Toxicidade da quimioterapia em pacientes oncologicos com HIV/AIDS
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1. Introducéo

A quimioterapia antineopléasica ¢ definida pelo Instituto Nacional de Cancer (INCA)
como um método terapéutico que utiliza agentes farmacologicos com acdo citotoxica ou
citostatica para o tratamento do cancer. Esses farmacos sdo distribuidos pelo sistema
circulatorio, alcancando diferentes tecidos e 6rgdos, onde atuam na destrui¢ao ou inibi¢ao de
células neoplésicas, contribuindo para reducao tumoral e prevencao da disseminagao
metastatica. No entanto, os medicamentos quimioterapicos apresentam toxicidade relevante,
que pode comprometer a qualidade de vida e, em casos graves, representar risco a sobrevida do
paciente. Por esse motivo, existem protocolos a serem seguidos durante o tratamento segundo
o Sistema de Informagdes Ambulatoriais (SIA) do Sistema Unico de Satde (SUS). Tais
farmacos atuam de forma sistémica e com baixa especificidade celular, o que resulta em lesdes
tanto em células neoplasicas quanto células saudaveis. Essa caracteristica pode desencadear
reacOes adversas de gravidade variavel, incluindo reacdes alérgicas potencialmente fatais,
sobretudo em pacientes oncologicos vulneraveis, especificamente os pacientes HIV positivo
(1).

Esses pacientes configuram-se como casos clinicos de maior complexidade devido a suas
particularidades. Em individuos infectados pelo virus da imunodeficiéncia (HIV),
aproximadamente 50% desenvolverdo algum tipo de neoplasia ao longo de suas vidas,
evidenciando a relevancia significativa do cancer como componente da carga global de
morbidade nesta populagao (2).

Nas ultimas décadas, houve melhoras relacionadas ao tratamento do HIV, como a introdugao
da terapia antirretroviral (TARV), que ndo apenas melhorou o prognostico dos individuos,
como também resultou em maior expectativa de vida. Porém, o aumento da longevidade trouxe
desafios relacionados ao envelhecimento, entre eles destaca-se a elevagao da ocorréncia de
neoplasias ndo definidoras de AIDS, que se consolidaram como causas relevantes de

mortalidade (3).



A pesquisa visa identificar e analisar fatores associados a toxicidade da quimioterapia em
pacientes oncologicos vivendo com HIV/AIDS, com objetivo de compreender como tais efeitos
adversos influenciam o prognostico clinico e qualidade de vida desses individuos. Avaliar esses
impactos ¢ fundamental, considerando especialmente a vulnerabilidade imunolégica inerente a
essa populagdo e o aumento da sobrevida decorrente dos avangos no tratamento antirretroviral,
tornando-se essencial avaliar os impactos especificos da quimioterapia.

2. Material e Método

Trata-se de um estudo de carater analitico, com abordagem qualitativa, baseado na
analise de nove artigos cientificos publicados entre 2015 e 2025, complementada por dados
institucionais de organiza¢des como INCA, GLOBOCAN, SUS e OMS, referentes a incidéncia
de cancer, toxicidade da quimioterapia e caracteristicas da populagdo com HIV/AIDS.

A busca dos artigos foi conduzida nas bases PubMed, SciELO, Biblioteca Virtual em Satde
(BVS) e Google Académico, utilizando combinacdes de descritores controlados e ndo
controlados em portugués e inglés, tais como “chemotherapy toxicity”, “HIV/AIDS” e
“oncology”.

Foram incluidos artigos originais e revisdes que abordassem a relagdo entre a presenca de
HIV/AIDS e o aumento da toxicidade relacionada a quimioterapia. Excluiram-se editoriais,
cartas ao editor, estudos em modelos animais e publicacdes que ndo apresentassem discussao
direta sobre a tematica proposta.

As informagdes obtidas nos artigos foram analisadas de forma descritiva e interpretativa,
considerando o contexto clinico apresentado e as possiveis interagdes entre imunossupressao,
tratamento antirretroviral e quimioterapia. A analise buscou compreender a associacao entre a
condicdo de viver com HIV/AIDS e a ocorréncia de maior toxicidade em regimes
quimioterapicos, bem como suas repercussoes no manejo clinico desses pacientes.

Por se tratar de uma pesquisa bibliografica baseada em dados secundarios disponiveis em
dominio publico, sem identificacdo direta ou indireta de individuos, o presente estudo ndo
necessitou de submissdo ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP), conforme estabelece a
Resolucao n°® 510, de 7 de abril de 2016, do Conselho Nacional de Satde.

3. Resultados e Discussao

A andlise dos nove artigos selecionados, aliada a dados institucionais do INCA,
GLOBOCAN, SUS e OMS, evidencia que a toxicidade da quimioterapia representa um desafio
clinico significativo em pacientes oncologicos vivendo com HIV/AIDS. Os efeitos adversos

descritos nos estudos sdo variados, refletindo a acdo citotoxica inespecifica dos agentes



quimioterapicos, que atingem tanto células tumorais quanto células saudéaveis de rapida
proliferagdo (4,5,6,9).

3.1. Toxicidades observadas
Entre os efeitos mais frequentes relatados, destacam-se os gastrointestinais, como

nauseas, vomitos, diarreia e alteracdes de apetite (5,6). Sintomas orais, como mucosite e
estomatite, também foram identificados como recorrentes e impactantes na qualidade de vida
dos pacientes (5). Além disso, manifestagdes sist€émicas incluem fadiga intensa, calafrios,
prurido, tontura, alteragdes hemodinamicas e sincope, indicativas da complexidade e gravidade
das reagdes agudas (4,6).

Os efeitos hematologicos, especialmente neutropenia e anemia, sdo particularmente
relevantes nesta populacdo, devido a interferéncia da quimioterapia na medula dssea e a ja
comprometida funcdo imunolédgica dos pacientes HIV+ (9). A diminui¢do da capacidade de
regeneracdo celular e a maior suscetibilidade a infecgdes secundérias tornam esses efeitos
adversos ainda mais criticos (7,8).

3.2. Influéncia do HIV/AIDS na toxicidade da quimioterapia

O estado imunoldgico variavel caracteristico de pacientes vivendo com HIV/AIDS
exerce papel determinante na intensidade e frequéncia dos efeitos adversos. Pacientes com
contagem baixa de linfocitos T CD4+ apresentam maior vulnerabilidade a complicacdes
hematologicas e infecciosas, comprometendo a resposta ao tratamento e aumentando o risco de
morbimortalidade associada (7,8). Além disso, a interacdo entre algumas modalidades de
imunoterapia oncologica e a persisténcia do HIV acrescenta complexidade ao manejo clinico,
exigindo ateng¢do individualizada (7).

Artigos comparados indicam que, enquanto alguns estudos destacam os efeitos
gastrointestinais e orais como predominantes (5,6), outros enfatizam os impactos
hematoldgicos e sistémicos (4,9). Esta heterogeneidade sugere que diferentes protocolos
quimioterapicos, tipos de cancer e niveis de imunossupressdao influenciam a manifestagdo e
gravidade da toxicidade, reforcando a necessidade de avaliacao personalizada.

3.3. Implicagdes clinicas

A coexisténcia de cancer e HIV/AIDS potencializa a toxicidade da quimioterapia,
tornando os efeitos adversos mais frequentes e potencialmente graves. A andlise sugere que
protocolos individualizados sdo essenciais, incluindo:

e Monitoramento rigoroso de pardmetros hematoldgicos e imunoldgicos.

e Ajustes de dose e cronogramas quimioterapicos.



e Atencdo as interagdes com a terapia antirretroviral, prevenindo exacerbacdo da
toxicidade.

e Acompanhamento multidisciplinar, envolvendo oncologistas, infectologistas e equipe
de enfermagem especializada.

Essas medidas visam reduzir complicagdes, otimizar adesdo terapéutica e melhorar os
desfechos clinicos, promovendo um manejo mais seguro e eficaz para essa populagdo
vulneravel. Em sintese, os achados deste estudo indicam que pacientes oncologicos vivendo
com HIV/AIDS apresentam um perfil de toxicidade quimioterapica diferenciado, com multiplas
manifestagdes clinicas, que exigem ateng¢do individualizada e estratégias de manejo especificas.
4. Conclusdes

O presente estudo evidencia que pacientes oncoldgicos vivendo com HIV/AIDS
apresentam maior vulnerabilidade a toxicidade da quimioterapia, em funcao da
imunossupressao caracteristica dessa populacdo e da agdo inespecifica dos agentes citotoxicos.
Os efeitos adversos mais frequentes incluem sintomas gastrointestinais, fadiga e alteragdes
hematologicas, que podem comprometer a adesdo ao tratamento e o prognostico clinico.

A analise dos artigos e dados institucionais reforca que a fun¢do imunoldgica variavel,
especialmente em pacientes com baixa contagem de CD4+, intensifica o risco de complicagoes,
tornando necessario o monitoramento continuo de parametros hematologicos e imunoldgicos.
Protocolos individualizados, ajustes de doses e atencdo as interagdes com a terapia
antirretroviral sdo estratégias essenciais para reduzir a toxicidade, otimizar a adesdo e melhorar
os desfechos clinicos.

Dessa forma, os resultados do estudo fornecem subsidios para o desenvolvimento de
praticas clinicas mais seguras e eficazes, enfatizando a importancia de um manejo oncoldgico
diferenciado para pacientes vivendo com HIV/AIDS.
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5. Divulgacao

Os autores e revisores nao relataram qualquer conflito de interesse durante a sua avaliagao.
Logo, o Congresso Pan-Amazonico de Oncologia detém os direitos autorais, tem a aprovagao

e a permissao dos autores para divulgagdo deste resumo, por meio eletronico.
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