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INTEGRATIVA DE LA LITERATURA

RESUMO

Introdugdo: No ano de 2022, aproximadamente 9,36 milhdes das pessoas que vivem com
HIV (PVHIV) ndo tinham conhecimento do seu status sorolégico, ou seja, ndo sabiam que
tinham o HIV. Objetivo: Este estudo objetivou revisar na literatura novas estratégias e
tecnologias que estdo sendo utilizadas para o diagndstico precoce da infecgdo. Método:
Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, elaborada segundo as diretrizes PRISMA,
realizada nas bases de dados Web of Science, PUBMED, LILACS e BDENF. Os dados
foram extraidos por meio de um instrumento, elaborado pelos autores da pesquisa. Além
disso, a analise dos artigos ocorreu por meio da técnica de Analise de Conteldo, na
modalidade tematica. Incluiu-se na revisdo os estudos publicados nos Gltimos 10 anos,
pesquisas observacionais ou experimentais, de abordagem quantitativa ou qualitativa, ou
estudos de revisdo com protocolo clinico, obtendo-se uma amostra final de 22 artigos e
dois protocolos do Ministério da Saude. Resultados: Novas estratégias visando ao
diagndstico precoce da infecgdo estdo sendo utilizadas, baseadas em tecnologias, como o
uso das midias sociais, aplicativos, videos educativos, guias de recomendacdes, dentre
outras. Conclusdo: Essas estratégias podem contribuir para a diminuicdo da ocorréncia de
diagnostico tardio e, assim, reduzir a transmissdo do virus e a taxa de mortalidade pela
AIDS, além de promover a adesdo precoce aos cuidados e tratamento antirretroviral, o
aumento da qualidade de vida e maior sobrevida das pessoas vivendo com HIV.
Palavras-chave: HIV; AIDS; Diagndstico Tardio; Diagnéstico Precoce.

ABSTRACT

Introduction: In the year 2022, approximately 9.36 million people living with HIV
(PLHIV) were unaware of their serological status, that is, they did not know they had HIV.
Objective: This study aimed to review in the literature new strategies and technologies
that are being used for the early diagnosis of the infection. Method: This is an integrative
literature review, prepared according to the PRISMA guidelines, carried out in the Web of
Science, PUBMED, LILACS and BDENF databases. Data were extracted using an
instrument prepared by the research authors. Furthermore, the analysis of the articles
occurred using the Content Analysis technique, in the thematic modality. The review
included studies published in the last 10 years, observational or experimental research,
with a quantitative or qualitative approach, or review studies with a clinical protocol,
obtaining a final sample of 22 articles and two protocols from the Ministry of Health.
Results: New strategies aimed at early diagnosis of the infection are being used, based on
technologies, such as the use of social media, applications, educational videos,
recommendation guides, among others. Conclusion: These strategies can contribute to
reducing the occurrence of late diagnosis and, thus, reducing the transmission of the virus
and the AIDS mortality rate, in addition to promoting early adherence to antiretroviral care
and treatment, increasing quality of life and greater survival of people living with HIV.
Palavras-chave: HIV; AIDS; Delayed Diagnosis; Early Diagnostics.

RESUMEN

Introduccion: En el afio 2022, aproximadamente 9,36 millones de personas viviendo con
VIH (PVVIH) desconocian su estado seroldgico, es decir, no sabian que tenian VIH.
Obijetivo: Este estudio tuvo como objetivo revisar en la literatura nuevas estrategias y
tecnologias que se estan utilizando para el diagnéstico temprano de la infeccion. Método:
Se trata de una revision integrativa de la literatura, elaborada segun los lineamientos
PRISMA, realizada en las bases de datos Web of Science, PUBMED, LILACS y BDENF.
Los datos fueron extraidos mediante un instrumento elaborado por los autores de la
investigacion. Ademas, el analisis de los articulos ocurrié mediante la técnica de Anélisis
de Contenido, en la modalidad temética. La revision incluyd estudios publicados en los
Gltimos 10 afos, investigaciones observacionales o experimentales, con enfoque
cuantitativo o cualitativo, o estudios de revisién con protocolo clinico, obteniendo una
muestra final de 22 articulos y dos protocolos del Ministerio de Salud. Resultados:
Nuevo. Se estan utilizando estrategias encaminadas al diagnostico temprano de la
infeccion, basadas en tecnologias, como el uso de redes sociales, aplicaciones, videos
educativos, guias de recomendacion, entre otros. Conclusion: Estas estrategias pueden
contribuir a reducir la ocurrencia de diagnostico tardio y, asi, reducir la transmision del
virus y la tasa de mortalidad por sida, ademas de promover la adherencia temprana a la
atencion y tratamiento antirretroviral, aumentando la calidad de vida y una mayor
supervivencia de las personas. viviendo con VIH.

Palabras-clave: VIH; SIDA; Diagnéstico Tardio; Diagnostico Precoz.
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INTRODUCAO

O Human Immunodeficiency Virus (HIV)
¢ o causador da Acquired Immune Deficiency
Syndrome (AIDS), sendo essa definida como um
estado de imunossupressao do individuo, em que
o mesmo fica mais susceptivel a adquirir
doencas e infec¢Bes oportunistas, que fragilizam
ainda mais seu estado de sadde Atualmente,
estima-se que existem, no mundo, 39 milhdes de
pessoas vivendo com HIV (PVHIV), sendo 53%
dessas, mulheres e meninas. Em 2022, cerca de
1,3 milh&o de pessoas descobriram sua sorologia
para 0 HIV e, aproximadamente, 630 mil
morreram por complicacBes relacionadas a
AIDS®:

No ano de 2022, aproximadamente 5,46
milhGes das pessoas que vivem com HIV
(PVHIV) nédo tinham conhecimento do seu status
soroldgico, ou seja, ndo sabiam que tinham o
HIV. Dessa forma, pode-se dizer que tal
problemética atrasa as metas 95-95-95 do
Programa Conjunto das NacGes Unidas sobre
HIV/AIDS (UNAIDS), que tem o objetivo
alcancar, até 2025, que 95% das pessoas
conhecam seu diagndstico positivo para HIV,
95% dessas estejam em tratamento, e 95% das
que realizam o tratamento, estejam em supressao
viral®.

A nova Estratégia Global para AIDS
2021-2026 visa identificar as lacunas e reduzir
desigualdades que, interligadas, impossibilitam
0s avancos para eliminar com a AIDS até
2030®). Além dessa, outras estratégias estdo
sendo implementadas e contribuem

significativamente para a reducdo dos novos
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casos da infec¢do por HIV, como a politica de
reducdo de danos, estratégias de prevencao
combinada, maior acessibilidade aos testes
diagnosticos e  tratamentos  disponiveis
gratuitamente®®. De 2010 até 2022, houve uma
diminuicdo na incidéncia dos casos de HIV em
todo o mundo, de 2,1 milhdes para 1,3 milhdo,
uma reducdo de 38%@. Apesar disso, novos
métodos e estratégias precisam ser criadas para
enfrentar essa problematica, visando aumentar a
cobertura e acesso ao diagndstico e tratamentos
para todos os publicos e cenérios.

No ano de 2022, no Brasil, 48,2% das
pessoas recém-infectadas, de dois anos ou mais,
tiveram a contagem de CD4+ inferior a 350
células/s/mms, sendo esta uma caracteristica
definidora do diagnostico tardio (DT) do HIV; e
28,7% com contagem de CD4+ inferior a 200
célulass/mm3, ou seja, um diagndstico
considerado muito tardio®. Estudo mostrou uma
ocorréncia de 59,1% de DT da infeccdo pelo
HIV®. A apresentacdo tardia da PVHIV aos
servicos de saude é considerada um empecilho
no que se refere a cascata de cuidado continuo
do HIV, pois, a mesma tem o objetivo de, por
meio de varias etapas, alcancar a supressao viral.
Dessa forma, com o DT, o individuo inicia
tardiamente o tratamento antirretroviral (TARV),
conseguintemente, aumentam as taxas de
morbimortalidade, transmissdo e incidéncia,
além de impedir uma melhor qualidade de vida e
sobrevida da pessoa®.

Como mencionado anteriormente, muitos
séo 0s avangos no enfrentamento da pandemia de

HIV, todavia, é mister investir em pesquisas que
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objetivem a reducdo da ocorréncia de
diagnostico tardio e suas complicagcfes. Destarte,
ressalta-se a existéncia de lacunas na literatura
no que se refere a estudos de revisdo acerca de
novas estratégias e métodos para o diagnostico
precoce da infeccdo, que possam  ser
direcionados e aplicados aos diversos publicos e
Cenarios.

Nessa perspectiva, 0 objetivo desse
estudo foi revisar na literatura novas estratégias e
tecnologias que estdo sendo utilizadas para o

diagndstico precoce da infeccao.

METODOS

Trata-se de uma revisdo integrativa da
literatura, elaborada segundo as diretrizes
recomendadas pela Preferred Reporting Items for
Systematic  Reviews and  Meta-Analysis
(PRISMA)®. Este estudo integrou uma pesquisa
mais ampla intitulada “Construcdo, validacéo e
avaliacdo de tecnologias educacionais para o
diagnostico precoce da infeccdo pelo HIV”. Para
a construcdo da pergunta norteadora deste
estudo, utilizou-se a estratégia PICOS: (P)
populacéo; (1) intervencédo; (C) comparacéo; (O,
outcome, do inglés) desfecho; (S, study type, do
inglés) tipo de estudo. Desse modo, esta
revisao integrativa partiu da seguinte questdo
norteadora: Quais métodos, estratégias e
tecnologias tém sido utilizados para o
diagnostico precoce em pessoas vulneraveis a
infeccdo pelo HIV?

Como critérios de insercdo amostral,
realizou-se busca dos artigos nas bases de dados:

Medical Literature Analysis and Retrieval
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System Online (MEDLINE), por meio do
PUBMED; Literatura Latino-americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Banco
de Dados em Enfermagem (BDENF), através da
Biblioteca Virtual em Saude (BVS); e Web of
Science, por meio do Portal CAPES. Ampliou-se
a busca por dados utilizando-se outras fontes, a
saber, Protocolo Clinico e  Diretrizes
Terapéuticas para Manejo da Infecgéo pelo HIV
em Adultos e o Manual Técnico para o
Diagnostico da Infeccdo pelo HIV em Adultos e
Criancas, publicados pelo Ministério da Saude.
Desenvolveu-se o levantamento bibliografico no
periodo de outubro a dezembro de 2022.
Elencou-se 0s seguintes critérios de
inclusdo para a selecdo dos artigos: estudos
publicados nos dltimos 10 anos, a partir do ano
de 2012, que possuiam relacdo com a tematica,
nas bases de dados supracitadas, podendo ser
pesquisas observacionais ou experimentais, de
abordagem quantitativa ou qualitativa, ou
estudos de revisdo com protocolo clinico.
Excluiu-se os artigos duplicados e as producdes
que ndo responderam ao objetivo do estudo.
Identificou-se os descritores através de
Descritores  em Ciéncias da  Saude
(DeCS/MeSH) em portugués e inglés. Em
seguida, realizou-se 0 cruzamento  dos

descritores com  operadores  booleanos,
originando a estratégia de busca: HIV and Early
diagnostics (inglés) e HIV and Diagndstico
Precoce (portugués).

Apresenta-se no fluxograma abaixo, o
levantamento bibliografico realizado para busca

e selecdo dos artigos. O cruzamento dos
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descritores permitiu a identificacdo de 10.317
estudos, alem de 2 outras fontes externas, e apos
a exclusdo dos artigos duplicados, por meio do
software Zotero versdo 5.0, restaram 7.080

produgdes; procedeu-se a leitura de titulos e

IN DERME
resumos, dos quais 224 estudos foram
selecionados para leitura completa; excluiu-se
aqueles que ndo contemplaram o objetivo desta
revisdo. Ao final, selecionou-se 22 artigos e 2

fontes externas.

Figura 1 — Fluxograma das etapas da busca e selecdo dos estudos para o desenvolvimento da revisao

integrativa. Cuité, PB, Brasil, 2022.

Identificacéo dos estudos nos bancos de dados
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Fonte: Dados da pesquisa (2022).
O levantamento bibliogréfico e a analise

A

dos estudos foram realizadas por trés

pesquisadores. Os  resultados dos  trés
pesquisadores independentes foram comparados,

e as divergéncias solucionadas por meio de

consenso ou com a inclusdo de um quarto
pesquisador para avaliar sua elegibilidade.

Os dados foram extraidos por meio de um
instrumento, elaborado pelos autores da pesquisa

e que contemplou as seguintes informagdes:
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titulo do artigo; procedéncia (base de dados);
titulo do periodico; ano de publicacdo; autores;
area de atuacdo; pais de origem; idioma; objetivo
do estudo; tipo de estudo; abordagem do estudo;
tipo de amostra; técnica de andlise dos dados;
resultados principais; e principais conclusdes.

A qualidade dos artigos foi avaliada
conforme o Protocolo PRISMA e uma
classificagdo sob o nivel de evidéncia dos
estudos. Analisaram-se os artigos selecionados
por meio da técnica de Andlise de Conteudo, na
modalidade tematica. Para realizar essa analise,
seguiu-se trés etapas: 1 - Pré-analise, que € a fase
de organizacdo propriamente dita, em que o
pesquisador realiza uma leitura flutuante do
material e seleciona alguns temas, elabora
hipGteses  iniciais, escolhe formas de

categorizacdo e determina os conceitos tedricos

RESULTADOS
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que orientardo a analise; 2 — Codificacéo, a parte
de criacdo das categorias, ou seja, de
transformacdo dos dados brutos do texto, por
agregacdo e enumeracdo, para alcancar uma
representacdo do conteddo, segundo as
categorias relacionadas; 3 - Tratamento dos
resultados e interpretacdo, que € a fase de
interpretacdo dos dados por meio de uma analise
critica e reflexiva, de modo a distribuir trechos
ou fragmentos do texto pela categorizacao,
fazendo uma leitura dialogada com as partes do
texto, servindo de base para a articulagdo com o0s
conceitos tedricos que orientam a analise dos
dados®.

Finalmente, os resultados  foram

interpretados,  sintetizados e  discutidos,

considerando a literatura selecionada.

Tabela 1 — Caracterizacdo dos artigos selecionados para a revisdo, de acordo com o nimero do artigo,
titulo, autores, base de dados, periddico, Qualis ou FI, ano de publicacdo, pais de origem e idioma. Cuité,

PB, Brasil, 2022.

N° do Titulo Autores Base de Periodico/ FI Ano Pais Idioma
artigo e/ou Qualis
A Late HIV diagnosis in Kall, Smith, European 2012 Europa Inglés
1 Europe: A call for increased Delpech Science Journal of
testing and awareness among General
general practitioners® Practice/
FI 3,636
A2 Home-Based HIV Testing Dalalet al. JAIDS-Jornal 2013 EUA Inglés
and Counseling in Rural Science de Sindromes
and Urban Kenyan de Imuno-
Communities@® deficiéncia
Adquirida/
FI 3.771
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A3 Recomendaciones desde Araya et al. Web of Revista médica 2014 Chile Espanhol
los usuarios y profesionales Science de Chile/
de la Atencién Primaria de
Salud@v FI 0,553;
Qualis A4
A4 Assessment of an outreach Belza et al. Web of Eurosurveillanc 2015 Europa Inglés
street-based HIV rapid Science e/
testing programme as a
strategy to promote early F121,286;
diagnosis: a comparison Qualis Al
with two surveillance
systems in Spain, 2008-
201142
A5 Computer-Based Video to Aronson Pubmed Brief Report/ 2015 EUA Inglés
Increase HIV Testing F1 0,89; Qualis
Among Emergency B2
Department(3)
A6 Implementing early Phanuphak, Web of Current 2015 EUA Inglés
diagnosis and treatment Lo Science Opinion in HIV
programmatic and AIDS/
considerations4
Fl 4,061;
Qualis Al
A7 Detection of Acute and Early Mayaphi et Pubmed PLOS ONE/ FI 2016 EUA Inglés
HIV-1 Infections in an HIV al. 2.776; Qualis
Hyper-Endemic Area with Al
Limited Resources®
A8 A feasibility study for 3 Dominguez- Web of Journal of 2017 Canada Inglés
strategies promoting HIV Berjon. et al. Science Evaluation in
testing in primary health care Clinical
in Madrid, Spain (ESTVIH Practice/
roject)®)
project) Fl 2,336;
Qualis A4
A9 Late Diagnosis Due to Missed ~ Martin-Onraet Web of AIDS and 2017 EUA Inglés
Opportunities and Inadequate etal. Science Behavior/
Screening Strategies in HIV
Infected Mexican Women®? Fl 4,852,
Qualis Al
Al10 O teste rapido de HIV resulta Melo et al. Pubmed AIDS CARE/ 2017 Brasil Portugués
em um diagndstico precoce e F1 2.32; Qualis
reduz o tempo de espera para A2
que os pacientes recebam
atendimento médico?(®)
All Diagnostico temprano®9 Moreno, Web of Enfermeda-des 2018 Espanha Espanhol
Berenguer, Science Infecciosas y
Fuster- Microbiologia
Ruizdeapodaca
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Ontiveros Clinica/
Fl1 1,994;
Qualis B3
Al2 Effect of an Electronic Hechter, Pubmed The 2018 EUA Inglés
Alert on Targeted HIV Bider- Permanente
Testing Among High-Risk Canfield, Journal/ FI
Populations?? Towner 1.153
Al3 Late Presentation of HIV Opstal et al. Web of AIDS and 2018 EUA Inglés
Infection in the Netherlands: Science Behavior/ FI
Reasons for Late Diagnoses 4,852; Qualis
and Impact on Vocational Al
Functioning®
Ala Point of Care Diagnostics for Manoto et al. Web of Medicina/ FI 2018 Africa do Inglés
HIV in Resource Limited Science 2.948 Sul
Settings: An Overview??
Al5 Evaluacion de un programa de Gomez et al. Web of Revista Espafiola 2019 Espanha Espanhol
salud publica sobre Science de Salud Publica/
diagnostico precoz de VIH FI 1,333; Qualis
con prueba rapida®) A2
Al6 Representacdes de pessoas Ribeiro, Giami, BDENF Revista da Escola 2019 Brasil Portugués
vivendo com HIV: influxos Freitas de Enfermagem
sobre o diagndstico tardio da da USP/ FI 1.086;
infecco® Qualis A2
Al7 Barriers to early diagnosis and Liu Web of HIV Medicine/ FI 2020 Alemanha Inglés
treatment of severely Science 3,094; Qualis A3
immunosuppressed patients etal.
with HIV-1 infection: A
quantitative and qualitative
study®d
Al8 Diagnostico tardio de infecgdo Ribeiro et al. Pubmed Revista Latino- 2020 Brasil Portugués
pelo Virus da Americana de
Imunodeficiéncia Humana e Enfermagem/ FI
fatores associados®) 1.562; Qualis A2
Al19 Promoting oral HIV self- Wang et al. Pubmed HIV Medicine/ 2020 Inglaterra Inglés
testing via the internet among
men who have sex with men FI 3-_094?
in China: a feasibility Qualis A
assessment(2®)
A20 Recomendaciones dirigidas a Castillo et al. Pubmed Revista Cientifica 2020 Espanha Espanhol
los servicios de urgencias para de La Sociedad
el diagndstico precoz de Espafiola de
pacientes con sospecha de Medicina de
infeccion por VIH y su Urgencias y
derivacion para estudio y Emergencias/
seguimento®”
FI 5.345
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A21 A randomized controlled trial Wood et al.
of an mHealth intervention for
increasing access to HIV
testing and care among young
cisgender men and
transgender women: the mLab

App study protocol@®)

A22 Vermandere et

al.

Developing HIV assisted
partner notification services
tailored to Mexican key
populations: a qualitative
approach®)

Pubmed

Web of
Science

BMC Public
Health/

2021 EUA Inglés

F1 3.177;

Qualis Al

BMC Public
Health/ FI 4,135;
Qualis A2

2021 Inglaterra Inglés

Fonte: Dados da pesquisa (2022).

Observou-se que treze (59,1%) dos
artigos foram obtidos na base de dados Web Of
Science, e os Estados Unidos foi o pais que mais
(31,8%). Os

majoritariamente publicados em inglés (68,2%) e

publicou artigos  foram
em espanhol (18,2%), sendo encontrados em
periddicos nacionais e internacionais.
Classificou-se os periodicos pelo Fator de
Impacto (FI) ou pelo Qualis (Al; A2; A3; A4;
B1l; B2; B3; B4; C). No presente estudo, o
periédico Eurosurveillance apresenta o maior Fl
(21,286), e o Brief Report (0,89) o menor. Com
relacdo ao Qualis, os periédicos BMC Public
Health, HIV  Medicine, PLOS ONE,
Eurosurveillance e Current Opinion in HIV and
AIDS possuem o maior Qualis - Al -, ja a Brief
y
Microbiologia Clinica classificam-se como B3,

Report e Enfermedades Infecciosas
sendo os periddicos com Qualis mais baixos.

Constatou-se que a maioria dos artigos
era do tipo observacional (68,2%). Quanto a
abordagem do estudo, ao tipo de amostra e a
técnica de analise dos dados, 50% utilizaram a

abordagem quantitativa, 63,6% dos estudos

tiveram amostras sistematicas e todo eles usaram
a técnica descritiva de andlise dos dados, alguns
deles especificando como Anélise de Conteudo,
Teoria Fundamentada em Dados, Analise
Estrutural de Narracao.

Em relacdo ao nivel de evidéncia dos
artigos selecionados, 9,1% deles foi de nivel I,
9,1% de nivel 1V, 22,7% de nivel V e 59,1%
apresentaram nivel VI. Os niveis de evidéncia
podem ser classificados em: nivel I, provenientes
de

relevantes

revisdo sistematica ou metanalise de

ensaios  clinicos randomizados
controlados ou de diretrizes clinicas baseadas em
de

randomizados controlados; nivel 11, evidéncia

revisoes sistematicas ensaios  clinicos
gerada a partir de pelo menos um ensaio clinico
randomizado bem desenhado; nivel 111, evidéncia
obtida de

randomizacéo; nivel 1V, evidéncia de estudos de

ensaios controlados sem
caso-controle e coorte bem delineados; nivel V,
evidéncias de revisdes sistematicas de estudos
descritivos e qualitativos; nivel VI, evidéncia de
um unico estudo descritivo ou qualitativo; nivel

VII, evidéncia proveniente de opinido de
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autoridades e/ou relatérios de comités de
especialistas®?).
DISCUSSAO

A partir da andlise dos artigos
selecionados, formaram-se trés categorias
tematicas: Categoria 1 - Métodos e de estratégias
de testagem para o diagnostico precoce da
infeccdo pelo HIV; Categoria 2 - Métodos de
testagem para o diagndstico precoce do HIV
entre populacBes-chave; Categoria 3 — Novas
estratégias e recomendacfes para o diagnostico
precoce do HIV, com a Subcategoria 1 -
Tecnologias para testagem do HIV de forma

remota;

Categoria 1 — Métodos e de estratégias
de testagem para o diagndstico precoce da

infeccéo pelo HIV

O diagndstico precoce do HIV é um fator
crucial no que tange a progressado, transmissao e
tratamento da doenca, sendo capaz de garantir
uma melhor qualidade de vida, maior sobrevida e
de diminuir a taxa de mortalidade pela doenga.
N&o obstante, varios fatores sdo determinantes
para que esse diagndstico precoce ndo se
concretize, como as barreiras de acessibilidade
aos servicos de saude, o medo do julgamento
social, a discriminacdo e o estigma, o isolamento
social, a falta de informacdo relacionada ao HIV,
0 medo de descobrir doengas, 0 medo de morrer,
dentre outros. Por conseguinte, os artigos A3,
A6, All, e Al7, enfatizaram a importancia de

educar e informar as pessoas sobre fatores de
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risco, tratamento, expectativas de vida e servicos
existentes para todas as pessoas com HIV,
enfatizando os jovens e os Homens que fazem
Sexo com Homens (HSH), para motivar a
realizacdo de testes rotineiros e aumentar a
percepcdo de risco, ja& que 0S mMesMOS
apresentam conhecimento limitado quanto ao
HIV e/ou comportamentos de alto risco®1141929),

Além disso, pontuou-se nos artigos Al e
Al7 que, além da orientacdo e educacdo sobre a
importancia de realizar o teste para o diagnostico
precoce da infecgdo, deve-se atentar para as
pessoas que ja receberam o diagndstico positivo,
com o objetivo de melhorar a comunicagéo entre
esses pacientes e os cuidados de salde. Dessa
forma, é necessario que eles fiquem informados
sobre as mudancas nas politicas de tratamento
relacionadas ao HIV e a elegibilidade do
tratamento antirretroviral (ART), o qual também
deve ser iniciado precocemente®®. Ademais, é
de suma importancia estabelecer vinculos com
servicos especializados em HIV, para a
disponibilidade de apoio psicossocial imediato e
avaliacdo imediata por um especialista em
HIVO,

Infelizmente, varias oportunidades de
testagem de HIV sdo perdidas nos servigos de
saude, dessa forma, o A3 sugeriu aumentar a
cobertura do exame, reduzindo processos
administrativos que dificultam o seu acesso
oportuno, oferecendo-o de forma réapida®V.
Outrossim, 0 A1l sugeriu a testagem em todas as
pessoas que comparecerem pela primeira vez a
Unidade Baésica de Saude, a realizacdo do teste

de HIV pelo menos uma vez na vida na
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populacdo em geral que frequenta a Atencdo
Basica, e a oferta habitual para qualquer pessoa
sexualmente ativa®*'®, principalmente aquelas
expostas ao risco. Nesse caso, faz-se necesséria a
oferta de testagem para o HIV e outras infecgdes
sexualmente transmissiveis (IST) durante
avaliacdes de rotina®Y.

O Al e o All citaram outras estratégias
para o diagnéstico precoce do HIV, dentre as
quais, destaca-se a oferta rotineira de testes na
pratica geral e em ambientes por onde passam
homens com alto risco de contrair o HIV, a
exemplo de centros de IST®)  Além disso,
ressalta-se a oferta do teste durante a avaliacdo
de rotina, permitindo o fortalecimento de
vinculos entre profissional e paciente, facilitando
ainda o processo de diagndstico precoce da
infeccdo. Desta forma, tornam-se indubitaveis o0s
seus beneficios para o tratamento e melhora do
prognéstico, impulsionando a qualidade de vida
do usuério e suas parcerias®?.

E indiscutivel que trabalhar com as
testagens em ambientes extra-hospitalares
aumenta a possibilidade do diagndstico precoce.
Contudo, torna-se indispensavel a presenca de
profissionais capacitados, para reestruturar as
condutas, melhorar o processo de formacao e
sensibilizacdo dos profissionais, qualificando
assim o atendimento. Desta forma, de acordo
com o Al, A3 e All, é fundamental capacitar a
equipe de salde, no intuito de adotar novas
condutas e aumentar a cobertura de exames,
reduzindo assim 0s processos administrativos
que dificultam o seu acesso oportuno®it4),

Ademais, 0 aumento na cobertura de exames e a
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adocdo de testes rapidos promovem uma reducgédo
do tempo de espera para as consultas médicas e
exames laboratoriais, facilitando o processo de
diagnosticar a infeccdo por HIV mais cedo do
que os testes tradicionais®&3Y.

Segundo o Manual Técnico para o0
Diagnostico da Infeccdo pelo HIV em Adultos e
Criangas, com o intuito de ampliar as
possibilidades de testagem, conforme a politica
publica de acesso ao diagnostico para toda a
populacdo, o0s testes rapidos  devem,
prioritariamente, ser utilizados fora do ambiente
laboratorial, ou seja, em servigos de saude. Ja os
testes rapidos ndo invasivos, como o de amostra
de fluido oral, devem ser utilizados fora do
ambiente do servico de salde. Esse tipo de teste
€ um importante recurso para as abordagens e
cuidados passiveis de realizacdo por agentes
comunitarios de saude, redutores de danos,
educadores sociais e demais trabalhadores que
atuam em acgdes extramuros para a identificacéo
de possiveis casos de HIV de forma oportuna,
voluntéria, sigilosa e gratuita nos espacos de
sociabilidade das populagdes-chave e
prioritarias®?).

Além disso, esse manual aborda que o
autoteste é um dispositivo de teste rapido que
pode ser realizado por puncdo digital ou com
amostras de fluido oral, permitindo que a pessoa
faca sua propria testagem. Porém, esse teste é
considerado como triagem, dessa forma, em caso
de resultado reagente, deve-se procurar um
servigo de saude para conclusao do diagnostico e

inserc&o no cuidado continuo, se necessério®?,
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O A6 enfatizou a importancia de
realizar a testagem em locais mais proximos de
onde os clientes moram ou trabalham e
mencionou algumas estratégias, como a
implementacdo de autoteste supervisionado,
junto com sistemas de garantia de qualidade
apropriados, o teste movel, e teste de HIV
domiciliar ou teste de HIV porta a porta. Desse
modo, essas estratégias sdo capazes de quebrar
barreiras de acessibilidade e facilitar o
diagnostico em seu estado agudo®®),

Uma estratégia citada pelo A2, foi o
Aconselhamento e Testagem Domiciliar para
HIV (HBTC) no Quénia, em que foram
recrutados participantes de comunidades rurais e
urbanas registrados no programa de vigilancia de
doengas infecciosas de base populacional
(PBIDS) para realizacdo de testes de HIV. Desse
modo, todos os adultos receberam os resultados
do teste e aconselhamento sobre redugéo de risco
imediatamente em suas casas. Agqueles
diagnosticados com HIV receberam educacédo
sobre cuidados, tratamento, prevencdo e uma
nota de encaminhamento para a instalagdo mais
préxima que oferecesse servigos gratuitos de
atendimento e tratamento da infeccdo. Essa
estratégia permitiu alcancar com sucesso muitas
pessoas, casais e criancas ndo diagnosticados
anteriormente e forneceu uma importante base
pratica para atingir 80% das metas de testagem

universal®9,

Categoria 2 — Metodos de testagem
para o diagnéstico precoce do HIV entre

populacbes-chave

ENFERMAGEM ATUAL
IN DERME

Para que ocorra o diagnostico
precoce da infeccdo pelo HIV, principalmente
entre as populacbes-chave, é necessario que se
faca uso de métodos precisos. Como cita o
Manual Técnico para o Diagndstico da Infeccao
pelo HIV em Adultos e Criancas, os testes
rapidos com amostra de fluido oral ndo séo
invasivos e séo utilizados fora do ambiente do
servico de saude, o que contribui para a
identificacdo de possiveis casos de HIV
precocemente, de forma sigilosa e gratuita nos
espacos de sociabilidade das populagdes-chave e
prioritarias®?.

O programa de base comunitéria,
denominado Programa de Diagnostico Precoce
do HIV com teste répido em fluido oral
(PDVIH), citado no A15, foi realizado em
Mdrcia, Espanha, e mostrou-se uma ferramenta
competente no que diz respeito ao diagnostico da
infeccdo pelo HIV em grupos vulneraveis, pois
os estimula a buscar a testagem precocemente. A
utilizacdo de testes rapidos de HIV em ambientes
comunitarios € uma estratégia que atinge o0s
grupos de maior risco, ja que sao testes de leitura
visual que requerem o minimo de equipamentos
e apresentam resultados em menos de 40
minutos®. J4 o A13 mencionou a pesquisa
iniciada na Holanda para explorar as
experiéncias de profissionais e de PVHIV, na
qual os profissionais oferecem testes aos
pacientes mais vulneraveis que desconhecem 0s
riscos do HIV, e os que estdo cientes dos riscos
séo estimulados a assumir sua

responsabilidade®.

https://doi.org/10.31011/reaid-2024-v.98-n.4-art.2314 Rev Enferm Atual In Derme 2024;98(4): 024396 11

=~ Atribuicdo CCBY



ARTIGO DE REVISAO ,_'/..'.A;,i
‘g-\' REVISTA

Os resultados do A17 apontaram
que, devido a existir uma falha de autopercepc¢éo
de risco de infeccdo pelo HIV entre as
populagbes de alto risco, em Shenzhen, na
China, os participantes do estudo sugeriram que
seria necessario estabelecer um guia para HSH,
que incluisse informacgdes acerca da prevencdo
do HIV, comportamento e testagem, a fim de
aumentar a conscientizacdo sobre a infeccdo e
proporcionar automotivacdo para realizacdo de
testes regulares®®.

Outro método véalido é o programa de
extensdo, realizado na Espanha, que promove
testagem rapida de HIV nas ruas, e tem o intuito
de estimular o diagnostico precoce da infeccéo, o
qual é comentado no A4. Estes programas sao
muito heterogéneos em termos de populagéo-
alvo, e evidenciou-se que esse método forneceu
vinculo para atendimento e diagndstico precoce,
principalmente para HSH, aumentando o nivel
de testagem e, consequentemente, as chances de
diagnostico precoce do HIV®D. Ja o A19,
promovido na China, abordou um assunto
bastante pertinente, o autoteste oral de HIV via
internet, que trouxe inovagdo e facilidade.

Na era tecnoldgica, é preciso que 0s
cuidados com a salde acompanhem a
modernidade, assim o autoteste de HIV (HIVST)
€ um meio interessante para se ampliar o teste de
HIV entre HSH e outros publicos, pois a
capacidade da realizacdo do teste aumenta,
fazendo com que mais pessoas consigam fazer.
Sendo assim, a promocdo de HIVST oral via
internet pode ser uma abordagem viavel e

promissora para facilitar o teste de HIV entre
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HSH e demais

prioritarias®),

populacdes-chave e

Categoria 3 — Novas estratégias e
recomendacOes para o diagndstico precoce do
HIV

Apesar da expansdo dos servicos de
testagem de HIV nos dltimos tempos, é notorio
que o diagndstico precoce continua sendo um
dos desafios mais dificeis, tornando-se
necessaria a implementacdo de novas abordagens
para melhorar a cobertura dos servigcos de
testagem de HIV em todo o mundo. Nesse
sentido, devido a necessidade de diagnosticar a
populacdo em geral da Espanha, os resultados do
Al1l ressaltaram a importéancia de treinamento e
conscientizacao dos profissionais de saude, a fim
de favorecer a correta implementacdo dos
programas de rastreio recomendados pelo
Ministério da Saude e Servicos Sociais e
Igualdade (MSSSI). Além disso, propde-se a
instalacdo  de alertas informaticos que
proporcionem recomendacfes de diagnostico
precoce em contexto clinico, especialmente para
as pessoas com sintomas sugestivos®,

Consistente com esse achado, no Al2,
membros do Kaiser Permanente Southern
California (KPSC), uma grande organizagédo de
atendimento gerenciado nos EUA, criaram um
sistema de salde integrado que permite a criacao
de ferramentas auxiliadoras aos profissionais na
solicitacdo de testes de HIV, por meio de
lembretes e alertas eletronicos. Estes usam

algoritmos pré-especificados para identificar

https://doi.org/10.31011/reaid-2024-v.98-n.4-art.2314 Rev Enferm Atual In Derme 2024;98(4): 024396 12

=~ Atribuicdo CCBY



ARTIGO DE REVISAO ,_'/..'.i:,i
‘-\-' REVISTA

pacientes elegiveis, através de um registro de
salude eletronico (EHR), que disponibiliza
suporte para a tomada de decisdo dos médicos no
pronto atendimento, em tempo real. Para isso,
um alerta de melhores préaticas (BPA) foi
incorporado ao sistema EHR para oferecer aos
médicos lembretes de solicitacdo de testes de
triagem de HIV/IST para pacientes com 14 anos
de idade ou mais. Ao observar com um olhar
critico, foi visto que essa abordagem mostrou ter
potencial para facilitar a triagem frequente e a
identificacdo precoce da infeccdo, devido a
promogdo de testes frequentes de HIV entre
populacbes de alto risco em ambientes de
atendimento ambulatorial@?.

Outra estratégia bastante pertinente foi
mencionada no A5, sendo ela executada nos
Departamentos de Emergéncia (DESs), nos EUA,
locais que atendem popula¢bes com pouca ou
nenhuma outra oportunidade de atendimento.
Pacientes admitidos nesses lugares recebem uma
intervencdo pré-teste em video baseado em
computador, contendo informacg6es sobre o HIV,
fatores de risco, beneficios do diagndstico
precoce, maleficios do diagnostico tardio, entre
outros. O contetdo do video deve provocar
motivacdo suficiente para a acdo, no qual €
possivel observar a aparéncia da pessoa na tela e
qual resposta emocional a mensagem de video
deve evocar no publico. Apos isso, o cliente tem
0 direito de decidir se quer ou ndo realizar o
teste. Diante dessa agéo, 0 estudo destaca que 0s
pacientes que receberam informacdes pré-teste
sobre o teste de HIV, por meio do video

educativo, demonstraram mais conhecimento
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pos-intervencdo e, portanto, maior aceitacdo do
teste do que aqueles que ndo assistiram ao video,
revelando aumento nas taxas de teste de HIV®),

Ainda sobre novas estratégias, foi
possivel observar no All que, em 2014, na
Espanha, um Guia de recomendacdes para
diagnostico precoce do HIV foi publicado pelo
MSSSI, com a finalidade de incorporar a oferta
habitual para qualquer pessoa sexualmente ativa
entre 20 e 59 anos de idade e, assim, possibilitar
a ampliacdo da realizacdo dos testes. No entanto,
observou-se que a triagem usual da populacéo,
no ambito da Atengdo Primaria a Salde (APS)
ndo obteve éxito, visto que ndo houve uma
ampla divulgacdo do guia entre os profissionais
de satide™®.

No processo de diagndstico e tratamento
de pessoas com HIV e seus parceiros, sempre
houve controvérsias, pelo fato de que algumas
pessoas tém mais de um parceiro sexual. Desta
forma, o A22 citou uma estratégia desenvolvida
no Meéxico, que sdo os Servicos de Notificacdo
de Parceiros Assistidos por HIV (APNS),
recomendados pela Organizagdo Mundial de
Saude (OMS). Esses servicos devem ser
oferecidos de maneira padronizada ap6s o
diagnostico de HIV, e tém o objetivo de informar
aos parceiros de uma pessoa diagnosticada com
HIV o risco que eles correm de ter a infeccdo e a
importancia da realizacdo do teste. O programa
traz ainda diversos beneficios, como diminuicdo
de estigma e discriminacdo, promocdao de testes
ja durante a triagem, processo de aceitagdo do
diagndstico e melhor adaptacdo do processo

salde-doenca. Em razdo disso, acredita-se que
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esse método pode ajudar a obter maior propor¢éo
de pessoas que vivem com a infeccdo para serem
diagnosticadas e aderirem aos cuidados
necessarios, alem de melhorar a notificacdo de
parceiros formais e casuais e estimular a
realizacdo de testes e diagnosticos de HIV em
tempo habil ).

Atualmente, sabe-se que existem muitas
pessoas que moram em locais com recursos
limitados e que possuem dificuldades no acesso
aos servicos de saude. Portanto, em busca de
garantir oportunidade e acesso a testagem do
HIV, foi criada uma estratégia bastante
pertinente, que sdo as tecnologias Point of Care
(POC), que consiste no diagnostico do HIV com
uso de dispositivos de ponto de atendimento.
Esses pontos de atendimento permitem a
realizacdo de testagem nos locais de dificil
acesso por meio de instrumentos acessiveis,
sensiveis, especificos, de facil utilizacdo, rapidos
e livres de equipamentos. Esses podem ainda ser
entregues aos usuarios e devem dispor de
sensibilidade e especificidade compativeis com
os kits ELISA usados em laboratorios. Além
disso, ndao é necessario pessoal de laboratério
treinado e instalacfes para obter um resultado de
diagnostico®?.

O Al14 citou alguns exemplos de
tecnologias de testes diagndsticos de HIV que
possuem potencial para serem incluidos na
tecnologia POC, como: os testes rapidos, o
PointCare NOWT™, sendo esse 0 Unico
instrumento POC com autorizacdo da Federal
Drug Administration (FDA) e capaz de gerar um

resultado de teste em 8 minutos. Contudo, ele
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ndo é compativel com os controles de qualidade
externos comumente usados, pois a avaliacdo da
qualidade é de importancia critica na
implementacdo de testes descentralizados. Ja o
CyFlow® miniPOC, trata-se de um instrumento
vantajoso, pois tem se mostrado confiavel, pode
ser utilizado em adultos e bebés e ndo precisa
armazenar a frio. Em contrapartida, ele requer
equipamentos caros, manutencao do instrumento
e treinamento operacional adequado, limitando
assim a disseminacdo deste instrumento em
ambientes com recursos limitados. Desse modo,
apesar de avangos no campo da engenharia,
ciéncia dos materiais e nanotecnologia no
desenvolvimento de diagnosticos POC, néo
existem instrumentos que atendam a todos os

critérios necessarios®?,

Subcategoria 1 - Tecnologias para

testagem do HIV de forma remota

Como apontou 0 A19, a promogdo on-
line de HIV self-testing (HIVST) oral, ou
autoteste de HIV, € um meio promissor de
facilitar a primeira vez e a repeticao frequente do
teste de HIV entre HSH que usam a internet
como meio de informacdo e comunicacdo e
possuem alto risco de infecgdo pelo HIV. No
estudo referido, essas pessoas foram recrutadas
por meio de publicidade on-line postada em
aplicativos de telefone celular, salas de bate-
papo de mensagens instantaneas, blogs e outros
sites conhecidos, por serem usados com
frequéncia na comunidade de HSH. Desse modo,

evidenciou-se que o HIVST oral realizado por
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HSH recrutados via internet apresentou maior
acuracia do que a realizada por outros HSH. Isso
apoia a conclusdo de que a internet € uma rota
potencialmente eficaz para a promogéo oral de
HIVST®@®,

Outra estratégia de forma remota é a
utilizacdo de plataformas ou aplicativos. O A21
descreveu um aplicativo, desenvolvido na China,
chamado mLab, que visa testar a capacidade de
uma intervencao diagnoéstica fornecida em uma
plataforma mdvel para melhorar a adesdo ao
teste de HIV e a vinculagdo aos cuidados entre
jovens adultos em risco de infeccdo. Essa é uma
tecnologia movel e conectada que combina
informacBes de prevencdo do HIV com
notificagdes por e-mail e texto para testes, com
um recurso de imagem de telefone celular e
algoritmo para interpretacdo dos resultados
visuais do autoteste de HIV caseiro rapido
OraQuick, para fornecer feedback acessivel,
objetivo, seguro e em tempo real sobre os
resultados do teste de HIV. O aplicativo também
contém um recurso automatizado de coleta de
dados e relatérios de resultados, que retransmite
os resultados do teste de volta a equipe de
pesquisa e ao participante do estudo, acionando
mensagens para encorajar a repeticdo futura de
testes para aqueles que recebem um teste nao
reativo ou vinculacdo a testes confirmatérios e
tratamento para aqueles com um teste reativo.
Além do escopo da pandemia, a utilizacdo dessa
tecnologia, em conjunto com o teste em casa,
tem o potencial de aumentar as taxas de teste

entre as populagdes de alto risco ou sem acesso
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regular ao teste de HIV devido as limitacGes
econdmicas ou outras®®,

Ademais, de acordo com o All, para
realizagdo do autoteste disponibilizado na
farméacia, recomenda-se que as pessoas que
precisam de informacGes possam receber
atendimento telefénico 24 horas por dia,
gratuitamente, de forma anénima e confidencial
das organizacbes comunitérias que trabalham na
area de HIV, que ird informa-los sobre onde
fazer o teste de confirmacdo, bem como também
os diferentes recursos disponiveis para apoio
psicologico e atendimento medico especializado

na area,

CONSIDERACOES FINAIS

Esse estudo possibilitou a identificacdo
de novas estratégias e métodos que estdo sendo
desenvolvidos e aplicados em varios locais do
mundo, visando ao diagndstico precoce da
infeccdo. Essas estratégias e recomendacdes
podem contribuir para a diminuicdo da
ocorréncia de diagnostico tardio e, assim, para a
reducdo da transmissdo do virus, a adesdo
precoce da pessoa diagnosticada aos cuidados e
tratamento, o aumento da qualidade de vida, bem
como para a maior sobrevida e diminuicdo da

taxa de mortalidade pela doenca.
FOMENTO
O presente estudo foi realizado com
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