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INTRODUGCAO: Atualmente a dislipidemia é um fator em evidéncia por ser uma das causas de
doencas cardiovasculares. Os pacientes portadores de HIV/AIDS (Virus as Imunodeficiéncia
Humana/ Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida) estdo mais predispostos a desenvolver
alteracbes metabdlicas, uma vez que a prépria infeccdo leva a esse desequilibrio. Com o
advento da HAART (Terapéutica Anti-retroviral Altamente Ativa), os portadores de HIV/AIDS
passaram a ter uma maior sobrevida, porém convivendo com diversos efeitos colaterais, dentre
eles uma maior predisposicéo a fatores de risco cardiovascular. Apesar de os anti-retrovirais
(ARV) aplicados no tratamento da doenca serem indispensaveis para o controle da viremia,
esses farmacos sdo causadores de disturbios dos lipidios (Abreu et al, 2006). A dislipidemia
deve ser controlada nesse grupo, sendo inclusive recomendado que se realize dosagem de
lipidios no inicio do acompanhamento médico. Caso a pessoa nao utilize HAART, e sendo seu
resultado normal, o teste deve ser repetido a cada dois anos. Os pacientes que usam a terapia
anti-retroviral, entretanto, devem fazer os exames a cada trés meses. Ao iniciar o tratamento
para dislipidemias, deve-se utilizar medidas ndo farmacolégicas, seguidas, caso necessario,
pela farmacoterapia. Os pacientes devem ser aconselhados a controlar os fatores de risco
como fumo, consumo de bebidas alcéolicas, dieta inadequada, sedentarismo, hipertensédo
arterial sistémica (HAS) e da diabete mellitus (DM). Segundo Junior et al (2005), os pacientes
devem ser primeiramente tratados, no caso de alteracédo dos lipidios, com a modificacdo do

esquema terapéutico dos ARV.

OBJETIVO
Apresentar a assisténcia de enfermagem no manejo da dislipidemia, em pacientes portadores
de HIV/AIDS que utilizam anti-retrovirais e atendidos em um ambulatério da cidade de Porto

Alegre.



MATERIAL E METODOS

Explanacdo das abordagens adotadas em um servico de atencdo especializada (SAE) em
HIV/AIDS/DST, do Centro de Saude da Vila dos Comerciarios de Porto Alegre. A assisténcia é
prestada a pacientes portadores de HIV/AIDS de diversas idades e regifes do estado do Rio
Grande do Sul. As intervengBes sao feitas logo apds a consulta médica, no momento da
consulta de enfermagem. Esta é considerada uma etapa indispensavel para a orientacdo do
paciente, bem como para a criagdo de vinculos entre o usuario e o profissional.
Durante a consulta de enfermagem o paciente € instruido quanto ao uso das medicacdes e
seus efeitos colaterais, sendo esclarecida a possibilidade da ocorréncia de dislipidemia devido
ao uso da terapia anti-retroviral. Assim, procura-se determinar possiveis fatores de risco
prévios, na tentativa de incentivar a modificacdo os mesmos. Primeiramente, explica-se ao
paciente o significado de possiveis alteracdes sintomatoldgicas, esclarecendo-se a importancia
de seguir as orientagbes e manter um acompanhamento rigido do tratamento. As
recomendac¢Bes dadas iniciam por uma adequacdo da dieta, revendo os itens que devem ser
retirados e substituidos (principalmente aqueles ricos em gorduras). Além disso, adverte-se
sobre o sedentarismo, recomendando exercicios periédicos de carater aerobio, e sobre o
hébito do uso de tabaco e de bebidas alcéolicas, apontando a importancia da elimina¢éo dos
mesmos. Finalmente, é importante informar o paciente quanto a existéncia de uma alternativa

farmacolégica quando essas abordagens nao obtiverem sucesso.

RESULTADOS E CONCLUSAO

Dadas as caracteristicas do perfil de risco cardiovascular dessa populacdo, as intervencdes
nao-farmacolégicas parecem ter um efeito mais importante no tratamento preventivo das
dislipidemias em pacientes infectados pelo HIV. Os pacientes devem ser aconselhados a
controlar os fatores de risco, seguindo as orientacdes de estilo de vida, como parar de fumar,
seqguir dieta, realizar exercicio fisico, controlar a hipertensdo arterial e a diabete. Portanto,
evidencia-se a grande importancia da assisténcia de enfermagem no ambulatério, identificando
e prevenindo possiveis alteragdes decorrentes do uso de anti-retroviral, em especial a

dislipidemia.



