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INTRODUCAO

A sindrome da imunodeficiéncia humana adquirida (AIDS) ¢ um estagio avangado da
infeccdo pelo Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV), tendo seus primeiros registros
descritos no inicio da década de 1980, nos Estados Unidos'. Desde entdo, devido seu carater

pandémico, representa um problema de satide ptblica’.

A descoberta e a inser¢do de medicamentos que integram a terapia antirretroviral
(TARV) representou um avango no curso da AIDS. O objetivo da TARV ¢ reduzir os agravos
causados pela infec¢do pelo HIV ao individuo contaminado®. A Lei 9313, sancionada em 1996,
decreta a distribuicao gratuita dos medicamentos para pessoas vivendo com HIV e doentes de
AIDS em todo territorio nacional®. Desde 2013, o inicio do tratamento antirretroviral imediato
¢ indicado para todas as pessoas que vivem com HIV/AIDS, independente do estado
imunoldgico’; essa estratégia contribui para diminuigdo dos indices de agravos e mortes

causados pela imunodeficiéncia.

OBJETIVOS

Descrever os fatores associados ao abandono de tratamento antirretroviral em pacientes
internados com AIDS em institui¢ao de referéncia, de maio a julho de 2022.

METODOLOGIA



Estudo transversal, de abordagem descritiva, prospectiva, de amostra representativa.
Foi utilizado o Cuestionario para la Evaluacion de la Adhesion al Tratamiento Antiretroviral
(CEAT-VIH). Os dados foram inseridos na plataforma SurveyMonkey e analisados pelo
software SPSS (PASW Statistic®,Predictive Analytics Software).

Os documentos impressos para coleta de dados foram aplicados em consonancia com
os preceitos da Resolucdo n® 466, de 12 de dezembro de 2012 do Conselho Nacional de Satude
que regulamenta as normas de pesquisas envolvendo seres humanos. O estudo obteve
aprovagio do Comité de FEtica em Pesquisa - HDT/HAA sob n° do CAAE

54309221.5.0000.0034.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram entrevistados 9 pacientes, sendo 7 (77,8%) do sexo masculino e 2 (22,2%) do
sexo feminino. A faixa etaria predominante foi entre 25 e 35 anos (66,6%), e de participantes
solteiros (77,8%). O grau de escolaridade predominante entre os entrevistados se manteve
entre “ensino fundamental incompleto” (33,3%) e “ensino médio completo”, de cor/raca parda
(88,9%), desempregados (55,6%). Os dados clinicos corresponderam a um tempo de
diagnéstico predominante de 5 anos sendo que 55,6% destes participantes estavam em

abandono de tratamento ha um tempo superior a um ano e inferior a trés anos.

Entre os participantes avaliados nesta pesquisa, cinco (55,5%) ndo concluiram o ensino
médio. Quanto a orientagdo sexual, pacientes homossexuais apresentaram frequéncia superior
a de pacientes heterossexuais. O tempo de diagndstico foi superior a cinco anos em cinco

participantes (55,6%). Essa varidvel se manifesta de formas diferentes de acordo com



caracteristicas da populacao estudada, sendo descrito em literatura como um fator positivo, ou
um fator que pode prejudicar na adesdo ao tratamento antirretroviral’. Em relagio ao tempo de

abandono da TARYV, cinco (55,6%) participantes apresentaram abandono entre um e trés anos.

Para categorizar o grau de adesdo ao tratamento antirretroviral, o valor igual ou
superior a 80 no somatorio de pontos do CEAT-VIH ¢ adotado como adesdo estrita indicando
melhores niveis de adesdo, enquanto valores inferiores a 80 pontos sao classificados como
adesdo insuficiente. Dos participantes entrevistados, somente um (11,1%) apresentou adesdo
estrita ao tratamento antirretroviral. O predominio da baixa adesdo a TARV entre os pacientes
¢ justificado pelo objetivo do estudo de analisar as variaveis do questionario em pacientes em

abandono de tratamento.

CONCLUSOES

A baixa compreensdo sobre a importancia do regime de tratamento pode representar
um fator determinante na adesdo insuficiente ao tratamento antirretroviral, portanto torna-se
necessario a atuacdo da equipe multidisciplinar em estratégias que promovam mitigar fatores
associados ao abandono de tratamento. Os motivos relacionados a este abandono devem ser
investigados e trabalhados pela equipe de saude’.

Considerando todas as fases da infecgdo e suas particularidades é necessario que os
profissionais de satde se atentem para a oferta oportuna de meios para a prevengao,
diagnostico, tratamento e acompanhamento dos individuos sob o risco de contrair a infecgdo.
Independente do momento em que se inicia a terapia antirretroviral ¢ imperioso a adesao as

recomendagdes dos profissionais de satde.



Ao discutir os achados deste estudo devemos considerar suas limitagdes, como 0 uso
de questionarios como coleta de dados que depende da sinceridade do participante do estudo, a
quantidade reduzida da amostra devido a alta hospitalar de participantes antes da coleta de
dados e/ou recusa de participacdo, da fragilidade das informagdes clinicas descritas em

prontuario eletronico, € o pouco tempo destinado a coleta de dados.
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