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RESUMO

Introducdo. O Papilomavirus Humano (HPV) € o agente etioldgico de uma das mais
frequentes infeccBes sexualmente transmissiveis, cuja incidéncia € crescente entre
adolescentes e pacientes vivendo com o Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV). E
estabelecida a correlacdo entre a infec¢do por HPV e HIV, contudo, cabe analisar que
fatores influenciam positivamente o risco de coinfec¢do dentre o grupo de mulheres
infectadas. Objetivos. Avaliar a associacdo e estimar o grau de correlacdo de fatores de
risco para a infeccdo pelo HPV, em mulheres vivendo com o HIV em Jodo Pessoa, PB.
Métodos. Realizou-se um estudo transversal em um hospital de referéncia em
infectologia, em Jodo Pessoa, Paraiba, incluindo 824 mulheres com confirmagéao
diagndstica de infeccdo por HIV, em acompanhamento. A coleta de dados foi conduzida
por instrumento de registro de informagdes dos prontuarios, e os fatores associados foram
analisados por meio da analise de Regressdo de Poisson com variancia robusta. Avaliou-
se a associacao entre infeccdo por HPV e varidveis sociodemograficas, comportamentais
e terapéuticas atreladas ao uso de terapia antirretroviral. Resultados. A prevaléncia de
HPV na amostra de mulheres vivendo com HIV foi de 20,1%. As pacientes com carga
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viral detectavel apresentaram cerca de 5 vezes mais chance de infeccdo pelo HPV (RP =
4,76), enquanto a contagem elevada de células CD4 foi identificada como fator de
protecdo para a infeccdo (RP = 0,05 IC 95% 0,07-0,40). Por outro lado, o uso de
preservativos e 0 nimero de parcerias sexuais ndo demonstraram correlagdo com a
prevaléncia de HPV. Conclus&o. Nas mulheres vivendo com HIV analisadas, a carga viral
aumenta em quase 5 vezes a chance de infeccdo pelo HPV, ao passo que a contagem
elevada de células CD4 diminui essa possibilidade. Diante isso, 0 aumento do risco da
populacédo quanto a coinfec¢do HIV-HPV pode justificar a necessidade de rastreamento,
deteccdo precoce e tratamento oportuno do HPV, nas mulheres vivendo com HIV.

Palavras-Chave: Infecgdes por Papillomavirus, Infecgdes por HIV, Coinfecgéo.

ABSTRACT

Introduction: Human Papillomavirus (HPV) is the etiologic agent of one of the most
frequente sexually transmitted infections, whose incidence is increasing among
adolescentes and patients living with the Human Immunodeficiency Virus (HIV). The
correlation between HPV and HIV infection is established, however, it is worth analyzing
which factors positively influence the coinfection risk in infected women. Objective: To
assess the association and estimate the correlation of risk factors for HPV infection in
women living with HIV in Jodo Pessoa, PB. Methods: A cross-sectional study was carried
out at a reference hospital in infectious diseases, in Jodo Pessoa, Paraiba, including 824
women with diagnostic confirmation of HIV infection, in follow-up. Data collection was
carried out by means of the registry of information of the medical records, and associated
factors were analyzed using Poisson Regression analysis with robust variance. The
association between HPV infection and sociodemographic, behavioral and therapeutic
variables related to the use of antiretroviral therapy was evaluated. Results: In the sample
of women living with HIV, HPV prevalence was estimated at 20.1%. The patients with a
detectable viral load were about 5 times more likely to be infected by HPV (PR = 4.76),
while a high CD4-cells count was identified as a protective factor for infection (PR =
0.05; 95% CI 0.07-0.40). However, use of condoms and sexual partners number
demonstrate no correlation between the prevalence of HPV. Conclusion: In women living
with HIV analyzed, the viral load increases by almost 5 times the chance of HPV
infection, while the high CD4-cell count decreases this possibility. Thus, the increased
risk related to HIV-HPV coinfection may justify the need for screening, early detection
and timely treatment of HPV in women living with HIV.

Keywords: Papillomavirus Infections, HIV Infections, Coinfection.

1 INTRODUCAO

O Papilomavirus Humano (HPV) € o agente etiologico de uma das mais frequentes
infeccOes sexualmente transmissiveis (ISTs). A sua incidéncia é crescente, sobretudo em
adolescentes e pacientes infectados pelo virus da imunodeficiéncia humana (HIV), o que
demonstra grande relevancia na saude publica, especialmente por ser considerado um dos

maiores cofatores de cancer de colo uterino. Estimativas apontam que 70% de todos os
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canceres cervicais do mundo sé&o provocados pelos HPV do tipo 16 e 18 (VARGENS;
SILVA; GIRIANELLI, 2013).

A transmissdo do HPV ocorre por contato direto da pele ou mucosa, a partir da
infiltracdo nas células metaplasicas ou basais do epitélio pavimentoso, por relacbes
sexuais desprotegidas, por outros meios de contato, como objetos compartilhados e
instrumentos ginecoldgicos contaminados, e durante o parto (CAMPOS; SOUZA,;
PRATA, 2016). A infeccdo por HPV é frequentemente transitoria, e a sua persisténcia
depende do processo de expressao, integracao e replicacdo dos genes do HPV bem como
de desequilibrio de genoma e mecanismos imunocompetentes do hospedeiro (CRUZ;
MELO, 2010; VAZ et al., 2011).

Estima-se que o HPV sera prevalente em mais de 50% das mulheres de vida sexual
ativa, das quais 80% terdo contato com o virus até a faixa etaria de cerca de 50 anos, mas
persistindo apenas em 3% nesta idade (ROSA et al., 2009). Os fatores de risco para a
infecgdo por HPV incluem nimero de parceiros sexuais, idade do inicio da atividade
sexual, tabagismo, uso de anticoncepcional oral, imunodepressao, paridade e outras ISTs,
como clamidia, herpes genital e infeccdo por HIV (TEIXEIRA et al., 2016; CECCATO
et al., 2015).

A relagéo entre HIV e cancer de colo uterino foi investigada pela primeira vez em
1988. Desde entdo, pesquisadores tém analisado a triade infeccdo viral HIV/HPV-
neoplasia-imunossupressao e mostram que a prevaléncia e a persisténcia do HPV
aumentam com supressdo imunoldgica, aumento da carga viral e diminuicdo de células
CD4 em pacientes HIV positivos (COELHO et al., 2004).

Em 2017, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) apresentou uma estimativa de
54,6% de prevaléncia de HPV em jovens. Quanto aos pacientes com HIV, as taxas de
prevaléncia de HPV sdo variaveis, de 23,8% a 54,6% e 72,2% a 90,2%, em mulheres
negativas e positivas para o HIV, respectivamente (TEIXEIRA et al., 2016; CECCATO
et al., 2015). Como a faixa etéaria, as vias de transmissdo e os fatores de risco para a
transmissdo do HIV e do HPV sdo fortemente convergentes, é indubitavel a evidéncia
potencial da elevacédo do risco para a coinfec¢do HIV-HPV (MOURA; COSTA, 2014).

Em virtude do grave e progressivo comprometimento imunoldgico decorrente da
infeccdo pelo HIV, h& uma predisposi¢éo dos individuos a infecgdo persistente pelo HPV
e com maior nimero de tipos oncogénicos, 0 que aumenta a incidéncia do cancer cervical
(CORREA et al., 2009).
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Dessa forma, considerando a magnitude da problemaética sobre a coinfeccéo entre
HIV e HPV, faz-se necessério analisar as bases conceituais, clinicas e epidemioldgicas
imbricadas nessa relagcdo, sobretudo no intuito de compreender se o HIV aumenta a
suscetibilidade para a infeccdo pelo HPV, ou se altera as associacdes entre 0s tipos
especificos de HPV e a doenca cervical amplamente notificada na populacdo geral
(FEDRIZZI etal., 2011). Nesse sentido, investigacdes sobre a ocorréncia da infeccao pelo
HPV em mulheres HIV positivo permitem a proposicdo de estratégias eficientes e
eficazes para a prevencdo e o tratamento de pacientes acometidos e/ou expostos ao risco,
norteando politicas pablicas. Logo, o objetivo do presente estudo € estimar os fatores
associados a infecgdo pelo HPV em mulheres infectadas pelo HIV na Paraiba.

2 METODOLOGIA

Realizou-se um estudo transversal no Complexo Hospitalar Clementino Fraga
(CHCF), localizado no municipio de Jodo Pessoa, capital do estado da Paraiba. A
instituicdo pertence a Rede Estadual de Saude especializada em atendimento e tratamento
de doencas infectocontagiosas, sendo referéncia para a populacédo de todo o estado.

A populagdo do estudo foi levantada por meio dos prontuarios de mulheres
acometidas por infec¢do pelo HIV, de 2011 a 2016, no ambulatério do CHCF. Para a
identificacdo do universo populacional, foi consultada a base de dados do Servigo de
Arquivamento Médico e Estatistico da Institui¢cdo, organizado no ano de 2011, o que
justifica o recorte temporal selecionado para a coleta de dados. Para a selecdo de
prontuarios, foram considerados os critérios de inclusdo: confirmagdo diagndstica de
infeccdo HIV; inicio do acompanhamento no CHCF minimo de 06 meses; sexo feminino;
e informacGes completas e legiveis no prontuario. A populagédo de estudo foi composta
pelos prontuérios de 824 mulheres. Nesse periodo, em toda a Paraiba, segundo o Sistema
de Informacéo de Agravos de Notificacdo (SINAN), foram diagnosticadas 984 mulheres
com HIV, o que elucida a relevancia desse hospital para realizar o estudo.

Como instrumento de coleta de dados, utilizou-se um questionario, e o conjunto
de variaveis de interesse foi selecionado com base em evidéncias cientificas quanto a
prevaléncia e aos fatores associados ao HPV entre mulheres (CRUZ; MELO, 2010;
CECCATO et al., 2015; CORREA et al., 2009). Desse modo, foram coletados dados
sociodemogréficos, comportamentais e terapéuticos relacionados a infecgdo pelo HIV.

De acordo com os dados obtidos nos prontuarios, foram coletadas informacgoes

sociodemogréaficas (faixa etaria, estado civil, cor da pele e procedéncia) e
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comportamentais/terapéuticas, como: numero de parceiros, idade da primeira relacdo
sexual, uso de preservativos, uso de cigarro, uso de alcool e terapia antirretroviral. As
mulheres examinadas por ginecologista realizaram citologia oncoética e colposcopia e,
mediante identificacdo de alteracdo, foram submetidas a biopsia, a fim de se obter o
diagnostico de neoplasias intraepiteliais ou HPV.

Ainda, foram analisadas as varidveis: uso de antirretrovirais, carga viral e
contagem de células CD4, na data do exame ginecoldgico, com indicadores categorizados
conforme o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para Manejo da Infeccéo pelo
HIV em Adultos (BRASIL, 2018). Para as mulheres com mais de um exame ginecoldgico
em momentos diferentes, foi considerado o resultado mais grave, justificado pelo
interesse em identificar a prevaléncia de HPV. Foram consideradas positivas aquelas com
verrugas, alteracdo clinica do HPV, citologia e/ou bidpsia com HPV, lesGes intraepiteliais
de alto e baixo grau e cancer cervical.

O banco de informagdes foi construido em uma planilha do software Excel 2010
a partir das respostas preenchidas por meio dos prontuérios das mulheres e conforme os
itens contidos no questionario. A partir do agrupamento das informacdes, foi feita a
andlise descritiva dos dados, utilizando medidas simples de frequéncia absoluta (f) e
relativa (%) para os dados sociodemograficos e comportamentais. As associagdes entre
as variaveis foram calculadas pelo Teste de Qui-quadrado de Pearson e Exato de Fisher.
A analise de Poisson com variancia robusta foi realizada, considerando as variaveis que
apresentaram p<0,20 na andlise bivariada. Foi mantido no modelo final aquelas que
apresentaram p<0,05 ou que ajustaram as demais variaveis em pelo menos 10%. Todas
as analises foram realizadas com nivel de significancia de 5%, com o Pacote estatistico
Stata 12.0.

Todas as medidas metodoldgicas e normativas foram asseguradas conforme
regulamenta a Resolucdo 466/2012 do Conselho Nacional de Saude. O estudo foi
autorizado pelos 6rgdos responsaveis do CHCF e aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Catolica de Santos, conforme parecer n° 2.281.550 (BRASIL,
2012).

3 RESULTADOS
A maioria das mulheres encontrava-se na faixa etaria de 25 a 59 anos, e a maior
parte referiu ser solteira e se autodeclarou de cor parda. Quanto a procedéncia, 43% delas

eram do interior do estado da Paraiba, seguidas por 33% de Jodo Pessoa (Tabela 1).
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Tabela 1 — Frequéncia absoluta e relativa das variaveis sociodemograficas de mulheres HIV positivo
acompanhadas no CHCF, Jodo Pessoa — PB, 2018 (n=824).

Variéveis n %
Faixa etaria
15a24 27 3,28
25a59 739 89,68
> 60 58 7,04
Estado civil
Solteira 434 52,67
Casada/unido consensual 302 36,65
Vilva/divorciada 77 9,34
N&o respondeu 11 1,33
Cor da pele
Branca 170 20,63
Parda 554 67,23
Preta 91 11,04
Sem resposta 9 1,09
Procedéncia
Jodo Pessoa 273 33,13
Grande Joo Pessoa 121 14,68
Interior da Paraiba 356 43,2
Outros locais 74 8,98

TOTAL 824 100,0

Sobre a caracterizagdo comportamental, observou-se que a maioria referiu ter 3
ou mais parcerias sexuais na vida. Quanto a idade da primeira relacdo sexual, 23,18% das
mulheres apontaram o inicio da vida sexual apds os 15 anos de idade. Por sua vez, a maior
parte relatou “nunca” ter usado preservativos durante o ato sexual (Tabela 2).

No que diz respeito as variaveis relativas ao estilo de vida, como uso de cigarro e
de bebidas alcoolicas, notou-se que a maioria ndo fumava nem bebia. Sobre o uso de
contraceptivo oral, a maior parte das mulheres referiu ndo fazer uso. Ja na investigacéo
sobre o uso de terapia antirretroviral, 90% das mulheres encontravam-se em tratamento.

Quanto a contagem de células CD4, 44,05% das mulheres apresentaram quantitativos

Brazilian Journal of Health Review, Curitiba, v.4, n.4, p.17802-17819 jul./aug. 2021



Brazilian Journal of Health Review | 17808
ISSN: 2595-6825

acima de 500 células/mm?, e, sobre a avaliacéo da carga viral, 44,54% apresentaram carga
detectavel, e 40.41%, sem informacdo (Tabela 2).

Tabela 2 — Frequéncia absoluta e relativa de variaveis relativas a praticas, condicdo imunoldgica e uso de
antirretroviral de mulheres HIV positivo acompanhadas no CHCF, Jodo Pessoa — PB, 2018 (n=824).
Variaveis n %

Numero de parcerias sexuais

Um 28 34

Dois 118 14,32
Trés ou mais 649 78,76
Sem informacéo 29 3,52

Idade da primeira relacéo sexual

<15 anos 106 12,86
> 15 anos 191 23,18
Sem informacéo 527 63,96

Uso de preservativo

Sempre 4 0,49
As vezes 289 35,07
Nunca 517 62,74
Sem informacéo 14 1,7

Uso de cigarros

Né&o 701 85,07
Sim 103 12,5
Sem informacéo 20 2,43
Uso de alcool

Né&o 655 74,49
Sim 149 18,08
Sem informacéo 20 2,43

Uso de contraceptivo oral

Né&o 546 66,26
Sim 20 2,43
Sem informacéo 258 31,31

Uso de terapia antirretroviral

Né&o 73 8,86
Sim 743 90,17
Sem informacéo 8 0,97
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Contagem de células CD4 (células/mm?)

<200 190 23,06
200 e 349 126 15,29
350 e 499 145 17,6
500 e mais 363 44,05
Carga viral
Indetectavel 124 15,05
Detectavel 367 44,54
Sem informacéo 333 40,41
TOTAL 824 100,0

Na Tabela 3, observa-se que 9,22% das mulheres HIV positivas apresentaram
também a infeccdo pelo HPV. Entretanto, a auséncia de informacao ocorreu em metade
das pacientes. Considerado apenas as mulheres HIV positivas que foram ao ginecologista,
a taxa de prevaléncia do HPV foi de 20,1%. Para os casos HPV-positivo identificados,
foi realizada a avaliacdo dos tipos de lesdes desenvolvidas nas mulheres. Dentre as
mulheres com diagndéstico positivo para o HPV, 67,11% demonstraram a presenca de
neoplasia intraepitelial cervical (NIC) de baixo grau, e 26,32%, de alto grau. Apenas

6,58% das mulheres apresentaram lesdo do tipo verruga.

Tabela 3 — Frequéncia absoluta e relativa da infeccéo pelo HPV e distribuicdo dos tipos de lesdes entre o0s
casos confirmados de HPV em mulheres HIV positivo acompanhadas no CHCF, Jodo Pessoa — PB, 2018
(n=824/n=76).

Variavel n %
Infeccao pelo HPV
Néo 302 36,55
Sim 76 9,22
N&o informado 446 54,13
TOTAL 824 100,0

Tipos de lesdes do HPV entre os positivos

Verruga 5 6,58
Neoplasia de baixo grau 51 67,11
Neoplasia de alto grau 20 26,32
TOTAL 76 100,0
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Ao comparar as mulheres com e sem HPV, observou-se maior proporcdo de
infeccdo dentre aquelas com carga viral detectavel e com menor CD4. As demais

variaveis nao apresentaram diferencas estatisticamente significativas (Tabela 4).

Tabela 4 — Frequéncia absoluta, relativa e Qui-quadrado entre a infeccdo pelo HPV e os fatores
sociodemograficos, relativos a préaticas, condicdo imunoldgicos e uso de terapia antorretroviral de mulheres
HIV positivo acompanhadas no CHCF, Jodo Pessoa — PB, 2018 (n=378).

Infeccdo pelo HPV

Variaveis Negativo Positivo p-S\/Igior
n % n %

Faixa etéria
15a24 6 1,99 3 3,95
25a59 277 91,72 68 89,47 0,6
> 60 19 6,29 5 6,58
Estado civil
Solteira 167 55,3 43 56,58
Casada/unido consensual 106 35,1 24 31,58 0.45
Vilva/divorciada 25 8,28 6 7,89 ’
N&o respondeu 4 1,32 3 3,95
Cor da pele
Branca 67 22,19 17 22,37
Parda 198 65,56 47 61,84 0.789
Preta 33 10,93 10 13,16 '
Sem informacao 4 1,32 2 2,63
Procedéncia
Jodo Pessoa 102 33,77 22 28,95
GJP 38 12,58 13 17,11 0665
Interior da Paraiba 128 42,38 31 40,79 '
Outros locais 34 11,26 10 13,16
NUmero de parcerias sexuais
um 14 4,64 1 1,32
Dois 46 15,23 9 11,84 0.548
Trés ou mais 234 77,48 64 84,21 '
Sem informacéo 8 2,65 2 2,63
Idade da primeira relagéo sexual
<15 anos 59 19,54 18 23,68
> 15 anos 118 39,07 27 35,53 0,697
Sem informacéo 125 41,39 31 40,79
Uso de preservativo
Sempre 3 0,99 0 0
As vezes 123 40,73 30 39,47 0916
Nunca 170 56,29 44 57,89 '
Sem informacdo 6 1,99 2 2,63
Uso de cigarros
Né&o 264 87,42 66 86,84
Sim 28 9,27 6 7,89 0,686
Sem informacdo 10 3,31 4 5,26
Uso de &lcool
Né&o 255 84,44 62 81,58
Sim 37 12,25 10 13,16 0,66
Sem informacéo 10 3,31 4 5,26
Uso de contraceptivo oral
Né&o 242 80,13 59 77,63
Sim 7 2,32 2 2,63 0,889
Sem informacéo 53 17,55 15 19,74
Uso de terapia antirretroviral
Né&o 16 5,30 4 5,26 0,126
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Sim 284 94,04 68 89,47

Sem informacédo 2 0,66 4 5,26

Contagem de células CD4

<200 43 14,24 17 22,37

200 e 349 42 13,91 17 22,37 0.046*
350 e 499 59 19,54 13 17,11 ‘

500 e mais 158 52,32 29 38,16

Carga viral

Indetectavel 62 20,53 5 6,58 <0 001*
Detectavel 111 36,75 60 78,95 ‘
Sem informagédo 129 42,72 11 14,47

* Significancia estatistica: p-valor < 0,05.

Para analise dos fatores associados, observou-se a interacdo entre as variaveis
carga viral e contagem de células CD4, as quais foram agrupadas. Na anélise bivariada,
houve associacdo negativa entre carga viral indetectavel e CD4 igual ou superior a 350
(Tabela 5).

Apds o ajuste das variaveis (analise maltipla), a mesma categoria da carga viral e
CD4 manteve associacao negativa, ou seja, como fator de protecdo para a infeccdo pelo
HPV (Tabela 5).

Tabela 5 — Raz8o de prevaléncia bruta e ajustada da Carga Viral e CD4 com ada infeccdo pelo HPV entre
mulheres HIV positivo acompanhadas no CHCF, Jodo Pessoa — PB, 2018 (n=378).

Variaveis Bruta Multipla
RP IC (95%) RP IC (95%)
Carga viral e CD4
CVdetectavel e CD4 <350 1 1
CVdetectavel e CD4>350 1,12 (0,7;1,7) 1,18 (0,7;1,8)
CV indetctavel e CD4<350 1,34 (0,6;2,9) 1,45 (0,6;3,1)
CV indetectavel e CD4>350 0,05* (0,07;0,4) 0,05 (0,07;0,4)

* Diferenca significativa. (Modelo ajustado por idade, estado civil e cor da pele).

4 DISCUSSAO

Os marcadores laboratoriais, analisados por CD4 acima de 350 células/mm?® e
carga viral indetectavel, sdo fatores de protecdo para a infec¢do pelo HPV. Tal infeccdo
consiste em uma IST de elevada magnitude, de forma que a sua persisténcia no organismo
pode desencadear manifestacGes clinicas graves, sobretudo quando relacionadas a
alteracOes celulares e cancer de colo uterino. Nesse sentido, salienta-se a necessidade de
diagnostico e tratamento do HPV em pacientes infectadas pelo HIV que apresentam maior
risco de cancer cervical, principalmente naquelas com imunossupressdao (CECCATO et
al., 2015).

Em concordancia, outros estudos observaram associacgao entre a infec¢éo por HPV

e a contagem de CD4 e a carga viral. Um deles concluiu que a contagem de células CD4
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menor que 200 células/mm? apresentava 100% de HPV e, com mais de 500 células/mm?,
57,5% de HPV. Ja a carga viral indetectavel foi associada a 66% de positividade para
HPV e o uso de terapia antirretroviral entre as mulheres HIV-positivo, a 87,4%
(FEDRIZZI et al., 2011). Também foi evidenciada maior proporcao de infeccao por HPV
entre as mulheres com menor contagem de células CD4, entretanto, ndo houve diferencas
em relacdo a carga viral (TARTAGLIA et al., 2017). Vale destacar que, em pessoas com
imunossupressao, ha maior prevaléncia de verrugas por HPV (LETO et al., 2011), o que
pode direcionar a pensar, também, na associacdo reversa entre HIV e HPV. Além disso,
0 prognostico da doenca em pessoas com HIV estd diretamente relacionado a sua
condigdo imunoldgica.

No Brasil, a pessoa diagnosticada como HIV é submetida a uma série de exames,
em que se incluem exames de linfometria T CD4+ e quantificacdo de RNA (carga viral).
Nesse estudo, 1,6% das mulheres demonstrou um quantitativo de células CD4 acima de
350 células/mm?3, que é um resultado satisfatorio ao objetivo do tratamento antirretroviral.
Contudo, vale destacar que, entre as pacientes com HPV, 22,37% exibiram resultado de
contagem de células CD4 inferior a 200 células/mm?, o que aponta um maior risco para
0 agravamento da doenga (BRASIL, 2018). O aumento dos linfocitos T CD4+ para
valores acima de 350 células/mm? reduz as chances de infecgGes oportunistas, bem como
de outras coinfec¢fes (ZANCANARO et al., 2017).

Quanto a avaliacdo da carga viral, no presente estudo, ndo houve convergéncia de
desfechos quando se observa que a maioria das mulheres, conforme 0s registros em
prontuarios, esta em uso de terapia antirretroviral e que apenas um quarto delas apresenta
carga viral indetectavel.

Ainda, a prevaléncia da coinfec¢do HIV/HPV analisada foi inferior a investigacéao
na literatura, a qual identificou 73,2% de prevaléncia de HPV em mulheres com HIV
(CAMPOS; ROCHA; MELO, 2011). Em um estudo realizado na China, foi observada
uma prevaléncia de 43,7% de coinfeccdo HIV/HPV (WANG et al., 2019). J& em outro
estudo internacional, com desenho transversal e realizado em centro hospitalar incluindo
mulheres infectadas por HIV, a prevaléncia foi de 22,2% (NYASENU et al., 2019). As
diferengas entre as prevaléncias podem estar relacionadas as diferentes metodologias
aplicadas e aos locais de coletas das informacdes.

Nesse sentido, pode-se inferir que a falta de informagdo é um dos fatores que
explica a menor prevaléncia deste estudo quanto aquelas observadas na maioria das
pesquisas, que varia de 72,2 a 90,2% (TEIXEIRA et al., 2016; CECCATO et al., 2015).

Brazilian Journal of Health Review, Curitiba, v.4, n.4, p.17802-17819 jul./aug. 2021



Brazilian Journal of Health Review
ISSN: 2595-6825

17813

Essa foi uma das limitacdes do estudo que pode ter produzido a subestimagao. Apesar da
recomendacéo do Ministério da Saude para acompanhamento por ginecologistas, alem de
exames periodicos de carga viral, foram observadas lacunas no servico da Paraiba.

Tal subestimacdo também pode ser explicada por meio do método diagndstico
utilizado no Hospital da Paraiba, feito por citologia, colposcopia e bidpsia, mas ndo por
hibridizagdo molecular. Observou-se que a prevaléncia de HPV em mulheres HIV
positivas foi de 53%, quando feito o diagndstico por histopatologia, e de 85,7%, quando
feito por hibridizacdo (SOUZA; MELO; CASTRO, 2001). O exame do presente estudo
foi feito por citologia e histologia, os quais, embora ndo sejam 0s mais sensiveis,
apresentam especificidade para tratar as lesdes que necessitam de tratamento.

Independentemente do exame diagnostico utilizado, evidencia-se preocupante
aumento da prevaléncia de HPV entre as mulheres na populacdo geral, infectadas ou ndo
pelo HIV. Em 2017, o Ministério da Saude, em conjunto com o Hospital Moinho do
Vento, em Porto Alegre, estimou uma prevaléncia de 54,6% de HPV entre mulheres da
faixa etaria de 16 a 25 anos de idade (BRASIL, 2016). No entanto, ao considerar a
infeccdo por HIV, observa-se maior prevaléncia de HPV entre mulheres. Em um estudo
de reviséo, foi observada uma prevaléncia de 73,2% de HPV em pacientes HIV positivas
e 23,7% nas HIV negativas (FEDRIZZI et al., 2011).

Entre 1995 e 2005, estudos que estimavam a idade e a prevaléncia genotipica
especifica do DNA do HPV em mulheres com citologia normal, totalizando 157.879
mulheres em todo o mundo, demonstraram que a prevaléncia do HPV foi de 10,7%
globalmente. As estimativas correspondentes por regido foram: Africa, 22,1%; América
Central e México, 20,4%; América do Norte, 11,3%; Europa, 8,1%; e Asia, 8,0% (DE
SANJOSE et al., 2007).

Quanto a lesdo por HPV e ao consequente risco para desenvolvimento de cancer
de colo uterino, no presente estudo, a presenca de leséo do tipo NIC de baixo grau e de
alto grau torna-se preocupante, principalmente pelo fato de que, quanto maior a graduagéo
da NIC, maior o risco de desenvolvimento futuro de cancer de colo uterino. Contudo,
quando a imunidade é baixa, como no caso de mulheres HIV positivas, ha risco
abrangente de desenvolver cancer de colo uterino (SOUZA; MELO; CASTRO, 2001).

Estudos no cenario mundial foram executados para registrar a prevaléncia e o0s
tipos de HPV entre mulheres infectadas pelo HIV (CAMPOS; ROCHA; MELO, 2011,
AVERBACH etal., 2010; ENTIAUSPE et al., 2010). Como exemplo, uma pesquisa sobre
HPV, realizada em Uganda, incluiu 1275 mulheres sexualmente ativas entre 12 e 24 anos,
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demonstrando uma prevaléncia de infecgdes por HPV e HIV de 75% e 9%,
respectivamente. Entre os tipos de alto risco, 0os mais frequentemente foram HPV 52
(13%), HPV 51 (12%), HPV 18 (11%) e HPV 16 (11%) (BANURA et al., 2008).

Um estudo demonstrou prevaléncia do HPV de 37,1 e 55,5% em mulheres
positivas e negativas para HIV, respectivamente. A incidéncia de NIC foi de 2,4%, em
mulheres HIV negativas, e de 15,3%, em mulheres HPV positivas. A presencga de NIC
estava associada ao HPV em 80,6% dos casos. A presenca de HPV e NIC foi menor em
mulheres com mais idade e naquelas com unido estavel, ao contrario daquelas com mais
parceiros sexuais (CECCATO et al., 2015). Vale salientar que a regressao das lesdes em
pacientes HIV positivo € rara, havendo taxa mais alta de falha do tratamento. Foi
evidenciada taxa de recorréncia de 87% de lesGes HPV induzidas em pacientes com HIV
(SHIRAZ; MAJMUDAR, 2017).

Ao analisar a importancia da prevencdo de HPV em mulheres soropositivas,
pontua-se como urgente o Seu rastreamento nessas pacientes, a fim de prevenir o cancer
do colo uterino. Ndo ha rastreamento ideal, e, em geral, as estratégias atuais dependem
da disponibilidade e ndo da eficacia dos recursos que sdo oferecidos pelas autoridades de
salde (DREYER, 2018).

No presente estudo, apesar de dificuldade e falta de informac6es observadas nos
prontudrios, a populacao analisada apresenta caracteristicas concernentes com a epidemia
de Aids no Brasil. Nos ultimos anos, a infec¢do por HIV no Brasil vem apresentando um
desenho epidemioldgico caracterizado por heterossexualizacdo, feminizacdo e
acometimento da faixa etéaria jovem (BRASIL, 2017). Neste estudo, evidenciou-se que
um quantitativo expressivo de mulheres HIV-positivas assistidas pelo CHCF encontra-se
na faixa etaria de 25 a 59 anos (89,68%), bem como de HPV positivas, que perfazem
89,47% nessa faixa etaria.

O Sistema Nacional de Agravos de Notificacdo (SINAN), entre 2007 e 2016,
evidenciou que a maioria dos casos de HIV encontrava-se na faixa etaria de 20 a 34 anos
(54,3% dos casos) e, segundo o Boletim Epidemioldgico publicado em 2017, a taxa de
casos notificados foi maior na faixa etaria de 25 a 29 anos, o0 que converge com os dados
do estudo (BRASIL, 2017). Tais dados podem estar atrelados ao maior comportamento
de risco associado, em geral, a essa faixa etaria (FREITAS et al., 2020).

Quanto a cor da pele, consoante as informacGes da regido onde a pesquisa foi
realizada, a maioria das mulheres se autodeclarou de cor parda (67,23%), 0 que corrobora

com Boletim Epidemiolégico do HIV/Aids de 2017, em que se observa, nos ultimos 10
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anos, o aumento de 35,7% de casos de Aids entre pessoas autodeclaradas pardas, em
contraponto a queda de 21,9% na proporcao de casos entre pessoas brancas (BRASIL,
2017). No periodo de 2007 a 2016, o SINAN apontou que, em relacdo a raga/cor da pele,
a maioria (59,68%) dos casos de HIV foi observada em pretos e pardos, entre as mulheres.
No presente estudo, dentre as pacientes com HPV, a maioria também se autodeclarou
parda (61,84%).

Quanto a procedéncia, a maior parte das mulheres investigadas sdo admitidas do
interior do estado (43,2%). H& uma disseminacéo crescente do HIV entre 0os municipios
do pais, atingindo-os de forma indefinida, o que caracteriza o processo de interiorizacao,
substancialmente presente no atual contexto da infeccdo pelo HIV. Nesse sentido,
percebe-se também que 40,79% das pacientes com HPV estavam no interior da Paraiba,
0 que evidencia que a propagacdo de HIV e HPV, nos ultimos anos, tomou grandes
proporcdes no Brasil, sobretudo nos municipios de pequeno porte (BRASIL, 2015). A
Paraiba apresenta tendéncia de crescimento dos casos de HIV/Aids no interior, onde ha
pouca oferta de servicos especializados, sendo necessario aumento das acbes para a
prevencdo e o tratamento do HIV/Aids (CLEMENTINO; SILVA; SOUZA, 2017).

Devido ao processo de interiorizagao, surge uma série de desafios no &mbito da
salde publica, sejam esses relacionados a assisténcia as mulheres acometidas pelo virus,
sejam pela exigéncia de atencdo demandada aos servicos de saude por impacto clinico,
social, econdémico e psicologico provocados pela doenca (GRANGEIRO; ESCUDER;
CASTILHO, 2010). Faz-se necessario, portanto, diversas estratégias de incentivo para
fortalecer politicas publicas e programas de atencdo a salde voltados as ISTs,
principalmente nos municipios de pequeno porte, a fim de efetivar a deteccéo precoce do

HIV, e, por conseguinte, a tentativa de mudancas epidemiologicas da epidemia.

5 CONCLUSOES

O aumento do risco da populacdo diante da coinfecgdo HIV-HPV sugere o
comprometimento de decisdes quanto a rastreamento, deteccdo precoce e tratamento
oportuno do HPV em mulheres infectadas pelo HIV. A alta prevaléncia da coinfec¢éo €
um problema relevante e merece destaque para a implementacgéo de politicas publicas na
Paraiba, sobretudo quanto a tipo de lesdo e consequente risco para cancer de colo uterino.

O aumento do risco da populacdo, aliado ao baixo conhecimento sobre HIV e
HPV, indicam a necessidade de maior educagdo sobre tais ISTs. Nesse sentido, 0s

profissionais de satde devem construir relacionamentos sélidos com a populagéo, reduzir
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as barreiras e aumentar a conscientizagcdo, promovendo o gerenciamento do autocuidado
a fim de melhorar os resultados de satde e a relacdo de custo-beneficio.

Portanto, faz-se fundamental que as interagcbes HIV-HPV influenciem as decisfes
de saude publica para priorizar a prevencéo do cancer do colo uterino pelo rastreamento
e pelo desenvolvimento de programas de deteccdo precoce de HPV em mulheres
infectadas por HIV, favorecendo, o inicio precoce da terapia e a prevencao do cancer.
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