Modulo 4

Patologias Constitucionais
Assocladas ao HIV



Divisao do Modulo 4

O Modulo 4 esta dividido em trés unidades:

 Unidade 4.1 Febre no Doente HIV+

« Unidade 4.2 Emagrecimento no Doente HIV+

 Unidade 4.3 Anemia no Doente HIV+



Unidade 4.1

Febre no Doente HIV+



Introducao

« A febre é muito comum nos doentes infectados
pelo HIV

* As possiveis causas da febre no doente HIV+
sao diferentes das possiveis causas da febre na
populacao geral

- E preciso ter uma abordagem sistematica e

especifica para o diagndstico e tratamento da
febre no doente HIV+



Objectivos da Aprendizagem

No final desta unidade, os formandos devem

ser capazes de:

Descrever o diagnoéstico diferencial da febre no
doente seropositivo

Usar os dois algoritmos da febre para identificar
e tratar a causa confirmada ou mais provavel da
febre

Reduzir o tratamento desnecessario com
antimalaricos

Saber quando suspeitar a febre de estadio Il ou
\Y;



Definicao e
Classificacao da Febre



Definicdo e Classificacdo da Febre (1 /

Na atencao dos doentes HIV+, 0s trés esquemas
mais importantes da definicao e classificacao da
febre sao:

 Febre com ou sem causa aparente (com/sem
focalizacao)

* Febre causada pelo HIV (possivel critério para
estadiamento)

- Graus da febre causada por toxicidade de
medicamentos



Classificacao da Febre (2):
Com ou Sem Causa Aparente

- Febre com causa localizada (com
focalizacao):
E possivel identificar o 6rgdo ou sistema organico
mais afectado pela doenca febril, e/ou
E possivel identificar o micrébio especifico que causa
a febre
* Febre sem causa aparente (sem focalizacao):

Depois de uma avaliacdo clinica e laboratorial
completa, ainda ndo é possivel identificar o orgao,
sistema organico, ou microbio ligado a febre



Actividade

 Folha de Exercicios 1 — Febre Com ou

Sem Causa Aparente (Focalizacao)
* Pontos para discussao:
Focalizacao da febre

Casos clinicos 1-4



Definicoes da Febre (3):
Causada pelo HIV

Febre persistente sem explicacao (estadio lll):

» Definicao clinica: Febre ou suores nocturnos
durante >1 meés, constante, sem resposta a
antibioticos e antimalaricos; sem encontrar
causa ao fazer avaliacao clinica.

* Definicao definitiva: Febre >37,5°C com
cultura de sangue negativa, BK negativo,
despiste de malaria negativo, radiografia do
torax sem alteracdo; sem encontrar causa ao
fazer anamnese e exame fisico.
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DefinicOoes da Febre (4):
Causada pelo HIV

Sindrome de caquexia HIV (estadio 1V):

» Definicao clinica: Perda de peso involuntaria >10% ou
com caquexia visivel, ou IMC < 18,5 kg/m? + febre ou
suores nocturnos durante >1 més sem resposta a
antibioticos e antimalaricos.

* Definicao definitiva: Perda de peso documentado >
10% e T° documentada >37,5°C, com cultura de sangue
negativa, despiste de malaria negativo, radiografia do
torax sem alteracao, e sem outra explicacao + febre ou
suores nocturnos durante >1 més.
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Adverténcilas:

* Qualgquer episodio de febre néao € suficiente

para mudar o estadio para lll ou para IV.

- E preciso usar a definicdo especifica do Guido
de Estadiamento da OMS; a febre causada por
uma condicao de estadio Ill ou IV tem que reunir

TODOQOS os critéerios da definicao da OMS.
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Classificacao da Febre (5):
Reaccoes Adversas

- A febre pode aparecer como reaccao adversa a
muitos farmacos usados no tratamento do doente
HIV+ .

« Graus de febre (durante 12 horas continuas):

. 37,7—-38,5°C
II: 38,6 -39,5°C
ll: 39,6 —40,5° C
IV:>40,5°C
Este tema sera tratado com mais profundidade na

unidade sobre Reaccoes Adversas a
Medicamentos.
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Diagndstico Diferencial da
Febre
no Doente HIV+
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Diagnostico Diferencial da Febre

(1)

A febre no doente HIV+ pode ser causada por:
» HIV (directamente relacionado)

* InfeccOes oportunistas

* ReaccOes adversas a medicamentos
Sindrome de Imuno-Restauracao

Outros. doencas que também afectam pessoas
seronegativas
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Resultados de Anglaret et al.
Causas de Febre em Doentes HIV+, Costa de Marfim

M InfecgOes bacterianas B Sé malaria  Qutradoenga M Maldria e outro diagndstico

56%
53%

43%

29%

22%
20%

2%

CD4<200 CD4 200-499 CD4>=500

16



Conclusao

« A malaria nao é a unica nem a primeira

causa da febre no doente com HIV.

« Qutras causas sao mais frequentes a

medida que avanca a Imunodepressao.
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Febre Causada pelo HIV

1. Infeccao aguda com HIV (dificil de

diagnosticar num pais sem PCR ou

carga viral).

2. Condicoes do estadio Ill e IV (veja

critérios da OMS).
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InfecgcOes Oportunistas que
Causam Febre

* Tuberculose

* Micobactérias atipicas
 Criptococose

* Pneumocystis

« Toxoplasmose

* Herpes

* Qutros

19



Medicamentos que Podem Provocar
ReaccOes Adversas com Febre

* Nevirapina (com ou sem erupcao cutanea
ou hepatite)

- Cotrimoxazol (com ou sem erupcao
cutanea ou hepatite)

- Abacavir (normalmente com outros
sintomas de reaccao de
hipersensibilidade)

» Outros medicamentos (menos comum)
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InfecgcOes Oportunistas que
Podem Provocar SIR com Febre

O Sindrome de Reconstituicao Imunoldgica ou
SIR é uma possivel complicacao do TARYV,
ligado a:

Tuberculose (e outras micobactérias)
Criptococose

Pneumocystis

Toxoplasmose

Sarcoma de Kaposi

Outras Infeccoes Oportunistas
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Avaliacao e Tratamento do Doente
Seropositivo com Febre

Algoritmos de Febre l e ll
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Actividade

 Folha de Exercicios 2 — Casos Clinicos

para Trabalhar Algoritmos de Febre
* Pontos para discussao:

Casos clinicos 1-6
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Pontos-chave

* A febre € muito comum no doente seropositivo

« O Técnico de Medicina deve ter uma abordagem
sistematica para o diagndstico e tratamento da febre no
doente com HIV

- E preciso fazer uma avaliacdo completa para procurar a
causa da febre antes de prescrever qualguer medicacao
ou tratamento!!

- A malaria ndo € a causa mais comum da febre no
paciente seropositivo. O TMG deve procurar infeccoes
bacterianas, TB, I0s, e reaccOes adversas

+ A febre persistente pode ser uma condicao de estadio Il
ou IV — se reune todos os criterios da OMS
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