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Motivos de abandono aos antfirretrovirais
entre pacientes infernados em um hospital
de referéncia em doencas infecto
contagiosas do Amazonas

Reasons for abandoning antirefroviral drugs among patients admitted to a referral hospital for

infectious diseases in the Amazon
Razones para el abandono de los medicamentos antirretrovirales entre pacientes ingresados

en un hospital de referencia por enfermedades infecciosas en la Amazonia

Resumo

Introdugdo: O HIV/Aids é uma doenca de nivel pandémico, e é um grande problema relacionado a saude
publica, contudo, ainda néo fem cura e a eficdcia do tratamento depende necessariamente da adesdo &
terapia por toda a vida. Objetivo: Registrar os motivos de abandono aos antirrefrovirais enire pacientes infer-

nados em um hospital referéncia em infectologia do Amazonas. Mefo-
dologia: Estudo descritivo, prospectivo. Resultados Foram entrevistados
60 pacientes portadores do virus HIV infernados na unidade hospitalar
onde a maioria (70%) tinha a idade entre 19 a 40 anos, do fotal,
30% estavam em isolamento, sendo que 61, 1% era por tuberculose e
16,6% era por COVID-19. Durante a entrevista 68,3% dos pacientes
informaram que, em algum momento, por algum motivo, j& descontinu-
aram o fratamento e a maioria (24,3%), relatou que o motivo principal
da quebra da sequéncia da tomada aos antirretrovirais foi por moti-
vos psicoldgicos (ansiedade, depresséo, vergonha, baixa autoestimal.
ConclusGo: a orientagéo que hoje prevalece é a de néo suspender o
fratamento mesmo quando hé acompanhamento médico e a carga viral
do paciente é indefectdvel.

Descritores: Antirretrovirais, Pacientes Desistentes do Tratamento, Coo-
peracdo e AdesGo ao Tratamento.

Abstract

Introduction: HIV,/Aids is a pandemic disease, and is a major public
health problem, however, it still has no cure and the effectiveness of fre-
atment necessarily depends on adherence fo therapy for life. Objective:
To record the reasons for abandoning antirefrovirals among patients ad-
mitted fo a reference hospital in infectious diseases in Amazonas. Metho-
dology: Descriptive, prospective study. Results Sixty patients with the HIV
virus admitted fo the hospital unit were interviewed, where the majority
(70%) were aged between 19 and 40 years, of the total, 30% were in
isolation, with 61.1% due to tuberculosis and 16, 6% was for COVID —
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19. During the inferview, 68.3% of the patients reported that, at some
point, for some reason, they had already discontinued freatment and
the majority (24.3%) reported that the main reason for the inferruption of
the sequence of faking antirefrovirals was due fo reasons psychological
[anxiety, depression, shame, low selfesteem). Conclusion: the prevailing
guideline is not fo suspend freaiment even when there is medical monito-
ring and the patient's viral load is undefectable.

Descriptors: Antiretrovirals, Patients Withdrawal from Treatment, Coope-
ration and Adherence fo Treatment.

Resumen

Introduccién: el VIH/ Sida es una enfermedad pandémica, y constituye
un importante problema de salud publica, sin embargo, adn no tiene
cura y la efectividad del tratamiento depende necesariamente de la
adherencia a la terapia de por vida. Objetivo: Registrar los motivos del
abandono de los antirretrovirales entre los pacientes ingresados en un
hospital de referencia en enfermedades infecciosas en Amazonas. Me-
todologia: Estudio descriptivo prospectivo. Resultados Se entrevistaron
60 pacientes con VIH ingresados en la unidad hospitalaria, donde la
mayoria (70%) tenian entre 19y 40 aros, del fotal, 30% se encontra-
ban en aislamiento, 61, 1% por tuberculosis y 16, 6 % fue para COVID
- 19. Durante la entrevista, el 68,3% de los pacientes refirié que, en
algin momento, por algin motivo, ya habia interrumpido el tratamiento
y la mayoria (24,3%) refirié que el principal mofivo de la inferrupcion
de la secuencia de toma de antirretrovirales se debié a motivos psico-
légico (ansiedad, depresién, vergienza, baja autoestima). Conclusion:
la pauta imperante es no suspender el fratamiento incluso cuando existe
un seguimiento médico y la carga viral del paciente es indetectable.
Descriptores: Antirrefrovirales, Pacientes Retirada del Tratamiento, Coo-
peracién y Adherencia al Tratamiento.

| RECEBIDO 17/05/2021 | APROVADO 17/05/2021 |

os anos 80 foi o

ano em que surgiv d

epidemia da  Sindrome
da Imunodeficiéncia Adquirida —
SIDA (Acquired  Immunodeficiency
Syndrome - AIDS). E relevante
lembrar que o Brasil sendo um pafs
de terceiro mundo disponibilizou
e disponibiliza gratuitamente  os
medicamentos antirrefrovirais para

que dessa forma possa proporcionar
a melhor qualidade de vida possivel
para os pacientes'.

Com a disponibilidade da terapia antirre
froviral (TARV) que atua na redugdo da carga
viral e como resultado ocorre o aumento das
células de defesa que sdo as TCD4 que sdo
as células alvo do virus HIV e, consequente-
mente a recuperagdo do sistema imunologr-
co. A Aids é considerada uma doenca créni-
ca que ndo hd cura, somente frafamento que
dura por foda a vida, mas muitos pacientes

com HIV/Aids vivem com qualidade de vida
safisfatéria’ 2,

A Sindrome da Imunodeficiéncia Ad-
quiida (Aids], no cendrio epidemiolégico
mundial, promoveu mudangas significativas
no campo da sadde, levando a discussdes
acerca de comporiamentos sexuais, asso-
ciados @ crengas em salde, valores e mifos,
por trafarse de uma doenga relacionada @
sexualidade® * V7.

Na forma em que o virus HIV segue do
individuo sem o tratamento, traz consigo
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resulfados negativos como tfornar o sistema
imunolégico mais fraco e, consequente-
mente o mesmo se forna mais vulnerével
as doencas que se aproveifam da baixa
guarda do organismo, onde o organismo
perde a capacidade de resposta defensiva
contra agenfes como virus, bactérias e en-
fre outros microrganismos. Esses sdo resul
fados causados pela imunodeficiéncia pelo
HIV. A Aids apesar de néo haver cura, mas
hé tratamento que aumenta a sobrevida do
paciente ¢ 16,

Essa enfermidade ndo fem preferencias se
é homem ou mulher, se é adulto ou crianga
ou se & pobre ou rico, pois a aids & um fend-
meno social muito complexo que pode afetar
muitas individuos sem distincdo com as diver-
sas esferas da sociedade’®.

A infrodugGo da terapia  antirretroviral
(TARV) desenvolveu o potencial de fransfor-
mar a Aids em uma doenca crénica, com
possibilidades de controle. Contudo, o HIV/
ADS ainda néo tem cura e a eficicia do
fratamento - depende  necessariamente  da
adesdo & TARV por foda a vida® .

Os avancos dos ARVs contribuiram efefiva-
mente para a redugdo da morbirmortalidade
de HIV/AIDS, alterando a nafureza e a
frequéncia das doengas oportunistas e au-
mentaram significativamente a expectafiva e
qualidade de vida das pessoas vivendo com
HIV/Aids. Entrefanto, surgiram oufros desar
fios, como a adesdo oo tratamento medicor
mentoso ' 1420,

O processo de aceitagdo apés o diagnds-
fico & um processo delicado, o profissiondl
nesse momento deve atuar na consfrucdo de
diglogo com o paciente, levando em consi-
deracdo suas crencas e a sua cultura, fudo
para facilitar a compreenséo acerca do HIV
e a imporfdncia da boa adesdo & TARV. A
demonstragéo de preocupagdo do profissio-
nal para com o paciente, proporcionar um
ambiente acolhedor, sendo prestativo e com-
preensivo para aquilo que é de importancio
para o paciente, dessa forma traz compor-
famentos positivos para a boa adesdo do
paciente'2 3 18,

¢

Os avancos dos
ARVs contribuiram
efetivamente para a
reducdo da morbi-
mortalidade de HIV/

AIDS, alterando

a natureza e

frequéncia das

doencas oportunistas
e aumentaram
significativamente a
expectativa e qualidade
de vida das pessoas
vivendo com HIV/Aids.
Entrefanto, surgiram
outros desafios, como a
adesdo ao fratamento
medicamentoso

)
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£ enome o realce das agdes dos profis-
sionais para a identificagdo dos fatores que
podem influenciar na ndo ou a mé adesdo
oo fratamento {TARV], o profissional deve usar
a sua ferramenta da observagdo, sendo alia-
da a outras ferramentas que podem intervir
significativamente em fatores negativos para
o trafamento do paciente. Dessa forma se
destaca usar essas medidas para favorecer
o fratamento, para trazer resuliados afravés
do tratamento, facilitando a eficécia dos me-
dicamentos e consequentemente & redugdo
da mortalidade e transmissdo do virus'> 12",

ATARV ndo é s6 uma simples ingesido de
medicamentos, ela & muito mais que isso, se
frata de algo mais complexo, vai bem mais
além. A sua importancia é muito grande para
a melhora e qualidade de vida do paciente
e, com isso aumenta fambém sua faxa de
sobrevida. Portanto cada situacdo deve ser
esplanada criteriosamente em questdes de
negociagdes com os pacientes e nGo como
um mero cumprimento de insfrugdes?2 2%,

Aderir co tratomento é deferminante na
mehoria da qualidade de vida e diminuigdo
dos indices de mortalidade, mas constitui
hoje um dos maiores desafios na atengdo
as pessoas vivendo com HIV/Aids, uma vez
que demanda de seus usudrios mudangas
comportamentais, dietéficas, o uso de di-
versos medicamentos por foda a vida, além
da necessidade, por parte dos servigos, de
novos arranjos & oferta de afividades espect
ficas em adesdo? %%

A terapia antirretroviral (TARV] possibilita
a supressdo viral retardando ou evitando o
surgimento da imunodeficiéncia, reduzindo
a quanfidade de cepas no organismo dos
pacientes, diminuindo as chances de se
confrair as famosas doengas oportunisias
que agravam ainda mais a salde dos por
cienfes. Entretanto, é necessario o fratamento
com os ARV de forma infermitente, que dessa
forma de fato, mudou percurso da histéria,
reduzindo a morbidade e a mortalidade dos
pacientes? 2,

Para uma boa efefividade dos resultados
do fratamento é necesscrio sequir a pres
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crigdo fomecida pela equipe de saide o
mais proximo possivel, é importante seguir
as orienfagdes como hordrios, doses e entre
outras orientagdes. Tudo isso confribui para o
controle da doenca e manutengdo da satde.
Com a boa adesdo seguindo todas as orien-
tagdes aumenta a qualidade de vida e reduz
a possibilidade de fransmissGo®' ¥,

Com o avango das pesquisas, o tempo
de vida dos porfadores dessa doenca tem
aumentado significativamente por conta da
adesdo dos antirretrovirais. Ha alguns anos,
o diagnéstico de HIV era considerado uma
verdadeira sentenca de morte. Contudo,
atualmente gragas & eficacia do fratamento,
hé individuos que possuem a infeccdo pelo
virus porém passam anos sem desenvolver
a doenca®* .

A Aids é uma doenca em crescimento,
sendo considerada uma importante questdo
de saide piblica no Brasil e no mundo.
A iniciagéo da TARV, junfamente com as
agdes de prevencdo e controle da infeccdo
pelo HIV, tem gerado alteragdes nas cor
racterfsficas da epidemia. Observase uma
modificagdo na histéria natural da doenca,
passando de um fim lefal rapido com afri-
butos padronizados para uma enfermidade
comro|dve|, com caracteristicas cronicas e
evolugdo prolongada®.

A Aids é o estgio mais avangado da do-
enca que ataca o sistema imunolégico. O
virus HIV afaca as célulos de defesa do nos-
s0 corpo, o organismo fica mais vulnerdvel a
diversas doengas, de um simples resfriado a
infeccdes mais graves como tuberculose ou
cancer 240,

Na década de 90, com o objefivo de
reduzir os efeifos ocasionados pela imunos-
supressdo, foi incorporada o frafamento
a Terapia Antirretroviral (TARV), o que pro-
vocou aumento da qualidade e do tempo
de vida dos pacientes. Atualmente, a TARV
& composta por frés antivirais combinados
com diferentes mecanismos de agdo, con-
siderando uso racional, eficacia, efefivida-
de, toxicidade e comodidade posolégica.
Enfrefanto, a TARV pode provocar uma série

de distrbios mefabdlicos, que reduzem a
adesdo o fratamento®.

Dentre os efeitos adversos referidos pelos
pacientes submetidos & TARV ou identificados
pelos profissionais de salde, encontram-se
rash, ndusea, diarreia, insuficiéncia renal,
perda 6sseq, reagdes adversas do sistema
nervoso cenral, hepatotoxicidade, lipoatro-
fia, hipertrigliceridemia, dislipidemia, resis-
#&ncia & insulina, hepatotoxicidade™.

Antes da TARV. a enfermagem prestava
cuidados para doengas oportunistas somen-
te com paliativos e, quando houve entdo o
surgimenio da TARV com combinagdes me-
dicamentosas, foi possivel inibir a replicagdo
do virus no organismo, preservar a fungdo
imunolégica, reduzir a probabilidade do
surgimento de cepas virais mais resistentes,
e aumentar o fempo e a qualidade de vida
das PVHA®.

O HIV/Aids é uma doenga de nivel pan-
démico, e é um grande problema relacionar
do a saide piblica. Muitos pacientes por
fadores vivem com qualidade de vida, isso
gragas a terapia antirrefroviral (TARV) que faz
com que a carga viral fique exiremamente
baixa e dessa forma ndo dando legalidade
para as doengas oportunistas™.

Mas as reagdes adversas se mostraram
como um grande obstdculo para a ndo
adesdo do tratamento, devido aos efeitos
colaterais como nduseas, vomitos, diarreia,
anorexia, diabetes mellitus, lipodistrofia enfre
outros? *.

As alteragdes metabélicas compreendem
um aumento sérico de lipideos, intolerancia
a glicose, aumento da resisténcia periférica
a insulina e diabetes mellitus, associadas ou
ndo as alteracdes anatdmicas. Ainda como
alteragdes mefabdlicas e graves efeitos ad-
versos, pode-se citar a supressdo da medula
6ssea e/ou anemia hemolitica que é eviden-
ciada nestes pacientes*.

Tendo em vista a complexidade que
concerme o viver com Aids no que se refere o
condicdo crénica, ao uso das medicacdes,
a0 preconceifo e ao esfigma social, salienta-
-se a importancia do cuidado ds pessoas que

ARTIGO

vivem com HIV/Aids, uma vez que a enfer-
magem, como profissdo que visa o cuidado,
deve auxili¢las no processo de enfrentamen
fo da doenca®.

A ndo adesdo ou o tratamento incorrefo
da ferapia antirrefroviral (TARV) aumentam o
nimero de internagdes por doencas opor
funistas, consequentemente, aumentando o
risco de morte de pacientes que estdo com-
promefidos com a doenca, dessa forma é re-
levante para esse processo identificar quais
os principais mofivos da ndo adesdo ou da
adesdo incorrefa do fratamento, e a equipe
multiprofissional inferprefa um papal impor-
fantissimo nesse agdo .

O uso de dlcool por PVHA estd relacionor
do a um pior prognéstico, com aumento da
morbidade e mortalidade, comportamentos
sexuais de alto risco, aceleragdo da pro-
gressGo da doenga, baixa adesdo ¢ ferapia
antirretroviral (TARY), declinio dos linfocitos T
CD4+ e aumento da carga viral, além da
propagagdo da infecgdo pelo HIV, pois pes-
soas alcoolizadas estdo mais propensas @
manterem relagdes sexuais desprotegidas,
favorecendo a transmisso do virus'? 22,

De uma forma gerdl, os métodos mais
ufilizados para observagdo do comporta-
menfo dos pacientes quanto & da utilizagdo
de medicamentos sdo os indirefos, que ndo
fornecem evidancias objefivas de que o me-
dicamento foi consumido, mas empregam
estratégias substitutas, como  entrevisfas,
quesfiondrios, confagem de  comprimidos,
dispositivos microelefrénicos e dados secun-
darios (registros administrativos|?%: 0!,

Portanio o objetivo principal do estudo foi
regisirar os mofivos de abandono aos anfir
refrovirais enfre pacientes infernados em um
hospital referéncia em doengas infecto confa-
giosas do Amazonas.

MATERIAIS E METODOS

Trafouse de um esfudo descritivo, pros-
pecfivo de cardfer quantitativo onde foram
arrebanhadas  amostras de  conveniéncia
composta de informagdes obtidas por meio

- ANTIRRETROVIRAIS
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Rodrigues, S.P.; Nascimento

de enfrevistas no local de infemagdo do pe-
ciente (beirarleito] em convalescéncia pelo
Virus da Imunodeficiéncia Humana- VIH, de
ambos os sexos, maior de 18 anos.
Quando o acompanhante esfava na
enfermaria junfo o paciente, o mesmo
fambém era entrevistado e participava em
todas as efapas da enfrevisia. A coleta de
dados era redlizada somente quando o pes-
quisador visitava a enfermaria. A proposta
foi entrevistar todos os pacientes infernados
nas enfermarias (menos UTI's), tanfo o géne-
ro masculino como feminino, acima de |

M.S.; Dantas,

R.A.; Souza Alves, D.L.; Cordeiro, S.C

anos, portadores de HIV, internado durante
o perfodo proposto pelo estudo e averiguar,
dentre estes, qual abandonou o frafamento
e 0s possiveis mofivos. Foi realizada uma
pequena enfrevista onde o entrevistado res-
pondia algumas perguntas regisiradas em
uma planilha.

Para que outros pacientes que ndo
eram HIV ndo fossem abordados, houve
uma consulta prévia ao prontudrio eletré-
nico Idoctor para se fazer uma listagem,
apenas, com os nomes daqueles que sdo
portadores da Sindrome da Imunodeficién-

Grafico 01: Co-infeccoes que os participantes estavam tratando além do HIV;
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Fonte: dados da pesquisa

Grafico 02: provaveis motivos, que podem ter contribuido para o abandono ao tratamento;
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Problemas Emocionais _
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Fonte: dados da pesquisa

Barbosa, C.D.S
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Fernandes, E.B.; Azevedo, A.P;

cia Adquirida que esfejom internados no
periodo da coleta de dados.

Néo fizeram parte do esfudo individuos
que estavam infernados em convalescéncia
por oufra patologia que ndo seja portador
do virus HIV ou, mesmo sendo portador do
virus do HIV ndo concordou em participar da
pesquisa, que ndo informou, menores de 18
anos, ou que esteja inferado na UTI.

A pesquisa feve inicio apds a aprovagdo
oelo Comité de Efica em Pesquisa (CEP),
de acordo com a resolugdo 466/12 do
Ministério do Satde/CEP sob o CAAE
22462919.2.0000.0005 e Nomero do
Parecer: 3.719.864. Para maior profegdo
do participante da pesquisa, o questiondrio
feve como identificador, apenas um ndmero
sequencial.

A pesquisa foi realizada em um hospital
universitario, ferciario, referéncia em doen-
¢as infectocontagiosas no Amazonas que
fem suas agdes voliadas ao diagnésfico e
fratamento de doencas infecciosas e parast-
frias, com caracteristicas endémicas, emer
genfes e réemergentes na regido.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Foram entrevistados 60 pacientes portado-
res do virus HIV infernados na unidade hospi-
falar onde a maioria {70%) tinha a idade entre
19 a 40 anos, destes, 68,3% eram do géne-
ro masculino, 78,3% eram da capital, 16,6%
oriundos do interior do esfado do Amazonas
e 5% eram de outros estados da Federacdo
Brasileira. Do total, 30% dos pacientes estor
vam em isolamento, sendo que 61,1% era
por tuberculose e 16,6% era por COVID ~
19. Durante a entrevista 68,3% dos pacientes
participantes informaram que, em clgum mo-
mento, por algum mofivo, & descontinuaram o
fratamento e a maioria (24,3%), relatou que o
motivo principal da quebra da sequéncia da
fomada os antirrefrovirais foi por motivos psi-
colégicos (ansiedade, depressdo, vergonha,
baixa autoestimal.

Apesar de a Terapia Antirretroviral Alta-
mente Ativa [HAART) diminuir a probabi-
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lidade de doenca e morte das PVHA, a “

ndo aderéncia ao fratamento € uma pro-
blemdtica alarmante, que confribui para
o surgimento das complicagdes clinicas
da aids, como as doencas oportunistas.
Consequemememe, essa doenca causa
hospitalizagdes prolongadas que compro-
mefem a qualidade de vida das pessoas
e as expdem ainda mais as infeccdes no-
socomiais?.

A tuberculose (TB) tem sido a principal cau-
sa de hospitalizagdo e mortes enfre pessoas
que vivem com o Virus da Imunodeficiéncia
Humana (HIV). A taxa da coinfecgdo por Tv-
berculose no mundo é de 63% em pessoas
que vivem com HIV e a tuberculose confinua
a representar um desafio significativo para a
resposta a epidemia®.

A infeccdo pelo HIV, compromete o siste-
ma imune de maneira sistémica, fomandoa
suscefivel a diversas alteragdes, fais como:
candidiase, herpes virus, maldria, pneumo-
nia, fuberculose, leucoplasia pilosa, sarcoma
de Kaposi, linfoma ndoHodgkin, gengivite
ulcerativa necrofizante aguda e periodontite®.

Entre as dlteragdes mais comuns em po-
cientes com Aids, a foxoplasmose do siste-
ma nervoso cenfral causada pelo profozo-
ario Toxoplasma Gondii se destaca, que é
responsdvel por um grande nimero de focos
cerebrais lesdes. As manifestacdes clinicas
dependem da localizagdo e extensdo do
lesdo, muitas vezes se manifestando como
encefalite difusa, meningoencefalite. Dis-
fungdo motora causada por hemiparesia &
devido & fraqueza muscular, controle motor,
equilfbrio, sensorial déficit e anormalidades
do t6nus postural®4%.

A tuberculose (TB) tem
sido a principal causa
de hospitalizagdio e
mortes entre pessoas
que vivem com o Virus
da Imunodeficiéncia
Humana (HIV). A taxa
da coinfecgdio por
Tuberculose no mundo
é de 63% em pessoas
que vivem com HIV e a
tuberculose continua a
representar um desafio
significativo para a
resposta a epidemia

2/

Quadro 01: Relatos dos participantes informando sobre o apoio familiar a sua condicdo patolégicas.

Receberam apoio desde o dia que souberam de seu diagnostico “

Nunca receberam apoio, mesmo os familiares sabendo de seu diagndstico

Que recebem apoio somente de amigos

ARTIGO

O gréfico 02 destacarse como um desafio
o alcance e manutencdo de niveis dfimos de
adesdo & TARY, em decorréncia de barreiras
individuais, sociais e sistémicas que dificul
fam esse processo.

Estudos apontam que apesar da disponibi-
lidade de férmacos para o tratamento antirre-
froviral, observam-se dificuldades na adesao
& ferapia e faxas de prevaléncia de ndo ade-
sdo que variam de 51,3%1,5 0 25% *7 2.

Outros esfudos  relatam  infercoréncias
como elementos que inferferem na adesdo
& ferapia: efeitos colaterais; condigdes finan-
ceiras; quantitativo de medicamentos e com-
plexidade terapéutica; impacto nas afivida-
des de vida didria; suporte social; problemas
emocionais; uso de drogas; organizagdo
dos servicos de saide e a inferacdo com os
profissionais de acompanhamento 192340

No campo da sadde interessa muito, por
exemplo, compreender o abandono de de-
terminadas ferapéuticas o ndo seguimento de
orienfagdes médicas e prdticas prejudiciais
a salde. Ao fomecer elemenfos para esse
entendimento, a perspectiva sécio esfrutural
nos auxilia a reconhecer que as pessoas se
consfituem de diferentes formas nos varios es-
pagos que ocupam, e que, portanto, neces-
sitam ser compreendidas “em contexio”, na
expressdo de seus comportamentos, hdbitos,
crencas e culturas®.

Sabese que o recebimento do diagnéstico
positivo para o HIV ocasiona intenso impacto
desencadeando reagdes e uma combinacdo
de sentimentos negativos afrelados & ideia
de morte/ finitude, tomando-se uma preocu-
pacdo impactante, j& que acomete o sistema
fisiolégico e psicolégico, fanfo da pessoa

11,6

1,6

Fonte: dados da pesquisa
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poriadora da doenca quanto da familia que
estd direfamente envolvida no cuidado a esse
individuo, afingindo grandes proporgdes, se-
jam sociais, religiosas, éficas ou morais' > 22,

Além da dedicagdo dos profissionais e
as medidas de confrole e fratamento que é
fotalmente gratuito, buscase compreender
qual a questdo que leva o individuo a ndo
querer ou dar continuidade o fratamento,
abandonar, qual @ sua percepgdo diante a
doenca no dmbito familiar e social, mesmo
compreendendo que muitas vezes a doen-
¢a surge no auge de sua vida e que afeta
ndo s6 sua vivéncia, mas a de fodos que o
rodeiom? %,

Sdo varios os fatores que influenciam o
modo de enfrentar esta situacdo, sdo eles:
o estdgio da vida familiar, o papel desem-
penhado pela pessoa doente na familia, as
implicagdes que o impacio da doenga cav-

sa em cada elemento da familia e o modo
como estd se organiza durante o perfodo da
doenca. E é esse impacto causado no siste-
ma familior do individuo com doenca croni-
ca, como os sentimentos, responsabilidades,
problemas familiares decorrentes, grau de
dependéncia do individuo doente, mudan-
cas no cotidiano, dentre outros2 %',

A Aids fez e ainda faz muitas vitimas, ndo
s6 no Brasil, mas no mundo todo. Hoje se
sabe que a TARV proporciona aos pacientes
maiores expeciativa de vida, mas pode fam-
bém causar algumas doencas 2 2 %,

Ainda sdo persistentes diversas situagdes
clinicas indesejaveis que requerem a hospita
lizagdo desses individuos e que os expdem &
microbiofa nosocomial. Dentre as principais
causas de hospitalizagdo de PVHA estdo:
doencas gasirintestinais, infecgdes bacterior
nas e doengas cardiovasculares. O processo

Grafico 03: Numero de internacées em virtude do abandono do tratamento
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Fonte: dados da pesquisa

. Rodrigues, S.P.; Nascimento, M.S.; Dantas, R.A.; Souza, A.M.; Alves, D.L.; Cordeiro, S.C.; Barbosa, C.D.S.; Fernandes, E.B.; Azevedo, A.P;
Motivos de abandono aos antirretrovirais enfre pacientes internados em um hospital de referéncia em doengas infecto confagiosas do Amazonas

de hospitalizagdo demanda infervencdes
que contribuem para a alteragdo na micro-
biota natural da pessoa hospitdlizada, seja
por causa dos agravos & sadde, como doen-
cas sistémicas, seja pelo uso de medicamen-
fos, seja por procedimentos invasivos ou pela
contaminacdo local'% 27,

CONCLUSAO

Sabese que o diagnéstico precoce e
um frafamento efefivo é de grande impor-
fdncia, pois se trala de uma doenca de
grande potencial de lefalidade e se ndo
frafada ou tratada de maneira erénea
pode desencadear complicagdes decorren-
fes das doencas oportunistas, que sdo as
principais responsveis pela recorréncia de
admissGo hospitalar e alfo percentual de
morte. As mais habituais sdo pneumonia,
fuberculose, sarcoma de Kaposi, linfomas,
complicagdes cardiovasculares e neurolé-
gicas. Pacientes portadores do virus HIV
que suspendem o uso dos antirretrovirais
podem provocar uma aceleragdo do curso
natural da doenga. Mesmo a interrupgdo
fempordria do tratamento nGo é indicada
por médicos, que afirmam que o virus pode
se fornar resistente aos remédios quando o
uso ndo € feifo da forma indicada. Neste
estudo, viuse que alguns pacientes justifi-
caram a descontinuidade do frafamento in-
formando que foi ordem médica contudo, a
orientagdo que hoje prevalece é a de ndo
suspender o fratamento mesmo quando hé
acompanhamento médico e a carga viral
do paciente é indetectavel. M
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