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As infeccdes oportunistas e o 0bito das pessoas vivendo com HIV/AIDS
Opportunist Infections and death of people living with HIV/AIDS
Infecciones oportunistas y muerte de personas que viven con VIH/SIDA

Deborah Rodrigues Santos?, Beatriz Vieira de Oliveira? Lorena Flavia Leal Fraga?, Thaislane Santos
de Sousaz?, Xisto Sena Passos?, Priscilla dos Santos Junqueira Nunes3, Juliana Barbosa Magalhaes
Monini4, Leonardo Martins da Silva Machado®.

RESUMO

Objetivo: Identificar as principais infeccdes oportunistas (I0s) associadas as pessoas com a sindrome da
imunodeficiéncia humana (HIV). Métodos: Concerne em uma revisdo integrativa da literatura, com a inclusdo
de artigos em portugués e inglés, no periodo de 2019 a 2023. A coleta foi realizada na base de dados Lilacs
(Literatura Latina Americana do Caribe em Ciéncias da Saude), Medeline (Literatura Internacional em
Ciéncias da Saude) e Scielo (Scientifique Eletronic Library). Assim, 16 publica¢ges foram incluidas no estudo.
Resultados: As principais 10s prevalentes em pessoas que vivem com HIV/AIDS (PVHA) sdo pneumonia,
tuberculose, candidiase oral, dermatite, meningite criptococica, toxoplasmose do sistema nervoso central
(SNC), herpes zoster e sarcoma de kaposi (SK). Posto isso, foi observada uma disposi¢do imunolégica no
organismo, de PVHA, a infectar-se pelas 10s, provocando um aumento nos indices de morbimortalidade. Por
fim, notabilizou-se a assisténcia prestada pelo enfermeiro a PVHA. Consideragdes finais: Certificou-se que,
PVHA que interrompem ou suspendem o uso da TARV aceleram a replica¢@o do virus, através da baixa
contagem dos linfécitos CD4, provindo disso, emergem as |0s, elevando riscos ao 6bito. Ante o exposto, fica
indispenséavel toda assisténcia desempenhada pela atencdo priméria, a equipe de enfermagem, percursores
a promogao, prevencdo, tratamento e reabilitacdo da salde.

Palavras-chave: Sindrome da imunodeficiéncia adquirida, Virus da imunodeficiéncia humana, Obito,
Enfermeiro e infec¢Bes oportunistas.

ABSTRACT

Objective: To identify the main opportunistic infections (Ols) associated with people with human
immunodeficiency syndrome (HIV). Methods: This is an integrative literature review, including articles in
Portuguese and English from 2019 to 2023. Articles were collected from the Lilacs (Latin American and
Caribbean Health Sciences Literature), Medeline (International Health Sciences Literature) and Scielo
(Scientifique Electronic Library) databases. Thus, 16 publications were included in the study. Results: The
main Ols prevalent in people living with HIV/AIDS (PLWHA) are pneumonia, tuberculosis, oral candidiasis,
dermatitis, cryptococcal meningitis, central nervous system (CNS) toxoplasmosis, herpes zoster and Kaposi's
sarcoma (KS). That said, there was an immunological disposition in the body of PLWHA to become infected
with Ols, causing an increase in morbidity and mortality rates. Finally, the care provided by nurses to PLWHA
was highlighted. Final considerations: It was found that PLWHA who interrupt or suspend the use of ART
accelerate the replication of the virus, through the low CD4 lymphocyte count, resulting in Ols, increasing the
risk of death. In view of the above, all the assistance provided by primary care and the nursing team, which
are precursors to health promotion, prevention, treatment and rehabilitation, is indispensable.

Keywords: Acquired immunodeficiency syndrome, Human immunodeficiency virus, Death, Nurse and
opportunistic infections.

RESUMEN

Objetivo: Identificar las principales infecciones oportunistas (I0) asociadas personas con el sindrome de
inmunodeficiencia humana (VIH). Métodos: Se realiz6 una revision integrativa de la literatura, incluyendo
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articulos en portugués e inglés, en el periodo de 2019 a 2023. La recopilacion se llevé a cabo en las bases
de datos Lilacs (Literatura Latinoamericana y del Caribe en Ciencias de la Salud), Medline (Literatura
Internacional en Ciencias de la Salud) y Scielo (Scientific Electronic Library). Se incluyeron 16 publicaciones
en el estudio. Resultados: Las principales IO prevalentes en personas que viven con VIH/SIDA son
neumonia, tuberculosis, candidiasis oral, dermatitis, meningitis criptocécica, toxoplasmosis del sistema
nervioso central (SNC), herpes zéster y sarcoma de Kaposi (SK). Se observé una predisposicién inmunolégica
en el organismo de personas que viven con VIH/SIDA a infectarse con 10, lo que provoca un aumento en los
indices de morbilidad y mortalidad. Finalmente, se destac6 la atencién proporcionada por el enfermero a
personas que viven con VIH/SIDA. Consideraciones finales: Se constaté que las personas que viven con
VIH/SIDA y que interrumpen o suspenden el uso de la TARV acelerar la replicacién del virus, lo que lleva a
una baja conteo de linfocitos CD4, lo que a su vez aumenta el riesgo de |0 y de fallecimiento. Ante lo expuesto,
se vuelve indispensable toda la asistencia brindada por la atencidén primaria, el equipo de enfermeria, como
promotores de la promocién, prevencion, tratamiento y rehabilitacion de la salud.

Palabras clave: Sindrome de inmunodeficiencia adquirida, Virus de inmunodeficiencia humana,
Fallecimiento, Enfermero e infecciones oportunistas.

INTRODUCAO

Entre os anos de 1980 e 1981, nos Estados Unidos, foram relatados os primeiros casos de Pneumocystis
carinii, e sarcoma de Kaposi, 0 agente implicito a essas infec¢des oportunistas (I0s) foi reconhecida como
Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida AIDS (NISHIYA AS, et al.,, 2022). Em 2022, estimou-se um
guantitativo de 38 milhdes de pessoas portadoras do virus HIV (Virus da Imunodeficiéncia Humana), no
mundo, sendo mais de um milhdo de novas contaminac¢des e cerca de meio milhdo de mortes decorrentes da
AIDS, por ano (CHOWDHURY T, et al., 2023).

O HIV causa a obliteracdo dos linfocitos T-CD4+, o que acarreta a supressdo imunoldgica, por
consequéncia origina a AIDS. Assim, tornando o organismo suscetivel a IO e neoplasias (LI et al., 2021). As
IOs (infec¢bes oportunistas), detém, por sua vez, os maiores indices de morbimortalidades entre os
portadores de HIV, totalizando aproximadamente 585 mil de 650 mil, dos casos de 6bito decorrentes do virus
e/ou de sua cronicidade (MOHAMUD AK, et al., 2023).

De acordo com o boletim epidemiolégico do Ministério de Saude de dezembro 2022, houve uma reducao
de 149.675 de ébito por AIDS desde o ano de 1981, notificados pelo sistema informacé&o de sobre mortalidade
(SIM) em municipios brasileiros contendo em torno de 100.000 habitantes (MINISTERIO DA SAUDE, 2022).

No entanto, é importante notar que, embora a TARV (terapia antirretroviral) seja essencial para a sobrevida
de pacientes vivendo com HIV/Aids, ha um crescente indice de 10s (infec¢Bes oportunistas) associadas ao
tratamento, uma condicdo relacionada a imunidade debilitada devido a multiplicagcdo do retrovirus,
progredindo em todas suas etapas até que ocorra a reducéo da resposta do antirretroviral (TARV), ocorrendo
entdo a predisposicdo de novas infeccbes (GONDIVKAR S, et al., 2021).

Nesse sentido, o Sarcoma de Kaposi foi uma das primeiras enfermidades malignas relacionada a HIV/Aids,
um tipo de cancer maligno associado ao virus Herpes Virus tipo 8 (HHV8), podendo levar a uma alta contagem
de ganglios linfaticos, pequenas estruturas que fazem parte do sistema imunoldgico (VANGIPURAM R e
TYRING SK, 2019). Assim também a Mycobacterium tuberculosis ou bacilo de Koch (BK), microbactéria
responséavel pela doenca Tuberculose (TB) uma doenca infecciosa e transmissivel que ativa o0 aumento dos
linfécitos TCD4+, em paciente vivendo com HIV/Aids proliferando a replicacdo do virus HIV (NAJAFI
GHOBADI K, et al., 2023).

A expectativa de vida de pessoas vivendo com o Virus da Imunodeficiéncia Humana tem aumentado
significativamente desde a adeséo da terapia antirretroviral em todo o mundo (ABUTO W, et al., 2021). Além
do manejo clinico com a TARV (terapia antirretroviral), a equipe multiprofissional tem como conduta atuar
junto ao paciente a atencao integral, em énfase a equipe de enfermagem atuando em seus cuidados primarios
com atribuicBes ditadas pelo Ministério da saude (ASSONI JF, et al., 1995), assim entdo, proporcionando o
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ndo abandono do tratamento. Este estudo teve como objetivo abordar a crescente expanséo do indice de
obitos de pacientes com HIV/Aids que tiveram infec¢gGes oportunistas, em diferentes grupos sociais.

METODOS

Trata-se de uma reviséo integrativa da literatura, referente a relacdo das infecgBes oportunistas que
causam o 6bito de pessoas vivendo com HIV/AIDS. Esse método busca inferir sobre a definicdo de uma
tematica a partir do resultado de estudo. Assim, levantado questdes, eventualidades e pressuposi¢cdes, a fim
de ampliar o acervo cientifico (BOLSONI EB, et al., 2016).

Seguindo as recomendac¢fes do Preferred Reporting Items for Systemic Reviews and Meta-Analyses
(PRISMA) (GALVAO et al., 2015). O estudo teve como pergunta norteadora: Qual a relagéo das 10s (infeccdes
oportunistas) e os 6bitos das pessoas vivendo com HIV/Aids?

Sao definidas seis fases no processo de elaboracdo da revisdo integrativa, que séo elas: a primeira fase
constitui na elaboracéo da questdo norteadora, na qual emprega um papel fundamental na organizacdo da
pesquisa, em que determina a incluséo de estudos especificos que serdo incluidos e os meios de pesquisa.

Desse modo, deve ser feita de maneira tangivel e singular obedecendo os raciocinios teéricos. A segunda
fase, compreende-se pela busca de dados confiaveis, priorizando estudos randomizados, estabelecendo
métodos de inclusdo e exclusdo de artigos.

Assim, os critérios devem estar de acordo com a hipétese de pesquisa. Na terceira etapa, faz-se
necessario uma andlise acertada, dos dados, ponderando a confiabilidade dos estudos. Na quarta etapa, faz
se necessario a categorizacdo dos dados selecionados, definindo as caracteristicas dos estudos. A quinta
fase, € baseada na analise e compreensdo dos artigos selecionados, em que é realizado uma sintese dos
materiais coletados.

Durante a ultima secao, sexta fase, é feito a identificacéo crivel e integral dos estudos, de maneira, que
permita a interpretacédo dos resultados pelo leitor. Foram incluidos estudos em inglés e portugués, pulicados
na integra, eletronicamente, no periodo de 2019 a 2023, do més de marco a setembro. Sendo descritos
estudos que elucidam as infec¢des oportunistas que comprometem o sistema imunoldgico da populacédo que
vive com HIV/Aids e que podem evoluir para 6ébito. Durante a coleta de dados foram excluidos estudos de
revisdo bibliografica, monografias, livros, trabalhos de conclusédo de curso, bem como, dissertacoes, teses,
manuais, artigos ndo relacionados a infec¢cfes oportunistas que atingem a populacdo afetada pelo HIV.

A coleta se dados foi feita no site da Biblioteca Virtual em Saudde (BVS), nas bases de dados Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (Lilacs), Scientific Electronic Library Online (SciELO) e
na Literatura Internacional em Ciéncias da Saude (Medline); e no site do National Center for Biotecnology
Information (NCBI), na base de dados PubMed.

Apos identificados os descritores, utilizou-se a base de dados da Biblioteca Virtual em Saude (BVS) para
a busca dos artigos, aplicando os descritores combinados e isolados, utilizando-se os operadores booleanos
“AND” e “OR” para maior filtragem dos artigos relacionados a tematica. Descritores de Ciéncias da Saude
(DeCS): Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida, Virus da Imunodeficiéncia Humana, Obito, Infeccdes
Oportunistas e Enfermeiro, e no Medical Subject Headings (MeSH) os descriptors: Acquired
Immunodeficiency Syndrome, Death, Opportunistic Infections, Nurse.

Na busca inicial, foram incluidos 3997 mil artigos, da qual excluiram-se 1742 mil pesquisas duplicadas.
Compuseram a analise os artigos de pesquisa na integra que contemplassem o0s objetivos estabelecidos.
Primordialmente foram acrescentados 2116 artigos da plataforma BVS e 1881 da PubMed, totalizando 3997
producdes. No entanto, deste 1772 eram duplicados, 2121 descartados a partir da analise dos titulos, 88 por
leitura dos resumos e, ainda 31 pesquisas forma removidas ap0s a andlise completa, compondo assim 16
artigos no corpus desta revisao.
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A priori forram excluidos 1742 artigos duplicados do compilado de 3997 artigos encontrados.
Posteriormente, com base na leitura dos titulos foram descartados 2121 estudos. Na terceira etapa, 88 artigos
foram excluidos com base na analise.

Figura 1 - Fluxograma Etapa das coletas.
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Fonte: Santos DR, et al., 2024.

Por fim, 10 artigos foram retirados por ndo se adequarem a proposta de pesquisa. Por meio da leitura e
analise, dos artigos escolhidos, foram estabelecidas as seguintes categorias, a fim de colaborar com o
entendimento das discussfes elucidadas, Categoria 1: As Infec¢cdes Oportunistas Prevalentes em Pessoas
Imunossuprimidas pelo HIV e seu Impacto na Mortalidade; e Categoria 2: A Assisténcia Prestada pelo
Enfermeiro nos cuidados com pacientes imunodeprimidos pelo HIV.

RESULTADOS

Foram incluidos no estudo 16 artigos, das quais 87,5% (14) foram publicados na lingua inglesa e 13,3%
(2) na lingua portuguesa. No tocante ao ano de publicacdo de 2019 compreenderam 37,5% (6) dos artigos
incluidos, em 2020 12,5% (2), em 2021 25% (4), em 2022 18,75% (3) e 2023 6,25% (1).

No que concerne os estudos analisados, constatou-se que 5 (31,2%) caracterizaram-se como estudo de
coorte, trés (18,75%) como estudo transversal, 1 (6,25%) estudo qualitativo, 3 (18,75%) estudo descritivo, 1
(6,25%) estudo experimental, 1 (6,25%) estudo epidemioldgico e 2 (12,5%) estudo exploratérios (Quadro 1).
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Quadro 1 - Delimitagdo dos artigos selecionados, para a elaboragéo da Reviséo Integrativa, por meio da revista, ano de publicago, tipos de estudo e principais resultados.

Periddico Autor(s) 2;335 Principais resultados
Cancer Epidemiology, O estudo analisa a incidéncia do SK, em PVHA, nos Estados Unidos, ao decorrer dos anos. Assim demonstrando
; (PEPRAH S, et al Coorte : . . . .
Biomarkers & ' o . a progressao da patologia relacionada ao virus. Elucidando sobre o controle da doenga, mas salientando para o
. 2021) retrospectivo. e
Prevention continuo controle do HIV.
European Journal of (MENG SQ, et al. Coorte

Clinical Microbiology

O estudo dispde sobre a prevaléncia e relevancia das I0s, em PVHA, na China.

. - 2023) observacional.
& Infectious Diseases
African Health (KCHEPKONDOL Transversal A andlise destaca a importancia de realizar o diagndstico precocemente, bem como, intervencdes mediante as |Os,
Sciences KG, et al., 2020) ' destacando a necessidade de controlar a coinfeccao por HIV e tuberculose (TB), no Quénia.
HQXGAngﬁiétsgsgggh (DEREZJ(I)Elg)’ etal., Transversal. O estudo evidenciou a importancia da TARV e sua implicancia na redugdo da ocorréncia de 10s em PVHA.
Frontiers in Public (LICB, etal., Coorte O estudo destaca a importancia do diagnéstico precoce, enfatizando sobre o inicio imediato da TARV e realizacédo
Health 2021) retrospectivo. | de rastreamento precoce de |0s.
Plos One (ROSSETTO M, et Coorte_ O estudo da énfe}se na coinfecgdo da TB e HIV, outrossim destaca a importancia do tratamento e atencédo a
al., 2019) retrospectivo populacéo vulneravel.
Revista Brasileira de (ZAPEDA et al., Exploratério, O estudo destaca a relevancia de manter o cuidado dos pacientes de forma integral, ou seja, fisica e mental,
Enfermagem 2019) qualitativo. atribuindo ao profissional de enfermagem melhorar os cuidados prestados as PVHA.
Mdpi (KURNIAWAN K, Qualit_a_tivo O artigo da relevél_ncia aos cuidados prestados a homens que fazem sexo com outros ho_mens (HSH), com I_-lIV,
et al., 2022) descritivo. ressaltando os estigmas enfrentados por essa populagdo. Visando a busca pela profissionalizacdo dos enfermeiros.
Jornals IWw (ORNEK OK e Retrospectivo | O artigo mostra através de uma escala de classificagdo de sinais e/ou sintomas (sistema Omaha) pontuada pela
ARDIC A, 2019) descritivo. equipe de enfermagem (1 a 5) em pacientes internado com HIV/AIDS para avaliacéo clinica.
Jornal Plos One (AJISEGIRI et al., Descritivo A importé_mcia na quali'ficg(;éo_ pelos profi~ssi0r_1ai§ _multidisciplin_ar é~de suma importénqia! o estudo menciona} sobre
2019) transversal. a necessidade de profissionais na atencdo priméaria com qualificagédo em cuidados paliativos para ponderacdes em
PVCHIV.
Medical Mycology (KLUS et al., 2021) Coorte. Foi realizado um comparativo entre os farmacos itroconazol x anfotericina em PVCHIV/AIDS com a |O talaromicose.
Therapeutic Advances | (KUATE MPN, et Pesquisa A pesquisa realizada na Africa Subsaariana relata a baixa relacdo de diagndstico da IO Histoplasmose em

PVCHIV/AIDS, devido sinais e sintomas terem a mesma semelhanca que a TB, favorecendo a taxa de 6bito, em

in Infectious Disease al., 2021) experimental. o - . ;
consequéncia da falta de diagnostico, mas preciso.
AJIN, American (MANGUSAN RF, . C A pratica da equipe multidisciplinar em paciente com sarcoma de Kaposi epidémico, ndo sendo peculiar em
: Epidemiolégico. . . ; ~ .
Journal of Nursing et al., 2022) oncologia e sim tendo suas intervencdes diretamente.
. - O estudo exploratério realizado com ajuda do soft (ALCESTE) Analyse Lexicale par Contexte d’'un Ensemble de
Revista da escola de (ANGELIM RC, et Descntly(_), Segments de Texto o desenvolvimento da pratica dos profissionais da saude com PVCHIV/AIDS, coletando
enfermagem al., 2019) exploratdrio. . ~ )
informacg6es para suas necessidades.
Pan African Medical (WELDEAREGAWI O estudo realizado na Etidpia, teve como prognosticador alta preponderancia de 10 em paciente com nivel alto de
Transversal. .
Journal TZ, et al., 2020) analfabetismo.
. < (TINTO SILVA JF, Descritivo O estudo utilizou de forma tedrica a utilizacdo do autocuidado pela equipe de enfermagem em PVCHIV/AIDS,
Nursing (Sao Paulo) L . . - -
et al., 2022) qualitativo. encorajando praticas que redunde a sua qualidade de vida.

Fonte: Santos DR, et al., 2024.
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Com base nas categorias estabelecidas, a Categoria 1: As Infeccfes Oportunistas Prevalentes em
Pessoas Imunossuprimidas pelo HIV e seu Impacto na Mortalidade foram destacadas as seguintes 10’s:
sarcoma de kaposi, atingindo primordialmente HSH, a Tuberculose, como uma das principais patologias que
acometem o sistema respiratério de PVHA (pessoas vivendo com HIV/Aids), também destacando a
pneumonia, criptococose, dermatite, candidiase oral, herpes zoster e a Histoplasmose.

Na categoria 2: A Assisténcia Prestada pelo Enfermeiro nos cuidados com pacientes imunodeprimidos
pelo HIV, foram constatados: a importancia do enfermeiro no cuidado do paciente paliativo e na educacao em
saude, promovendo a adesdo do usuario a TARV (terapia antirretroviral) e, ainda evidenciando a necessidade
de o enfermeiro implementar ao seu cotidiano a PBE e a aplicacdo da SAE nos cuidados com PVHA (pessoas
vivendo com HIV/Aids).

DISCUSSAO

Por meio da leitura e andlise, dos artigos escolhidos, foram estabelecidas as seguintes categorias, a fim
de colaborar com o entendimento das discussdes elucidadas: As Infec¢cdes Oportunistas Prevalentes em
Pessoas Imunossuprimidas pelo HIV e seu Impacto na Mortalidade; e A Assisténcia Prestada pelo Enfermeiro
nos cuidados com pacientes imunodeprimidos pelo HIV.

As infeccbes oportunistas prevalentes em pessoas imunossuprimidas pelo HIV e seu impacto na
mortalidade

O sarcoma de kaposi (SK) é um tumor vascular causado pela associagdo do herpes virus-8 e a
imunossupresséo pelo HIV. Embora a neoplasia ndo afete apenas pessoas com HIV/Aids, sua incidéncia é
500 vezes maior nesse grupo imunossuprimido. Além disso, o SK pode se manifestar em pessoas com altas
contagens de CD4 e/ou que tenham controle sobre o HIV, assim fatores como idade e tempo de contagio,
relacionados a uma resposta inflamatéria crénica do sistema imunolégico, o que pode levar ao
desenvolvimento do cancro (MANGUSAN RF, et al., 2022).

Diante do estudo Peprah S, et al. (2021) o SK acomete primordialmente homens que fazem sexo com
outros homens (HSH), devido a maior exposicao ao herpes 8. Hoje a cada 100 000 pessoas, com HIV/Aids,
cerca de 63 sdo acometidos pelo cancro, dentre eles mais de 80% s&o homens. Vale ressaltar que 4 488 522
pacientes foram acompanhados ao longo do estudo e que 2 837 foram diagnosticados com SK, durante um
periodo de 15 anos de analises, destes 1 492 pacientes haviam sido recém-diagnosticados com HIV/AIDS.

A tuberculose (TB) é uma infeccdo que pode permanecer em laténcia no organismo humano. Nesse
interim, a comunidade com HIV/Aids possui cerca de 15% a mais de chance de desenvolver a doenca
novamente. Durante o ano de 2017, 1,2 milhdes de pessoas morreram em decorréncia de complicacfes pelo
HIV, sendo que quase meio milhdo de 6ébitos foram causados através da coinfec¢@o por tuberculose
(ROSSETTO M, et al., 2019).

Perante o estudo de Chepkondol KG, et al. (2020), a TB ainda é conhecida como uma das 10s (infec¢des
oportunistas) mais peculiares e de repercussao global, na qual se destaca em paises de baixa renda, com
pouco acesso a informacdes e conhecimentos sobre confeccao relacionada ao HIV/Aids. Em consideracédo a
isso, a TB (Tuberculose), € a IO (infeccdo oportunista) mais frequente em paciente hospitalizados com
HIV/Aids devido a replicacdo do virus e a deficiéncia na inibicdo do sistema imunolégico. Posto isso, a
pesquisa realizada no Sudoeste da China (MENG SQ, et al., 2023) nos mostra outras I0s presentes em
pacientes internados como a pneumonia, criptococose, dermatite e candidiase oral, isso ocorre devido o
desequilibrio homeostatico.

A vista de uma pesquisa realizada na China por Li CB, et al. (2021), feita com pouco mais de 700 pessoas,
em que aproximadamente 60% eram HSH (homens que faz sexo com outros homens), reafirmou que as 10s
(infecgBes oportunista) sdo as principais causas de internacdes e morte em pacientes com HIV. Constatou-
se também que a TB e a pneumonia sdo as duas infeccfes mais comuns e associadas ao 6bito desses
pacientes.

REAS | Vol. 24(9) | DOI: https://doi.org/10.25248/REAS.e16834.2024 Pagina 6 de 9


https://doi.org/10.25248/REAS.e16834.2024

sgacervo+
"Q index base Revista Eletrénica Acervo Saude | ISSN 2178-2091

Por outro lado, de acordo com Kuate MPN, et al. (2021), a Histoplasmose (patologia causada pela inalacao
de fungos histoplama capsulatum que gera uma inflamacdo aguda ou crdnica nos pulm&es) acomete
essencialmente a populacdo imunossuprimida, sendo responsavel por inmeros ébitos dessa comunidade.
No entanto, o maior desafio na identificacdo da doenga é a sua paridade com a TB (tuberculose), que por sua
vez apresenta numeros exorbitantes de contaminagdo. Por conseguinte, nota-se que, as infeccdes
pulmonares apresentam risco de ébito para os individuos imunossuprimidos pelo HIV, em fases mais
precoces a infeccdo, ou seja, com a carga viral inferior que 200 células/mm3 manifestam um risco maior a
essas IO0s (infec¢des oportunistas).

Sabe-se que o HIV causa a degradacao das células TCD4, particulas da imunidade celular que impulsiona
a funcéo do sistema imunoldgico, infectando-as o individuo se torna mais exposto a patégenos. A vista disso,
as 10s (infec¢cbes oportunista) ocorrem principalmente, a partir da cronificacdo da doenca. Mediante a
investigacdo de as principais Weldearegawi TZ, et al. (2020) 10s que potencializam a morte de pessoas
imunossuprimidas sdo a meningite criptocdcica, toxoplasmose do sistema nervoso central, tuberculose e
pneumonia, a nivel mundial. O estudo destacou também a prevaléncia dessas infec¢cBes na Etiopia,
salientando a candidiase oral, herpes zoster e a TB.

Desse modo, o encetamento da TARYV (terapia antirretroviral) aumenta o conjunto de células CD4, evitando
gue o virus HIV utilize a proteina da membrana celular para criar a sua propria membrana, ou seja, alojar a
informacao genética e a prote¢cdo do genoma onde se encontra a resposta imune, assim recompondo entéo
o vetor e reduzindo a preponderéancia de 10s (infec¢Bes oportunistas). O estudo de Dereje N, et al. (2019) nos
traz que o uso incessante da TARYV (terapia antirretroviral) implica na reducéo do percentual de risco para
I0s, reduzindo a multiplica¢éo do virus, e que aqueles em que durante o tratamento tiveram perda superior a
trés doses estiveram mais suscetiveis as 10s, intensificando a resisténcia da contaminagao.

Em sintese, entende-se que, h4 uma grande exposicao de agentes infecciosos em pacientes infectados
pelo HIV, devido o virus atuar no mecanismo de defesa imunoldgica, escravizando essas células para dar
seguimento na multiplicacdo. Com isso, em um determinado periodo, o organismo fica propenso a novas
infeccbes, provocando entéo as 10s (infec¢des oportunistas).

A assisténcia prestada pelo enfermeiro nos cuidados com pacientes imunodeprimidos pelo HIV

De acordo com Zepeda KGM, et al. (2019), a adesdo a TARV (terapia antirretroviral) € um dos maiores
desafios enfrentados no controle do virus, uma vez que, o ndo uso dos farmacos contribui para complicacdes
da AIDS, assim como, exposi¢Oes a IOs (infecgBes oportunistas), consequentemente elevando a taxa de
morbimortalidade dos pacientes. Nesse sentido, o enfermeiro tem um papel fundamental, principalmente no
cenario hospitalar, gerindo o cuidado, 24 horas por dia, tendo a responsabilidade na efetivacédo dos cuidados
paliativos. Vale ressaltar a necessidade da qualificacdo do profissional na aten¢cdo com pessoas que vivem
com HIV/Aids (PVHA), bem como, compreender o cuidado a fim de implementar a¢des de enfermagem, visto
gue, ainda se trata condi¢do incuravel e vulneravel diante de outros sintomas, como psiquiatrico, social e
espiritual. Entretanto, gracas a TARV (terapia antirretroviral), o nimero das células que atuam na protecao do
organismo aumenta, reduzindo entéo a carga viral e impedindo a progressao do virus e as |10s (infec¢des
oportunistas), atuando também na prevencdo da transmissdo do virus e contribuindo para uma bondosa
gualidade de vida, diminuindo a probabilidade de complica¢c6es e/ou morte.

O sistema OMAHA (sistema de informatizagdo, organizagao e denominagéo das praticas de enfermagem),
foi desenvolvido para fins de elaborar taxonomias, com intuito de tornar notério os cuidados de enfermagem.
Para tanto, o estudo elaborado por Ornek OK e Ardic A (2019), buscou compreender os cuidados de pacientes
com HIV/AIDS, pela assisténcia de enfermagem, adequando-os ao sistema OMAHA. Desse modo, foi
constatado que o sistema foi de suma para adequacdo na andlise e elaboracdo da assisténcia de
enfermagem, visto a deficiéncia de profissionais da area e sobrecarga de trabalho, o que por sua vez afeta
na efetiva implementacédo do cuidado prestado. Em frente a Préatica Baseada em Evidéncia (PBE), é preciso
salientar que o profissional de enfermagem deve abster de praticas como imprudéncia, impericia e
negligéncia, operando de forma cautelosa em concordancia de boas praticas. Visto isso, cabe ao enfermeiro
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adequar-se a prestacdo de servico oferecida, sem acdes que comprometam o éxito de seu trabalho. Em
discordancia a PBE, uma andlise realizada nos Estados Unidos, verificou atitudes implicitas e explicitas, na
assisténcia prestada pelo enfermeiro a HSH (homens que fazem sexo com outros homens), contaminados
pelo HIV, de modo que compromete sua aderéncia ao tratamento (KURNIAWAN K, et al., 2022).

O estudo delineado por Angelim RC, et al. (2019), objetivou compreender as praticas de enfermagem
frente ao cuidado das PVHA (pessoas vivendo com HIV/Aids). Assim, destacando a necessidade de nao
agregar apenas aspectos clinicos, mas sim questdes psicolégicas, sociais e emocionais dos pacientes,
enfatizando a importancia de um cuidado humanizado com perspectiva multiprofissional, considerando as
dificuldades que surgem ao longo da vivéncia do paciente perante sua patologia. Os resultados das pesquisas
destinam as necessidades de administrar os cuidados de enfermagem de maneira légica, com énfase na
equipe de enfermagem e na sinergia em dissemelhantes niveis assistenciais. Garantir que, novos
aprendizados admitam futuros resultados, agregando conhecimentos e experiéncias, proporcionando mais
eficiéncia no atendimento aos necessitados e uma maior expectativa de vida diante de tais doencas crénicas.

O Conselho Federal de Enfermagem (Cofen) expressa que, o enfermeiro exerce as condutas de
diagnostico, prevencéo e assisténcia, aos usuarios dos servicos de salde. Nesse sentido, de acordo com
analise realizada por Tinto Silva JF, et al. (2022) o enfermeiro detém a capacidade para estimular o
autocuidado, tendo também como base a SAE (Sistematizacdo da Assisténcia em Enfermagem), que
encarrega o enfermeiro de realizar a coleta de dados, diagnosticos, planejamentos, implementagéo e
avaliagdo. Além disso, exerce um expressivo papel na promog¢édo e educacdo da familia e do paciente,
dessarte favorecendo a estabilidade fisica e mental das PVAH (pessoas vivendo com HIV/Aids) idealizando
a alta, para a confrontacé@o e adaptacdo com a doenca.

CONSIDERACOES FINAIS

Ainda, observa-se, que a epidemia HIV/Aids tem um forte nUmero em paises de baixa renda, com falta de
acesso a educacéo, aos servicos de saude, bem como a ndo compreensédo das orienta¢ges fornecidas pela
toda equipe primaria, ocasionando entdo, em ndo prosseguimento ao processo do tratamento tornando
aumento na carga viral. Dessa forma, atuacdo do acolhimento pela equipe de enfermagem tem sido
imprescindivel, tais a pratica do processo de enfermagem adotando informacdes do paciente e familia para
um suporte social, atuando no processo de autocuidado afim de evitar novas 10s (infec¢bes oportunistas).
Por fim, sugerimos que, novas intervencdes e/ou protocolos seja focalizado nessas condi¢cbes de maior
vulnerabilidade, paises com maior prevaléncia dessa epidemia, em razdo escassez, reduzindo entdo as 10s
(infecgBes oportunistas) e intuitivamente se tornando indetectavel diante do tratamento que é realizado,
indubitavelmente potencializando o aumento na expectativa de vida, concernir sobre sua situacao crénica,
pois, sabe-se que, pertence a uma doencga insanavel, restringente e com nivel de suporte social insignificante.
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