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RESUMO

A tuberculose (TB) é considerada uma patologia infectocontagiosa, tendo como foco
de transmissédo o ar, causada pela bactéria Mycobacterium tuberculosis, em que
causa lesbes nomeadas como tubérculos, eleita como uma enfermidade de
problema de saude publica. O objetivo do presente estudo € identificar a relagéo
existente entre a coinfecgao tuberculose-HIV, com os potenciais que evidenciam tal.
A metodologia utilizada foi uma revisao bibliogréafica, pura e qualitativa, através de
buscas na base de dados do Google Académico, SciElo e Pubmed, nos anos de
2007 e 2022. Entretanto, cabe destacar que pacientes positivos sdo mais propicios a
adquirir TB, porém ha tratamento para a doenga ap6s o diagnostico da mesma e que
tal é feito com intervencéo farmacolégica. Por fim, conclui-se o rastreio de individuos
positivos € o0 essencial para que ocorra o controle adequado da situagao.

PALAVRAS-CHAVES: Tuberculose; Infecgbdes por HIV; Coinfeccao.

INTRODUGCAO
A Tuberculose (TB) € uma doenca infectocontagiosa grave, transmitida pelo

ar e causada pela bactéria Mycobacterium tuberculosis, conhecido como bacilo de
Koch, nome este dado em homenagem ao seu descritor Robert Koch, bacteriologista
alemao, em 1882. (LEMOS, 2008)
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Tal acomete principalmente os pulmbdes e o termo tuberculose se origina do
fato da doencga causar lesées denominadas tubérculos e essa enfermidade continua
sendo um sério problema de saude publica devido a probabilidade de o individuo se
infectar, e da mesma evoluir para doengas mais graves. (LEMOS, 2008)

Nao se pode falar em tuberculose sem mencionar dados epidemioldgicos,
visto que tal € uma doenca altamente presente na populagcdo mundial, e dessa
forma, Macedo et al. (2021), diz que é estimado existir um terco de tal infectada pelo
bacilo da tuberculose e que destas, 30 milhdes de pessoas morrerdo nos proximos
10 anos. Em outra perspectiva, encontra-se em destaque maior prevaléncia da TB
em populagdes que se encontram em situagdes de vulnerabilidade social, como a
questao socioecondmica. (BASTOS et al., 2019)

Entre as formas clinicas da doencga, pode-se destacar a forma pulmonar, que
€ considerada a mais frequente delas, e a forma extrapulmonar, caracterizada pela
colonizagéo de outros 6rgaos, também, pela bactéria. (JAMAL, MOHERDAUI, 2017.
De tal maneira, esse quadro clinico € mais comum em pessoas consideradas
imunocomprometidas, como em infecgdes pelo HIV, sendo essa associagdo uma
das coinfecgdes mais comuns. (MACEDO et al., 2021)

Desta forma, o presente estudo objetiva identificar a relagdo existente entre a
coinfeccao tuberculose-HIV, com os potenciais que evidenciam tal. Entretanto, ha
uma lacuna existente perante o niumero de publicagdes bibliograficas, sendo de tal
forma, prejudicial ao estudo.

Visto isso, possui uma relevancia de cunho social, tendo como base os
numeros epidemiolégicos apresentados em pesquisas bibliograficas feitas, prezando

por um melhor progndstico da patologia.

METODOLOGIA
Trata-se de uma pesquisa de revisdo bibliografica pura e qualitativa, que

conforme John W. Creswell e J. David Creswell (2021), é considerada como um
estudo que contribui para a sustentagdo de atitudes e melhorias nas atividades
rotineiras, proporcionando aprofundamento em determinado assunto, sendo um
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modo de pesquisa fundamental, visto a dimensao da importancia na qualidade da
assisténcia oferecida.

De tal modo, as buscas foram feitas mediante um levantamento bibliografico,
realizado através da base de dados do Google Académico, SciElo, Pubmed, em,
jornais, como Jornal Brasileiro de Pneumologia, revistas, como Revista prevengao
de infecgdo e saude, Revista de Saude Publica, e o Plano Nacional pelo Fim da
Tuberculose como Problema de Saude Publica, entre os anos de 2007 e 2022, com
o intuito de compreender as questdes sobre a coinfecgao entre HIV e Tuberculose.

Sendo assim, a busca foi realizada nos presentes descritores: “Tuberculose”,
‘Infecgdes por HIV”, “Coinfecgdo”. Os critérios para sele¢do de artigos foram
englobados o periodo de publicagédo selecionado e a lingua portuguesa. Foram
excluidos trabalhos que nao apresentavam como assunto principal a tematica
buscada. Os dados foram pesquisados no periodo de junho e julho de 2022, com

auxilio dos descritores.

RESULTADO E DISCUSSOES
Pode-se inferir que segundo Carvalho et al. (2022), a tuberculose esta entre

as trés doencgas oportunistas de maior frequéncia em pessoas infectadas pelo virus
da imunodeficiéncia humana (HIV). Entretanto, a infecgédo por tal € um dos principais
fatores de risco para o desenvolvimento da TB, em que evidéncia frequentemente
um dos principais problemas de saude e causa de morte em todos os continentes.
(ALCALDE et al., 2018)

Dessa maneira, uma pessoa infectada com HIV, possui o seu sistema imune
comprometido, o que torna propicio para o desenvolvimento de novas doencas
infecciosas, o que facilita o desenvolvimento de TB primaria e a disseminacao
hematogénica do bacilo, o que permite uma possibilidade de reativagdo enddgena.
(COSTA et al., 2013)

Logo, tal € de forma oportunista, atuando na reducdo da contagem de
linfocitos TCD4 e, consequentemente, aumentando a carga viral nessas pessoas.
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Tal fendmeno é conhecido como transativagao heterdloga e é causado por agéo
direta do Mycobacterium tuberculosis. (MACEDO et al., 2021)

Entretanto, tém-se que o bacilo da tuberculose & considerado um patégeno
intracelular aerobico, necessitando de oxigénio tanto para crescer, quanto para se
multiplicar, possuindo viruléncia variavel. (COSTA et al., 2013).

Quando se fala de TB, pode-se inferir dois tipos, que apesar das diferencas
clinicas, o diagnéstico de ambas, ndo se difere. A tuberculose extra pulmonar e a
tuberculose pulmonar, possuem um diagndstico constituido por radiografia de térax,
baciloscopia e cultura do escarro, associados a cultura de urina e sangue. O
tratamento, em contrapartida, apresenta alguns detalhes que merecem atencéo,
como a associacdo medicamentosa para a resolugdo e/ou controle de ambas
infeccdes. (DOS SANTOS JUNIOR, ROCHA, DE LIMA SOARES, 2019)

Costa et al. (2013) diz que a forma clinica da patologia, € conhecida como
primaria, podendo acometer qualquer 6rgado ou sistema. Tem-se que os tipos de
tuberculose primaria, sendo essas contemporaneas ao complexo primario,
geralmente sao ganglionares, ou, até mesmo, com envolvimento dos pulmdes. Vale
destacar que o comprometimento pulmonar pode assumir diferentes formas clinico-
radiolégicas, como: pneumodnicas, bronco-pneumodnicas, cavitarias ou atelectasicas.

Vale ressaltar sobre a via de infeccdo, que na maioria dos casos é a
inalatéria, em que o individuo portador de lesdo pulmonar, permite, ao tossir ou ao
falar, eliminar uma carga bacilar diluida em um aerossol no ar ambiente. (COSTA et
al., 2013)

Como destaque do tratamento, tem-se a rifampicina, que apesar de ser o
destaque, ndo deve ser associada com frequéncia a terapia antirretroviral, visto que
a terapia para o controle do HIV pode aumentar a resposta ao teste purified protein
derivative (PPD), conhecido como teste cutaneo de derivado de proteina purificada,
em que determina se vocé possui a tuberculose. (LEMOS, 2008; JAMAL,
MOHERDAUI, 2007)

Esse teste é utilizado na avaliagdo da imunidade celular como auxiliar no
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diagndstico de infeccdo pelo Mycobacterium tuberculosis. Sendo assim, este
medicamento pode influenciar na quantidade de linfécitos TCD4 presentes no
sistema imune do paciente, porém o nivel de CD4 pré-tratamento e seis meses
apos, € importante para analise do tratamento da TB. (LEMOS, 2008; JAMAL,
MOHERDAUI, 2007)

Apos confirmacdo diagnostica da TB, deve-se testar os pacientes para
infeccdo pelo HIV e, naqueles com fatores de risco de hepatite B ou C, deve-se
testar para os respectivos virus. (LEMOS, 2008) A adesdo do paciente ao primeiro
tratamento de TB é importante, a fim de se evitar a selegcao de cepas resistentes aos
medicamentos convencionais, e de maneira analoga faz-se essa recomendacao de
qualidade de logistica aos gestores e técnicos de todos os ambitos administrativos.
(JAMAL,MOHERDAUI, 2007)

Os individuos que apresentam lesdes cavitarias pulmonares sdo em grande
parte a fonte de infecgdo para as outras pessoas, considerando o alto numero de
bactérias presentes na lesdo. (MACEDO et al., 2021) A suspeita de TB deve ser
avaliada em pacientes com febre, tosse por mais de 2 a 3 semanas, sudorese
noturna, perda ponderal e/ou linfadenopatia, além de pacientes com possivel
exposicao a tuberculose (p. ex., via membros da familia, amigos ou outros contatos
infectados; exposigdo institucional; ou viagem para areas onde a tuberculose é
endémica). (ALCALDE et al., 2018)

A OMS (Organizagao Mundial da Saude), estima que cada paciente nao
tratado para TB possa infectar entre 10 e 15 pessoas por ano, no entanto, a maioria
das pessoas infectadas nao desenvolve a doenca ativa, e, portanto, nao apresentam
diagndstico. (BASTOS et al., 2019)

Além disso, o HIV aumenta a probabilidade de acontecer a transicao da forma
latente da TB para a forma ativa, e, um dos métodos de protecdo imune contra a
progressdo da doenga é através da apoptose, essa conhecida como morte celular

programada, em que a célula, com destino a destrui¢céo, ativa previamente enzimas
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que irao quebrar o DNA e, também, as proteinas nucleares e citoplasmaticas.
(MACEDO et al., 2021)

Porém, individuos com coinfecgdo, o mecanismo de apoptose dos
macrofagos alveolares encontra-se comprometido, existindo a persisténcia do
Mycobacterium tuberculosis no interior das células e piora significativo no quadro da
patologia. (MACEDO et al., 2021)

Tradicionalmente, a baixa escolaridade € influente para o agravamento das
doencgas, tendo em vista que um baixo nivel de instrugcdo acarreta, automaticamente,
baixo acesso a informacdo sobre os servicos de saude e em desconhecimento
acerca de sintomas e sinais classicos de diversas comorbidades. (BASTOS et al.,
2019)

Dessa maneira, encontra-se a coinfecgdo tuberculose-HIV como agente
propiciador de alavancar a taxa de morbidade e mortalidade, interligada a
tuberculose. (ALCALDE et al., 2018)

CONCLUSAO
Considerando a elevada transmissibilidade do bacilo de Koch, principalmente,

na doenga ativa, e o aumento do numero de casos de HIV, um programa de controle
factual na coinfecgao HIV/TB deve ser implementado em diferentes areas da saude:
vigilancia epidemioldgica, assistencial e programatica.

Algumas agbes sao de extrema importancia, dentre as quais: a instituicdo da
terapia antirretroviral e a quimioprofilaxia (diagndstico e tratamento) da infecgéo
tuberculosa latente em individuos infectados pelo HIV. Essa medida € importante,
pois a terapia antirretroviral, € um dos fatores de prote¢cdo mais efetivos contra o
desenvolvimento de TB-doenga em individuo coinfectado pelo HIV e pelo
Mycobacterium tuberculosis.

Além disso, o rastreio dos individuos HIV positivo € essencial, visto que, o

diagndstico precoce, permite 0 emprego da terapia antirretroviral e assim a
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manutengdo da imunocompeténcia, e, consequentemente, redugcdo dos casos

graves de TB.
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