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RESUMO
Introdução: Pessoas vivendo com o vírus da imunodeficiência humana (HIV) possuem maior risco de adquirir a infecção por tuberculose (TB) e progredir para a doença ativa. (1) Em nível mundial, o risco é 26 vezes maior de desenvolver TB ativa, e em território brasileiro chega a ser 28 vezes maior.(2) A íntima relação entre a TB e o HIV altera a perspectiva do controle da primeira no mundo e colabora para o aumento da incidência e da mortalidade de ambos os agravos (3), uma vez que a coinfecção TB/HIV aumenta os riscos de falência de tratamento, de desenvolvimento de TB multidroga resistente (TBMDR) e de recidivas.(4) Objetivos: Determinar a prevalência da coinfecção TB/HIV em município prioritário para o controle da TB e descrever o perfil clínico-epidemiológico dos casos. Material e Métodos: Estudo epidemiológico descritivo com abordagem quantitativa, realizado em Imperatriz-MA, região nordeste do Brasil, que integra a lista dos 181 municípios considerados prioritários para o controle de TB em nível nacional. Os dados foram coletados em agosto de 2019 junto à Unidade Gestora Regional de Saúde de Imperatriz (UGRSI). Foram incluídos todos os casos de TB com diagnóstico de HIV positivo registrados no Sistema de Informação de Agravos de Notificação (SINAN) entre janeiro de 2010 a dezembro de 2018. Determinou-se a prevalência da coinfecção para o período, pela razão entre o número de casos de TB com o teste anti-HIV positivo e o número de casos de TB que realizaram o teste anti-HIV, multiplicado por 100, excetuando-se os testes em andamento. Variáveis como idade, sexo, raça/cor, escolaridade, zona de residência, forma clínica da TB, radiografia do toráx e tratamento supervisionado foram avaliadas por meio da estatistica descritiva utilizando-se o programa STATA 14.0. Pesquisa aprovada pelo CEP/UFMA sob parecer n° 2.159.911. Resultados e discussão: Foram notificados 645 casos de TB, dos quais 490 (76,0%) realizaram sorologia para HIV e 155 (24,0%) não foram testados. Entre os casos de TB testados para HIV, 448 (91,4%) apresentaram resultado negativo, 2(0,4%) encontravam-se com status em andamento e 40 com resultado positivo (8,2%), equivalendo a uma prevalência de 8,9% de coinfectados. Observou-se uma subnotificação da prevalência associada à não realização do sorológico para HIV, uma vez que cerca de ¼ dos casos de TB não realizaram o teste anti-HIV, recomendado pelo Plano Nacional de Controle da Tuberculose para 100% dos casos de TB. (5) Todos os casos de coinfecção eram da zona urbana do município, sendo a maioria do sexo masculino (28;70,0%), faixa etária entre 20 e 39 anos (22;55,0%), raça/cor parda (25;62,5%), forma clínica pulmonar da TB (33;82,5%), raio-x torácico suspeitos para TB (31;77,0%) e com predomínio de escolaridade menor que 8 anos de estudos (19;47,5%). Ademais, o tratamento supervisionado da TB foi realizado em 22 (55%) dos casos,  estratégias essa de extrema importância para se alcançar uma menor taxa de abandono.. Considerações Finais: Prevalência da coinfecção encontra-se subnotificada em Imperatriz-MA e a identificação das variáveis clínico-epidemiológicas dos casos suscitam o fortalecimento de ações prevenção, diagnóstico e tratamento da coinfecção TB/HIV.
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