Tuberculose em Queda no CRT-DST/Aids-SP
apos Inclusao dos Inibidores de Protease no
Esquema Anti-Retroviral

Mo periodo compreendido entre janeiro de 1994 e
julho de 2003, 1.586 pacientes HIV+ e em seguimento
no Centro de Referéncia e Treinamento DST/Aids-SP
tiveram um ou mais diagnosticos de tuberculose (TB). A
categoria de exposicdo & conhecida para 1.002 deles,
com a seguinte distribuicdo: 33% de heterossexuais
(metade com multipla parcena), 38,3% de HSH e
26 3% de usuarios de drogas injetaveis. Importante
ressaltar a queda acentuada no numero de
diagnosticos de TB no servico, nos anos seguintes a
inclusao dos inibidores de protease ao esquema anti-
retroviral (grafico 1).

Casos de Tuberculose em pacientes HIVIAKSs, de acordo com amo
do primeiro diagnostico de CRT - DST/AIDS, 1984 - 2003
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Um segundo diagnostico de tuberculose no
servico foi feito para 260 dentre eles, um terceiro
diagnéstico para 31 pacientes e 10 tiveram um
quarto diagnostico (tabela 1).
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*para os 1586 pacientes que ja tinham tide TE no servigo.

** incluindo-se aqui tante as recidivas como os retornes apos abandono cu
suspensio do tratamento anterior.

*** considerando somente o primeiro diagnéstico no servigo e tratamentos
posteriores devido 3 recidiva da tuberculose.

Cuando analisado o tipo de diagnostico para a primeira
tuberculose no servico, verificou-se que para 1.397 deles
em que ha o registro do dado, houve confirmacéo
laboratorial em 46,1% dos casos (ou sgja, identificacio do
bacilo), forte suspeicio em 36,9% (exames laboratorials
positivos, porém sem identificac&o do bacilo) e presuncéo
em 17% (diagndstico clinico-radiologico).

Dototal de pacientes, 627 (39 5% ) jaforamadbitoe 756
(47 7%) passaram em ao mMenos uma consulta apos
30/9/2002. Em relacdo ao CD4, quando consideramos
esse resultado em relacdo ao pnmeiro diagnostico de TB
no sernvico, verficamaos que para 756 pacientes onde ha o
registro, 66,3% dentre eles apresentavam CD4 abaixo de
200cels/mm3, 17,6% entre 200 e 350, 9,3% entre 351-500
e6,9% acima de 500cels/mm3.

Cuanto ao tipo de saida do tratamento, para 1.193
pacientes que iniciaram fratamento entre 1994 e 2001 e
para os quais ha o registro do dado, verifica-se que 43 5%
delestiveram alta cura, 26,6% abandonaram o tratamento,
22% foram a obito durante o tratamento de TB, em 2,8%
houve mudanca de diagnostico e 3 4% foram transferidos.
MNo entanto, na analise dessas saidas, de acordo com as
coortes, & possivel observar mudancas aclongo do tempo,
como a diminuicdo acentuada nos percentuais de
abandono de tratamento devido a, provavelmente, o inicio
das atividades do ambulatério de TB em nosso senvico,
apos 1999 (tabela2).

Tabela 2 - Tipos de saida do Programa de Controle da Tuberculose,

de acordo com o ano de inicio do primeiro tratamento no servigo.
CRT-DST/Aids, 1994-2001
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*do total com saida conhecida.
*Incluidos aqui 13 pacientes que tém outros tipos de saida que ndo os
descritos acima {10 tiveram seu tratamento suspense e em trés foi registrade
faléncia, sem constar reinicio).
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Quanto ao teste de sensibilidade aos
medicamentos anti-TB, ha os resultados para 526
pacientes que tiveram primeiro diagnéstico de TB
entre 1994 e 2003, no servico: 453 (86,1% ) deles
apresentaram uma cepa sensivel a todas as drogas
testadas e 73 (13,9%) tinham cepa resistente a
menos a uma droga. Desses 73 pacientes com cepa
resistente no primeiro diagnostico, 34 (46,6%) eram
multi-droga resistentes, ou seja, com resisténcia a
menos a rifampicina e isoniazida. Para 77 pacientes
que tiveram um segundo diagnostico de tuberculose
no servigo e para os quais ha resultado do teste de
sensibilidade nesse segundo episodio, observou-se
um aumento importante na taxa de cepas resistentes
a pelo menos a uma droga, que passa aserde 28 5%
(grafico 2), e, entre esses 22 com cepa resistente, 15
(68,2%) apresentavam uma multi-droga resisténcia.
Teste de sensibilidade em HIV positivos, de acordo com

primeire ou segundo episadio de TB no servigo.
CRT - CRT/Aids, 1994 - 2003
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Fonte: V.E.CRT - DST/Aids (dados até 08/2003).

Autor: Equipe do Servico do Programa Estadual
DST/Aids.
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