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RESUMO

Determinou-se a prevaléncia do virus da hepatite C (HCV) em pacientes soropositivos para o virus da
imunodeficiéncia humana (HIV). O estudo foi realizado no Hospital Emilio Carlos, Catanduva, Estado
de Sao Paulo, Brasil. Foi efetuado estudo retrospectivo de dados clinico-laboratoriais, epidemiolégicos
e sociodemogréficos de 600 pacientes atendidos em um hospital escola de nivel tercidrio, no periodo de
janeiro de 2004 a dezembro de 2007. A prevaléncia de a coinfec¢ao HIV/HCV foi de 11,6 % (n = 70), com
predominio no sexo masculino (71,4 %) e média de idade de 43,2 anos, sendo 57,1 % da etnia caucaséide
e 44,3 % de baixo nivel de escolaridade. A transmissdao do HIV/HCV pela via parenteral nos homens e via
sexual nas mulheres foi estatisticamente significante (p = 0,0005). O uso de drogas ilicitas injetaveis foi
também significante para o sexo masculino (p = 0,0208). A prevaléncia do HCV foi de 14,3 % do subtipo
lae 11,4 % do 3a. Apesar de a prevaléncia da coinfec¢do no municipio de Catanduva ser inferior a média
nacional, esta situagdo ¢ ainda um problema importante nesta populagido, mesmo com a disponibilidade
da TARV, necessitando-se de estratégias de controle e prevengéo pelas autoridades publicas de satde.
Palavras-chave. co-infec¢do, gendtipos, hepatite C, HIV.

ABSTRACT

The prevalence of Hepatitis C Virus (HCV) among HIV-positive was determined in this investigation.
The study was conducted at Emilio Carlos Hospital, Catanduva, Sao Paulo, Brazil. A retrospective study
on clinical-laboratory, epidemiological and socio-demographic data of 600 patients treated at a teaching
hospital of tertiary level was performed from January 2004 to December 2007. The prevalence of co-
infection with HIV/HCV was 11.6 % (n = 70), predominantly in male patients (71.4 %) and mean age of
43.2 years, and 57.1 % of Caucasian ethnicity and low educational level (44.3 %). The transmission of HIV/
HCV by parenteral route in men, and by sexual contact in women was statistically significant (p = 0.0005).
The use of injectable illicit drugs was also significant for males (p = 0.0208). The prevalence of HCV was
14.3 % for subtype la and 11.4 % for 3a subtype. Despite the prevalence of co-infection in the city of
Catanduva be lower than the national average, this situation is still a major problem in this population,
even with the availability of TARV, requiring strategies for its control and prevention by public health
authorities.
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INTRODUCAO

Mais de 40 milhdes de pessoas estdo infectadas
pelo HIV! e destes sdo estimados cerca de 630.000
individuos no Brasil>. A cidade de Catanduva, regido
Noroeste paulista, faz parte dos 100 municipios com
maior prevaléncia de AIDS no pais, sendo que entre
1980 e 2009 foram notificados 932 casos’. Os dados da
Organizagao Mundial da Saude (OMS) apontam que mais
de 180 milhdes de pessoas estdo infectadas cronicamente
com 0 HCV e 7 milhées de individuos coinfectados com
HIV'*¢ No Brasil, a variacdo percentual nas taxas de
coinfeccao do HIV/HCV ¢é decorrente de distribuigdo
geografica e de fatores de risco para aquisicio das
doengas, como a idade, o sexo e o tipo de exposi¢do, com
indices que variam de 17 % a 53 %""%.

A similaridade nas vias de transmissdo, tais como a
sexual, a vertical e a parenteral (incluindo-se o uso de drogas
injetaveis), interliga o HIV a varias formas de hepatites, com
destaque aquela causada pelo HCV**'2, Assim, a hepatite é
uma importante causa de morbidade e mortalidade entre os
individuos soropositivos para o HIV (HIV+)".

A ocorréncia de mau prognoéstico dos pacientes
HIV+ coinfectados com os virus causadores de hepatites
¢ mais acentuada quando se trata de HCV em virtude de
permanente estado de ativagdo imune com a diminuigdo da
resposta celular do tipo Th1'*%. Este evento parece reduzir
o tempo para progressao a AIDS', além do alto risco de
hepatotoxicidade e cirrose que podem ser causadas pelas
drogas antirretrovirais"'”'®. A imunodeficiéncia ocasionada
pelo HIV acarreta comprometimento hepatico, que induz
a cirrose e hepatocarcinoma e que podem causar 6bito em
pacientes coinfectados®. Desta maneira, atencio especial
deve ser dada ao diagndstico precoce e prevengao de outras
comorbidades, bem como as estratégias terapéuticas’.

Apesar dos dados disponiveis sobre a caracterizagio
clinica e epidemioldgica dos individuos com co-infecgao HIV/
HCV no municipio de Catanduva serem restritos, este estudo
podera fornecer subsidios para implantagio de politicas
publicas de saude em demais regides do pais. Portanto, o
objetivo deste trabalho foi determinar a prevaléncia do HCV
entre pacientes soropositivos para o HIV, assim como analisar
os dados laboratoriais e epidemiologicos em um Hospital
Escola do noroeste do Estado de Sao Paulo, Brasil. Além disso,
o presente trabalho vem complementar os estudos anteriores
realizados pelo grupo de trabalho do Centro de Referéncia
de AIDS do Hospital Escola Emilio Carlos da cidade de
Catanduva, SP>".

MATERIAL E METODOS

Por meio de andlise retrospectiva, cross-sectional
e descritiva de 600 prontuarios médicos de pacientes com
HIV/AIDS, atendidos no periodo de janeiro de 2004 a
dezembro de 2007, foram selecionados 70 prontudrios
por conterem dados referentes a coinfeccdo por HCV.
Estes pacientes foram atendidos no Hospital Escola Emilio
Carlos, localizado na cidade de Catanduva, Estado de Sao
Paulo. O referido Hospital é Centro de Nivel Terciario de
carater filantrdpico. Esta unidade oferece tratamento de
pacientes com varias condigdes patoldgicas, incluindo-
se as doencas infectocontagiosas e outras enfermidades
de base, além da atuagdo no Programa Municipal de
Doengas Sexualmente Transmissiveis (DST) e AIDS de
Catanduva. Dos prontuarios selecionados foram obtidas
as informagoes clinico-epidemioldgicas e laboratoriais
relacionadas a transmissdo e a evolugdo do quadro de
hepatite C. O diagnoéstico da hepatite C foi realizado
por meio de ELISA (kit de reagente ETI-AB-HCVK) e
confirmado pela técnica de RT-PCR qualitativa com o kit
comercial “Amplicor HCV” da Roche Diagnostics Systems,
versdo 2.0, com limite inferior de detec¢ao de 50 UI/mL. A
genotipagem do HCV foi executada analisando-se a regiao
ultraconservada 5’UTR com o kit de reagente LiPA (Line
Probe Assay — Versant HCV Genotype - Bayer TM).

Para efetuar a coleta de dados dos prontuérios
médicos, utilizou-se o protocolo padronizado contendo
os seguintes itens: idade, género, estado civil, grau
de escolaridade, 6bitos, gendtipos do HCV e uso de
tratamento antirretroviral (TARV). Os seguintes critérios
de exclusdo foram utilizados: prontudrios médicos
que apresentaram informagdes conflitantes e pacientes
com idade inferior aos 18 anos. Foram inclusos, no
estudo, todos os pacientes soropositivos para o HIV que
apresentaram coinfec¢gdo com HCV.

Aspectos Eticos

Este projeto foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa da Faculdade Integrada Padre Albino -
FIPA, sob o niimero 44/10, em 29/06/2010.

Analise estatistica

Foi utilizado o programa estatistico EPIINFO
versdao 6.0 (CDC, Atlanta, EUA) para armazenagem dos
dados e para realizar a analise estatistica. O teste do Qui-
quadrado (x*), com corregao de Yates foi empregado
para categorizar os dados, determinar a significancia das
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variaveis e a independéncia entre as proporg¢des. O nivel
de significancia adotado foi de 5 %.

RESULTADOS

A partir da analise dos 600 prontudrios, foram
selecionados 70 (11,6 %) pacientes com a coinfeccao
HIV/HCV. Destes 70 individuos, 71,4 % eram do sexo

masculino e 28,5 % do sexo feminino. A média de idade foi
de 43,23 anos (dp £ 7,15). Quanto a etnia, destacaram-se os
caucasodides (57,1 %). Nesta analise foram predominantes
os individuos com ensino fundamental incompleto (44,2
%), de estado civil casado/amasiado (32,9 %). Na andlise
predominaram os pacientes naturais de Catanduva (54,
2%). A taxa de mortalidade foi de 8,6 % (Tabela 1).

Tabela 1. Dados sociodemogréficos de 70 pacientes coinfectados HIV/HCV, atendidos no Hospital Escola Emilio Carlos,

Catanduva - SP, no periodo de 2004 a 2007

Caracteristicas sociodemograficas N=70 %
Média de idade (anos) 43,23 -
Sexo

Feminino 20 28,5
Masculino 50 71,4
Etnia
Caucasdide 40 57,1
Negroéide 21 30,0
Ignorado 9 12,8
Escolaridade
Analfabeto 1 1,4
Ensino fundamental incompleto 31 44,3
Ensino fundamental completo 8 11,4
Ensino médio incompleto 8 11,4
Ensino médio completo 2 2,8
Ensino superior - -
Ignorado 20 28,6
Estado civil
Solteiro 10 14,3
Casado/amasiado 23 32,8
Divorciado/separado 5 7,1
Viuvo 5 7,1
Ignorado 27 38,5
Naturalidade
Catanduva 38 54,2
Outras 19 27,1
Ignorado 13 18,5
Obitos 6 8,5

—: dado numérico igual a zero ndo resultante de arredondamento
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Tabela 2. Fatores de risco para coinfecgao HIV/HCV em 70 pacientes
atendidos no Hospital Escola Emilio Carlos, Catanduva - SP, no
periodo de 2004 a 2007

Fatores Feminino % Masculino %
(n=20) (n=50)

Etilismo

Sim 8 40,0 23 46,0

Nao 7 35,0 19 38,0

Ignorado 25,0 8 16,0
Presenga de Tatuagem

Sim 2 10,0 12 24,0

Nao 13 65,0 25 50,0

Ignorado 5 25,0 13 26,0
Usudrios de drogas injetdveis

Sim 4 20,0 30% 60,0

Nao 11 55,0 16 32,0

Ignorado 5 25,0 4 8,0
Transfusdo sanguinea

Sim 5 25,0 14 28,0

Nao 11 55,0 25 50,0

Ignorado 4 20,0 11 22,0
Trés ou mais parceiros sexuais

Sim 9 45,0 14 28,0

Nao 11 55,0 36 72,0

* Qui-quadrado p < 0,05

Quanto a provavel via de transmissio do HCV,
foi observado que a maioria ocorreu por via parenteral
(64,3 %). Foi demonstrada significancia estatistica para
transmissdo parenteral do HIV/HCV nos individuos
do sexo masculino (p = 0,0050) e pela via sexual nas
mulheres (p = 0,0050). Houve predominio dos genétipos
la (14,0 %) e 3a (14,0 %) do HCV nos homens, e nas
mulheres, o gendtipo 1la (15 %). Contudo, vale salientar
que este dado ndo estava especificado na maioria dos
prontuarios (73,0 %). Nao houve disponibilidade de
informagdes sobre tratamento para hepatite C, em 90 %
dos prontudrios de pacientes do sexo feminino e em 74
% do sexo masculino. Noventa por cento dos pacientes
do sexo feminino e 96 % do sexo masculino estavam em
uso da TARV.

O consumo de bebida alcoodlica foi relatado
nos prontudrios de 40,0 % das mulheres e 46,0 % dos
homens. Cinquenta por cento dos homens e 65 % das
mulheres nao apresentavam tatuagens. O uso de drogas

ilicitas injetaveis foi mencionado em 60,0 % dos homens
e em 20,0 % das mulheres. Cinquenta por cento das
mulheres e 50 % dos homens nao receberam transfusdo
sanguinea. Das 20 mulheres e dos 50 homens analisados,
11 (55,0 %) e 36 (72,0 %) pacientes, respectivamente,
nio tiveram trés ou mais parceiros sexuais. Valores
estatisticamente significativos foram detectados apenas
para o uso de drogas ilicitas injetaveis nos individuos do
sexo masculino (p = 0,0208) (Tabela 2).

DISCUSSAO

A prevaléncia da coinfeccio por HIV/HCV
encontrada nos prontudrios analisados foi de 11,6
%, todavia em nivel inferior aquele descrito para a
média mundial (30 %), mas dentro da faixa de valores
nacionais, cujas taxas variaram de 4,1 % a 53,8 %”'"*.
Neste contexto, os estudos realizados nas regides sul® e
sudeste* do Brasil, mostraram indices, respectivamente,
de 31,2 % e 16,7 %, que foram superiores aos descritos
em Catanduva. Por outro lado, os dados relatados pela
Funda¢do de Medicina Tropical do Amazonas (4,4 %),
referentes ao periodo de 2000 a 2007, foram inferiores
aos valores observados no presente estudo'. E sabido
que a taxa de prevaléncia do HCV varia de acordo com
area geografica, comportamento de risco e métodos
laboratoriais de deteccéo viral“"’.

A coinfec¢ao por HIV/HCV foi predominante
nos pacientes do sexo masculino (71,4 %) e a média
de idade dos infectados foi de 43,23 anos (dp % 7,15).
Dados semelhantes foram observados em Belém do Para,
onde 80,6 % eram homens na faixa etaria acima de 40
anos*, no Hospital Sdo Paulo, localizado na cidade de
Sao Paulo, em que 60 % eram homens na mesma faixa
etaria* e também, no Amazonas'. Outros investigadores
tém mostrado que os homens de idade superior aos 25
anos tornam-se mais expostos a esse virus, em fungao
de seus comportamentos de risco, como sexo inseguro e
multiplos parceiros sexuais**.

Mais de 50,0 % dos individuos eram caucasoides
e 44,3 % eram de baixo nivel de escolaridade. Estes dados
corroboram com os observados em Porto Alegre® e
Sao Paulo®'*'2. A baixa escolaridade pode representar o
acesso mais restrito aos servicos de saide e condi¢des
de prevencdo, diagndstico e tratamento®''. Com relagdo
a etnia, verificou-se o que era esperado, visto que os
caucasoides sao predominantes na regiao Noroeste do
Estado de Sao Paulo’.
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Os estudos de coinfeccato  HIV/HCV,
realizados no Pard?’ e Rio Grande do Sul®, relataram o
predominio em individuos solteiros, cujas taxas foram,
respectivamente, 71,0 % e 80,0 %. Os resultados do
presente estudo discordam dos achados dos trabalhos
acima referidos, pois apenas 14,0 % de individuos néo
casados apresentaram infec¢des por ambos os virus.
Acredita-se que este fato possa ter ocorrido em virtude
de esta informacio ter sido omitida em 38,6 % dos
prontuarios analisados e, ainda, considerando-se que
os individuos solteiros estao mais predispostos ao sexo
inseguro com multiplos parceiros e com tendéncia ao
aumento de infec¢ao pelo HIV*.

Os grupos de maior risco para adquirirem o HCV
e HIV tém sido os usudrios de drogas ilicitas injetaveis,
multiplos parceiros sexuais, transfusdo de sangue anterior
a 1993, tatuagens no corpo e os profissionais da drea
da saude'"'”?***%, No entanto, o uso de drogas ilicitas
injetaveis representa maior risco', como ja observado no
Norte, no Nordeste e no Sul do pais'”?>**. Os resultados
do presente trabalho corroboram esses dados, uma vez
que a citada caracteristica foi evidenciada nos pacientes
do sexo masculino (p = 0,0208). Esse achado talvez
possa ser justificado, pelo fato de o Brasil ser o segundo
pais com maior prevaléncia de infecgdo pelo HIV em
usuarios de drogas ilicitas injetaveis na América Latina'.

Por outro lado, a transmissdo de virus por via
sexual foi significante em mulheres (p = 0,005). Embora
os estudos nacionais descrevam a contamina¢do pela
via sexual como pouco frequente no sexo feminino’,
um consideravel aumento de pacientes neste grupo tem
sido observado nos ultimos anos no Brasil. Destaca-
se portanto, a importancia de efetuar a implantagdo
e implementacdo de estratégias de prevengdo para
mulheres na regiao.

O HCV apresenta varios genotipos e subtipos,
com predominio do gendtipo 1 na América do Norte e
do Sul, Asia e Europa'®”. No Brasil tem ocorrido maior
prevaléncia dos genoétipos 1, com taxas de 24,1 % a 55
%, e do gendtipo 3, com indices que variam de 20 % a
30 %', O presente estudo mostrou a prevaléncia de
ambos os genotipos, sendo 14,3 % do subtipo la e 11,4%
do subtipo 3a. No estudo realizado em Londrina, este
mesmo perfil foi descrito em 183 amostras analisadas,
com 42,6 % do subtipo 1a, 24,6 % do subtipo 1b e 19,7 %
do subtipo 3a?”. No entanto, nenhuma inferéncia quanto
a clinica e ao tratamento pode ser avaliada, dado que 66
% dos prontudrios ndo continham estas informagdes.
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Todavia, é importante frisar que o conhecimento do
genotipo do HCV infectante é de grande relevancia
para melhor orientar a potencial resposta ao tratamento
especifico e sua duragdo®**¥. Ademais, o gendtipo do
tipo 1 em pacientes coinfectados por HIV/HCV esta
associado ao pior progndstico da doenga, bem como
ao tratamento mais prolongado e a pior resposta
terapéutica>'®.

O consumo de drogas ilicitas injetaveis, a
dependéncia a bebidas alcoodlicas, a contagem de
linfécitos TCD4"* abaixo de 200 células/mm?® e a presenca
de infec¢des oportunistas nos ultimos seis meses, sdo
critérios que excluem o tratamento do HCV***. Desta
maneira, ha estudos que demonstram que somente
30 % dos coinfectados sdo elegiveis para terapéutica
com interferon®. Apesar de a maioria dos prontudrios
analisados nao conter informagoes terapéuticas para a
infeccao pelo HCV, foi evidente o consumo de drogas
injetaveis e o etilismo nesta populagdo, cujas taxas
foram, respectivamente, de 40,0 % e 43,0 %. Estes fatos
podem auxiliar na decisdo para que os pacientes niao
recebam o tratamento especifico para o HCV. Ademais,
o HCV parece acelerar a progressio da infec¢do pelo
HIV, induzindo aumento da carga viral e reduzindo a
contagem de TCD4*". Certamente, a co-infecgdo HIV/
HCV constitui um dos fatores de risco associados a

morte do paciente com HIV/AIDS .
CONCLUSAO

Os trabalhos anteriores realizados pelo Grupo
de Estudo sobre pacientes soropositivos para o HIV do
municipio de Catanduva (Furini et al' e Schiesari et al’)
apontaram a necessidade de realizar maior investigagdo
das particularidades da coinfec¢do por HIV/HCV. No
presente estudo foi observado que a prevaléncia da
coinfec¢ao no municipio de Catanduva é inferior @ média
detectada no Brasil, todavia essa situagdo ¢ um problema
importante na populagdo, mesmo com a disponibilidade
da TARV. Infelizmente, pela falta de algumas informagdes
nos prontudrios analisados, especialmente em relagdo a
genotipagem e ao tratamento do HCV, houve restri¢do
em efetuar analise mais aprofundada do tema em questao,
uma vez que o tratamento para hepatite C nos pacientes
coinfectados representava um dos principais objetivos
desta investigacdo, a de avaliar a infec¢ao pelo HCV
em pacientes soropositivos para HIV. O levantamento
e o conhecimentos da situagdo da coinfec¢ao por HIV/
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HCV sao fundamentais para as autoridades publicas da
saude possam tracar as estratégias de acdes de controle
e de prevencdo de infeccoes por HIV e HCV. Além
disso, o reconhecimento de fatores associados a
interacdo do hospedeiro com o virus, quanto ao
aspecto molecular, ¢ importante para o tratamento
do HCV. O surgimento de novas estratégias para
alcancar o tratamento mais eficaz, assim como o
acompanhamento de pacientes com infec¢do cronica
pelo HCV e coinfec¢do com o HIV nos proximos
anos poderdo contribuir para reduzir o nimero de
pacientes infectados.
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