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INTRODUÇÃO: A SIDA é uma infecção pelo Vírus da Imunodeficiência Adquirida (HIV) na qual torna o organismo suscetível a infecções oportunistas, neoplasias e manifestações autoimunes. A propagação do HIV e taxas de mortalidade sofrem influência do desenvolvimento das populações. A dificuldade de acesso ao tratamento aumenta a probabilidade do óbito. Atualmente, 36,9 milhões de pessoas no mundo vivem com HIV. Existem manifestações neurológicas associadas à infecção por HIV, podendo ser primárias, devido a fatores neurotóxicos liberados pelas células infectadas ou secundárias, conexas à imunossupressão ou uso do TARV (terapia anti-retroviral), apresentando delirium, infecções oportunistas, encefalites, déficit neurocognitivo, demência, crise convulsiva, déficits focais, dentre outros. Na tentativa de compreender melhor esse assunto se justifica a confecção deste estudo. O objetivo desse estudo foi descrever as manifestações neurológicas dos pacientes internados com HIV/AIDS em um hospital de referência em Salvador, Bahia. MÉTODOS: Estudo observacional transversal em um Hospital de Salvador-BA. Foram 164 pacientes admitidos com idade ≥ a 18 anos, ambos gêneros, independente da raça, e com distúrbios neurológicos agudo e subagudos associado à AIDS/HIV. Foram excluídos indivíduos com sequelas neurológicas prévias atribuída a outras doenças. Dados selecionados por meio de prontuários na admissão, de 2010 a 2018, sendo assim, os dados foram coletados de agosto de 2019 a setembro de 2019. O estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética e Pesquisa em Seres Humanos da Universidade de Salvador, sob o número do parecer: 3.380.767. RESULTADOS: Participaram do estudo 82 pacientes, com idade entre 20 a 72 anos, predominando o gênero masculino (57,32%). A maioria (89,02%) se caracterizaram como causa secundária de manifestações neurológicas, seguido de infecção primária aguda por HIV (7,32%). Forte correlação (p=0,003) entre o uso da TARV e a origem da manifestação neurológica, e a maioria dos pacientes que possuíam o diagnóstico de HIV não faziam o tratamento. DISCUSSÃO: Nas histórias da maioria dos pacientes, afirmam que sofreram síncope, rebaixamento do nível de consciência (RNC) ou quadros convulsivos quando em direção de um automóvel com consequente colisão. Ao ser socorrido o diagnóstico se torna dúbio entre edema cerebral por traumatismo cranioencefálico ou infecção pela HIV. O que desvia o foco dos médicos em relação ao HIV é pelo fato de muitos dos pacientes não possuírem diagnóstico prévio, ou possuem e não fazem o tratamento com TARV. Os achados foram compatíveis com outros estudos que mostraram manifestações neurológicas, cognitivas e encefalites. CONCLUSÃO: A causa comuns da manifestação neurológica nos pacientes com HIV é por infecções secundárias a neurotoxoplasmose, cujas apresentações sindrômicas mais prevalentes foram cefaleia, crise e rebaixamento do nível de consciência. É fundamental que o médico tenha como hipótese diagnóstica a fim de tomar uma conduta mais efetiva.

