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RESUMO

Objetivou-se identificar na literatura cientifica os impactos na satde da populacdo acometida pela coinfeccao HIV/COVID-19. Desenvolve-se uma
revisao integrativa, durante os meses de junho e julho de 2022 em trés bases de dados: LILACS, MEDLINE/Pubmed e SciELO, com os descritores
HIV e COVID-19. Foram encontrados 342 artigos, mas 20 compuseram a amostra. Os resultados foram agrupados em quatro categorias a saber:
Impactos Clinicos, Hematoldgicos, Psicologicos e Sociais. Conclui-se que a populacao coinfectada apresentou impactos negativos na sua condicao
de salide, sendo necessario um olhar mais direcionado para o piblico em questao, buscando melhorar a assisténcia prestada.
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ABSTRACT

The objective was to identify in the scientific literature the impacts on the health of the population affected by HIV/COVID-19 coinfection. An
integrative review was developed during the months of June and July 2022 in three databases: LILACS, MEDLINE/Pubmed and SciELO, with the
descriptors HIV and COVID-19. A total of 342 articles were found, but 20 made up the sample. The results were grouped into four categories, na-
mely: Clinical, Hematological, Psychological and Social Impacts. It is concluded that the co-infected population had negative impacts on their health
condition, requiring a more focused look at the public in question, seeking to improve the care provided.

DESCRIPTORS: HIV; COVID-19; Coinfection.

RESUMEN

El objetivo fue identificar en la literatura cientifica los impactos en la salud de la poblacion afectada por la coinfeccion VIH/COVID-19. Se desarrolld
una revision integradora durante los meses de junio v julio de 2022 en tres bases de datos: LILACS, MEDLINE/Pubmed y SciELO, con los descripto-
res \/IHy COVID-19. Se encontraron un total de 342 articulos, pero 20 conformaron la muestra. Los resultados se agruparon en cuatro categorias, a
saber: impactos clinicos, hematologicos, psicologicos y sociales. Se concluye que la poblacion coinfectada tuvo impactos negativos en su condicion
de salud, requiriendo una mirada mas focalizada en el piblico en cuestion, buscando mejorar la atencion prestada.

DESCRIPTORES: VIH; COVID-19; Coinfeccién.
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INTRODUCAO

pandemia causada pelo SARS-

-CoV-2, responsével por causar uma

sindrome respiratéria aguda grave,
também chamada de COVID-19, é con-
siderada uma emergéncia de satide puiblica
que atinge a populacao desde o final do ano
de 2019. Somado a esse agravo tem-se a in-
feccao pelo Virus da Imunodeficiéncia Hu-
mana (HIV) acarretando numa sindemia
de importante impacto na satide publica®.

A medida que a pandemia de CO-
VID-19 foi acometendo o mundo, houve
o confinamento das pessoas ¢ consequente
isolamento social, propiciando, inclusive
o fechamento de estabelecimentos de sati-
de. No caso do HIV, acarretou impactos
negativos, visto que influenciou na redu-
cao do acesso aos servicos de satde, como
consultas ¢ distribui¢ao de medicamentos,
aumentando o risco de mortalidade dessa
populagio™?.

No perfodo de janeiro de 2012 a novem-
bro de 2021 foram diagnosticados 14.071
novos casos de HIV e 10.215 de aids no
estado do Ceard. Desde o ano de 2015,
observou-se declinio na taxa de detecgio
de aids, que passou de 13,0/100.000 habi-
tantes (2015) para 5,9/100.000 habitantes
(2021), configurando um decréscimo de
54,62%". Uma questio de debate inclui
a frequéncia ¢ a gravidade da COVID-19
nesses  pacientes imunocomprometidos,
sendo importante a continuagio do trata-
mento e acesso aos antirretrovirais (TARV),
visto que a manutengio da carga viral supri-

mida e uma contagem normal de linfécitos
T CD4 provavelmente diminuam o risco de
casos graves de COVID-19".

Ambas as infec¢des acarretam danos
4 satde das vitimas acometidas, gerando
desafios ¢ incertezas no acompanhamento
e gerenciamento dos cuidados prestados.
O impacto simultdneo dessas infecgoes
pode predispor as vitimas a sintomas cli-
nicos mais graves e um pior progn(')stico“‘),
visto que a populagio que vive com HIV
(PVHIV) pode estar mais vulnerdvel e
propensa a complicagdes mais graves de
COVID-19 quando comparado com a po-
pulacdo geral®.

Diante do exposto, faz-se necessirio ¢
importante avaliar o impacto da sindemia
na satde dessas pessoas, identificando a
gravidade dos resultados. Assim, a pesquisa
busca identificar o impacto dessas infeccoes
na satde dessas vitimas, para assim propor
medidas de melhorias de assisténcia a saade
prestada a partir dos achados, com um olhar
direcionado ¢ individualizado para esse pu-
blico mais vulneravel. Além disso, poderd
servir de subsidio para incentivo e criagio
de servigos e programas governamentais de
acompanhamento desses pacientes, buscan-
do sempre melhorar a qualidade de vida dos
mesmos.

Assim, objetivou-se identificar na lite-
ratura cientifica os impactos na satde da
populacio acometida pela coinfeccio HIV/
COVID-19.

METODO
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Trata-se de uma revisao integrativa, que
se estrutura através da coleta ¢ comparagio
de dados disponiveis na literatura para son-
dar o conhecimento sobre o tema propos-
to e foi desenvolvida nas seguintes etapas:
Identificacao do tema; Busca da literatura;
Coleta de dados; Analise dos dados, Inter-
pretagio dos resultados e Apresentagio da
revisao®.

Buscou-se responder & seguinte questio
norteadora, formulada com base na estraté-
gia PICO": “Quais os impactos na saude da
populacio acometida pela coinfeccio HIV/
COVID-19?”.

A busca eletronica dos estudos foi rea-
lizada nos meses de junho e julho de 2022,
em trés bases de dados: Literatura Latino-
-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Satde (LILACS), o portal Medical Litera-
ture Analysis and Retrieval System Online
(MEDLINE/Pubmed) e na Biblioteca
Scientific Electronic Library Online (SciE-
LO). Foram utilizados os descritores “CO-
VID-19” ¢ “HIV”.

A partir do cruzamento realizado, fo-
ram encontrados 342 artigos, dos quais
excluiram-se 252 por nio responderem a
pergunta de pesquisa, dessa forma, foram
pré-selecionadas 90 publicagoes, das quais
20 compuseram a amostra final da revisio.
Foram excluidas sete publicagoes duplica-
das ¢ 63 artigos que nao abordavam a coin-
feccaio HIV/COVID-19, pois tratavam de
associagao com TB; impactos davacina; ne-
oplasias; seguranca alimentar; reducio das
testagens; hepatite C; profilaxia pds-expo-
sicao ao HIV; zika; medicina transfusional;

2022;(12) N.80 = saiidecoletiva 11263



artigo

Santos, V. F, Queiroz, M. L, Aguiar, E. C, Cavalcante, L. D. W, Santos, J. S, Rebougas, R. F. P, Netto, R. F. O, Andrade, . M. F.
Impactos da sindemia HIV e COVID-19: Revisao integrativa

hemofilia; sifilis; sexualidade e prevencao
em homens que fazem sexo com homens.

Os critérios de inclusio consistiram
em artigos completos, disponiveis eletro-
nicamente, sem exclusio de idiomas, sem
recorte temporal, que apresentem discus-
soes sobre os impactos da coinfeccio HIV/
COVID-19 na populagio atingida. Foram
excluidas as publicagoes repetidas e revisoes
de literaturas.

A andlise dos dados foi realizada me-
diante tradu¢io ¢ leitura dos artigos na
integra. As informacoes foram transcritas
e organizadas a partir de um instrumento
validado que investigou o desenvolvimento
metodoldgico, os impactos ¢ desfechos da
coinfecgaio HIV/COVID-19, a conclusio
e os niveis de evidéncia”.

Os niveis de evidéncia foram determi-
nados da seguinte forma: Nivel I — Evidén-
cias provenientes de revisio sistemdtica ou
meta-andlise de multiplos estudos clinicos
controlados e randomizados ou oriundos de

diretrizes clinicas, baseadas em revisoes sis-
temdticas de ensaios clinicos controlados e
randomizados; Nivel II - Evidéncias prove-
nientes de estudos individuais controlados
e randomizados; Nivel I - Evidéncias de
estudos experimentais sem randomizagio;
Nivel IV - Evidéncias provenientes de co-
orte ou caso-controle; Nivel V - Evidéncias
oriundas de revisio sistemdtica de estudos
descritivos e qualitativos; Nivel VI - Evidén-
cias origindrias de um estudo descritivo ou
qualitativo; Nivel VII - Evidéncias obtidas
de opinides de autoridades ou relatédrio de
comités de especialistas®.

Apds andlise, os 22 artigos foram agru-
pados em quatro categorias dividas em im-
pactos 1- Clinicos, 2- Hematoldgicos, 3 —
Psicoldgicos e 4 — Sociais.

RESULTADOS

Quanto a caracterizagao dos estudos,
o0 ano de variacio variou de 2020 a 2022,

Figura 1 - Mostra a identificagao, selecao e inclusao das producoes cientificas

sendo que doze foram realizados no conti-
nente americano, quatro no continente asi-
atico, trés no continente europeu € um no
continente africano. Quanto aos niveis de
evidéncia prevaleceu o nivel VI (Quadro 1).

Os resultados foram divididos em quatro
categorias a saber: 1- Impactos Clinicos, 2-
Impactos Hematolégicos, 3- Impactos Psi-
colégicos ¢ 4 - Impactos Sociais.

DISCUSSAO

Os resultados foram divididos em cate-
gorias que abrangeram os impactos clini-
cos, hematolégicos, psicoldgicos e sociais,
que serdo descritos ao longo dos préximos
pardgrafos. Os impactos clinicos ¢ hema-
toldgicos foram os que apresentaram mais
desfechos.

As PVHA e COVID-19 foram mais
propensas a apresentarem febre, dor de
cabeca, mialgia e taquicardia, tosse, dor
toracica®”, Observou-se também maior

"Quais os impactos na salide da populagao acometida pela coinfeccao HIV/COVID-19?"

342 publicagbes

252 artigos foram excluidos, por ndo atende-

MEDLINE LILACS SCIELO
n =208 n=62 n=72

63 artigos excluidos por tratarem dentre

rem a pergunta de pesquisa, apos leitura dos

titulos e resumos

outros assuntos: Associacao com TB;
Impactos da vacina, Neoplasias, Seguranca

Publicacoes pré-selecionadas D=90

alimentar, Reducdo das testagens; Hepatite
C; Profilaxia pos-exposicao ao HIV, Zika,
Medicina transfusional; Hemofilia; Sifilis,

Sexualidade e prevengao em homens que

7 artigos duplicados

fazem sexo com homens.

Artigos selecionados D=20

Fonte: Autores, 2022

Quadro 1- Resultados encontrados de acordo com Autor, ano, pais de realizacao do estudo, desenho metodolégico,

principais achados, nivel de evidéncia e categoria. Fortaleza, Ceara, 2022,

PAIS DE REALIZA(;I\O
AUTOR/ANO DO ESTUDO
Matsuda et al., Brasil
2022
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Estudo Ecoldgico

DESENHO
METODOLOGICO

RESULTADOS

Maior mortalidade.
Interrupcao em exames

NIVEL DE
EviDEncia  CATEGORIA
Vi 1
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Cunhaetal.,
2022

Bhaskaran et al.,
2021

Longueiraetal.,
2021

Gerettietal,
2021

Calzaetal,
2021

Yang et al., 2021

Dandachi et al.,
2021

Huang et al,,
2021

Huetal, 2021
Ho et al, 2021
Cooley et al,
2021

Silva etal., 2021

Pereira; Gir;
Santos, 2021

Menghua et al.,
2020

Parker et al.,
2020

Carballo; Erazo,
2020

Larzabal et al.,
2020

Bessaetal.,
2020

Carballo; Erazo;
Chevez, 2020

Fonte: Autores, 2022
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Brasil

Inglaterra

Argentina

Inglaterra, Escacia,

Paises de Gales

[talia

China

EUA

China

Wuhan - China

Nova lorque

EUA

Brasil

Brasil

China

Africa do Sul

Honduras

Argentina

Brasil

Honduras

Transversal

Coorte

Transversal

Coorte

Série de casos

Caso-controle

Ensaio clinico

Coorte

Transversal

Transversal

Transversal

Estudo de Caso

Transversal

Relato de Caso

Relato de Caso

Série de casos

Relato de Caso

Relato de Caso

Série de Casos
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Sem consultas de acompanhamento .
Adesao inadequada a TARV

Maior mortalidade

Os sintomas mais relatados foram cefaleia, anosmia, febre,
odinofagia e disgeusia

Mais sintomas de febre, cefaleia, mialgia, taquicardia, tosse
e dor toracica Menor contagem de glébulos brancos e pla-
quetas, maior contagem de proteina C-reativa (PCRMaior
mortalidade

Maior prevaléncia de comorbidades

Maior tempo com sintomas Niveis mais baixos de IGg

Mais sintomas de febre, fadiga, dispneia.

Alteragdes no estado mental. Maior tempo de hospitali-
zagao.

Maior mortalidade

Niveis mais baixos de anticorpos IGg e IGm

Forma grave da doenca.
Maior carga viral

Forma grave da doenca.

Linfopenia.

Queda das taxas de CD4.

Maior mortalidade.

Aumento dos marcadores inflamatérios

Mais sintomas depressivos e de ansiedade.
Maior uso de tabaco e maconha

Forma grave da doenca

Isolamento social.

Dificuldades no acesso aos servicos de salde .
Alteracao de comportamento e emocoes no ambiente
domiciliar.

Alteracao nos habitos alimentares

Duracao prolongada da disseminagao viral.
Linfopenia

Tempo de febre aumentado, tosse, mialgia, diarreia e disp-
neia Desconforto respirat6rio agudo e hiposaturacao .

V/ia area avancada Transferéncia para UTI.

Linfopenia. Plaquetopenia. Baixa contagem de CD4.

Nivel de PCR alterado . Transaminite hepatica

Sintomas respiratorios, febre, tosse e dispneia Hipoxia
grave Suporte ventilatorio.
Maior mortalidade

Mais sintomas de dispnéia e expectoragao.
Opacidades pulmonares bilaterais

Dispneia e astenia.
Hemiparesia

Febre intermitente, hiperemia faringea,tosse seca, dispneia
e hiposaturacao Leucocitose.

Infiltrados intersticiais bilaterais. Choque séptico.
Imunossupressao grave. Baixa adesao a TARV.

Tempo de febre aumentado. Hepatomegalia

Vi

Vi

Vi

Vi

Vi
Vi

Vi

Vi

Vi

Vi

Vi

Vi

1,2

1,2

1, 24,1, 1

1,2

1,2

1,2

12,4
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permanéncia com os sintomas, incluindo a
febre, em que pacientes coinfectados apre-
sentaram temperaturas corporais mais altas
e duracio maior do sintoma, estatisticamen-
te comprovado*". Isso acarretou também
duracio prolongada da disseminagio vi-
ral(ll,l-ﬁ)'

Dos marcadores hematoldgicos, essa
populacio infectada apresentou menor
contagem total de glébulos brancos ¢ pla-
quetas, maior contagem de proteina C-rea-
tiva (PCR)“*™ ¢ Linfopenia">*"”. Em uma
revisio desenvolvida identificou-se que a
linfopenia pode ser explicada com uma res-
posta imune defeituosa ao SARS-CoV-2,
isto pode ser explicado pela expressao do re-
ceptor ECA2 pelos linfocitos. Desta forma,
haveria a infeccio direta do SARS-CoV-2
aos linfécitos, levando-os a lise"?. Em uma
recente metandlise foi observado que 35%
a 75% dos pacientes desenvolveram lin-
fopenia e que esta foi uma caracteristica fre-
quente identificada entre os pacientes que
evolufram para o ébito"”. Assim, o moni-
toramento desse pardmetro ¢ um marcador
importante pelo risco de complicacio da
condi¢io clinica do paciente.

Outros achados importantes foram au-
mento da carga viral", queda das taxas de
CD4+" ¢ respostas inflamatérias graves
com aumento dos marcadores inflamatd-
rios, incluindo proteina C reativa, fibrinogé-
nio, D-dimero, interleucina 6, interleucina
8 ¢ fator de necrose tumoral o, Observa-se
que apds o inicio dos primeiros sintomas, hd
um aumento nas manifestacoes clinicas da
doenca com o desenvolvimento de media-
dores inflamatérios e citocinas, o que acar-
reta também a linfopenia"®. PVHA que
evoluiram para o dbito apresentaram niveis
mais elevados de marcadores inflamatérios
e linfopenia mais grave do que aqueles que
s¢ recuperaram, ou scja, a inflamacao estava
intimamente ligada & gravidade da doenca
no COVID-19"\. Os niveis de IGg ¢ IGm
também apresentaram significAncia, visto
que foram mais baixos em pacientes com

129 O monitoramento

maior carga virall
desses pardmetros pode ajudar a identificar
os pacientes que podem necessitar de me-
lhor acompanhamento.

Esses fatores impactam diretamente na

11266 saitdecoletiva = 2022;(12) N.80

satde dessa populagio exposta, aumentan-
do inclusive o risco de mortalidade®*"
em virtude do maior tempo de hospitaliza-
¢a0"", da aquisicao das formas mais graves

piores desfechos da doenga %52

, uma vez
que apresenta um sistema imunoldgico mais
debilitado. O maior risco de mortalidade

nessa populacao foi identificado em vérios

No caso do HIV,
acarretou impactos
negativos, visto que
influenciou na redugao
do acesso aos servigos
de saude, como
consultas e distribuicao
de medicamentos,
aumentando o risco

de mortalidade dessa

populagao

estudos® )

, principalmente quando apre-
sentavam outra comorbidade®.

Da categoria dos impactos psicoldgi-
cos houve a maior prevaléncia de sintomas
depressivos ¢ de ansiedade, além de sinto-

mas de solidio®

. Transtornos psiquidtri-
cos como ansiedade, depressio ¢ estresse
pds-traumdtico sao comuns em PVHA,
na maioria das vezes pelo préprio estigma
vivenciado diariamente por essas pessoas.
Além disso, a prépria pandemia acarretou

esses sintomas, piorando 0s transtornos

mentais j4 existentes, em virtude das preo-
cupagdes relacionadas ao futuro iminente,
do incerto, além do isolamento social vi-
venciado, tudo isso contribuiu para aumen-
to dos transtornos mentais. Assim, faz-se
necessdria uma satide mental equilibrada,
fornecendo atendimento psicossocial e ga-
rantindo acesso aos servicos de saade®.
Associado a esses sintomas tém-se o uso
de substincias como tabaco e maconha,
sendo o uso desta relacionado a maiores sin-
tomas de depressao””. O uso de substancias
pode acarretar complicagdes na satde de
PVHA, incluindo piora na adesio 4 TARV,
acarretando impactos negativos, aumen-
tando o risco de complicagdes, aumento da
carga viral, queda nos niveis de linfécitos T
CD4+, maior risco de morbimortalidade e

aquisicao de doengas oportunistas®.

CONSIDERACOES FINAIS

Pode-se identificar vdrios impactos na
satde das pessoas infectadas com HIV/
COVID-19, interferindo de forma negativa
no seu processo de recuperacio e de enfren-
tamento da doenca. Dentre esses impactos
destacaram-se os clinicos ¢ hematoldgicos
como maior mortalidade, prevaléncia da
forma mais grave da doenca, sintomas gri-
pais mais intensos ¢ duradouros.

Diante do que foi exposto e dos impac-
tos identificados, essa populacao pode estar
mais exposta ¢ vulnerdvel, sendo necessario
um olhar mais direcionado dos governan-
tes, para melhorias no acesso aos servicos de
satde, visto que alguns 6rgios tiveram inter-
rupgio tempordria nos seus atendimentos o
que piorou o acesso a TARV e aumentou o
risco de complicagdes ¢ agravos da coinfec-
Gao.

Como limitagio do estudo teve-se a au-
séncia de publicacdes com evidéncias de ni-
vel I e II, talvez pelo fato de a busca ter sido
realizada em apenas trés bases de dados.
Para estudos futuros recomenda-se mais
pesquisas em outras bases para que se possa
identificar estudos com ensaios clinicos que
comparem as populagoes com e sem HIV
para ter resultados comparativos com valor
cientifico.
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