam ser reativadas
com a imunossupressio (Brasil 2020).

O tratamento para a tuberculose ¢é preferencialmente
realizado em regime de Tratamento Diretamente Observado (TDO),
que se refere a principal acdo de apoio e monitoramento para os
pacientes com a infeccdo. A duracido do tratamento é de 6 meses e
utiliza quatro farmacos no esquema bésico: rifampicina, isoniazida,
pirazinamida e etambutol. E importante salientar que seguindo o
esquema terapéutico basico conforme a orientacdo médica, sem a
ocorréncia de interrupc¢des e/ou abandonos no decorrer do tratamento,
as chances de cura sdo de 100% (Rabahi et al. 2017).

O diagnostico para a infec¢ao pelo HIV é feito em duas etapas,
sendo a primeira uma triagem soroldgica, onde sfo verificados a
presenca de anticorpos contra HIV-1 e HIV-2, e a segunda utilizada
para confirmar os resultados regentes ou inconclusivos na triagem,
podendo ser utilizados métodos soroldgicos (p.e. imunofluorescéncia
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indireta ou Western blot) ou moleculares (deteccdo do genoma viral)
(Brasil 2013).

Freitas et al. (2018) relaciona a redugao da mortalidade de
individuos com a infeccao pelo HIV a terapia antirretroviral (TARV), a
qual eleva as chances de uma melhora na qualidade de vida dos
pacientes, ja que retarda o surgimento da imunossupressiao havendo
um tratamento intermitente, o que diminui as chances de possiveis
doengas oportunistas, como a TB, nesses individuos. A TARV usa é
administrada de maneira ininterrupta trés classes de medicamentos:
inibidores de transcriptase reversa andalogos de nucleosideos e
nucleotideos; inibidores de transcriptase reversa nio analogos de
nucleosideos; e inibidores de protease. Existe diversos medicamentos
incluidos nessas trés classes, sendo uma combinacio comum na
TARYV, atualmente, a administracdo simultanea de tenofovir,
lamivudina e dolutegravir. Além do tratamento ininterrupto ¢é
fundamental que o paciente seja acompanhado quanto a contagem de
linfécitos TCD4+, a carga viral e o estado de saude geral (Lobo,
Carvalho e Resende 2020).

O diagnoéstico soroldgico e o acompanhamento dos casos sdo
fundamentais para estratégias de prevencdo e controle de TB-HIV,
como destacado por Souza et al. (2020), que verificaram a baixa taxa
de investigacdo sorolégica para HIV e associaram a elevada
mortalidade para esse padréo de coinfecgdo no Piaui.

Quando o diagnéstico da infec¢do por HIV é simultaneo ao da
TB, o tratamento da tuberculose deve ser iniciado primeiro, sendo
iniciado a terapia antirretroviral (TARV), geralmente, apds quatro 4
semanas do inicio do tratamento para TB. Em um cenario em que o
paciente possa vir a aderir apenas uma das terapéuticas, deixando a
outra, pode haver um aumento na resisténcia do patégeno, o que pode
aumentar a gravidade das duas infecgbes e trazer progndsticos mais
preocupante (Lobo et al. 2020).

CONSIDERACOES FINAIS

Os principais fatores relacionados a maior ocorréncia de Tuberculose,
de infec¢do pelo HIV e da coinfec¢do TB-HIV ja sdo bem descritos na
literatura. Baseada nessas informagoes, medidas de acompanhamento
e vigilancia para a deteccio e tratamento precoce, assim como para se
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mitigar o abandono do tratamento, sdo fundamentais e ja fazem parte
da rotina de programas de satde, inclusive como meta de erradicacgéo
da Tuberculose proposta pela OMS, como no caso da implementacéio
dos DOTs. A principal probleméatica relacionada a essa intervencio
precoce ainda é a limitacdo de acesso a recursos diagndsticos e
informacionais em areas mais isoladas, apesar de oferecido, assim
como o tratamento, gratuitamente pelo SUS. Diagnosticar, tratar
rapidamente e, principalmente, conscientizar o paciente quanto a nao
interrup¢do do tratamento padronizado é fundamental para diminuir
a ocorréncia de coinfecgoes e de progndstico mais graves.
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