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£€ Julguei que seria alguém maduro quando tivesse
30 anos. Tenho agora 58 e ainda nao deixei de
amadurecer. Continuo vivo, a amar, a cometer grandes
erros romanticos e de estilo de vida - mas ainda estou
vivo - e apesar da barriga cada vez maior e dos papos
no pescoco, continuo a usar roupas de jovem, continuo
a sair com os meus amigos, a rir e a chorar. Estou muito
grato por estar a envelhecer, por ser gay e estar vivo.”

k£ Tenho ficado muito incomodado com os artigos

que enfatizam que as pessoas que vivem com VIH

irdo morrer 10 a 15 anos antes das outras e que, se
sobreviverem, serao mais doentes que o resto da
populacado. Tenho agora 70 anos, continuo a ir dancar
todas as semanas. A minha receita para uma vida longa
é pensar sempre positivo e recusar ser uma vitima do
VIH”
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)T'S FUN TO BE AN O. A. P...

THE VINTAGE PEQPLE

Seccao 1

Introducao




Bem-vindo a terceira edicao do guia da JUSTRI sobre
envelhecimento com a infe¢ao pelo VIH.

Muitas das pessoas que vivem com VIH, algumas ha mais de 25 anos,

estédo agora a entrar numa fase das suas vidas em que as consequéncias
do envelhecimento se tornam uma realidade. Ja as pessoas mais velhas
recentemente diagnosticadas com a infecao pelo VIH deparam-se com a
expetativa de um novo diagnéstico médico com o qual terdo de lidar a medida
que envelhecem.

No passado, a infecao pelo VIH significava que a probabilidade de se atingir
aquilo a que convencionalmente se chama de terceira idade era improvavel.
Porém, a terapéutica antirretroviral (TAR) eficaz veio alterar tudo isso. O
aumento da esperanca de vida veio mudar o foco da monitorizacdo da saude
e do tratamento para ter em conta a sobreposicdo dos problemas de saude

relacionados com a idade e aqueles relacionados com a infecéo pelo VIH, as suas
complicagdes e efeitos secundarios do tratamento antirretroviral.

Este guia tem como objetivo salientar os desafios de se envelhecer com
a infecao pelo VIH e fornecer conselhos praticos.
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Como usar este guia

Esperamos que a leitura deste guia
permita que as pessoas que estao

a envelhecer com VIH tenham uma
melhor compreensao das questoes

aqui abordadas e que a partilha dessa
informagao com amigos, médicos, outros
profissionais de salide e outras pessoas
proximas, venha melhorar a experiéncia
de envelhecimento com a infegdo. A
comunicacao entre profissionais de satide
na area do VIH, doentes e pessoas que
cuidam de idosos esta a melhorar e isso é
algo que deve continuar a acontecer.

Este guia contou com o contributo de
um grande ndmero de pessoas que
vivemn com VIH, bem como de médicos
infecciologistas e outros profissionais de
salde que trabalham na area. A JUSTRI
conduziu varios grupos focais no Reino
Unido para ajudar a orientar as mudangas
a esta edicdo do“Amadurecer”. Foram
incluidas referéncias a outras fontes de
informacéo e organizacdes relevantes nas
versdes online e impressa. A explicacado
de termos médicos é fornecida ao longo

0 que é o envelhecimento?

Envelhecimento é o termo usado para
descrever o declinio da capacidade fisica
(por exemplo, a deterioracdo da audicao,
visdo ou mobilidade), aparéncia (tal como
o surgimento de rugas na pele ou queda
de cabelo) e/ou agilidade mental (eficacia
na retengao ou processamento de
informacao antiga ou nova) que sofremos
com o avangar dos anos. O processo de
envelhecimento ird avancar a diferentes
velocidades para diferentes pessoas por
Varios motivos genéticos e ambientais.

do guia e existe um Glossario no final
do documento. As palavras incluidas no
glossario sdo marcadas a negrito quando
surgem no guia pela primeira vez.

O envelhecimento com a infecao pelo

VIH é uma drea nova e dinamica com
informacéo em constante atualizagao.

Por esse motivo, ndo sao referenciadas
conclusdes cientificas recentes. No entanto,
existemn muitos recursos online na seccao
Mais Informagdes deste guia que fornecem
varias informagdes cientificas e generalistas
sobre 0 VIH e 0 envelhecimento. Ndo receie
recorrer a internet para mais informacgoes
— varios médicos o fazem! Mas tal como
toda a informacao impressa sobre o VIH,
pesquise por atualizagdes a este guia,
sobretudo se o estiver a ler depois de
dezembro de 2015. A versdo mais recente
estard sempre online em www.justri.org.

Agradecemos comentarios, correcoes

e ideias ou sugestdes para inclusdo em
futuras edicdes; envie-as por favor para
home@justri.org

O processo de envelhecimento pode
ser quantificado, pelo menos em termos
médicos, pela medicdo de parametros
como a performance do coracéo, cérebro
e rins. A maior parte dos organismos
possuem uma capacidade vasta, pelo
que o envelhecimento sem problemas
de satide poderd implicar um menor
impacto nessas fungoes, até a chegada
daquilo a que se costuma chamar
“terceira idade”



O processo de envelhecimento comeca
no nascimento. Por exemplo, a glandula
timo — fundamental para o sistema
imunitario — ja apresenta sinais de
envelhecimento na adolescéncia.

Julga-se que a capacidade da maioria dos
organismos decline aproximadamente 1%
por ano apds os 25 anos. Contudo, uma
vez que a maioria dos sistemas possuem
uma reserva consideravel, quaisquer
deterioragdes s6 irdo afetar o bem-estar
dos individuos numa idade muito mais
avangada. Surge entao a questao —
quando é que uma pessoa é velha?

Os geriatras (médicos especializados

em lidar com o envelhecimento),
investigadores e mesmo agéncias
governamentais tém diferentes definicoes
de velhice. Anteriormente, a investigacdo
sobre o envelhecimento na popula¢éo
em geral definia a velhice em trés etapas:
a primeira comecava apds 0s 75 anos,

a segunda apds o0s 80 anos e a terceira
apos os 85 anos; ou seja, Muito acima
dos setenta anos. £ também verdade
que gragas a uma melhor nutrigao, a
melhoria da salide publica e aos avangos
na medicina, a populagdo em geral esta
a viver cada vez mais, pelo que estas
defini¢des tém de ser revistas ao longo
dos anos.

A infecéo pelo VIH aparenta contribuir
para o processo de envelhecimento.
Ainda nao é certo qual o peso deste
contributo e podera ser necessario

que a monitorizagao e intervencdes a
respeito do envelhecimento comecem
muito mais cedo. Muitas das orientagdes
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Historia Natural do Envelhecimento

para o tratamento da infegéo pelo VIH
recomendam que se inicie o tratamento
para todas as pessoas com mais de

50 anos e este guia foi escrito para ser
relevante para todas as pessoas que vivem
com VIH e tém mais de 50 anos.

A investigacao cientifica demonstrou
existir uma ligagdo entre os genes
(compostos pelo ADN) e a esperanga

de vida. Essa ligagdo poderd ajudar a
identificar as pessoas cujos genes as
tornam suscetiveis de falecer numa idade
mais precoce. O material genético é
encontrado nos cromossomas e cada um
possui uma estrutura chamada telémero
na sua extremidade. Quando as células
se multiplicam, os telémeros diminuem
de tamanho e, uma vez que as células s6
se podem multiplicar com a presenca de
telémeros, estas controlam a duracao da
vida das células e, consequentemente, de
todo o corpo. A dimensao dos telémeros
de uma pessoa que viva com VIH podera
ser inferior a de alguém da mesma idade
que seja seronegativo para a infe¢ao.
Além disso, uma vez que a dimensao

do telémero aparenta diminuir mais
rapidamente entre as pessoas que vivem
com VIH, é possivel que a infecdo e a toma
de TAR possam acelerar o processo de
envelhecimento.

A idade bioldgica (idade determinada por
fatores ambientais e genéticos) aparenta
ser mais importante na determinagao da
esperanca de vida de uma pessoa que a
sua idade cronoldgica (idade em anos).
Isto poderd indicar que no futuro podera

a vir ser possivel prevenir ou pelo menos
alterar o processo de envelhecimento.



VIH e envelhecimento

O processo de envelhecimento em
pessoas que vivem com a infecéo pelo
VIH, quer se encontrem sob TAR ha muito
tempo ou néo, ainda nao é totalmente
compreendido e ha muita investigacao
em curso sobre este assunto.

Muitos dos problemas do sistema
imunitario associados a infecdo pelo VIH
sao semelhantes aos observados nas
pessoas mais velhas. Entre estes incluem-
se uma baixa contagem CD4, elevados
niveis de ativacdo imune, reduzida
atividade da glandula timo e telémeros
mais curtos. Para além disso, existe um
outro processo de envelhecimento,
conhecido como stresse oxidativo, no
qual um excesso de quimicos chamados
radicais livres comprometem o sistema
imunitario, que aparenta permitir que

o VIH se multiplique mais rapidamente.
Estas e outras conclusdes sugerem

que a infecdo pelo VIH e o processo de
envelhecimento podem agravar-se um
ao outro.

A toma de TAR a longo prazo significa
que as complicacdes de saude
relacionadas com SIDA ocorrem agora
com muito menor frequéncia, uma vez
que ha uma melhoria na contagem CD4
quando o VIH é suprimido. No entanto,
0 consequente aumento da esperanca
de vida significa que agora outros
problemas de saude relacionados com

o envelhecimento estdo a tornar-se mais
comuns. Varios estudos tém concluido
que a contagem CD4 obtida com a TAR
prevé a frequéncia dessas complicacoes,
as quais se chamam comorbilidades.
Nestas incluem-se doenca hepéatica,
doenca cardiovascular (incluindo
hipertensao, acidente vascular
cerebral e ataques cardiacos), doenca
renal, cancros nao relacionados com
SIDA, osteoporose, reducdo da memoria
e de outras funcdes cerebrais, bem como
outras fragilidades.

O VIH transformou-se numa doengca
cronica complexa associada a multiplos
problemas de salde, afetando varias
funcdes corporais e que requer a atengao
e conhecimentos de um vasto leque de
profissionais de saude.

Os geriatras alertam contra a aplicagdo
em doentes mais idosos com doencas
crénicas complexas de orientacdes de
rastreio e tratamento definidas a pensar
nos doentes jovens. Nas pessoas mais
velhas que vivem com VIH os cuidados
de salide devem centrar-se na pessoa

e no seu risco de doengas, perda de
fungdes ou de qualidade de vida, a
partir de um leque de doencas que ja
desenvolveram ou que estdo em risco de
desenvolver — ou seja, € necessario um
tratamento holistico.






Fragilidade

A palavra fragilidade retine em si o
retrato de um conjunto de fraquezas,
vulnerabilidades e incapacidades, mas
também de envelhecimento. Existem
estudos que revelam que a fragilidade
aumenta com a idade e que é maior
entre mulheres que entre homens,
embora as razdes para isto ainda ndo
sejam claras. Estd associada a elevadas
taxas de doencas e incapacidades

de longa duracdo e esta diretamente
associada ao risco de morte. Julga-se
que tal se deve a um processo continuo
e subjacente de inflamagao em varias
zonas do corpo, bem como a uma saude
em geral mais fraca.

A sindrome de fragilidade é uma
combinacéo de fadiga e fraqueza, uma
reducéo da agilidade fisica e mental e
uma reducado da altura que representa
uma desintegracdo gradual da coluna,
tudo fatores evidentes com o passar

do tempo. Piora em periodos de maior
stresse fisico ou mental e esté relacionado
com a incapacidade de recuperacéo apos
problemas de salide mais graves, tais
como uma infecdo ou uma queda.

No que diz respeito as pessoas mais
velhas que vivem com VIH, alguns
estudos demonstraram que a existéncia
de uma baixa contagem CD4 estd
associada a fragilidade, mas até ao
momento n&o existe qualquer correlacdo
com uma determinada combinac¢do

de antirretrovirais. Aparentemente, se
comparados com homens seronegativos
para a infecao pelo VIH, da mesma faixa
etdria e mesmo grupo étnico, as pessoas
que vivem com VIH tém uma maior

probabilidade de ter a sindrome de
fragilidade. Quanto maior for a duragao
da infecdo, maior seré a probabilidade de
existir fragilidade — num estudo concluiu-
se que é provavel que um homem de

55 anos e que viva com VIH ha mais de 4
anos tenha a mesma fragilidade de um
homem de 65 anos seronegativo para a
infecdo pelo VIH.

E necessario conduzir mais estudos de
investigacao de forma a estabelecer
arelagdo exata entre a fragilidade e

a infecdo pelo VIH, e poderdo ter de
existir diferentes definicdes para pessoas
seropositivas e seronegativas para a
infecdo pelo VIH. Também é necessario
avaliar formas de reduzir o seu impacto e
gerir os fatores de risco para a fragilidade.
A avaliagdo da capacidade funcional
poderd ser uma forma de medigdo mais
atil, uma vez que as conclusdes iniciais
tém sugerido que as pessoas que vivem
com VIH poderao estar funcionalmente
mais prejudicadas a nivel funcional que
as pessoas de uma idade equivalente,
mas que nao vivem com a infecao.

Existem muitos outros fatores que tornam
as pessoas mais velhas que vivem com
VIH diferentes da populacdo em geral na
mesma faixa etaria. Tém maiores taxas de
depressao e de pensamentos suicidas,
consomem mais dlcool, tabaco e drogas
recreativas e uma proporgao elevada
vive sozinha, estd socialmente isolada

ou é ostracizada devido ao seu estatuto
serolégico. Estas e outras questoes serdo
abordadas nas sec¢des seguintes.
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SOU COMO UM
BOM VINHO... FICAS MELHOR COM A IDADE?

NAD. SOU SUAVE. TENHO
UM CORPO FABULOSO E
TRACOS VIBRANTES.

5eccao 2

Envelhecer bem




££ A velhice é a coisa mais inesperada que pode
acontecer a um homem.”

Leon Trostky (1879 - 1940), tedrico marxista russo

££ Nao deixamos de brincar porque envelhecemos.

Nods envelhecemos porque deixamos de brincar.”

George Bernard Shaw (1856 - 1950), dramaturgo inglés

££ se pudéssemos dar a cada individuo a
quantidade certa de nutricao e exercicio, nem a
mais nem a menos, encontrariamos o caminho mais
seguro para a saude.”

Hipocrates (460 - 370 a.C.), médico grego
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Planear com antecedéncia

N&o é possivel prever o futuro, mas
é possivel planear uma velhice mais
saudavel. A investigacdo conduzida
na area indica que apenas uma
parte da longevidade (duracdo da
vida) é geneticamente determinada,
estando o resto dependente do
estilo de vida e de fatores ambientais
(determinantes externos, como
infecdes, luz do sol ou acidentes).

Trabalho versus Reforma

O emprego seguro apos a escola ou
universidade, o trabalho até se atingir a
idade de reforma e viver uma segunda
infancia é cada vez menos comum.
Muitas das pessoas que vivem com VIH,
sobretudo as diagnosticadas antes da era
daTAR, trabalharam de forma esporadica

ou reformaram-se cedo. Agora que houve

um aumento da esperanca média de
vida, muitas pessoas optam por procurar
formacao que as conduza a uma nova
carreira profissional ou pelo regresso a
carreira anterior, seja a tempo inteiro ou
parcial. Para além da 6bvia recompensa
financeira, esta op¢ao pode trazer
beneficios fisicos, mentais e sociais.

Por isso, até um certo ponto, cada
individuo pode influenciar este
processo através das suas atitudes

e da forma como decide viver. O
planeamento da velhice deve incluir
o reconhecimento e aceitagdo das
préprias capacidades e uma avaliacdo
regular da forma como o préprio
estilo de vida pode ser melhorado.

Aquilo que se entende por trabalho
varia bastante, desde trabalho a tempo
inteiro e voluntariado a tempo parcial.
Porém, qualquer uma destas opgdes
pode melhorar a qualidade de vida.
Existem fortes evidéncias de que as
atividades mental e fisica continuadas
tém um impacto significativo no
prolongamento da duracéo e qualidade
de vida e na reducdo de doencgas.

Ainda assim, é importante encontrar
um equilibrio de forma a garantir que o
emprego n&do é stressante a nivel fisico
e mental e, por isso, prejudicial a saude.
Da mesma forma, € importante que a
reforma ndo conduza a uma reducao
dos estimulos fisicos, mentais e sociais
ou a um aumento do isolamento.
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Checklist de bem-estar

Diariamente
Poderia fazer mais exercicio hoje?
Comprei a comida adequada?
Deveria beber menos alcool hoje?
Estou a fazer o necessario para dormir adequadamente?
Estou a fazer algo novo hoje?
Estou a manter o meu cérebro ativo?

Semanalmente
Farei algo agradavel na companhia de um amigo?
Quanto peso? Houve alguma oscilagao?
Planeei um fim de semana ativo?
Estou a comer de forma saudavel?

cada trés a quatro meses
Sinto-me bem?
Fiz um check-up de saude?
Quais sao os resultados das minhas analises ao sangue?
Parei de fumar?
As minhas financas estao regularizadas?
Como tem estado o meu humor?
Quais sao os meus planos para os proximos meses?
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Manter-se em controlo

Independentemente da preparacéo,
as mudangas fisicas e mentais que
acompanham o processo de envelhecimento
requerem alteragdes no estilo de vida.

Apds o surgimento das rugas, o sinal de
envelhecimento que mais costuma surgir

em individuos saudaveis é a deterioracao da
Visdo — dculos com uma armagao elegante
poderéo facilitar a situagdo para algumas
pessoas. Porém, a alteracdo da memdria ou a
necessidade de utilizar um aparelho auditivo
podem conduzir a mudancas de humor, tais
como ansiedade e/ou depressao. Para muitas
pessoas mais velhas, a independéncia é
rapidamente substituida pela dependéncia e
é por isso importante conhecer-se s recursos
disponiveis para prestar apoio em quaisquer
problemas de satide que possam surgir.

No passado, a infe¢do pelo VIH conduzia
geralmente a situagdes em que aqueles

que viviam com a infecao se tornavam
dependentes por longos periodos de tempo,
algo que resultava na perda de controlo

sob as suas vidas e modo de subsisténcia.
Felizmente, a TAR permite agora que muitas
pessoas tenham uma vida praticamente
normal, embora os efeitos secundarios

do tratamento antirretroviral ainda sejam
relativamente comuns. Os sinais e sintomas
de um envelhecimento prematuro
atualmente observados entre pessoas que
vivem com VIH poderao ter um impacto
negativo em todo este progresso. No entanto,
estar-se consciente do envelhecimento,
incluindo na toma de decisdes informadas
em conjunto com profissionais de saude, e
uma avaliagdo continua do estilo de vida e
cuidados de satide, poderéo ajudar a manter a
qualidade de vida e, potencialmente, podera
ter um impacto positivo na esperanca de vida.
Poderd ser Util a criagdo de uma checklist e
segui-la, com o objetivo de melhorar a vida e
bem-estar (ver pagina anterior).

Os servicos de infecciologia e centros de
salide sdo recursos essenciais para as pessoas
que desejam manter o controlo da sua satde.

Esse controlo torna-se ainda mais relevante
amedida que a idade aumenta e se
desenvolvem novos problemas de saude
(estejam ou ndo relacionados com a infecdo
pelo VIH). Os historiais clinicos das pessoas
n&o sao todos iguais e algumas tém um
maior grau de complexidade. A medida

que os cuidados de sauide se tornam mais
complexos, € muito importante identificar a
pessoa responsavel pelos mesmos. Deve-se
colaborar com o médico de forma a garantir
que todos os outros profissionais de salide
se encontram plenamente informados e
conscientes da existéncia de um estatuto
seroldgico positivo para a infecdo pelo VIH,
da medicacdo que se toma, dos motivos
pelos quais esta foi prescrita e resultados de
andlises ao sangue. Peca para ter acesso a
copias das suas andlises e da correspondéncia
trocada entre os seus médicos, de forma a
ter certeza que estes estao a comunicar. O
acesso de todos os profissionais de satide

a nivel nacional a informacao de satide

dos utentes por via eletronica ainda ndo se
encontra totalmente implementado, embora
a maior parte dos médicos de familia acedam
a informacéo por esta via. Entretanto, podera
ser Util ter-se um pequeno resumo dos
aspetos mais importantes dos cuidados de
salide e medicagao que se estéd a tomar, bem
como das andlises ja feitas e de quando estas
devem ser repetidas. Uma versdo digital deste
resumo, sob 0 nome de Treatment Passport,
esta disponivel no site do

i-Base: www.i-base.info
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EEA preocupacao atribui as pequenas coisas uma
grande sombra.”

Provérbio sueco

EE A nossa sociedade deve garantir que os mais
idosos ndo tém medo dos mais jovens ou de por
eles serem abandonados, pois o teste de uma
civilizacao é a forma como esta cuida dos seus
membros indefesos.”

Pearl S. Buck (1892 - 1973), autora estado-unidense
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O envelhecimento esta cada vez mais
associado a doencas e diminuicdo das
capacidades, sendo que tal pode resultar
numa diminuicao do circulo social e das
redes de apoio. A perda de familiares,
amigos ou pessoas amadas devido a
problemas de satde ou falecimento
também aumentam com a idade. Se
aisto se juntar a perda de um estilo de
vida ou de uma ocupacéo, tal pode, em
conjunto ou separadamente, conduzir

a uma diminui¢do do humor, depresséo
e potencialmente a sentimentos de
desespero e pensamentos suicidas. A
infecdo pelo VIH por si s6 traz consigo
um aumento do stresse causado pelo
isolamento, estigma e doengas associadas.

O stresse pode ter um impacto negativo
na saude fisica e mental. Pode ter um
impacto na forma como pensamos
(funcao cognitiva), um problema também
associado ao envelhecimento, com ou sem
ainfecdo pelo VIH. Também pode conduzir
a depressoes, ansiedade e exacerbar
doencas em geral. Os relacionamentos,
sobretudo com as pessoas que nos

Sa0 préximas, suportam muitas vezes

0 peso do stresse de uma pessoa.

E sabido que problemas psicolégicos e
psiquidtricos sao mais comuns entre as
pessoas que vivem com VIH do que entre
a populacdo em geral. Os medicamentos,
incluindo a TAR e a medicacéo para o virus
da hepatite C (VHC), mas também muitas
drogas recreativas (incluindo o alcool),
podem causar ansiedade, depressédo e
problemas mentais, tais como a paranoia
ou psicose. Estas possiveis causas devem ser
diagnosticadas e tratadas antes de ser feita

Lidar com os problemas psicoldgicos de envelhecer com VIH

a referenciacéo para acompanhamento
em servicos de psicologia ou psiquiatria,
ou antes de se iniciar a toma de medicacéo
antidepressiva ou psiquiatrica. Os médicos
infecciologistas ou médicos de familia
poderao fazer a referenciagdo para os
servicos de apoio adequados e alguns
centros de salide possuem servico de
psicologia. Para além disso, algumas
organizagdes na area do VIH oferecerem
apoio psicolégico. Enfermeiros e psicélogos
que trabalhem com a comunidade
poderao ajudar a criar um tratamento

que também inclua apoio psicolégico.

Geralmente, as intervencdes na drea da
psicologia ajudam os utentes a gerir 0s
desafios com que se deparam. O tipo de
terapia disponibilizada pode variar, desde
a terapia cognitiva comportamental (TCC),
técnicas de relaxamento, psicoterapia
humanista, centrada na pessoa, integrante,
psicodinamica e psicoanalitica, terapia de
casais, aulas motivacionais ou Varios tipos
de terapia de grupo. A interacdo social

e apoio também sdo fundamentais na
gestao da depresséo e de outros desafios
psicoldgicos associados a infecao pelo VIH.

As pessoas reagem de varias formas

a diferentes abordagens, técnicas e
teorias da drea da psicologia. A evidéncia
cientifica demonstra que o nivel de
confianca existente entre o paciente e o
terapeuta, bem como as suas capacidades
interpessoais, Sao Vitais para o sucesso
da terapia. Se ndo se sentir conflanca
com o primeiro terapeuta com o qual se
fala, tal ndo deve servir de impedimento
para procurar ajuda noutro sitio.
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Quando uma bela chama se apaga, entra-nos fumo para os olhos.”

Otto Harbach (1873 - 1963), compositor estado-unidense

Métodos para deixar de fumar

Estes métodos terao maior sucesso se forem acompanhados por
um bom planeamento, quer com o apoio do médico ou através
de um programa de interrupcao de consumo de tabaco.

Substitutos de nicotina: vém sob varias  interrupgao do consumo de tabaco,
formas, tal como pensos, comprimidos, independentemente da pessoa que
inaladores (incluindo cigarros deseja deixar de fumar se sentir ou
eletrénicos) e pastilhas, estdo disponiveis  nao deprimida. A toma é geralmente
em todas as farmacias e ndo necessitam iniciada antes de se deixar de fumar,
de receita médica. Estudos demonstram  com a data da interrupg¢do definida apés
que os substitutos de nicotina ajudam quinze dias de se ter iniciado a mesma.
as pessoas a deixar de fumar.

Hipnose: ajuda no relaxamento e
Champix® (vareniclina): é um encoraja a sugestao de que é possivel
comprimido que oferece um alivio deixar de fumar. Tem uma taxa de
dos sintomas de ressaca e que, se sucesso variavel, mas é extremamente
comparado com outros medicamentos util para algumas pessoas.
de toma oral disponiveis no mercado,
duplica a probabilidade de deixar Acupuntura: cré-se que ajude a
de fumar. O Champix® trabalha na desencadear a libertagao de endorfinas,
regido do cérebro associada ao prazer uma forma de morfina que ocorre
de forma a eliminar a satisfacao de forma natural, ajudando assim as
que os fumadores sentem com o pessoas a gerir mais facilmente os
consumo de cigarros. Se se tiver um sentimentos de privagao causados pela
relapso e se fumar um cigarro, este interrup¢ao do consumo de tabaco.
serd considerado menos agradavel e
havera uma maior probabilidade de Terapia comportamental:
guerer continuar a deixar de fumar. aborda o aspeto psicolégico da

adicao e ajuda a alterar a natureza
Zyban® (bupropiona): este comprimido  automatica da privagao de tabaco
fora inicialmente utilizado para e os padrdes habituais associados
tratar depressoes, tendo sido depois ao consumo de tabaco.
considerado eficaz no auxilio da
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O consumo de tabaco é extremamente
prejudicial para a salde e bem-estar

e é a nicotina que o torna aditivo.

Nao parece existir um efeito direto do
consumo de tabaco na infecao pelo
VIH, mas quando o sistema imunitario
é prejudicado, os fumadores que
vivem com a infecado podem estar
mais vulneraveis ao desenvolvimento

Fumadores que vivem com VIH vs. ndao fumadores que

vivem com VIH

= Algumas doencas que surgem
associadas a infecdo pelo VIH,
como a candidiase oral, s&do mais
comuns entre os fumadores que
vivem com a infecdo que entre
aqueles que nao fumam.

= Asdoencas pulmonares associadas
ao tabagismo, tais como o enfisema
ou o cancro de pulmao, ocorrem
mais frequentemente entre
fumadores que vivem com VIH
que entre ndo fumadores. As taxas
destas doengas estdo a aumentar.

= A pneumonia associada ao
estadio de SIDA tem uma
probabilidade trés vezes superior
de ocorrer em fumadores.

= Existem fortes evidéncias que
indicam que o consumo de tabaco
aumenta o risco de doenca cardiaca,
acidente vascular cerebral e
hipertensdo entre a populagdo geral,
sendo este risco maior

Tabagismo e como parar

de doencas pulmonares, incluindo
infecdes e cancro do pulmao, ou cancro
hepatico se se estiver coinfetado com
VHC. Tem também um maior impacto
na reducao dos telémeros que o VIH.

Se ha uma coisa que se deve fazer para
reduzir os problemas de saide a medida
que se envelhece é deixar de fumar!

entre as pessoas que vivem com a
infecéo pelo VIH. Por esse motivo,
0 consumo de tabaco quando se
vive com VIH aumenta o risco de
desenvolver estas doencas, sendo
que o envelhecimento também
amplia a sua probabilidade.

Parar de fumar é dificil, uma vez que a
adicéo é fisica e psicoldgica. As varias
formas de substituicdo da nicotina
poderdo reduzir os desejos, mas muitos
casos necessitam de medicacdo
especifica. Por vezes uma abordagem
mais holistica poderd ajudar, como

sao exemplo as terapias individuais ou
de grupo, e existem fortes evidéncias
que demonstram que a medicagdo de
substituicdo acompanhada por terapia
de grupo e/ou individual é muitas vezes a
abordagem de maior sucesso.

O Servigo Nacional de Saude possui
varios programas de controlo de
tabagismo. Se fumar, podera procurar
estes servigos.

PARE DE FUMAR AGORA, POR FAVOR

16



££ quanto mais envelheco, pior parece ficar. Tenho
56 anos, ja nao devia estar a fazer isto. Nao devia
andar por ai a cometer pequenos delitos e a correr
como um puto de 19 anos a procura de heroina e
coca. Eu ja nem devia estar a tomar metadona. E

uma loucura.”

Utilizador de drogas andénimo, citado na BBC News em 2010.

££ Ha mais idosos a beber vinho que a exercer
medicina.”

Francois Rabelais (1495 - 1553), médico francés.
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Alcool e outras drogas recreativas

Alcool

E sabido que o &lcool pode ser aditivo

€ 0 seu consumo em excesso de forma
continuada pode resultar da deterioragao
do figado e da funcao cardiaca,
enfraguecimento dos 0ssos e diminuicao
da capacidade cerebral, sobretudo

ao nivel da memaria e coordenacao.
Muitos destes danos ocorrem com o
envelhecimento e a existéncia de uma
infecdo pelo VIH, e é provavel que o
consumo de &lcool em excesso agrave
este quadro.

As mortes no Reino Unido relacionadas
com o consumo de alcool sé ficam atras
das causadas pelo tabagismo. O élcool,
se consumido em doses moderadas,
aumenta a sensagao de relaxamento

e facilita a integracéo social. Contudo,

se consumido em doses excessivas

ird alterar o humor, interfere com a
coordenacdo motora e pode causar
vomitos e diarreia, bem como dar origem
a um coma alcodlico, uma emergéncia
médica. A medida que se bebe cada vez
mais, desenvolve-se uma tolerancia ao
alcool e pode-se desenvolver alcoolismo.

A investigacao cientifica demonstrou
que o consumo persistente de alcool
em excesso pode reduzir a eficiéncia
do sistema imunitdrio, conduzindo a
menores contagens CD4. Tem também
um impacto no cérebro a longo prazo.

Embora nao existam evidéncias da
existéncia de um efeito direto do
consumo moderado de élcool no
processo de envelhecimento ou na
infecdo pelo VIH, o consumo de alcool
tem efeitos negativos no sistema
imunitdrio, pelo que é importante manté-
lo num nivel relativamente baixo.

Se se tem danos hepéticos, tais como
0s causados pelo virus da hepatite

B (VHB), pelo VHC ou por um figado
gordo (comum entre pessoas obesas
ou como efeito secundario causado por
alguns antirretrovirais), o médico podera
recomendar que deixe de beber alcool
ou gue pelo menos reduza bastante

0 seu consumo de forma a limitar os
danos futuros. Algumas pessoas poderdo
notar uma diminuigao da sua tolerancia
a0 dlcool quando estao sob TAR, pois
alguns antirretrovirais s&o processados
pelo figado da mesma forma que o
alcool. Para além disso, um estado

de embriaguez pode interferir com a
adesdo a terapéutica. Por estes motivos,
recomenda-se um consumo consciente
e se se sentir que se esta a consumir
demasiado, deve-se falar com um médico
ou com uma pessoa de confianca.
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Estd documentado que a canabis tem
propriedades medicinais. £ utilizada
por pessoas com e sem a infecdo pelo
VIH com o objetivo de atenuar a dor,
sobretudo a causada pela neuropatia
periférica, e para reduzir a ansiedade
e insonia. Porém, continua a ser uma
substancia ilegal.

Os efeitos mais preocupantes do
consumo de canébis a longo prazo

sdo as doencas cardiacas, danos nos
pulmdes devido a asma ou bronquite e
doenca mental, incluindo depresséo e
psicose. O envelhecimento e a infecdo
pelo VIH tém um impacto negativo nos
pulmades e coragéo, pelo que o consumo
prolongado de candbis pode agravar
estes efeitos.

Outras drogas recreativas, tais como a
cocaina, metanfetaminas (crystal meth),
ecstasy, ketamina e GHB/GBL tém varios
efeitos negativos, por vezes graves
consequéncias a nivel mental e fisico.

O seu consumo pode ter um impacto
na adesdo a terapéutica antirretroviral

€, em consequéncia, dar origem a
criagao de resisténcias. O Uso excessivo
de algumas destas substancias podera
conduzir a deterioracéo da saide mental,

Canabis e outras drogas recreativas

incluindo das fungdes cognitivas e perda
de memoria, bem como a ansiedade,
paranoia e depressao — que pode incluir
tendéncias suicidas — alguns destes
impactos poderao ser irreversiveis.
Também podem ocorrer interagdes
entre os antirretrovirais e as drogas
recreativas que poderdo resultar em
doenca grave e até mesmo em morte. O
GHB, por exemplo, pode interagir com o
ritonavir, potenciando bastante os niveis
da substancia recreativa, o que podera
causar dificuldades respiratérias.

Quando se envelhece com a infe¢do pelo
VIH, altura em que estes riscos de salide
sa0 maiores, um consumo imprudente
de drogas poderd ampliar ainda mais
esta situacao. A investigacdo cientifica
conduzida na &rea indica que 0s homens
gay mais velhos consomem drogas
recreativas com muito maior frequéncia
que a populagéo geral e é importante
falar com um médico sobre o consumo

ou sobre quaisquer duvidas que se tenha.
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Tipo de exercicio Beneficios

Movimentos basicos, como
caminhar rapidamente ou subir
escadas

Yoga, Pilates e alongamentos

diarios

Exercicios aerobicos, como corrida,
natacao e ciclismo

Levantamento de pesos e treino de
resisténcia

Melhoria da capacidade fisica, a funcao
cardiaca e pulmonar e mantém o corpo
flexivel

Melhoria da flexibilidade e da
tonificacdao muscular

Melhoria da funcao cardiaca e pulmonar
e fortalece os ossos

Aumento da massa muscular, resisténcia
fisica e fortalecimento dos ossos e
articulacoes

Todas as estas formas de exercicio sao benéficas. Porém, a combinacao das
mesmas no contexto de um programa de exercicios equilibrado é ainda melhor.
O objetivo é fazer exercicio regularmente, em oposicao a uma vida sedentaria.
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E sabido que a prética regular de
exercicio promove o bem-estar, algo
que se torna mais importante a medida
que se envelhece ou se lida com
problemas de satde. A medida que os
nossos musculos, articulacdes e 05s0s
envelhecem, a par dos efeitos negativos
da infecdo pelo VIH e da TAR, podem
tornar-se mais suscetiveis a lesdes e a
recuperagao torna-se mais complicada
e lenta. Por esse motivo, a pratica de
exercicio fisico deve ser adaptada ao
individuo e evitar lesdes, sobretudo
quando se esta a comegar ou a aumentar
a intensidade de qualquer exercicio.

Os beneficios do exercicio incluem
uma melhoria do humor, melhoria da
fungdo imune e, claro, um aumento da
autoestima. Para além disso, existem
fortes evidéncias que indicam que o
exercicio diminui a pressao arterial,
reduz a resisténcia a insulina
(reduzindo assim o desenvolvimento
da diabetes tipo 2) e reduz os niveis
totais de colesterol, ao mesmo tempo
que aumenta a lipoproteina de
alta densidade, conhecida como a
componente do bom colesterol.

As alteracdes corporais que surgem
como consequéncia da infecdo pelo VIH
e/ou medicacdo podem ser melhoradas
através do exercicio fisico, sobretudo se
combinadas com uma dieta equilibrada
— trata-se de uma forma de tentar reduzir
a gordura que se acumula sobretudo

na zona da cintura. Essa acumulacdo de
gordura aumenta a predisposicdo para a
diabetes, mas a reducao do colesterol e a

Exercicio: que tipo e quanto

reducdo da massa gorda podem ajudar a
reduzir o risco de doenca cardfaca.

Ao planear um programa de exercicio,
o aconselhamento de um profissional,
tal como um personal trainer, um

fisioterapeuta ou osteopata poderd ser de

grande utilidade. E importante procurar
agendar o exercicio para uma hora
proxima das refeicdes, e um nutricionista
poderd fornecer informacdes sobre os
melhores alimentos a ingerir antes e
depois da prética de exercicio fisico.

A prética de exercicio de baixa
intensidade, mas de forma regular, é
uma excelente forma de iniciar um
programa de treino sem colocar pressao
excessiva no sistema cardiovascular. Por
exemplo, 30 a 60 minutos de caminhada
rapida didria irdo promover um exercicio

aerdbico e é improvavel que cause lesoes,

mesmo em pessoas em baixo de forma.
O treino com pesos, também conhecido
como treino de resisténcia, € a melhor
forma de promover uma estrutura éssea
saudavel e aumentar a massa muscular.

A maior parte dos profissionais de satde
poderd tratar do encaminhamento para
um programa de treino e alguns ginasios
podem oferecer programas especiais

a um custo reduzido para pessoas que
vivem com VIH.
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££ T1al como dizem os médicos sobre as doencas
cronicas, ao inicio esta é facil de tratar, mas dificil de
diagnosticar; apds algum tempo esta torna-se facil de

diagnosticar, mas dificil de tratar.”

Niccolo Machiavelli (1469 - 1527), escritor renascentista italiano

Deve-se estar atento as alteracoes corporais.
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Alteracdes corporais

A medida que envelhecemos, 0 Nosso
corpo sofre alteragdes, sendo as rugas e
a“forca da gravidade”as mais comuns.

A maioria das pessoas observa um
aumento do tamanho da cintura e perde
volume noutras dreas, como nas nadegas.
Os bragos e pernas tornam-se mais finos
e a massa muscular sofre uma reducao.
Muito disto deve-se a alteragdes na regido
onde armazenamos fluido no organismo,
responsavel pelo aumento dos tecidos

e que é gradualmente diminuida no
processo de envelhecimento. Porém,
uma outra sindrome que envolve
alteracées corporais, a lipodistrofia, pode
ocorrer entre quem vive com a infecao
pelo VIH e apresenta-se principalmente
de duas formas: lipoatrofia (perda de
gordura) e lipohipertrofia (aumento

de gordura), por vezes observadas ao
mesmo tempo na mesma pessoa.

S&o varios os fatores que se acredita
contribufrem para a sindrome: a TAR
(mais alguns medicamentos que outros,
sobretudo aqueles que ja ndo se usam),
a mais baixa contagem CD4 que ja se
teve, uma ma alimentagao, historial
familiar (genética) e o tabagismo. A
lipodistrofia também ocorre durante

o processo de envelhecimento.

A lipoatrofia facial é a perda de
gordura nas magas do rosto e junto
das témporas. Estas caracteristicas sao
atualmente vistas como simbolo da
infecdo pelo VIH e podem conduzir
ao estigma e a perda da autoestima.

A lipoatrofia também pode afetar outras
partes do corpo e simular a perda de
gordura corporal que ocorre na zona
dos bragos, pernas, pés e nadegas
durante o processo de envelhecimento.

A lipohipertrofia é a acumulagao de
gordura que ocorre a volta dos érgaos
internos e, de forma mais visivel, nos seios
de homens e mulheres, e em torno da

cintura. Este processo também ocorre
com o envelhecimento e com a diabetes,
sendo necessario fazer o teste para
descartar esta Ultima hipdtese. Pode ser
dificil distinguir a lipohipertrofia de um
mero aumento de peso e ndo existe um
teste que o consiga determinar. Comecar
o tratamento antirretroviral conduz a uma
melhoria da saude e isto muitas vezes
resulta num aumento de peso, embora
nem sempre nas areas que desejamos.

Estdo constantemente a surgir evidéncias
sobre quais 0os melhores e piores
medicamentos para a lipodistrofia e o
médico infecciologista pode fornecer
conselhos sobre os mais recentes dados
médicos sobre a medicacdo a tomar,
embora isso possa sofrer alteracdes

com a publicacdo de novos dados.

A prética de exercicio fisico ajuda até
certo ponto, mas para a maioria das
pessoas com lipohipertrofia mantém-
se a gordura residual na zona da
cintura e nos seios. O treino de pesos,
também chamado de treino de
resisténcia, podera ajudar a restaurar
0s musculos das pernas e bracos.

A lipoatrofia na zona das nadegas poderd
tornar desconfortaveis algumas posicoes
sentadas, e dormir e tomar banho podem
ser atividades mais dificeis. Roupa interior
acolchoada (os calcdes de ciclismo sdo
eficazes) e anéis insuflaveis para colocar
nas cadeiras sdo opgdes que estdo
disponiveis e costumam ajudar. Um
terapeuta ocupacional pode dar estas
sugestdes, bem como outros métodos
para reduzir o impacto da lipodistrofia.

Vérias clinicas fazem tratamentos
cosméticos para a lipoatrofia facial
em pessoas que vivem com VIH. A
técnica de "enchimento facial” pode
ajudar a reduzir os sinais mais ébvios
de perda de gordura no rosto.
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De forma a garantir o melhor tratamento
possivel para as pessoas que vivem com VIH, é
muito importante que os profissionais de sadde
trabalhem para promover relacées formais e
informais com um vasto leque de membros

da comunidade e especialidades clinicas. Os
profissionais de saide com experiéncia na drea
do VIH sdo um elo importante, sobretudo nas
areas em que nao existem muitas pessoas a
viver com VIH.
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Enfermagem comunitdria

O papel de um enfermeiro especializado
na area do VIH é o de reduzir o fosso

entre os servi¢os de infecciologia, outras
unidades de saude especializadas na
infecao pelo VIH, os centros de salde e
outros servicos genéricos na comunidade.
Entre isto inclui-se a facilitacdo da transicao
do internamento hospitalar para o
acompanhamento ambulatério e para a
gestdo da salide em casa, estabelecendo
redes de comunicacao e apoio entre o
hospital e vérias equipas comunitarias.

O envelhecimento e a infecdo pelo VIH
resultam muitas vezes em complexas
necessidades de saude, envolvendo
muitas pessoas, sendo essencial garantir
que a infecao ndo é responsavel pelo
estigma ou isolamento e que as pessoas
que vivem com a infecao recebem os

Terapia ocupacional

Os terapeutas ocupacionais oferecem
apoio fisico, psicolégico e social. Trabalham
em varios contextos, incluindo hospitais,
centros de reabilitacdo, com equipas de
servico social e junto da comunidade.

Um terapeuta ocupacional ird avaliar a
capacidade de uma pessoa desempenhar
atividades de vida diarias (AVD) e
estabelecerd a dimensédo do impacto

de fatores fisicos e psicoldgicos, como a
infecdo pelo VIH, o envelhecimento ou
ambos, nas mesmas. Estes profissionais
poderéo prestar apoio numa mudanga de
residéncia, disponibilizar equipamento que
ajude nas atividades do dia a dia (entre as
quais se podem incluir maiores ou menores
alteracdes na configuragdo da casa), ou
simplesmente ajudar a aumentar os niveis
de conforto durante o sono, rotinas de

Enfermagem comunitaria e terapia ocupacional

melhores cuidados entre a comunidade e
no hospital.

Uma avaliagdo das condi¢des de
habitacdo pode destacar questdes que
podem nao ter sido dbvias anteriormente,
tais como problemas de mobilidade em
casa e a impossibilidade de aceder a uma
dieta equilibrada, duas questdes essenciais
que podem afetar a adesao a medicacao.
Idealmente, estes profissionais trabalham
com cuidadores, familiares, amigos

e outros entes queridos, bem como

com os médicos de familia, equipas de
enfermagem e fisioterapeutas, procurando
apoiar as pessoas que vivem com VIH. Isto
nao s ajuda a aumentar o conhecimento
da comunidade sobre a infecdo pelo VIH, o
seu tratamento e a gestdo do mesmo, mas
também estabelece um cuidado holistico.

higiene, deslocagdes, etc.

Como resultado da infecdo pelo VIH,
poderd vir a observar-se um aumento

da ansiedade e depressao e reducao

da fungdo cognitiva como resultado da
infecdo pelo VIH, de alguns medicamentos
ou do envelhecimento — um terapeuta
ocupacional também poderd avaliar esta
situagdo. Parte do tratamento de terapia
ocupacional inclui medidas praticas como
a escrita de um didrio, uso de auxiliares de
memaria e conselhos sobre como priorizar
e gerir atividades do dia a dia de forma a
prevenir stresse e ansiedade.
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Fisioterapia e osteopatia

Fisioterapia

Afisioterapia (por vezes chamada de
terapia fisica) tem como objetivo restaurar,
desenvolver e manter o maximo de
movimento e fungdes corporais ao longo
da vida, independentemente do problema
ser motivado por uma lesao, uma doenca,
ainfecéo pelo VIH ou envelhecimento.

Os fisioterapeutas tratam problemas
neuromusculares (em que o cérebro e

0 sistema nervoso central n&o estao a
trabalhar em conjunto como deveriam),
musculoesqueléticas (musculos,
articulagdes, ligamentos e tenddes), bem
como osteoporose e doengas que afetem

Osteopatia

A osteopatia é usada para prevenir,
diagnosticar e tratar problemas nas
articulagées, musculos e ligamentos.
Enqguanto tratamento holistico, uma
avaliagdo osteopdtica inclui um historial
médico e de vida, circunstancias pessoais,
uma avaliacdo da postura (que inclui
quando se esta sentado, de pé ou a
caminhar) e alinhamento dos musculos e
articulagoes.

A osteopatia pode ser usada como
tratamento complementar (a par dos
tratamentos convencionais). E usada para

problemas de saiide como:

= Dorlombar;

0 coracao e pulmaes. Entre os problemas
tratados pelos fisioterapeutas, as dores no
PEesCoCo e costas sao os dois mais comuns.

A mobilizacdo e/ou manipulacdo
das articulagdes e coluna e exercicios
terapéuticos, incluindo alongamentos
e massagens, sdo usados para reeducar
lentamente os musculos pouco
usados. Em alguns casos, poderdo

ser usados packs de calor e frio,
estimulacdo elétrica dos musculos,
ultrassons e hidroterapia para acelerar
a recuperacao, existindo fisioterapeutas
que também recorrem a acupuntura.

= Dor no pescoco;
= Artrite;

= Lesdes desportivas;
= Mobilidade reduzida;

= Doenga ocupacional.

Na osteopatia sdo usadas varias técnicas
manuais, maioritariamente suaves,
dependendo da idade, condicéo fisica

e diagnostico. Entre estes incluem-se
massagens para relaxar os musculos
doridos, alongamentos para ajudar

na mobilidade das articulacdes e
manipulacio. E facil aceder & osteopatia
através do setor privado.
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EE Solte, solte lagrimas lentas e banhe
esses bonitos pés , que trouxeram do Céu as
noticias e o Principe da Paz.”

Phineas Fletcher (1582-1650), clérigo e poeta inglés
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Podologia e servicos para cuidados de pés

Um poddlogo (ou quiropodista) é uma
pessoa com formacao para lidar com

a prevencao, diagnostico, tratamento

e reabilitacdo de problemas anormais
dos pés e membros inferiores. O
envelhecimento traz consigo varios
problemas de pés, incluindo problemas
de circulacéo, dificuldade em dobrar-se
para cortar as unhas e deformacdes nas
articulagdes que podem surgir com a
artrite e/ou serem exacerbadas devido
ao uso de calcado desadequado.

Entre os problemas de pés
relacionados com a infecao
pelo VIH incluem-se:

= Doencas como a diabetes,
psorfase e neuropatia periférica,
na qual é reduzida a sensacéo
nos pés, tornando-os assim
mais vulneraveis a lesdes;

Alteragcdes degenerativas

resultantes de problemas 6sseos e

de articulagdes, tais como artrite,

e problemas de pele e musculos
devido a danos nos nervos e vasos
sangufneos causados pelo tabagismo,
diabetes e doencas cardiacas.

= Um vasto leque de doencas
de pele e de unhas, tais como
calos e unhas encravadas;

Infecbes nos pés e unhas, sobretudo
infecdes fungicas, muito comuns
entre pessoas que vivem com

VIH, e verrugas que podem ser
MUito resistentes ao tratamento;

Ulceras causadas pela diabetes,
frequentemente tratadas em
cooperagao com um enfermeiro ou
clinica especialista em diabetes.

Os poddlogos podem oferecer
tratamentos indolor e eficazes para os
problemas de pés — algo importante na
manutencdo da mobilidade das pessoas
idosas e pessoas com deficiéncias
fisicas, sobretudo aquelas que nao
conseguem alcangar os seus pés.
Também podem prestar aconselhamento
sobre a satide dos pés e disponibilizar
orteses (insercoes feitas a medida

para os pés dos clientes), fabricadas
especificamente para reduzir quaisquer
problemas nos pés e/ou prevenir a
evolucdo de quaisquer danos e ajudar a
tornar a locomogao mais confortavel.
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Guia para uma boa higiene oral

Escovar os dentes diariamente: a
maioria dos dentistas recomendam
que se escove os dentes pelo menos
uma vez por dia, idealmente duas
vezes. Nao se recomenda uma
escovacao vigorosa, pois tal pode
magoar as gengivas, fazendo com que
as estas sangrem e recuem. Ao invés,
recomenda-se uma escovacao gentil,
em circulos, ao longo de pelo menos
dois minutos, escovando todos os
dentes, a frente e atras.

Investir numa boa escova de
dentes: as escovas elétricas podem
ser de utilizacao mais facil para
algumas pessoas, mas necessitam
de ser utilizadas de forma correta e
regular. A maior parte das escovas
de dentes vém com instrugées sobre
quando devem ser substituidas.

O uso de uma escova de dentes
velha resulta geralmente numa
escovagao mais vigorosa para

obter o mesmo nivel de higiene,
aumentando os danos nas gengivas.

Fio dental: as gengivas recuam com
o envelhecimento e o uso de fio
dental podera ajudar a adiar este
processo. E importante utilizar a
técnica correta; os dentistas e/ou
higienistas orais podem aconselhar
o melhor método a utilizar.

A pasta de dentes deve conter
fluoreto: este mineral natural,
observado em muitos alimentos e
em alguma agua potavel, fortalece
o esmalte dentario, tornando os
dentes mais resistentes as caries. O
fluoreto pode reduzir a producao
da placa que se forma nos dentes.

Elixir bucal: a maioria dos elixires
bucais contém fluoreto, ajudando
na reducao da placa bacteriana.
Porém, alguns contém alcool como
preservante e podem causar um
ardor desagradavel nas gengivas
recuadas. E possivel adquirir

elixir bucal sem alcool e este
parece ser igualmente eficaz.

Deve-se ir regularmente a consultas
de medicina dentaria e higiene oral. E
muito importante ter consciéncia de
que os dentes e gengivas sao afetados
pelo processo de envelhecimento

e pela infecao pelo VIH, havendo
motivos a dobrar para cuidar deles.

A nossa boca e dentes sdo usados
para inimeras coisas diariamente.
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Boca e higiene oral

Os problemas dentdrios sdo comuns

em todas as idades, mas o desgaste

dos dentes e gengivas aumenta com

o envelhecimento. Uma infecdo pelo

VIH néo tratada pode dar origem a
sintomas orais indicadores de uma
deterioragcao do sistema imunitario, como
a candidiase oral ou Ulceras bucais.

A placa, composta por bactérias e
detritos alimentares, causa a deterioracao
dos dentes, o que pode conduzir a
caries e a gengivite. As caries devem

ser tratadas o mais depressa possivel,
pois as de maiores dimensdes podem
resultar numa infecdo, abcessos e
possivel perda dos dentes. Os dentes
néo sdo afetados diretamente pela
infecdo pelo VIH, mas permanece
incerto se a estrutura éssea que suporta
os dentes é afetada pela infecdo pelo
VIH ou pela osteoporose relacionada
com o tratamento antirretroviral.

Um sistema imunitario enfraquecido
resultante quer do envelhecimento, da
infecdo pelo VIH ou de ambos, podera
afetar o tipo e gravidade das doencgas
de dentes ou de gengivas, como s&o a
gengivite ou o recuo das gengivas. A
diabetes, consumo excessivo de alcool
e algumas drogas recreativas também
podem causar problemas nas gengivas.
E sabido que a melhor forma de

manter uma boca saudavel é através da
manutencdo de uma boa higiene oral.

A saliva é extrernamente importante
na manutencao da higiene oral e
uma boca seca nao é sé desagradavel
como tem uma maior predisposi¢do
para o surgimento de céaries. Alguns
medicamentos antirretrovirais, tensdo
arterial elevada, depressao e hepatite
B e C podem causar uma sensacao
de boca ressequida. Se isto causar
desconforto, sumos citricos, doces ou
saliva artificial poderédo ajudar, mas

se 0s sintomas persistirem podera

ser necessario alterar a medicacao.

Todos os procedimentos dentarios,
incluindo a substituicado de dentes, sdo
seguros de praticar em pessoas que
vivem com VIH, independentemente
da sua idade. Se for necessaria
medicagao ou anestesia, € importante
que o médico dentista conheca a
medicagao que estd a tomar, incluindo
TAR, pois existe a possibilidade de
ocorrerem interagdes perigosas.

O mais importante é encontrar um
médico dentista de quem se goste
e consulta-lo regularmente.

32



33 Amadurecer » Seccao 3: Aspetos dos cuidados médicos




IIMMER FRAMING. 0 NOVO DESPORTO RADICAL

Aspetos dos
cuidados médicos




O que fazer para reduzir o risco de doenca cardiovascular

Exames para saber se se tem pressao
alta: é essencial para reduzir o risco de
acidente vascular cerebral. A escolha
de medicacao deve ser feita tendo em
conta as possiveis interacoes com a
terapéutica antirretroviral.

Controlo de peso: a obesidade é

um fator de risco para a doenca
cardiovascular e para a pressao

arterial. O envelhecimento faz com

que a proporcao de gordura no corpo
aumente e que a massa muscular
diminua - o formato do nosso corpo

é importante, pois a zona onde se
acumula gordura é um indicador de
risco de doenca. Por exemplo, uma
cintura com mais de 94 centimetros nos
homens e 80 centimetros nas mulheres
prevé um risco de desenvolver diabetes.
Ainfecao pelo VIH e a TAR também
podem exacerbar as alteragoes na
gordura corporal. Eimportante ter uma
dieta com pouca gordura e quantidades
moderadas de hidratos de carbono e
proteinas, bem como fazer exercicio
fisico regularmente.

Diabetes: o envelhecimento esta
associado a uma perturbacdo no
processamento de glucose, algo que
pode conduzir a diabetes. Dieta e
exercicio fisico ajudam a prevenir e a
evitar a necessidade de tratamento com
mais medicagao.

Reducao do colesterol: alguma TAR
causa um processamento anormal de
lipidos. Quanto mais tempo uma pessoa

estiver sob medicacao, maior serd a sua
exposicao a fatores de risco a medida
que envelhece. Assim, a escolha da TAR
€ muito importante.

Parar de fumar: isto é crucial

para reduzir o risco de doenca
cardiovascular. A maior parte dos
médicos prescrevera a terapéutica
de substituicao de nicotina ou
comprimidos.

Atividade fisica: existem cada vez mais
evidéncias de que o exercicio ajuda a
reduzir muitos dos efeitos e doencas
relacionados com o envelhecimento.

O exercicio ajuda a manter a massa
muscular, reduz a gravidade e
frequéncia de episddios depressivos e
faz com que os praticantes se sintam
bem e tenham um melhor aspeto fisico.

Consumo de alcool: esta demonstrado
que aingestao de alcool em
quantidades moderadas tem um efeito
protetor no coracao. Contudo, um
consumo excessivo pode adicionar
muitas calorias a uma dieta, conduzindo
ao excesso de peso e aum aumento da
pressao arterial. Também podera afetar
a forma como a gordura é processada
pelo organismo, algo que, por sua vez,
é agravado pela infecao pelo VIH e pela
terapéutica antirretroviral. Além disso, a
funcao cerebral diminui com aidade e 0
alcool podera acelerar este processo.
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Coracao e circulacao: cardiologia

A doenca cardiovascular é a causa de morte mais comum em todo o mundo
e 80% das mortes ocorrem em individuos com mais de 65 anos. Embora
esteja associada a idade, sao igualmente importantes outros fatores

de risco. Alguns podem ser alterados, como o consumo de tabaco.

A doenca cardiovascular em pessoas que
vivem com VIH pode ocorrer numa idade
mais inferior a das pessoas seronegativas
para a infecao, sendo por isso muito
importante ter em conta estes fatores

de risco passiveis de serem alterados. A
doenca cardiovascular inclui a doenca
arterial coronaria (bloqueio das artérias
ligadas ao coracédo e o préprio musculo
cardiaco), o que pode conduzir a dores
no peito (anginas) e ataques cardiacos
(enfarte do miocardio). A doenca
cardiovascular também inclui doenca
cerebrovascular, incluindo acidentes
vasculares — geralmente chamados

de AVC -, que podem dever-se a uma
hemorragia no cérebro ou danos

Entre os fatores de risco para a doenca
cardiovascular incluem-se:

= Envelhecimento,
Tabagismo,
Obesidade,
Pressdo arterial elevada,

Diabetes,

Historial familiar de doenca
cardiovascular ou diabetes,

Ser-se do sexo masculino,

devido a reducdo do sangue no cérebro
causada por um coagulo sanguineo. O
envelhecimento faz com que as artérias
figuem mais rijas através de um processo
chamado arterosclerose, no qual os
depdsitos de gordura — plaquetas —
podem reduzir ou bloquear os vasos
sanguineos, reduzindo a circulagéo

de sangue para o musculo cardfaco, o
cérebro e outros tecidos. Além disso, as
valvulas do coracdo podem enfraquecer
ao mesmo tempo que a parede fica mais
rija, dois fatores que podem conduzir a
uma menor eficacia deste érgéo vital.

Ser de outra etnia que nao a
caucasiana,

Sedentarismo,

Consumo excessivo de alcool
ou outras drogas recreativas,
sobretudo cocaina e
anfetaminas,

Infecao pelo VIH,

Alguns medicamentos
antirretrovirais.
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Alguns fatores de risco para doenca
cardiovascular séo modificéveis, mas

n&o € possivel alterar o processo

de envelhecimento, 0 sexo, a etnia

ou o historial familiar de doencas
cardiacas. Quanto mais o processo de
envelhecimento avanga, maior o risco de
doenca cardiovascular. Os homens estdo
mais vulnerdveis que as mulheres, pelo
menos até estas atingirem a menopausa,
altura em que ha um grande aumento
do risco de doenca cardiovascular em
mulheres. Os individuos com ascendéncia
sul-asidtica tém um risco superior ao

dos caucasianos. Poderé existir uma
ligagcdo genética se se tem familiares
com angina, um ataque cardiaco ou

um acidente vascular cerebral antes dos
50 — é necessério falar-se disto com o
médico, pois pode-se ter um maior risco
de desenvolver doenca cardiovascular.

A avaliacdo de risco cardiovascular
pode ajudar o risco a curto e longo

prazo de desenvolvimento deste tipo de
doencas, sendo utilizados para este objetivo
varios sistemas de avaliacdo, incluindo as

ferramentas de avaliagdo Framingham e Q.

E reconhecido que estes sistemas de
avaliagdo ndo sdo exatos entre algumas
populacdes, pois podem subestimar

o risco de doenca cardiovascular

em pessoas que vivem com VIH. No
entanto, conseguem prever aqueles

que se encontram em situa¢ao de maior
vulnerabilidade a doencas cardiovasculares.

Estas avaliagdes de risco sdo geralmente
feitas por enfermeiros ou médicos. A
avaliacdo do coracdo e da circulacédo é
uma tarefa complexa e é importante
obter aconselhamento de peritos, o que
pode ser feito com um cardiologista.

Verificar a pressao arterial e os niveis de
gordura (lipidos) no sangue podera ajudar
a medir o risco de doenca cardiaca.

As linhas orientadoras sugerem que ter os seguintes niveis de
lipidos no sangue, quando em jejum, reduz o risco de doenca

cardiovascular:

= Colesterol total (CT) inferior a (<) 5 mmol/L, <4mmol/L é melhor,

Lipoproteinas de baixa intensidade (LDL) <3mmol/L, <2mmol/L é

ainda melhor,

Lipoproteinas de elevada densidade (HDL) >1mmol/L comega a

ser um valor protetor.

E importante fazer estes testes em jejum — ou seja, ndo comer e s6
ingerir liquidos translucidos (sem leite ou acticar) nas 12 horas antes do
exame de sangue.
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Lipidos: bioquimica

As gorduras (lipidos) sao absorvidas pelo sistema digestivo e
convertidas numa forma que podera ser armazenada e utilizada
como fonte de energia, algumas também produzidas no figado.

Estes sdo essenciais para uma vida saudavel
e estdo envolvidos na manutencao

dos musculos e 0ssos, sendo também
essenciais para a normal fungéo do
cérebro. Os lipidos surgem numa boa e ma
forma, por terem capacidade de aumentar
e diminuir o risco de doenca cardiovascular
e outras doencas. E sabido que alguns
antirretrovirais podem aumentar os niveis
de gorduras mas e que a monitorizagao
regular dos niveis de lipidos é essencial,
antes e durante a terapéutica antirretroviral.
Existem dois tipos principais de lipidos:

o colesterol e os triglicéridos.

O colesterol divide-se em diferentes
tipos. A lipoproteina de alta densidade
reline o colesterol e remove-o do
organismo, sendo por isso conhecida
como o colesterol bom, ao passo que a
lipoproteina de baixa intensidade
distribui o colesterol pelo corpo, sedo
estes depositado nos vasos sanguineos e é
conhecida como o colesterol mau. Niveis
anormalmente elevados de colesterol total
e de lipoproteina de baixa intensidade
estdo associados a doencas cardiacas.

Os triglicéridos sao observados na
corrente sanguinea e niveis anormalmente
elevados poderao resultar em doenca
cardiaca, inflamacéao do pancreas
(pancreatite) e diabetes tipo 2.

As andlises sanguineas para medir os
niveis de lipidos incluem o colesterol
total, lipoproteinas de elevada densidade
e triglicéridos. Os niveis de lipoproteinas
de baixa densidade sdo calculados a
partir dos valores de lipoproteinas de
elevada densidade e triglicéridos do valor
total de colesterol. Amostras de sangue
tiradas em jejum (onde n&o se come
nada e s6 se deve beber dgua nas 12

horas antes da andlise) s&o importantes,
uma vez que a ingestao de uma refeicdo
fornece niveis anormalmente elevados
de lipidos no organismo caso a amostra
de sangue seja tirada pouco depois.

Os niveis de colesterol no sangue
aumentam com o envelhecimento, quer
entre homens, quer entre mulheres,

mas se os niveis de lipoproteinas de
baixa densidade podem ser reduzidos

e os niveis de lipoproteinas de elevada
densidade aumentados, o risco de doenca
cardiovascular pode ser reduzido.

O médico infecciologista e/ou cardiologista
deve monitorizar a pressao sanguinea,
os lipidos e o risco de acidente vascular
cerebral e aconselhar o doente sobre
quaisquer alteragdes necessarias ao

seu estilo de vida e/ou medicagéo.
Existemn estudos que demonstram que
administrar medicacao para reduzir o
colesterol a populagdo envelhecida e
seronegativa para a infecao pelo VIH é
extremamente benéfico na redugao

da doenca cardiaca. E vasto o leque

de medicamentos usados para tratar

os diferentes tipos de niveis anormais

de colesterol e triglicéridos, sendo os
mais comuns as estatinas e fibratos. Na
infecdo pelo VIH, é necessario ter muito
cuidado na escolha de uma estatina que
nao interaja com a TAR, sendo esse um
dos motivos pelos quais os diferentes
médicos que seguem um doente
deverem ter uma boa comunicagao entre
si, bem como com o proprio doente.
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Entre os fatores de risco para desenvolver diabetes tipo 2

incluem-se:

Envelhecimento: faz com que
aumente a gordura corporal e com
que reduza a massa muscular. As
alteragdes corporais sdo importantes
pois a zona onde se acumula gordura
é um indicador do risco de diabetes.

Obesidade: é importante manter

um peso dentro da tabela ideal

para o sexo, altura e idade, tal como
calculado pelo indice de Massa
Corporal (IMC) [apéndice 2], de forma
a reduzir o risco de diabetes tipo 2.

Medicacao antirretroviral: pode
predispor o desenvolvimento
de diabetes tipo 2, sendo que
alguns medicamentos sao mais

responsaveis por isso que outros.
Porém, os antirretrovirais mais
recentes tendem a ter menor risco.

Historial familiar: se se tiver
um familiar com diabetes
tipo 2, é mais provavel que se
tenha um risco acrescido de
também a vir a desenvolver.

Tabagismo: para além dos
outros danos que este habito
causa, o consumo de tabaco
também pode aumentar os
niveis de glucose no sangue.

0 papiro de Ebers (nome dado em homenagem a um
egiptélogo alemao) menciona um remédio para a
miccao excessiva, um sintoma comum da diabetes:

££ um copo de medicao cheio de dgua da lagoa das
aves, sabugueiro, fibras da planta Asit, leite fresco,
farelo de cerveja, flor de pepino e tamaras verdes.”

papiro egipcio, cerca de 1550 B.C.

«
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Diabetes

A diabetes surge quando o organismo nao é capaz de processar
eficazmente a glucose (agticar) no sangue. Desenvolve-se
mais em individuos mais velhos, sobretudo os obesos.

Existem dois tipos de diabetes. E mais
comum a diabetes tipo 1 desenvolver-
se antes dos 20 anos, sendo que a
diabetes tipo 2, a que se desenvolve
quando envelhecemos, costuma ser
apelidada de diabetes motivada pela
idade. Ambas se devem a uma producdo
insuficiente de insulina (a hormona que
processa a glucose) no pancreas ou a
uma falta de resposta a insulina que

é produzida (resisténcia a insulina).

A diabetes pode causar
danos a varios sistemas:

= Sistema cardiovascular (coragdo
e vasos sanguineos), resultando
num aumento do risco de ataques
cardiacos, pressdo arterial e
acidente vascular cerebral;

Danos nos vasos sanguineos,
0 que pode causar danos no
nervo periférico (neuropatia)
e Ulceras nas pernas e pés;

Danos ou aumento dos vasos
sanguineos podem afetar a
membrana nos olhos (retina),

resultando em problemas
de visdo ou cegueira;

Reducéo do fluxo de sangue
para o pénis, resultando em
disfuncao erétil e impoténcia;

Danos nos rins que poderéo
resultar em faléncia renal.

A diabetes é uma doenca progressiva
que é comum entre a populacdo mais
velha e que é de facil diagnéstico. O
tratamento precoce engloba uma
mudanca de dieta e existem varios
medicamentos que ajudam a controlar
o nivel de aclcar no sangue. A diabetes
mais grave é geralmente tratada com

uma ou mais injecdes diarias de insulina.

O rastreio da diabetes deve ser

feito regularmente em pessoas

que vivem com VIH, bem como
antes e depois destas iniciarem
o tratamento antirretroviral.
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££ ser-se diabético, seropositivo para o VIH e estar
a envelhecer nao é facil!

Tenho de gerir marcacoes de consultas e as noticias
ndo sdo sempre boas. Sinto que quando consegui
gerir uma coisa ha outra que se descontrola.
Aquilo que me ajuda é saber que recebo um
tratamento holistico.”

Ve

Sintomas da diabetes tipo 2

Sede excessiva (polidipsia) e/ou Dificuldade de cicatrizacéo,
miccao frequente ou aumentada incluindo de pequenos cortes;

oliuria); . -
P ) Visao turva;

Aumento de infe¢des flingicas,
como candidiase na pele,
sobretudo a volta dos genitais e Oscilagbes de peso.
debaixo dos seios;

Cansaco;
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Testes para a diabetes tipo 2

O método mais simples de diagnostico
de diabetes é um teste de glucose numa
amostra de urina, utilizando uma tira de
papel a que se chama vareta, ou uma
maquina que procura niveis anormais de
varios constituintes da urina, incluindo

a glucose. Testes de urina com niveis
anormais devem posteriormente ser
confirmados através de andlises de
sangue, que medem a quantidade

exata de glucose. Geralmente o sangue
é analisado antes e depois de se beber
uma bebida de glucose, aquilo a que

se chama de teste de tolerancia a
glucose. Além disso, uma vez iniciado o
tratamento, quer com uma dieta prépria
para diabéticos ou com medicagao),
deve fazer-se regularmente uma outra
andlise de sangue (chamada analise de
HbA1c ou hemoglobina glicosilada -
esta analise é cada vez mais comum no
diagndstico da diabetes). Este teste revela
se a glucose estd a ser controlada entre
consultas e é importante para avaliar a
exposicao a longo prazo a maiores niveis
desta substancia. Isto pode causar danos
a varios niveis, incluindo ao coragao, rins e

olhos. Aos doentes também serd pedido
que mecam os niveis didrios de glucose
na urina ou sangue (através de recolha de
uma pequena quantidade) para avaliar se
a medicacéo estd a ter o efeito desejado.

O desenvolvimento de quaisquer
sintomas que constem na pagina
oposta deve ser discutido com o
médico infecciologista 0 mais depressa
possivel. Uma vez diagnosticada, serd
necessario avaliar com regularidade
todos 0s 6rgdos que possam ser
afetados, de forma a identificar possiveis
danos causados por esta doenca. Por
exemplo, a pressdo arterial, niveis de
colesterol e funcdo renal devem ser
avaliados regularmente e devem ser
feitos rastreios oftalmolégicos anuais para
determinar se a progressdo da doenca
estd a causar algum dano em particular.

A medida que aumenta a populaco que
estd a envelhecer com a infecéo pelo VIH,
cada vez serdo mais os individuos com
diabetes e o conhecimento sobre como
melhor tratar as pessoas que vivem com
ambas as doencas também ird melhorar.
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Doencas pulmonares: medicina toracica

O aumento da toma de antirretrovirais conduziu a
uma redugao impressionante de infe¢oes pulmonares
graves ou fatais associadas a infecao pelo VIH.

Atualmente, ao invés das infecoes estarem relacionadas com a idade e
oportunistas, as doencas pulmonares com o tabagismo. O consumo de tabaco
observadas entre pessoas que vivem aumenta em cerca de vinte vezes o

com VIH sdo mais proximas das risco e a gravidade de varias doengas
observadas entre a populagao geral. pulmonares, incluindo a pneumonia,

Entre estas incluem-se as que se julga enfisema e cancro do pulméo.

Doenca pulmonar obstrutiva crénica (DPOC)

Também conhecida como enfisema pessoas seropositivas para o VIH. Isto

ou bronquite crénica, trata-se de uma pode dificultar a compreensao do
doenca comum, debilitante e irreversivel mecanismo de desenvolvimento da

que causa falta de ar, tosse cronica, DPOC entre pessoas que vivem com VIH.

geralmente com a producéo de fleuma,
e uma predisposicao para infecoes
pulmonares. Ocorre sobretudo entre
pessoas com mais de 50 anos, mas

por vezes também pode surgir numa
idade mais jovem. E mais comum entre
fumadores e ex-fumadores, embora
apenas um em cada cinco fumadores
sejam suscetiveis ao fumo do cigarro. Um
consumo prolongado de canabis pode

A DPOC é muitas vezes progressiva e
embora os inaladores possam prestar
algum alivio, a reducao da funcao
pulmonar s6 abranda quando se deixa
de fumar. Nunca é demasiado tarde
para parar! Uma forma de diagnosticar
a DPOC é através de testes a funcao
pulmonar, algo répido e facil de fazer
em centros de saude e hospitais.

conduzir a um enfisema rapido e grave, Se o profissional de sauide a tratar
algo que parece ser mais frequente entre da DPOC for outra pessoa que nao
quem consome candbis do tipo “skunk’. o médico infecciologista, e se se

estiver sob tratamento antirretroviral,

é sempre importante verificar com
estes profissionais se podera haver
interacdo medicamentosa. E importante
fazé-lo pois podem ocorrer interagdes
significativas e passiveis de serem
evitadas — sobretudo com alguns

tipos de inaladores de esteroides.

As pessoas que vivem com VIH tém taxas
mais elevadas de DPOC. Nao é claro se tal
se deve a um efeito direto da infecao pelo
VIH nos pulmébes, uma vez que existem
varios fatores a considerar (tal como uma
predisposicao para infecdes pulmonares
e maiores taxas de tabagismo) entre
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Gripe

A gripe parece ser mais grave entre
pessoas que vivem com VIH, sobretudo
aguelas com contagens CD4 mais
baixas, e também entre pessoas mais
velhas. Embora cause apenas alguns
sintomas em alguns individuos, a maior
parte das pessoas tem pelo menos
dores de garganta, dores musculares,
tosse e corrimento nasal, também
podendo causar diarreia e vomitos.
Tende a surgir rapidamente e 0s
sintomas comecam a melhorar ao quarto
ou quinto dia, embora uma pessoa
possa necessitar de uma semana ou
mais até se sentir totalmente bem.

A vacina da gripe é mais vantajosa
(isto é, previne mais mortes e doengas)
entre pessoas que vivem com VIH que
em qualquer outro grupo. Deve ser

Pneumonia

A streptococcus pneumoniae (também
chamada de pneumococo) € a bactéria
responsavel pela maioria (mas ndo

todas) das pneumonias. O risco de
desenvolver pneumonia com esta
bactéria é muito maior entre pessoas

que vivem com VIH, sobretudo aquelas
com contagens CD4 mais baixas.
Também pode causar septicemia (infecao
do sangue) e meningite. Mesmo sob
tratamento antirretroviral, o risco de
infecdo pneumocécica é superior aquele
observado em pessoas seronegativas
para a infecdo pelo VIH e sobretudo

em pessoas mais velhas. A vacinagdo
contra a infecdo pneumocdcica deve

administrada a qualquer pessoa que
esteja sob tratamento antirretroviral,
independentemente da sua idade. Uma
Vez que a vacina é composta por uma
forma enfraquecida do virus da gripe, ndo
se recomenda a sua administragdo em
pessoas que ndo estejam sob tratamento.
Deve ser administrada anualmente, uma
vez que as estirpes do virus se alteram
frequentemente e a vacina do ano anterior
pode né&o cobrir a estirpe em circulacdo
no ano atual. Os efeitos secundarios da
vacina podem incluir dor na zona de
injecdo ou dores musculares durante um
dia ou dois. Uma vez que a gripe é um
virus, os antibidticos (s6 eficazes contra
bactérias) ndo sao Uteis; no entanto, o
virus pode aumentar a vulnerabilidade

a pneumonia bacteriana e essa sim
necessita de ser tratada desse modo.

ser administrada a todas as pessoas que
vivem com VIH, independentemente
da idade. Uma vez que a vacina ndo
contém bactérias vivas, também pode ser
administrada as pessoas que nao estao
sob tratamento antirretroviral, embora
seja provavel que resulte melhor em
pessoas com contagens CD4 superiores

a 200. As orientagoes inglesas sugerem
que esta deve ser administrada uma

vez, embora alguns médicos e a British
HIV Association recomendam que

haja um reforco apds cinco anos.
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Tuberculose

A tuberculose (TB) é causada por uma
infecdo com mycobacterium tuberculosis,
uma bactéria transmissivel através da
tosse. Na grande maioria dos casos é
uma infecdo curdvel através de tomas
prolongadas de antibidticos. E possivel
uma pessoa infetar-se com a bactéria
daTB, mas nao desenvolver a doenca
durante anos ou mesmo nunca —a

isto chama-se infecdo latente pela
tuberculose. A infecéo pelo VIH aumenta
a probabilidade de se adoecer com TB e o
risco é muito superior entre pessoas com
contagens CD4 muito baixas. As pessoas
que se considera terem uma maior

Cancro do pulmao

O cancro do pulmao é o cancro mais letal
entre homens e mulheres no Reino Unido
e estudos demonstram que a taxa deste
tipo de cancro entre pessoas que vivem
com VIH aumenta 2 a 3 vezes com o
avancar da idade. As pessoas seropositivas
para o VIH que desenvolvem cancro do
pulmao tendem a ser mais jovens e 0s
tumores em estado mais avancado que
entre a populagdo geral. Uma vez que

probabilidade de progredir para uma

TB ativa sao as recentemente expostas
(através de familiares, parceiros, colegas,
etc.) ou que cresceram em paises onde
esta é muito comum (paises da Africa
Subsaariana, por exemplo). E importante
estar-se atento a quaisquer sintomas
chave, como suor, perda de peso, tose
que nado melhora apds 2 a 3 semanas ou
glandulas linfaticas inchadas no pescoco.
As pessoas que vivem com VIH costumam
ser oferecidas testes a tuberculose
latente e 0 seu tratamento com um ou
dois medicamentos podera prevenir

o surgimento da doenga mais tarde.

o tabagismo esta fortemente associado
a este tipo de cancro, nao é certo que

o risco superior se deva ao VIH ou as
taxas de tabagismo superiores entre
esta populacdo. Massas ou sombras nos
pulmdes de pessoas que vivem com
VIH podem ser causadas por outras
doencas que n&o o cancro do pulméo
e devem ser analisadas rapidamente.
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A doenca renal é cada vez mais comum entre as
pessoas que envelhecem com VIH. E fundamental
fazer o rastreio de forma a prevenir futuros danos,
pois a deterioracao da funcao renal é irreversivel.

Funcoes dos rins

Os rins desempenham vdrias fungdes vitais, entre elas:

Filtram o sangue: os rins ajudam a
reter os bons quimicos no sangue, ao
mesmo tempo que expelem os fluidos
desnecessarios ou toxicos. Se 50%

das unidades de filtragem dos rins
deixarem de existir, entdo as toxinas

e os residuos poderao ser retidos ao
invés de expelidos.

Regulam a pressao arterial: uma

Vez que os rins sao uns dos principais
Orgdos responsaveis pela regulacdo

da pressdo arterial, uma funcao

renal anormal poderd resultar em
pressdo arterial alta, algo que podera
prejudicar ainda mais os rins se ocorrer
por muito tempo. A pressao arterial
alta estd associada ao envelhecimento,
quando os vasos sanguineos se
tornam menos elasticos. Também

esta associada a infecdo pelo VIH,
sobretudo se a carga viral for elevada,

se a pessoa tiver origem africana e/ou
diabetes.

A vitamina D é produzida na pele e é
nos rins que esta é convertida na sua
forma ativa. A quantidade de vitamina
D produzida diminui com o processo
de envelhecimento e a sua conversdao
para a forma ativa é menos eficaz. A
vitamina D desempenha um papel
fundamental na manutencao de
0ss0s saudaveis.

Monitorizam os niveis de oxigénio
no sangue e estimulam a medula
Ossea para produzir mais glébulos
vermelhos (as células que
transportam oxigénio) para o manter
em niveis adequados.
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Rins: nefrologia e urologia

Sao muiltiplos os fatores que podem causar danos nos rins.
Os mais comuns sao o consumo de medicamentos e drogas,
o envelhecimento, a diabetes e a pressao arterial alta.

A toma excessiva ou prolongada de
alguns analgésicos e antirretrovirais
pode causar uma redugao grave da
funcéo renal. A infecdo pelo VIH é um
fator de risco para a doenca renal,

Sintomas de funcao renal debilitada

= Aumento ou reducdo da miccéo.
Devido a sua grande capacidade
de reserva, é possivel que tenha
de ocorrer uma perda de 50%
da capacidade de funcéo até ser
possivel observar alguma alteragao
através de testes de sangue ou
urina com resultados anormais;

= N3auseas e/ou vomitos;

= Comichéo na pele;

Como é detetado o0 mau funcionamento renal?

Deve-se fazer andlises ao sangue a cada
3 a6 meses para avaliar a fungdo renal.
Estes testes analisam dois quimicos
presentes no sangue, a ureiae a
creatinina, pois niveis elevados dos
mesmos podem indicar dano renal. A
partir destes testes é possivel estimar a
quantidade de circulagao de sangue nos
rins. ATFGe (taxa de filtracdo glomerular
estimada) reflete a funcao renal.

Um teste répido e facil a potenciais
danos renais é o teste de urina feito
através de uma vareta; este pode detetar
niveis anormais de proteina, sangue,
bilirrubina (residuos do figado), glébulos

sobretudo quando se tem carga viral
elevada ou origem africana. A maioria
das pessoas tem dois rins, mas as
pessoas com apenas um geralmente
conseguem manter-se saudaveis.

= Dores musculares;
= Reducdo do apetite;

= Dificuldade de concentracao.

Se se desenvolver algum
destes sintomas, deve-se
falar de imediato com o
médico infecciologista.

brancos, glicose e acetona (indicador
de diabetes). Este teste de rastreio €
um indicador simples que necessita de
testes posteriores para estabelecer a
causa dos valores anormais detetados e
devem ser feitos a cada consulta, a par
da medicacao da presséo arterial. Outros
testes de especialidade, como uma
ecografia ao figado, podem ser feitos
com, se necessario for, referenciacao
para um nefrologista (médico dos rins).

As pessoas que vivem com VIH e que tém
doenca renal grave ou crénica devem ser
seguidas também por um nefrologista.
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Entre os fatores de risco para desen-
volver doenca renal incluem-se:

= Pressao arterial elevada, que pode = A diabetes pode conduzir a doenca

ocorrer com a infecdo pelo VIH ou
estar associada ao envelhecimento.
A infecéo pelo VIH também pode
causar doenga renal - a isto chama-
se nefropatia e costuma afetar
doentes de origem africana;

Alguns antirretrovirais podem
causar varios tipos de doenca renal,
incluindo o desenvolvimento de
pedras nos rins. Isto ocorre apenas
com alguns medicamentos,
embora as interagdes com

outros medicamentos possam
exacerbar o problema;

renal, sobretudo se os niveis de
glucose no sangue permanecerem
muito elevados. Isto pode resultar
em nefropatia diabética (doenca
renal causada pela diabetes) e
geralmente também é associada

a pressdo arterial elevada;

O envelhecimento geralmente
conduz a reducao do fornecimento
de sangue aos rins e a um lento
declinio da sua funcao;

O uso de drogas recreativas
pode prejudicar os rins (sobretudo
a cocaina e anfetaminas);

Uso excessivo de analgésicos,
sobretudo alguns medicamentos
anti-inflamatorios;

Infecdo bacteriana grave ou
outras infe¢ées, sobretudo urinarias.
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alvejado. 0 estranho é que nunca me senti melhor.”

Ronald Reagan (1911 - 2004), presidente dos E.U.A.
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A préstata

E raro ocorrer o aumento da glandula da préstata antes dos 40 anos, mas
este ocorre quase sempre a partir dos 50, aumentando

depois com o avancar da idade

Um pequeno aumento da préstata

é considerado uma parte natural do
processo de envelhecimento. Este
processo é designado por hiperplasia
benigna da prostata. Nao é cancerosa
e ndo estd associada a infecéo pelo VIH,
mas se ocorrer um aumento significativo
este pode causar sintomas dificeis que
requerem medica¢do ou uma cirurgia.
A uretra, que passa pela prostata, €
restringida pelo aumento da glandula,
resultando em sintomas que incluem:

=  Demora acomecara
urinar (hesitacdo);

= Um aumento da necessidade
de urinar mais frequentemente,
de noite e de dia (frequéncia);

= Jatos de urina fracos e por
vezes intermitentes;

= Perda de gotas de urina apds miccao;

= Sensagao de que a bexiga ndo se
encontra totalmente vazia (retencao);

Estes sintomas podem ndo ocorrer todos
ao mesmo tempo, podem variar entre
pessoas e podem piorar quando se
ingerem grandes volumes de liquidos,
sobretudo alcool, e também por

temperaturas baixas. Os medicamentos
que causam um aumento da micgao,
como alguns medicamentos para a
pressdo arterial, ou aqueles que resultam
numa diminui¢do da mesma, permitindo
que a urina fique estagnada na bexiga

e aumenta o risco de infecoes do

trato urindrio ou de pedras na bexiga,
podem exacerbar os sintomas.

E possivel que ocorra um bloqueio
total do fluxo de urina, algo bastante
desconfortavel e que requer
tratamento médico de urgéncia.
Porém, trata-se de algo raro.

O cancro da préstata pode ter sintomas
semelhantes; um médico devera fazer o
rastreio através de uma andlise sanguinea
chamada AEP (antigénio especifico da
préstata) e fazer um exame retal digital
para procurar carogos e, se for necessario,
o doente serd encaminhado para mais
exames. Em caso de preocupagdo com
eventuais sintomas, deve-se falar com o
médico o mais cedo possivel. J4 ndo se
recomenda fazer apenas a andlise para o
AEP, pois é possivel desenvolver cancro
da prostata com resultados normais
nesse exame, pelo que é essencial

fazer também um exame a préstata.
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Envelhecer, ser mulher, viver com VIH e alguns
antirretrovirais: tudo isto sao fatores de risco para
o desenvolvimento de osteoporose.

Exercicios de levantamento de pesos e mudancas
na dieta e estilo de vida sdao acoes fundamentais
para prevenir e tratar a osteoporose, podendo vir
a ser necessaria medicacao.
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Ossos e articulacoes: reumatologia

0 envelhecimento e a infecao pelo VIH podem enfraquecer os ossos,
tornando-os mais frageis e propensos a partir-se (fraturas).

A osteoporose (que significa literalmente
"0ss0s com buracos”) é uma doenca

na qual 0s 0ss0s se tornam frageis,

uma vez que sao menos flexiveis e

se tornam mais suscetiveis a fraturas.
Osteopenia é o termo usado para
descrever o desgaste dos 0ssos antes do
desenvolvimento de osteoporose. Uma

Causas da osteoporose

A forca dos ossos depende do seu
volume (massa) e espessura (densidade).
A densidade 6ssea, por sua vez,
depende parcialmente da quantidade
de célcio, fosfato e outros minerais.
Quando 0s 0ss0s contém baixos niveis
de minerais, a sua forca e densidade é
reduzida. Uma osteopenia ndo tratada
costuma conduzir a osteoporose.

Ainfecao pelo VIH poderd aumentar o
risco de desenvolver osteoporose, tal
como alguns medicamentos, incluindo
antirretrovirais e grandes quantidades ou
atoma a longo prazo de corticosteroides.

Quais os sintomas e complicag¢des?

= Afaseinicial da osteoporose
poderd ndo apresentar sintomas;

= O sintoma mais comum é a dor
Nnos locais em que 0s 05s0Ss estao

outra doenca, a osteonecrose, também
conhecida por necrose avascular, ocorre
quando o 0sso morre, geralmente
devido a um fraco fluxo sanguineo

até ao 0sso danificado. Isto ocorre
geralmente na parte superior do 0ss0
da coxa, perto da articulagdo da anca.

mais vulneraveis a presséo, como
€ 0 caso da coluna e das ancas;

= Adornazonadaanca, que pode
ser uma dor forte, é o sintoma
mais comum da osteonecrose;

= Fraturas ou a desintegragao de algum
0ss0 das vertebras (0s 05505 que
compdem a coluna) podem resultar
na perda de altura com o passar
do tempo e em dores nas costas;

= As quedas tornam-se mais comuns
a medida que se envelhece, o que
muitas vezes conduz a fraturas
nos 0ss0s enfraquecidos;

= Asancas e 0s 0s50s dos pulsos
sd0 0s mais fraturados entre

individuos mais velhos.

Como se detetam os danos nos 0ss0s?

A osteopenia e a 0steoporose sao
diagnosticadas através da medicacdo
da densidade 6ssea em vérias zonas
do corpo, mas geralmente na anca e

na coluna. O teste de densidade dssea
€ chamado de DEXA (absorciometria
bifoténica de raio X) e indica a perda
de minerais nos 0ssos. A densidade
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£E£ 0s ossos, 0s 0ss0s, 0S 05s0S sec0s.”

cancdo espiritual tradicional baseada em Ezequiel 37:1 - 4.

Entre os fatores de risco para desenvolver osteoporose

incluem-se:

Envelhecimento: o risco aumenta

com a idade. A taxa e gravidade do
desenvolvimento de osteoporose depende
da massa 6ssea acumulada entre os 25

e 0s 35 anos, aquilo a que se chama de
auge da densidade 6ssea, e a rapidez com
que esta foi perdida. Quanto maior o pico
da massa 6ssea, mais tempo se levara a
desenvolver osteoporose num processo de
envelhecimento normal.

Infegao pelo VIH: o virus pode

ser associado a osteoporose e a
osteonecrose. Nao é ainda claro o
motivo. Contudo, quanto mais tempo
se viver com a infecéo, maior o risco
de desenvolver ambas as doencas.

Etnia: as pessoas de origem asiatica
€ caucasiana tém um risco superior
ao de outros grupos étnicos.

Estilo de vida: o consumo excessivo

de élcool, cafeina e tabaco e a auséncia
de exercicio fisico sao fatores que
aumentam a propensao de desenvolver
osteopenia e osteoporose.

Dieta: uma dieta com falta de
calcio e vitaminas (sobretudo a
vitamina D) aumenta o risco.

index de massa corporal (IMC): um baixo
IMC costuma significar que a pessoa esta
abaixo do peso recomendado e que a
rotina diaria ndo envolve atividades que
impliqguem carregamento de pesos.

Niveis hormonais: o surgimento da
menopausa resulta numa diminuicao dos
niveis hormonais em todas as mulheres.
O efeito protetor do estrogénio no oso é
perdido nesta fase da vida de uma mulher.
As mulheres que vivem com a infe¢do
pelo VIH poderao passar pela menopausa
uns anos mais cedo que as mulheres

em geral, aumentando assim o risco

de enfraguecimento ésseo. Os homens
com baixos niveis de testosterona, algo
comum naqueles que vivem com VIH,
também tém uma probabilidade superior.

Medicamentos: alguns medicamentos
antirretrovirais e corticosteroides
podem resultar numa diminuicdo

da densidade dssea.

Outras doengas: diabetes, doenca
hepética, doenca renal ou historial
de osteoporose na familia sao
fatores que aumentam o risco de
desenvolver esta doenca.
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mineral 6ssea do doente é comparada prevé melhor o risco de futuras
com o auge de densidade de uma fraturas. Os critérios da Organizagao
pessoa de 30 anos do mesmo género Mundial de Saude (OMS) sao:

e etnia. Esta medicéo, a que se chama
T-score, é usada para calcular quao
abaixo do auge estéd a zona do 0sso que de -1.0 ou superior;
estd a ser testada. Ainda ndo é certa a
frequéncia com que as pessoas que
vivem com VIH devem fazer os testes

= Umresultado normal é

= A osteopenia é definida
entre-1.0 e -2.5;

DEXA, embora os estudos conduzidos * A osteoporose é definida

com a populacdo seronegativa para emEi5loulmenoss

o VIH que esté a envelhecer sugerem

que a frequéncia deve ser calculada de Para diagnosticar a osteonecrose

acordo com a gravidade da osteoporose  Pode ser usado um raio-X ou uma

aquando da primeira medicéo. Ressonancia Magnética, mas por vezes
é necessario fazer uma bidpsia 6ssea

OT-score € uma medida relevante (remocao de uma pequena porcao de

para o rastreio da osteoporose entre 0550 para anélise, sob anestesia local

mulheres pés-menopausa e entre ou geral) para identificar a causa.

homens com mais de 50 anos, pois

Prevencao e opcoes de tratamento para a osteoporose

A melhor forma de evitar estas doencas = Medicagao: 0 médico podera

passa por fortalecer os 0ssos antes inicialmente optar por sugerir a

de atingir 0 auge da densidade Gssea

aos 35 anos. No entanto, numa idade L )
: ) e vitamina D, mas se o risco de

mais avangada, se a osteopenia ou a

osteoporose j se tiverem comecado fratura aparentar ter aumentado

a desenvolver, é possivel prevenir significativamente, podera ser

uma maior deterioracao e reduzir necessario prescrever bisfosfonatos.

o risco de fraturas através de:

toma de suplementos de célcio

= Esteroides: devem ser evitados
= Mudangas de estilo de vida: todos os tipos de esteroides, mas
para além do exercicio fisico, é sobretudo os corticosteroides.
fundamental reduzir fatores de
risco como o tabagismo e consumo
de dlcool em excesso. Uma boa
dieta e suplementos com célcio,
fosfato e vitamina D irdo ajudar
a melhorar a forca dssea.

= Cirurgia: poderd ser necessario fazer
cirurgias devido as fraturas, sobretudo
se estas envolverem articulacoes.
As fraturas de anca e coluna sao as
mais comummente observadas.
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Vitamina D

A vitamina D é fundamental para a saude.
Ajuda na absorcéo de célcio, é necesséria
para ter dentes, 0ssos e musculos
sauddveis e julga-se que desempenha um
papel na prevencao de alguns tipos de
cancro, diabetes e doencas cardiacas, bem
como na regulacdo do sistema imunitario.
A deficiéncia de vitamina D foi associada
a uma baixa contagem de células CD4 e

a progressao da infecdo pelo VIH. A falta
de vitamina D também poderd aumentar
a taxa de fibrose hepatica em pessoas
que vivem com a infe¢do pela hepatite C.

A principal fonte de vitamina D é a sua
producéo pela pele através da ajuda da luz
solar. Este processo requer a exposicao da
pele, bem como luz solar direta (que ndo
através de vidros). As peles mais escuras
necessitam de maior exposicdo solar para
produzir a mesma quantidade de vitamina
D que as peles mais claras e a cor da pele é
o principal fator de deficiéncia de vitamina
D na Europa. Esta vitamina também pode
ser encontrada em alguns alimentos.

Entre as causas de deficiéncia
de vitamina D incluem-se:
= Envelhecimento;

Infecéo pelo VIH;

Doenca das articulacdes

Os problemas nas articulagcdes
aumentam com o envelhecimento
devido a uma combinacédo de
desgaste e predisposicdo genética.

As doencas reumatoldgicas causam
geralmente dor, inchaco e rigidez nas
articulacdes, sendo importante excluir
quaisquer outros problemas de saude,
como a artrite reumatoide, antes de se dar
inicio ao tratamento destes sintomas.

Entre pessoas que vivem com a infe¢éo
pelo VIH, os problemas nas articulacées

Alguns medicamentos antirretrovirais;

Reduzida exposicao a luz solar
e/ou pele mais escura;

= Dietas pobres ou com pouca gordura.

A investigagao feita na drea tem
demonstrado que quase um terco

das pessoas que vivem com VIH

tém deficiéncia de vitamina D. Esta
vitamina é processada pelo corpo de
uma forma semelhante a de vérios
antirretrovirais, sendo que alguns destes
medicamentos estao diretamente
envolvidos nesta deficiéncia.

Os sintomas ndo sao exclusivos da
deficiéncia de vitamina D e incluem
cansaco e dores, fraqueza muscular, célicas
ou dores e dor nos 0ssos (geralmente

na coluna, ancas e/ou pernas).

Os niveis de vitamina D no sangue
devem ser medidos regularmente,
a par de analises ao sangue para

avaliar os niveis de célcio e fosfato.

O tratamento é feito com suplementos de
vitamina D. Espera-se que a investigacao
cientifica em curso traga mais informacao
sobre as causas e consequéncias desta
deficiéncia em pessoas que vivemn com VIH.

estdo muitas vezes associados a
inflamacéao e infecdes, sendo necessario
discutir quaisquer sinais ou sintomas de
problemas nas articulacdes com o médico
infecciologista ou médico de familia.

O tratamento das doencas das
articulacdes é muito semelhante ao
tratamento da infecdo pelo VIH, mas

é necessario investigar quaisquer
possiveis interacdes com a medicacdo
antirretroviral sempre que se iniciam
tratamentos com esteroides, entre outros.
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Doencas de sangue e cancros:
hematologia e oncologia

A anemia é comum entre pessoas mais velhas e entre pessoas que vivem
com VIH. Sao também varios os tipos de cancros associados a esta infecao.
A medida que as pessoas que vivem com VIH comecam a envelhecer,

estas ficam em situa¢ao de maior vulnerabilidade ao desenvolvimento

Doencas de sangue

A anemia, uma reducdo da capacidade
de os globulos vermelhos transportarem
oxigénio pelo corpo, é a doenga mais
comum observada entre pessoas mais
velhas e entre pessoas que vivem

com VIH. Trés quartos das pessoas

com anemia tém o tipo que esta
associado a doencas (cronicas) de
longo prazo, ndo sendo considerada
grave ou algo que ponha em causa

as suas vidas. De qualguer modo, se o
nivel de hemoglobina, uma forma de
medir o grau de anemia, for inferior a
determinado valor, ou se 0s sintomas
de cansaco e falta de ar se tornarem
dificeis de gerir, podera ser necessario
recorrer a uma transfuséo de sangue
ou a outros tratamentos. Falta de ferro,
vitamina B12 e acido félico também
SA0 causas comuns para a anemia
entre pessoas mais velhas, podendo ser
tratadas com comprimidos ou injecoes,
dependendo do tipo de anemia.

Nas pessoas seropositivas para a infecdo
pelo VIH, a anemia também pode

estar associada a medicacéo, como

o cotrimoxazol (Septrin®), usado para
tratar ou prevenir a pneumocistose.
Dependendo da causa, da gravidade

da anemia e das op¢des de tratamento,

de muitos cancros e numa idade mais precoce que a populagao geral.

poderd ser necessario aguardar os
efeitos da medicacao para decidir
como agir posteriormente. Problemas
de sangue, como a anemia e alguns
tipos de cancro do sistema linfatico, sé&o
mais comuns entre pessoas que vivem
com VIH, tornando-se também mais
comuns a medida que se envelhece.

Por vezes o primeiro sinal de um

novo problema de saldde é uma
andlise de sangue com resultados
anormais. O cansago também pode
ser o Unico sintoma, mas deve sempre
ser investigado, mesmo que possa

ser causado por inumeras coisas.
Glandulas linfaticas aumentadas, por
vezes chamadas de nédulos linfaticos
(inchaco em vérias partes do corpo,
Ccomo o pescogo, debaixo do pescoco,
nas virilhas ou axilas) poderédo ser

o primeiro sinal claro de cancros
linfaticos e estes devem ser sempre
relatados ao médico infecciologista.

Uma vez que o sistema imunitario
de uma pessoa que vive com VIH
pode ser mais fragil, é provavel que
a gestdo de alguns problemas de
salde possa ser diferente da das
pessoas seronegativas para o VIH.
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cancros

Orisco de desenvolver cancros, seja de que
tipo for, aumenta com a idade — sobretudo
apos 0s sessenta anos. O cancro € um
termo genérico que engloba mais de

200 doencas, todas causadas por células
anormais que se multiplicam de forma

nao controlada. As células cancerigenas
ficam fora de controlo devido a mutagdes
no ADN, causadas por heranca genética

e através da exposicao a carcinogénicos
ambientais (através do consumo de tabaco,
por exemplo). A medida que as pessoas
envelhecem, as suas células sdo expostas

a mais carcinogénicos e o seu ADN

tem maior probabilidade de vir a sofrer
mutagoes, 0 que significa um aumento na
taxa de formacao de cancros. O sistema
imunitario desempenha um papel
fundamental na protecao do organismo
contra células cancerigenas, eliminando

Cancros relacionados com SIDA

as células que contém o ADN que

sofreu mutagdes. No entanto, o sistema
imunitario também se torna mais fraco
com a idade e é possivel que mais células
cancerigenas passem despercebidas.

O VIH ataca o sistema imunitario,
tornando-o menos capaz de monitorizar
e eliminar as células cancerigenas e,

em consequéncia, aumentando o

risco de se desenvolver cancro.

No passado, as pessoas que viviam

com VIH e que tinham um sistema
imunitario muito danificado desenvolviam
habitualmente trés tipos de cancro:
sarcoma de Kaposi, linfoma nao

Hodgkin e, entre mulheres, cancro
cervical invasivo. Estes sdo chamados de
cancros relacionados com SIDA e abaixo
serdo apresentados mais detalhes.

= Sarcoma de Kaposi: é causado por um virus da familia do herpes (HHV8)
e apresenta-se sob a forma de manchas nao dolorosas e de cor roxa-
avermelhada. Estas manchas podem surgir em qualquer parte do corpo,
mas que geralmente sdo observadas na pele.

Linfoma ndao Hodgkin: geralmente comeca nas glandulas linféticas, a
parte do sistema imunitario que ajuda a combater a doenga. As glandulas
linfaticas encontram-se no pescogo, axilas, nas virilhas e dentro do
abdémen. Os doentes com linfoma ndo Hodgkin costumam sentir febre,
perda de peso e suores noturnos. Uma outra estirpe do herpes, o virus
Epstein-Barr, é a causa deste tipo de cancro.

Cancro cervical invasivo: afeta o cérvix, a entrada da vagina para o Utero.
Quase todos os cancros cervicais sao causados pelo virus do papiloma
humano (HPV). O cancro cervical desenvolve-se mais depressa em
mulheres que vivem com VIH, sendo, por isso, essencial que estas mulheres
facam rastreios cervicais de forma regular, de forma a rastrear quaisquer
alteraces pré-cancerigenas e o cancro cervical propriamente dito.
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Agora que as pessoas que vivem com VIH tém esperancas médias de vida mais
longas, estao também a desenvolver um vasto leque de cancros que estao

em parte relacionados com o processo de envelhecimento, mas que também
podem estar associados aos danos no sistema imunitério causados pela infecao
pelo VIH. Isto ocorre mesmo quando se estd sob terapéutica antirretroviral e

se tem um sistema imunitario saudavel. Estes cancros afetam muitas partes

do corpo e sdo conhecidos como cancros nao definidores de SIDA.

Cancros nao definidores de SIDA

Cancro do pulmao: o tabagismo é o principal fator de risco e entre os
outros sintomas incluem-se tosse, perda de peso e tosse com sangue.
Parar de fumar, praticar exercicio fisico e manter o sistema imunitario
saudavel reduz bastante o risco de desenvolver cancro do pulméo.

Linfoma de Hodgkins: é outro cancro que ocorre maioritariamente
nas glandulas linfaticas. Pode causar suores noturnos, perda de peso e
glandulas inchadas.

Cancro anal: os homens que tém sexo com homens tém um risco
superior de desenvolver cancro anal. Embora o sexo anal nao cause
diretamente cancro anal, pode conduzir a infecbes com HPV, o que
aumenta em muito o risco de se desenvolver este tipo de cancro.
Parece ser muito mais comum em pessoas que vivem com VIH, sejam
homens ou mulheres.

Cancro hepatico: o risco de desenvolver cancro do figado (carcinoma
hepatocelular) é muito elevado entre pessoas que vivem com VIH e
que também estao infetadas com os virus da hepatite B e C.

Cancros dos rins e de pele, bem como a leucemia e os cancros
da cabeca e pescoco, séo duas vezes mais comuns em pessoas que
vivem com a infecdo pelo VIH.
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Sao varios os fatores que
aumentam o risco de
desenvolvimento de cancros
em pessoas que vivem com VIH:

= Infecdo por outros virus. A
infecéo pelo VIH resulta num
enfraquecimento do sistema
imunitario. Isto facilita o processo
pelo qual outros virus causam danos
NO 0rganismo, O que Por sua vez
resulta em mutagdes genéticas
que conduzem ao
desenvolvimento de cancros.

Entre os virus que podem causar
cancros estdo a hepatite Be C,
alguns tipos de herpes, como o
EBV (que geralmente causa febre
glandular) e o HPV (vérias estirpes).

O tabagismo é um grande fator

de risco, ndo s6 para o cancro do
pulmao, mas também para outros
tipos de cancro. Nao fumar ou deixar
de fumar reduz em muito o risco

de desenvolver vérios cancros.

= Se existir um historial familiar de
qualquer tipo de cancro, é importante
procurar sintomas e relatar ao médico
infecciologista qualguer coisa que
pareca fora do normal, bem como
Ihe relatar o seu historial familiar.

Este guia ndo inclui informacdes sobre

o tratamento oncoldgico, nem para
aqueles mais associados a infecao pelo
VIH, nem daqueles mais associados ao
envelhecimento, uma vez que se tratam
de tratamentos muito especializados e
que sofrem alteragdes com frequéncia. Se
se suspeitar de algum cancro, é essencial
que se seja observado de imediato e, em
caso de diagndstico, que a referenciacao
para um servico de oncologia seja

feita 0 mais depressa possivel.

NAO ADIE A CONSULTA COM
UM MEDICO. O MOMENTO E
IMPORTANTE AQUANDO DO
DIAGNOSTICO E TRATAMENTO
DE UM CANCRO.

Figado e coinfecao pela hepatite: hepatologia
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Entre os fatores de risco para o desenvolvimento de doenca

hepatica incluem-se:

Medicacao que se sabe ser toxica
para o figado: é o caso de varios
medicamentos usados no tratamento
da tuberculose. A extensdo dos
danos varia e, se estes medicamentos
forem prescritos, é fundamental a
monitorizacdo da funcao hepatica e
podera vir a ser necessario mudar a
medicacdo ou as doses.

Medicamentos nao sujeitos a receita
médica: estes medicamentos também
podem afetar o figado. Os farmacéuticos
devem informar os clientes deste facto
aquando da venda dos mesmos e estes
devem informar os farmacéuticos de
todos os medicamentos que tomam.

A propria medicagao antirretroviral
pode ser toxica para o figado: porém,
as pessoas que adiam o inicio do
tratamento antirretroviral também

tém uma maior probabilidade de vir

a desenvolver doenca hepética. E por
isso muito importante fazer analises ao
sangue de forma regular para verificar
se existem potenciais danos hepaticos
causados por antirretrovirais.

Hepatite B e C: também podem causar
doenca hepdtica, bem como outras
hepatites mais raras. A infecdo aguda
pode conduzir ocasionalmente a
doencas graves e mesmo a morte, pelo
que é muito importante a vacinagao
contra a hepatite A e Bem pessoas

que vivem com VIH (a ndo ser que ja se
encontrem imunizadas).

Obesidade: faz com que grandes
quantidades de gordura sejam
depositadas no figado, o que pode

conduzir a uma funcao hepdtica anormal

€, por sua vez, causar danos hepdticos.

Consumo excessivo de alcool e

de algumas drogas recreativas:
causam danos hepaticos e também
podem impactar o processamento
dos medicamentos (incluindo
antirretrovirais), tendo o potencial de
aumentar os efeitos secundarios do
tratamento antirretroviral.

Algumas vitaminas e suplementos:
quando consumidos em grandes
quantidades podem causar danos
hepaticos. A toma de ervas medicinais
pode causar num funcionamento
anormal do figado. Embora nem
sempre causem danos, podem

alterar o processamento de outros
medicamentos, como é o caso dos
antirretrovirais.

Infe¢oes oportunistas: tal
como a tuberculose e a infecao
pelo citomegalovirus podem
causar danos no figado.

Baixa contagem de células CD4:
podem criar uma predisposicao para
doenca hepadtica.

Partilha de material de tatuagens e

para consumo de drogas: pode resultar

numa infecao pela hepatite B e/ou C,
0 que com o tempo pode conduzir a
doenca hepaética.
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A doencga hepatica é comum entre pessoas que vivem com VIH, sobretudo

devido a hepatite B e/ou C. Entre outras causas encontram-se o consumo
excessivo de alcool e de drogas recreativas, a exposicao a longo prazo a
alguns antirretrovirais e outros medicamentos usados para tratar infe¢oes
associadas. E também possivel que a infe¢ao pelo VIH cause danos no figado.

O figado é responsavel pela produgao
de quimicos que ajudam na digestao
dos alimentos. E responsavel por

filtrar o sangue e remover substancias
tdxicas ou nocivas e processa a comida
ja digerida, transformando-os em
energia, vitaminas e minerais. E ainda
responsavel por processar varios
medicamentos. As proteinas, como

os anticorpos do sistema imunitario,
sdo também produzidas no figado, e
qualquer uma destas fun¢des pode ser
prejudicada se este estiver danificado.

Estes danos hepéticos podem ser
causados por infecdes como a
hepatite B e C, por um consumo
excessivo de dlcool ou drogas
recreativas e alguns medicamentos,
como é o caso dos antirretrovirais.

O figado é um 6érgao grande e tem

a capacidade Unica de se regenerar.
Parte dos danos hepaticos séo
reversiveis. Contudo, com o passar
dos anos o processo de regeneragao
torna-se mais lento e se o érgao
continuar a sofrer danos perdera parte
da capacidade de se regenerar.

O envelhecimento afeta varias funcdes
do figado de diferentes formas.
Aumenta o ritmo com que as células
hepdticas (hepatdcitos) absorvem
substancias, mas reduz a funcao
processadora das mesmas, dois fatores
que podem danificar lentamente o
figado e o resto do corpo. No entanto,

a capacidade do figado expelir
substancias (incluindo medicamentos)
nao se altera com a idade. Ha uma
escassez de investigacéo cientifica
sobre o impacto do envelhecimento no
figado e as conclusbes existentes sao
variadas, mas uma baixa contagem CD4,
a infecdo pelo VIH e o envelhecimento
sao fatores que podem contribuir para o
risco de desenvolver doenca hepatica.

A doenca hepédtica pode progredir
lentamente, mas nas pessoas
coinfetadas com VIH e hepatite B e/ou
C, mas o ritmo de progressdo da doenca
pode ser mais rapido. Ao longo do
tempo, o figado pode ficar cicatrizado,
um processo a que se chama fibrose,
e que pode conduzir a danos graves:
a cirrose. Este é um fator de risco
para o desenvolvimento de cancro do
figado (carcinoma hepatocelular).
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Testes para detetar doenca hepatica

As enzimas hepaticas sdo quimicos
produzidos pelo figado em circunstancias
normais. Os niveis destas substancias
—aalanina aminotransferase (ALT), o
aspartato aminotransferase (AST), a
bilirrubina, a fosfatase alcalina e também
a gamaglutamiltransferase (GGT) —
podem aumentar ao mesmo tempo

ou em padrdes relacionados com os
diferentes tipos de doenca hepética. E
possivel fazer uma ecografia, ressonancia
magnética ou uma bidpsia para
confirmar a causa da doenca hepética

Sintomas de doenca hepatica
= Nausea persistente e/ou vomitos
Urina escura

Fezes de cor clara

e conhecer a dimensdo dos danos.

Um tipo especifico de ecografia, o
FibroScan, pode medir a fibrose ou
rigidez do figado e é geralmente feito
antes, e por vezes em vez de uma bidpsia.

Deve-se procurar a presenca de
anticorpos (defesas do corpo) contra
a hepatite A, B e C através de uma
andlise ao sangue e, dependendo do
resultado, poderd ser aconselhada a
vacinacdo contra a hepatite A e B.

Pele e olhos de cor amarelada (ictericia) e que pode ser subitil

Cansaco extremo para o qual nao existe explicacao

Inchaco abdominal subito ou aumento de peso.
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Hepatite A (VHA)

Se nao estiverem presentes anticorpos, a vacinacao é importante para
prevenir uma futura infecao.

Hepatite B (VHB)

Se ndo estiverem presentes anticorpos e nao existirimunidade, sera
necessario fazer mais testes para estabelecer a presenca de uma infecdao
ativa. Isto é indicado pelo antigénio de superficie (HBsAg) e antigénio e
(HBeAg), bem como o nivel do virus ativo da hepatite B. O tratamento
para a hepatite B ativa é muito eficaz, mas é necessdrio fazer ecografias
regulares para verificar o possivel desenvolvimento de cancro hepético.
Se se fizer novamente o rastreio a outro anticorpo e o anticorpo de
superficie da hepatite B (HBsAb) for negativo, podera ser necessaria a
administracao da vacina para a hepatite B.

Hepatite C (VHC)

Se estiverem presentes anticorpos, é feito um teste de carga viral da
hepatite C. Em caso de resultado positivo, este é a confirmacao de um
diagnostico de infecao ativa pela hepatite C. O médico ird falar sobre
outros testes que possam ser necessarios, bem como as opgdes de
tratamento. Atualmente nao existe vacina para o VHC.




££ uma mente intuitiva é uma dédiva sagrada e
uma mente racional é um fiel servo. Cridmos uma
sociedade que honra o servo e que esquece a dadiva.”

Albert Einstein (1879 - 1955), fisico tedrico alemao

£E£ Dentro de cada pessoa velha ha um jovem a
questionar-se sobre o que aconteceu.”

Sir Terry Pratchett (nascido a 1948), autor inglés

Todos os sintomas, ndao importa quao triviais, devem
ser relatados a um profissional de saude, pois as
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A perda de células funcionais no cérebro
devido ao envelhecimento conduz a
reducao da capacidade de memoria

e de adquirir novas competéncias
(funcao cognitiva). Além disso, a
complexa rede de nervos que fornece

o resto do corpo torna-se menos eficaz,
provocando, entre outras alteragées,
uma reducédo do tempo de reacdo. Ha
uma variacdo individual significativa
no ritmo em que estas alteracdes
ocorrem, parecendo ser aumentado

Neuropatia periférica

Trata-se de uma doenca que causa
formigueiro, sensacao de picadas de
agulha, dorméncia e dor nos pés e/ou
nas maos e que podera espalhar-se para
0s bragos e pernas. Torna-se muito mais
frequente a medida que envelhecemos.
Pode dever-se diretamente aos

efeitos da infecao pelo VIH, a alguns
antirretrovirais, a outros medicamentos,
deficiéncias vitaminicas, diabetes e

a0 consumo excessivo de alcool.

Nervos e cérebro: neurologia

0 envelhecimento e a infecao pelo VIH podem resultar na deterioracao
dos nervos, dos musculos, da espinal medula e de tecido cerebral.
Comecar cedo o tratamento antirretroviral e escolher combinacoes

de medicamentos especificas podem ajudar a prevenir e diminuir

a extensao dos possiveis danos no cérebro, potencialmente

evitando doencas progressivas, como é o caso da deméncia.

com as infecoes pelo VIH e HVC.

Os sintomas iniciais de uma doenca
neuroldgica podem ser subtis e, por isso,
faceis de ignorar. Estes incluem tonturas,
fragueza ou perda de forca, dor de
cabeca persistente ou grave, dorméncia
nas maos, pés ou outras zonas do corpo.
Estes sintomas devem ser sempre
relatados ao médico infecciologista.

Uma anélise ao sangue pode dar indicios
da existéncia de neuropatia periférica,
mas serd necessario fazer testes
especificos, como os testes de condugao
nervosa, para um diagnéstico exato.

Os sintomas podem ser atenuados
através da remocao ou reducéo da
Causa, Como Um CONSUMO excessivo

de 4lcool, e a toma de medicao
especifica poderd ajudar a melhorar

a doenca ou a tratar os sintomas.
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Os sentidos

Os cinco sentidos (paladar, tato, audicéo,
visdo e olfato) também podem ser
afetados pelo envelhecimento, sendo a
diminuicdo da audicdo e visao os mais
comuns. O paladar e olfato mantém-se
geralmente intactos, mas podem ser

Destreza manual

Esta diminui com o envelhecimento, em
mulheres e homens, sobretudo apds

05 65 anos, e é uma combinacéo de
mudangas estruturais (nas articulagoes,
musculos, tenddes, 0ssos, nervos,
fornecimento de sangue, pele e unhas)
e da forca manual, tudo fatores que
afetam a destreza. Estas alteracoes

Acidente vascular cerebral

Um acidente vascular cerebral (enfarte),
quer seja devido a codgulos nos vasos
sanguineos do cérebro ou sangramento
desses mesmos vasos, pode paralisar um
lado do corpo e, dependendo de onde
ocorrer 0 codgulo ou sangramento, até a
fala. E possivel melhorar ou até recuperar
uma funcao perdida com a ajuda
atempada de medicacdo numa unidade
de cuidados, seguida por terapia fisica e
ocupacional. Alteragdes no estilo de vida,
como parar de fumar, poderdo reduzir

o risco de acidente vascular cerebral.

Um acidente vascular cerebral é uma
emergéncia médica é muito importante
que se aja rapidamente para ajudar
alguém a chegar a um hospital e receber
tratamento 0 mais depressa possivel.

alterados por alguns medicamentos. E
muito importante saber diferenciar o que
sdo sintomas normais de envelhecimento
e 0 que podem ser complicagdes criadas
pela infecdo pelo VIH, antirretrovirais

ou outros medicamentos.

relacionadas com a idade sdo geralmente
acompanhadas e complicadas por outras
doencas mais comuns numa idade tardia
e pela infecao pelo VIH, como é o caso

da osteoartrite e artrite reumatoide. A
destreza manual pode ser avaliada por
terapeutas ocupacionais e fisioterapeutas.

Retenha as palavras rosto (fraqueza
facial), brago (fraqueza nos bracos),
fala (problemas de discurso) e
tempo (para ligar para um servico de
emergéncia o mais depressa possivel)
para conseguir reconhecer os sintomas
de um acidente vascular cerebral.

Suspeita de um acidente
vascular cerebral?
Aja depressa e ligue parao 112!

(A CIAL veaces

m R M weakness

B P E E C H problems

I M E to call 999
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£E o que é a memoria humana?” perguntou Manning. «Nao
sera certamente um mecanismo de registo passivo, como um
disco ou uma cassete. E mais uma maquina de contar histérias.
A informacao sensorial é dividida em pedacos de percecao,
que por sua vez sao divididos para serem armazenados como
fragmentos de memodria. E a noite, quando o corpo descansa,
estes fragmentos sao trazidos de volta, reagrupados e
reproduzidos. Cada reproducdo regista-os mais profundamente
na estrutura neural do cérebro. E cada vez que uma memdria é
reproduzida, esta é elaborada. Podemos acrescentar um pouco,
perder um pouco, brincar com a légica, preencher seccdes que

se dissiparam e mesmo confundir alguns eventos.”

Arthur C. Clarke (1917 - 2008), autor de ficcao cientifica inglés

”

Danos cognitivos associados ao VIH

Danos cognitivos assintomaticos: as
alteracdes no cérebro estao presentes,
mas, como o home indica, nao existem
sintomas. E diagnosticada quando

se tem um mau resultado num teste
neuropsicoldégico, mas nao existem
sintomas evidentes para a pessoa ou
para terceiros.

Danos cognitivos moderados:

0s sintomas podem variar de uma
alteracdo percetivel na capacidade de
concentragdo e de uma deterioracao da
memoria a curto prazo, até problemas a
desempenhar atividades do dia a dia.

Deméncia associada a infe¢ao pelo
VIH: anteriormente conhecido como
complexo de deméncia de SIDA. A
deméncia associada a infecao pelo

VIH é caracterizada por problemas de
memdria, como tomar medicacdo de
forma adequada ou preparar refei¢oes.
A capacidade de desempenhar

tarefas complexas, como atar os
atacadores dos sapatos, também

é afetada. Também podem ocorrer
mudancas de humor, comportamento e
personalidade. Nao é claro se os danos
cognitivos moderados conduzem
sempre a deméncia, pois as pessoas
diagnosticadas com danos cognitivos
leves podem permanecer estaveis por
muitos anos.
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Danos neurocognitivos e deméncia

A prevaléncia de casos de deméncia relacionados com a infecdo pelo VIH
tem diminuido desde o advento do tratamento antirretroviral. Porém,

a investigacao mais recente demonstrou que os danos neurocognitivos
associados a infecao pelo VIH tém aumentado a medida que as pessoas

seropositivas vivem mais tempo.

Pode envolver cognicdo (pensamento)
reduzida, controlo motor (perda de
controlo de musculos e abrandamento
dos reflexos) e mudancas psicolégicas
(humor).

Cré-se que a doenca neurocognitiva
associada a infecdo pelo VIH se deva a
uma mudanga na composi¢do quimica
do cérebro, acionada a infecao pelo VIH.

Também ocorrem mudancas
semelhantes com o envelhecimento,
mas estas parecem desenvolver-se mais
cedo entre as pessoas que vivem com
VIH. As mudancas podem ser moderadas
e a pessoa afetada poderd ndo as notar.
Podem seguir-se sintomas mais graves e
tornar-se mais incapacitantes a medida
que a deméncia aumenta.

A contagem CD4 mais baixa que se teve
é um fator de risco para um declinio
neurolégico significativo, mesmo que,
entretanto, se tenha atingido carga

viral indetetavel e boas contagens CD4
gragas a TAR. Isto significa que a doenca
neurolégica associada ao VIH esta
relacionada com a duragao e gravidade
dainfecédo e reforca o argumento

que defende um inicio precoce do
tratamento antirretroviral. Alguns
medicamentos antirretrovirais poderao
oferecer protegao contra o declinio
neurocognitivo ao reduzir de forma mais
eficaz o impacto do virus no cérebro.

Se possivel, é importante estabelecer

a causa, e sobretudo a dimensao, das
alteragdes na fun¢do neurocognitiva
através de testes especializados, antes
de se definir ou alterar a medicacéo.

Sintomas de danos neurocognitivos

Reducdo da capacidade de concentracao

Deterioracao da memoria a curto prazo

Dificuldade em apreender novas habilitagoes

Dificuldade de coordenagao, mobilidade e reflexos mais lentos

Alteragdes de humor e desenvolvimento de depressao
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£E£ Procura os conselhos dos velhos, pois estes
olharam os anos nos olhos e os seus ouvidos
tornaram-se mais fortes com as vozes da Vida. Escuta-
0s, mesmo que os seus conselhos nao te agradem.”

Kalil Gibran (1883 - 1931), autor libanés-americano

EE£ E aconteceu que Isaac era velho e seus
olhos fracos...”

Génesis, capitulo 27, versiculo 1

73 Amadurecer » Seccdo 3: Aspetos dos cuidados médicos



Olhos e visao: oftalmologia

Embora o envelhecimento afete a visao de praticamente todos, os avancos
na tecnologia médica significam que existe tratamento disponivel para
preservar ou restaurar a visao da maioria das pessoas.

Um dos motivos mais comuns para a
deterioracao da viséo é o envelhecimento
do cristalino. E normal que na juventude
e idade adulta a viséo seja perfeita e
flexivel, mas o envelhecimento faz

com que o cristalino se torne menos
focado, se formem cataratas, o que,

por sua vez, resulta na diminuicao da
visdo. As cataratas podem ser removidas
cirurgicamente e substituidas por

lentes artificiais.

Com o passar dos anos o cristalino
torna-se menos flexivel e o olho perde

a capacidade de focar determinadas
distancias. A perda de visdo ao perto com
aidade é conhecida como presbiopia e é
tratada com éculos.

Uma vez reposto o sistema imunitario
através do tratamento antirretroviral,
nao parecem existir problemas oculares
associados a infecao pelo VIH. Contudo,
a diabetes e a pressdo arterial elevada,
questdes mais comuns entre quem
vive com VIH e em pessoas mais velhas,
afetam a retina (a membrana no fundo
do olho), causando a deterioragdo da
visdo e podendo conduzir a cegueira. O
amarelecimento da esclerética (a parte
branca do olho ocular) e/ou da pele pode
ser causado por alguns medicamentos
antirretrovirais e também por algumas
doencas hepaticas, como € o caso da

hepatite B e C. Se tal acontecer, é possivel
que o médico infecciologista recomende
a mudanca da medicagao.

Sao muitos os problemas de salde

que afetam a visdo a medida que se
envelhece, mas nao existem ainda
evidéncias que digam que a infecéo

pelo VIH tem um impacto direto em
qualguer uma delas. Os canais lacrimais
e a membrana externa do olho, a que se
chama cornea, estdo sujeitos ao desgaste
préprio do envelhecimento. Outro
problema importante que afeta os olhos
durante o envelhecimento é o glaucoma,
que ocorre quando surge um aumento
de pressao nos olhos, e os danos na
retina, a membrana na parte de tras dos
olhos, que se pode deslocar e necessitar
de reparacao cirdrgica. Qualquer
alteracdo subita ou perda de visdo deve
ser relatada de imediato ao servico de
urgéncias, de preferéncia com servico

de oftalmologia.

A partir dos 40 anos é importante ter
consultas regulares de oftalmologia.

As consultas devem ocorreracada 1 a
2 anos ou mais regularmente se existir
historial ou historial familiar de diabetes,
pressao arterial alta ou glaucoma.
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EE Para resistir a fragilidade da velhice é preciso
combinar corpo, mente e coracao. E para manter
estes trés eixos em paralelo, é necessario praticar

exercicio fisico, estudar e amar.”

Charle-Victor De Bonstetten (1745 - 1832) escritor liberal suico

£E E triste envelhecer, mas amadurecer é bom.”

Brigitte Bardot (nascida em 1934), atriz francesa
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Vida sexual e hormonas: endocrinologia

A andropausa e a menopausa dao origem a sintomas significativos em alguns
homens e mulheres. Eimportante distinguir os que se devem a infecao pelo
VIH e os que se devem as alteracdes dos niveis hormonais causados pelo

envelhecimento.

Andropausa

E o termo usado para descrever os
sintomas associados a um baixo nivel
de testosterona, algo que comeca a
diminuir em todos os homens com mais
de 30 anos, naquilo que se estima ser
um ritmo de 10% por década e que faz
parte do processo de envelhecimento.
Entre a populacdo seronegativa para o
VIH, o rastreio comecaria normalmente
aos 50 anos. Porém, entre os homens
seropositivos para o VIH, a deficiéncia

de testosterona parece comegar a

surgir mais cedo e é mais comum entre
agueles com uma baixa contagem CD4
e entre agqueles que tomaram esteroides
de androgénio (suplementos de
testosterona).

A diminuicdo da producédo da
testosterona ocorre em paralelo com
0 aumento da producéo de outra
hormona, a chamada globulina de
ligacdo hormonal sexual. Esta une
alguma da testosterona que circula
no sangue, deixando ainda menos
testosterona disponivel para ser usada
pelo organismo, o que pode causar varias
alteragdes fisicas e mentais que fazem
parte da andropausa.

Entre os sintomas da andropausa
incluem-se:

= Menor desejo sexual;

= Diminuicao das erecdes matinais;

= Dificuldade em ter ere¢cdes ou em ter
erecoes tao fortes como habitual;

= Falta de energia ou cansaco;

= Perda de forca ou massa muscular;
= Aumento da gordura corporal

= (Calores e suores;

= |rritabilidade e mudancas de humor
repentinas;

= Depressao.

Alguns destes sintomas também podem
ocorrer com a infecéo pelo VIH ou

ser efeitos secundarios da medicacéo
antirretroviral ou outra. O surgimento

de qualguer um dos sintomas pode ser
gradual, é possivel que estes ndo ocorram
em simultaneo e podem variar de pessoa
para pessoa, mas devem ser sempre
relatados ao médico. Niveis baixos de
testosterona pdem os homens em maior
risco de vir a desenvolver osteoporose.

E necessaria mais investigacéo cientifica,
mas alguns estudos tém demonstrado
que um baixo nivel de testosterona
aumenta provavelmente o risco de
doenca cardiovascular. Alguns outros
estudos tém sugerido que os homens
mais velhos com niveis de testosterona
mais baixos também tém uma maior
probabilidade de vir a desenvolver
problemas cognitivos.
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Sintomas da menopausa

Insdnia (dificuldade em dormir): e
suores noturnos, que também podem
ocorrer em quem vive com VIH. Os
problemas de sono podem contribuir
para o cansaco, alteragdes de humor e
problemas de concentracéo.

Suores: uma sensacdo de calor que
geralmente envolve o rosto e a parte
superior do corpo, por vezes associada
a uma aceleragdo do ritmo cardiaco que
dura alguns minutos. Sdo comuns em
mulheres durante a menopausa.

Mudancgas na pele e cabelo:
resultantes da reducao dos niveis
hormonais. A pele torna-se mais seca
e o cablo mais fino e quebradico.
Estas mudancas continuam depois
da menopausa, mas também podem
ocorrer quando se vive com VIH, estar
associadas a algumas doencas e a
alguns medicamentos.

Fadiga: a sensacdo permanente de
cansago, pouca energia e que nao
diminui com o descanso, pode ser um

sintoma da menopausa, da infecdo pelo
VIH e/ou do tratamento antirretroviral
ou de outros medicamentos.

Aumento das infe¢oes do trato
urindrio: podem resultar de uma
diminuicao dos niveis hormonais que
conduzem a uma diminuicao das
membranas da uretra (o tubo da bexiga
ao exterior através do qual a urina é
expelida). E improvavel que isto se deva
a infecao pelo VIH, mas podera indicar a
existéncia de uma infecao sexualmente
transmissivel ou de doenca renal e
deverd ser analisado.

Ossos mais frageis ou osteoporose:
ocorre mais depressa nas mulheres
apds a menopausa devido aos niveis
reduzidos de estrogénio. A infecdo
pelo VIH e alguns medicamentos
antirretrovirais conduzem ao
enfraquecimento dos 0ssos e a um
aumento do risco de fraturas.
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Anadlises de sangue para a testosterona
e outras hormonas sexuais podem
determinar quao grave é o problema
e podem ajudar a revelar as causas
subjacentes. Estas andlises devem ser
feitas de manha, quando os niveis de
testosterona estao mais elevados.

Devem ser investigadas outras
possiveis causas para um baixo nivel de
testosterona, pois o tratamento desta
deficiéncia podera trazer o alivio dos
sintomas da andropausa, ajudando
sobretudo a prevenir a osteoporose e

Menopausa

A menopausa € a fase em que os ovarios
deixam de produzir estrogénio, a hormonal
sexual feminina, se deixa de menstruar (ter
periodo) e em que deixa de ser possivel

ter filhos de forma natural. E um processo
natural que ocorre em média entre 0s 45 e
0s 55 anos. As mulheres que vivem com VIH
podem ter ciclos irregulares e podem ter
uma probabilidade ligeiramente superior
de ter uma menopausa precoce (antes

dos 45 anos). Eimportante falar com o
médico sobre quaisquer alteracdes no ciclo
menstrual e outros sintomas que possam
causar preocupacgao.

Existe uma grande variacdo individual na
natureza e gravidade dos sintomas que as
mulheres sentem durante a menopausa.
Muitos sintomas serao temporarios e
poderao ser atenuados com simples
alteracdes no estilo de vida: praticar
regularmente exercicios de pesos, ter uma
dieta equilibrada com pequenas refeicoes,
ter um IMC dentro da média e reduzir o
consumo de alcool e cafeina poderao
reduzir a gravidade das sensagdes de calor
e dos suores e oferecer prote¢do contra o
enfraquecimento dsseo. Se 0s sintomas
forem particularmente debilitantes, é

a aumentar o desejo sexual. Entre as
possfveis mudangas de estilo de vida
incluem a pratica regular de exercicio
fisico, menor consumo de alcool e drogas
recreativas, reducdo do nivel de stress e a
adesdo a uma boa dieta.

A substituicdo de testosterona vem em
diferentes formas, incluindo o gel, pensos
e injecdes. Cada método tem vantagens,
desvantagens e efeitos secundarios que
devem ser considerados no momento da
escolha com o seu médico.

possivel optar por uma terapia
de substituicdo hormonal ou por
outros medicamentos.

A terapia de substituicdo hormonal é
particularmente eficaz na reducao da
sensacao e calor e dos suores noturnos,
com a melhoria subsequente nos

padrées de sono, niveis de energia e de
concentracdo. No passado houve uma
grande controvérsia sobre a terapia de
substituicdo hormonal, mas esta é agora
considerada segura para a maioria das
mulheres e pode ser usada para ajudar

nos sintomas da menopausa até aos 50
anos — e, se necessario, até aos 60. Além
disso, a terapia de substituicdo hormonal ira
ajudar a prevenir o futuro enfraquecimento
dos 0ss50s. Atualmente considera-se a
possibilidade desta também garantir
alguma protegdo contra a doenga cardiaca

se for iniciada no momento da menopausa.

Isto parece ser particularmente benéfico
para as mulheres que vivern com VIH,
mas s&o poucos os estudos especificos
que analisam os beneficios a longo prazo
da terapia de substituicdo hormonal em
mulheres seropositivas para o VIH.
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A terapia de substituicdo hormonal pode
ser prescrita sob forma de comprimidos,
pensos, géis ou implantes. Podem existir
algumas interagdes medicamentosas
para as mulheres que vivem com

VIH, o que significa que poderao ser
necessarias doses ligeiramente mais
elevadas para obter um alivio dos
sintomas. Os sintomas vaginais e urinarios
poderdo beneficiar do uso de cremes
vaginais de estrogénio ou pessarios,

ao invés de tratamentos sistémicos.

Antes de se iniciar a terapia de
substituicdo hormonal, deve-se obter
aconselhamento sobre 0s riscos e
vantagens do tratamento, sobretudo
se existir um historial familiar de
cancro da mama ou de problemas de
sangue. Muitos médicos de familia
podem prestar este aconselhamento,
mas podera vir a ser necessario o
encaminhamento para profissionais
especializados em menopausa.

As mulheres sexualmente ativas
durante e apds a menopausa devem ser
encorajadas a praticar sexo mais seguro,
a fazer o rastreio a infecdes sexualmente
transmissiveis e poderdo necessitar

de aconselhamento especializado
sobre contracetivos. Todas as mulheres
devem continuar a fazer regularmente
o rastreio do cérvix até aos 65 anos

e do cancro da mama em qualquer
idade, mas sobretudo nos periodos
perimenopausico e posmenopausico,
alturas em que o risco de desenvolver
cancro da mama é superior.

N&o existem associacdes conhecidas
entre o cancro da mama e a infecéo
pelo VIH, mas este tipo de cancro é o
mais comum no Reino Unido. E por isso
importante que todas as mulheres facam
autoexames para despistar o cancro da
mama. As mulheres devem estar mais
conscientes dos seus corpos de uma
forma geral e conhecer os seus seios.
Conhecer o aspeto e textura dos seios
em diferentes fases ird ajudar as mulheres
a compreender o que é normal para
estas e a ter mais conflanca para notar
quaisquer mudancas fora do comum,
como nddulos ou alteragdes na pele e
mamilos. A maior parte das mudancas
que ocorrem n&o sdo cancro da mama,
mas, se forem, quanto mais cedo for
diagnosticado mais simples e eficaz

serd o tratamento. Embora seja raro, 0s
homens também podem desenvolver
cancro da mama, pelo que também
devem ter consciéncia dos seus corpos.

Ter consciéncia do aspeto dos
seios significa:

= Saber qual é o aspeto normal deles;
= Olhar para os seios e apalpa-los;

= Saber a que tipo de mudancas se
deve estar atenta;

= Relatar de imediato a um médico
quaisquer mudancas que ocorram;

= Fazerregularmente exames de
rastreio ao cancro da mama se se
tiver 50 anos ou mais.




EE Tive em tempos uma rosa com o meu nome.
Senti-me muito contente até ler a descricao no
catalogo: nao é boa na cama, mas é étima contra
uma parede.”

Eleanor Roosevelt (1884 - 1962), primeira dama americana

££ um arquedlogo é o melhor marido que uma
mulher pode ter: quanto mais velha ela ficar, maior
é o seu interesse nela.”

Agatha Christie (1890 - 1976), escritora inglesa
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Alteracdes nos seios

Deve-se estar atenta as seguintes
alteragdes nos seios:

=  Mudangcas no contorno e formato
dos seios, sobretudo as causadas
quando se movem 0s bragos
ou se levantam os seios;

=  Mudancas no aspeto da pele
ou No tato, como o surgimento
de rugas ou covas;

= Desconforto ou dor fora do
normal num seio, sobretudo
se for nova e persistente;

= Quaisquer novos nédulos,
enrijecimento ou irregularidades
num seio ou axila, e que é
diferente da mesma zona
no seio ou axila opostos;

= Secrecdes dos mamilos que
ndo sdo habituais e que ndo
tém um aspeto leitoso;

Sangramento dos mamilos;

Zonas humidas e vermelhas nos
mamilos que ndo saram facilmente;

= Qualquer mudanca no
posicionamento dos mamilos;

= Um rash nos mamilos ou a sua volta.

Se se notar qualguer uma destas
mudancas, deve-se falar de
imediato com o médico de familia

ou outro profissional de satde.

O programa de rastreio de cancro da
mama no Reino Unido convida todas
as mulheres entre 0s 50 e 70 anos a
fazer uma mamografia (Um raio-x aos
seios) a cada 2 a 3 anos. Se existir um
forte historial de cancro da mama

na familia, podera ser necessario
fazer as mamografias mais cedo,
com maior frequéncia e podera ser
necessario fazer testes genéticos.

A medicacdo antirretroviral podera
causar alteragdes nos seios, tornando-
0s maiores e mais irregulares. Estas
irregularidades séo geralmente quistos
benignos compostos por tecido

mamario. E de qualquer modo essencial

estar-se alerta, pois um aumento do
tamanho e a presenca de quistos
podem mascarar a presenca de um
nddulo maior e mais grave. E melhor
consultar um profissional de saude
de imediato a adiar uma consulta.

a volta dos mamilos podem ocorrer
entre os homens. A isto chama-se
ginecomastia e é por vezes causada
pela medicacdo antirretroviral,
anabolizantes e desequilibrios
hormonais. Deve-se falar sobre isto
com o médico infecciologista.

O aumento dos seios e dor e/ou inchaco
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Vida sexual e hormonas: endocrinologia

Algumas evidéncias cientificas apontam para o facto de existir uma relacao
entre a frequéncia das rela¢oes sexuais ao longo da vida e a manutencao do
desejo e atividade sexual com o passar dos anos. E por isso importante estar-
se consciente de quaisquer mudancas na libido (desejo sexual) ou funcao
sexual que possam surgir e tratar os problemas de imediato.

A diminuicdo do desejo sexual é algo
que pode ocorrer em qualquer idade. A
frequéncia e interesse por sexo diminui
com a idade, ainda que em diferentes
niveis de acordo com a pessoa. Com as
mulheres em particular, esta diminui¢do
pode ocorrer subitamente com o
surgimento da menopausa. Podem
existir varios motivos que contribuem
para isto: mudangas hormonais, humor
diminuido, diminuicdo das horas de sono,
fadiga, alteragdes corporais e questdes de
imagem corporal, mudangas relacionais
e familiares, tudo isto sdo coisas que
podem afetar a libido de uma mulher.

A secura vaginal, algo comum apés a
menopausa, pode causar desconforto

e dor durante as relagdes sexuais, mas
pode ser facilmente tratado com cremes
vaginas com estrogénio e lubrificantes.

Nos homens, os problemas de
disfuncao erétil, dificuldade em
ejacular e incapacidade de atingir o
orgasmo podem ocorrer com a idade,
mas também com a infecao pelo VIH.
A neuropatia autonémica, mais
associada a diabetes, pode dar origem
a uma reducdo das erecoes e uma
diminuicdo da sensagao devido aos
danos nos nervos. Outras doencas
também podem levar a neuropatia
autondmica, como doenca vascular
(como a causada pela diabetes e
tabagismo) ou o consumo excessivo de
alcool e algumas drogas recreativas.

E importante que as pessoas sob
tratamento antirretroviral reconhegam
que alguns medicamentos, sobretudo os
inibidores da protease, antidepressivos

e medicamentos para a hipertensédo
podem ter um impacto na funcdo sexual.

Aos homens que se queixam de
uma diminuicao da libido devem-
se medir os niveis de testosterona e
de outras hormonas sexuais. Estes
testes de hormonas sdo menos
Uteis entre mulheres, mas poderao
ser feitos em alguns casos.

S&o varios os fatores, como o stress,
que podem néo sé causar disfuncao
sexual como exacerbar a gravidade de
quaisquer problemas pré-existentes.

O tratamento podera incluir substituicao
hormonal ou outros medicamentos,
tratamento tdpico para a secura
vaginal, aconselhamento psicossexual,
aconselhamento relacional ou
psicoterapia. Um diagndstico precoce
de disfuncao sexual deverd conduzir

a um tratamento também precoce,
pelo que é fundamental procurar
rapidamente uma consulta com um
profissional de sauide da area.

E importante falar dos problemas
relacionados com a vida sexual com

o médico infecciologista ou outros
profissionais de satiide. O ideal é
encontrar alguém com quem haja a
vontade para falar sobre estes assuntos.
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€ As joias desviam as atencoes das nossas rugas.”

Sonja Henie (1912 - 1969), patinadora norueguesa

Os problemas de pele, cabelo e unhas sao comuns
entre pessoas que vivem com VIH e também
entre as que estao a envelhecer, mas podem

ser tratados com maiores cuidados, melhoria da
higiene e, se for necessario, medicacao.
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Pele, cabelo e unhas: dermatologia

Cuidar da pele ao longo da vida ira reduzir os efeitos do envelhecimento.
Nisto inclui-se a exposicao ao sol, algo que por sua vez reduz o niimero de
cancros de pele. Cuidar das unhas e usar calcado do tamanho adequado ira
reduzir o risco de lesdes e infecdes nos pés a medida que se envelhece.

Pele

A pele é o maior érgéo do corpo e a
primeira linha de defesa contra muitas
infecoes. E esta que costuma apresentar
0s primeiros sinais de envelhecimento a
medida que a rutura da estrutura da pele,
o colagénio, se vai tornando 6bvio com
o surgimento de rugas a meio da casa
dos vinte anos. A pele também se torna
menos elastica, sendo que este processo
é exacerbado com a sobre-exposicdo ao
sol, 0 consumo de tabaco e o consumo
excessivo de alcool e drogas recreativas.

Embora os problemas de pele associados
ao envelhecimento sejam geralmente
moderados, estes incluem cancro de

pele, algo que depende do historial de
exposicao a toxinas, incluindo o sol. Alguns
cancros de pele sdo menos agressivos
que outros e mais faceis de tratar. A
pigmentacao da pele também muda com
aidade, abrindo caminho as manchas
causadas pela exposicdo solar. E a medida
gue 0s vasos sanguineos se tornam mais

frégeis, os hematomas podem acontecer
mais facilmente.

A pele é composta por duas barreiras:

a epiderme e a derme. O carcinoma de
células escamosas desenvolve-se nas
camadas superiores e o melanoma (o
cancro de pele mais grave) desenvolve-se
nas camadas mais profundas. O cancro
de pele basal desenvolve-se no fundo

da epiderme e é o tipo de cancro de

pele mais comum. O cancro de pele é de
evolugdo lenta, podendo levar anos até
ser identificado, mas pode desenvolver-se
rapidamente, pelo que é fundamental
consultar o médico quando se observam
mudangas repentinas na pele.

Todas as pessoas necessitam de exposicao
a luz solar para permitir a ativacdo da
vitamina D na pele e manter uma estrutura
e fungdo dsseas normais. Vinte minutos por
dia sdo a média recomendada. Porém, é
importante agir para reduzir o risco de vir

a desenvolver cancro de pele mais tarde.

Entre os fatores de risco para o cancro de pele incluem-se:

= Exposicao solar a longo prazo;

= Qrisco de carcinoma basal de
pele é agravado por episédios de
queimaduras solares na infancia;

O risco de carcinoma de células
escamosas esta associado a
exposicao solar total;

As pessoas de pele, olhos e
cabelos claros tém uma maior
probabilidade de sofrerem

queimaduras de pele ao sol e tém
também maior probabilidade

de sofrer danos de pele que as
pessoas de pele mais escura;

Velhice;

Historial familiar de cancro de
pele;

Infecdo pelo VIH e outras causas
de supressao imune.
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Se se tiver um historial de exposicéo solar
regular, sobretudo durante a infancia, deve-
se avaliar regularmente a pele a procura de
mudangcas suspeitas. Quaisquer mudangas
na pele que ndo diminuam ou que
aumentem de tamanho apds seis semanas
devem ser discutidas com um profissional
de salde.

Entre estas incluem-se:

= Uma ferida numa zona da pele
exposta ao sol e que ndo sara ou que
sangra de forma persistente;

Quaisquer novos sinais, sobretudo
se crescerem depressa, causarem
comichdo ou sangrarem;

Ulceras sem causa 6bvia e que ndo
saram apos um més.

Doencas de unhas

Verrugas periunguais (junto as
unhas): devem-se a uma infecao
pelo virus do papiloma humano.
Estas ocorrem sobretudo em
pessoas com sistemas imunitarios
debilitados.

Paroniquia cronica (pustulas em
torno da unha): sdo causadas por
infecdes bacterianas e podem ser

dificeis de tratar

Unhas encravadas: séo um dos
problemas de unhas mais comuns
no processo de envelhecimento e
devem-se a forma como as unhas

A infecao pelo VIH também pode afetar
a pele e as alteracdes deste 6rgdo

sao muitas vezes o primeiro sinal de
uma disfuncdo do sistema imunitario,
surgindo de forma mais regular
problemas como eczema ou psoriase.
Verrugas nas plantas dos pés e infecdes
fungicas também sdo muito comuns,
embora o tratamento seja simples. E por
isso importante que um médico verifique
quaisquer alteracdes na aparéncia

da pele tdo cedo quanto possivel. A
infecdo pelo VIH duplica o risco de se
desenvolver melanoma, um cancro de
pele grave, e quando ocorre em alguém
que vive com a infecdo, este torna-se
mais agressivo.

sdo cortadas, a pressao externa
causada por calcado desadequado,
deformidades nos pés e dedos,
suor dos pés, falta de higiene e/

ou crescimento excessivo de pele a
volta das unhas.

Infecdo e gangrena: podem ser
causadas por uma reducdo da
circulagao e/ou uma sensacao
observada no envelhecimento,
neuropatia periférica ou diabetes.
Os cuidados de pés regulares sdo
fundamentais para tratar e ajudar a
prevenir estes problemas.
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Cabelo

A queda de cabelo aumenta com a
idade e o cabelo que se mantém torna-
se mais quebradico. A calvice é comum
entre homens, mas ndo aumenta com a
infecdo pelo VIH. E importante distinguir
entre as alteracdes associadas a infecdo
pelo VIH e/ou medicacao e aqueles

que se devem ao envelhecimento

ou a outros problemas de satde.

O stress, seja fisico ou mental, pode resultar
em alopecia, uma questao de salde

que resulta na perda parcial ou total de
cabelo. Também pode ocorrer quando se
tem sffilis. Um funcionamento anormal

da tiroide também pode resultar em

perda ou enfraquecimento do cabelo.

Os problemas de unhas sdo comuns
entre a populagcdo mais velha. Em
parte deve-se a uma diminuicdo da
circulagéo de sangue, a um aumento
da suscetibilidade a infe¢des fungicas,

a efeitos da medicacao e a varias
doencas, como a psoriase e doencas
que podem levar muito tempo a ser
diagnosticadas, como a sifilis. A medida
que envelhecemos, as unhas tornam-se

Estes problemas de saulide podem ser
observados pelo médico infecciologista,
ocorrendo posteriormente o
encaminhamento para um médico
especialista — geralmente um
dermatologista. Os niveis da tiroide

e hormonais devem ser verificados
anualmente caso haja queda de cabelo.

Alguns dos passos que qualquer
pessoa pode dar sozinha para reduzir

a queda de cabelo incluem evitar
tratamentos quimicos para o cabelo,
Ccomo permanentes ou pinturas. A
ansiedade e o stress devem ser geridos.
Complexos de vitamina B e suplementos
de soja podem ajudar a aliviar o cabelo
seco e a queda de cabelo, sendo
que esta Ultima também pode ser
tratada com medicagdo adequada.

mais quebradicas e vulneraveis a lesdes.
E importante conhecer os sintomas e
sinais, pois uma avaliagéo e tratamento
precoce podem ajudar a manter as unhas
saudaveis. Todos estes problemas podem
ser geridos por um poddlogo, um
profissional que também pode ajudar no
corte das unhas, algo que se pode tornar
mais dificil na terceira idade.
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0s efeitos secunddrios da medicacao e as interacoes
medicamentosas aumentam com a idade, sobretudo
devido a um aumento dos medicamentos tomados -

aquilo a que se chama polifarmacia.

tomar, mesm

Como o organismo processa os medicamentos

Absorcao: ndo é claro se as mudancas
na absorcdo da medicacéo relacionadas
com a idade relacionadas com o
envelhecimento sao clinicamente
relevantes. A medida que as pessoas
envelhecem, o nivel de acido no
estdbmago aumenta e a superficie

da parede do estémago diminui,

dois fatores que podem conduzir

a mudancas na quantidade de
medicamentos absorvidos. Este efeito
varia de pessoa para pessoa.

Distribuicao: a gordura corporal
aumenta com a idade e podem
acumular-se alguns dos medicamentos
que dependem dessa gordura

para serem absorvidos. Isto, a

juntar a diminuicdo da depuracédo

dos medicamentos associada

a idade, tem potencial para

aumentar o risco de efeitos tdxicos
causados por estes agentes.

"

Metabolismo: os percursos
bioquimicos através dos quais os
medicamentos sao processados
podem ser afetados pela idade. A

os medicamentos através dos
tecidos também podem sofrer
alteragcdes com o passar dos anos
Estes fatores ajudam a explicar as

alteracdes nos efeitos secundarios

e interagbes medicamentosas.

Eliminagdo: remocao dos
medicamentos, ou de qualquer

substancia estranha, do organismo
ocorre nos intestinos, figado e rins.

A eliminacgao através dos rins é

afetada pelo ritmo a que o sangue
percorre estes érgaos. Este diminui

com o envelhecimento e pode

resultar num aumento dos efeitos

toxicos de alguns medicamentos.

[ém
disso, as proteinas que transportam




Gestao de medicamentos e interacoes: farmacologia

0 envelhecimento afeta a capacidade do corpo processar medicamentos, sejam
0s prescritos e os nao sujeitos a receita médica.

O envelhecimento é acompanhado de um
aumento da prescricdo de medicamentos,
algo que por seu turno aumenta o
numero de possiveis novas interagdes
medicamentosas e, em consequéncia, 0s
possiveis efeitos secundarios.

Tal como o ritmo e o padréo de
envelhecimento varia de pessoa para
pessoa, 0 mesmo pode acontecer com a
forma como o nosso organismo lida com
os medicamentos. Porém, existem pontos
em comum. O envelhecimento resulta em
alteragdes no corpo que podem ter um
impacto na forma como os medicamentos
sdo processados e eliminados. Entre estas
alteragdes incluem-se um aumento da
acumulacdo de gordura, reducéo de dgua
nas células do corpo, uma reducao da
quantidade e fluxo de sangue para o figado
e uma reducdo das enzimas (substancias
quimicas) que metabolizam (decompdem)
os medicamentos.

Os medicamentos, sejam ou N&o sujeitos
a receita médica, sdo processados pelo
corpo de forma a que o ingrediente ativo
cumpra a sua fungéo. Isto acontece em
varias etapas, incluindo a absorcéo do
medicamento pelo sistema digestivo,

0 processamento (metabolismo),
distribuicdo em vdrias zonas do

corpo e eliminagdo (ou excrecao).

Todo o organismo comeca a desacelerar
com o passar dos anos, a0 mesmo tempo
que se comecam a desenvolver as doencas
associadas a idade — daf serem necessarios
mais medicamentos para manter um bom
nivel de saude, aquilo a que por vezes se
chama de polifarmécia. E por isso que é

importante ndo tratar de forma isolada
todos os problemas de salide associados a
infecéo pelo VIH e ao envelhecimento sem
considerar todos os problemas de satide
que podem ocorrer por se tomarem tantos
medicamentos ao mesmo tempo.

Muitos medicamentos interagem uns
com oS outros, e estas podem agravadas
pelo facto de a metabolizacdo de cada um
dos medicamentos ser também afetada
pelo envelhecimento. £ importante rever
de forma regular a lista de medicamentos
que estdo a ser tomados com o médico
infecciologista ou farmacéutico hospitalar.
Tal serve para garantir que as doses s&o as
corretas e para reduzir os possiveis efeitos
secundarios — de igual forma, quaisquer
novos efeitos secundarios devem relatados
ao médico imediatamente. Este deve estar
informado sobre todos 0s medicamentos
que se estd a tomar para conseguir reduzir
as potenciais interacdes medicamentosas.

Os medicamentos mais comuns que fazem
interacdo com varios antirretrovirais sao
certas estatinas, medicamentos prescritos
OU N30 sujeitos a receita médica para a
reducdo da acidez do estdbmago, warfarina
— usada para tornar o sangue menos
espesso — e muitas preparagdes com
esteroides, como é o caso dos sprays Nasais.
Se se estd sob tratamento antirretroviral,

€ muito importante falar com o médico
infecciologista ou farmacéutico antes de se
comegar a usar estes agentes.

H& muita informacao disponivel sobre
interagdes medicamentosas para consultar
e descarregar em
www.hiv-druginteractiosn.org
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VIH e a investigacao sobre o envelhecimento

O envelhecimento € um assunto
importante para todas as pessoas, vivam
ou ndo com a infecao pelo VIH. S&o cada
Vez mais as pessoas que contraem a
infecdo pelo VIH na terceira idade ou que
vivem e envelhecem com a infecéo pelo
VIH. Nos ultimos cinco anos, os efeitos
do envelhecimento na infecdo pelo VIH
abriram varias dreas de investigagao.

A investigacao cientifica sobre o
envelhecimento e a infecao pelo VIH esta
um pouco atras da investigagdo sobre
outros aspetos da infecao pelo VIH, pois
inicialmente ndo se esperava que fosse
possivel viver muitos anos com a infecao,
mas ha muito a ser feito neste momento.
O surgimento do tratamento antirretroviral
e outros avancos nos cuidados de satide
resultaram num aumento da esperanca
média de vida, sendo agora necessario
abordar todos os desafios que surgem
com o impacto da infecdo pelo VIH e
envelhecimento no sistema imunitario.

O envelhecimento é um tema sensivel. Adia-
lo, evitd-lo ou reverté-lo é uma espécie de
Calice Sagrado para muitos investigadores

e profissionais de satide. Algumas seccdes
deste guia salientaram doencas, incluindo
doencas cardiacas, cancros e desgaste
6sseo, que afetam mais cedo as pessoas

que vivem com VIH. Embora a investigagdo
cientifica tenha descrito varias questoes

de saude relacionadas com aidade e o

seu impacto nas pessoas que vivem com
VIH e apresentado algumas possiveis
explicagdes para essas ocorréncias, ainda
existem grandes fossos em termos de
conhecimento clinico que devem ser
preenchidos com estudos bem desenhados.

Um dos motivos pelos quais a investigagdo
se pode agora centrar no envelhecimento
é, claro est4, a transformacdo da infecdo
pelo VIH numa doenga crénica e

gerivel — gracas a existéncia de um
tratamento antirretroviral eficaz.

A vigilancia epidemioldgica no Reino
Unido demonstra que a proporcéo de

pessoas com mais de 50 anos a aceder
ao tratamento para a infecao pelo VIH
passoude 1em 10em 1999 para 1 em
5em 2011. Estima-se que em 2015 50%
das pessoas que vivem com VIH nos EUA.
tenha mais de 50 anos. Pelo menos parte
do aumento do nimero de infecdes em
pessoas com mais de 50 anos se deve a
novas infegdes. Infelizmente, os doentes
mais velhos, agueles que se encontram
mais vulnerdveis a progressao da doenca
e a complicacdes de salde, também tém
uma maior probabilidade de receber um
diagndstico tardio. Os dados sobre a taxa
de transmissao e os fatores de risco para
ainfecdo pelo VIH entre grupos etarios
mais velhos sdo muito importantes.

A investigacéo cientifica é o pilar dos
avancos dos tratamentos da infecéo pelo
VIH e sdo varias as areas em que é necessaria
mais investigacao. Alguns exemplos:

= Quais os fatores de risco para
transmissao da infecdo pelo VIH
entre pessoas mais velhas? Sera
que 0 aumento do nimero de
medicamentos para tratar a disfuncdo
erétil desempenha aqui um papel? A
atrofia vaginal em mulheres mais velhas
aumenta o risco de infecdo? Como
dirigir de forma eficaz campanhas
de rastreio para esta faixa etaria?

= Qual é exatamente orisco que a
infecéo pelo VIH e o tratamento
antirretroviral representam no
processo de envelhecimento? O
tratamento antirretroviral e a infecao
pelo VIH aumentam o risco de doenca
cardiovascular, mas qual o seu peso?
Serd possivel usar a presenca de
marcadores inflamatdrios ou a medicao
da saude dos vasos sanguineos para
identificar melhor os doentes elegiveis
para um tratamento precoce ou
outros tratamentos? A aspirina tem
um efeito benéfico na prevencao de
doenca cardiovascular em doentes
com diabetes. Tal como alguns
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estudos demonstram, a infecdo pelo
VIH pode ser semelhante a diabetes
em termos de risco cardiovascular
— sera que a aspirina pode ajudar?

Como fazer rastreio para varios tipos
de cancro? Quais? Quando? Como? E
sabido que o cancro anal aumentou
entre pessoas que vivem com VIH,
mas os dados sobre a progressdo dos
problemas de satide iniciais, custo-
eficécia do rastreio, quais os melhores
métodos e que tipo de tratamentos
devem ser dados sao ainda escassos.

Os grupos etérios mais velhos sdo
muitas vezes excluidos dos ensaios
clinicos, tal como acontece com as
pessoas com problemas de salide
significativos. Um maior esforgo para
estudar o uso de antirretrovirais e
estudos de seguranca detalhados
entre estes grupos poderiam otimizar
0 tratamento e a monitorizagao.

Deverd o tratamento antirretroviral ser
adaptado de acordo com a idade? Se os
ensaios clinicos com doses mais baixas
de antirretrovirais em pessoas mais
velhas provarem ser eficazes, podera
esta estratégia reduzir a toxicidade?
Existirdo toxicidades ndo previstas destes
agentes com o aumento da idade?

E as terapias investigacionais para o
envelhecimento em geral? Embora
este trabalho se encontre numa fase
inicial, os tratamentos que previnam
a reducao do teldmero, caracteristico
do envelhecimento celular, poderao
ser benéficos para alguns aspetos
do envelhecimento prematuro
associado a infegdo pelo VIH.

Quais os melhores modelos de cuidados
de salide para pessoas que vivem
comVIH e que estao a envelhecer?

A investigagao baseada em servigos

é crucial para determinar a forma

mais eficaz, segura e econémica para
gerir a salide das pessoas que vivem
com VIH. As politicas governamentais

estao a transferir para a comunidade
o tratamento de doencas de longa
duragdo, em alternativa aos cuidados
de salide em meio hospitalar, mas s&o
poucas as evidéncias que comprovem
que esta ¢ uma melhor estratégia para
as pessoas que vivem com VIH. Os
estudos para investigar a qualidade dos
cuidados de salde, a satisfacdo dos
doentes e o custo-beneficio devem
guiar os futuros desenvolvimentos

da prestacao de cuidados de satide
para as pessoas que vivem com VIH.

= Qualamelhor forma de investigar,
prevenir e gerir os problemas de satiide
relacionados com o envelhecimento
entre pessoas que vivem com
VIH? As pessoas que vivem com
VIH com baixa densidade mineral
6ssea deverdo ser tratadas de forma
mais agressiva? Devem ser feitos
regularmente testes de rotina para
identificar disfungdes cognitivas e,
se sim, que ferramentas devem ser
usadas? Deverao existir diferentes
niveis de pressao arterial e colesterol
para as pessoas que vivem com VIH?

S&0 urgentes os ensaios clinicos criados para
abordar questdes relacionadas com a idade,
e é importante que estes contem com a
representacao de pessoas mais velhas. O
agrupamento de dados e experiéncias de
varias clinicas iria permitir a melhoria da
informacao sobre a incidéncia e fatores

de risco das doencas relacionadas com
aidade e ajudar a criar intervengdes que
melhorem a saude das pessoas seropositivas
para a infecdo pelo VIH. A investigagdo
sobre envelhecimento e a infecao sobre o
VIH deve fornecer resultados significativos,
informativos e que apontem para a
melhoria das opgdes de tratamento.

Sé através de estudos cuidadosamente
desenhados e bem executados
conseguiremos responder as varias
perguntas sobre cuidar melhor
daqueles que estdo a envelhecer

com a infecdo pelo VIH.
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A infecao pelo VIH e as doencas associadas tém de
ser consideradas diagnésticos possiveis porto todos os
profissionais de saude que trabalhem com pessoas idosas.

E frequente a auséncia de diagnéstico de
infecao pelo VIH entre esta populacdo e os
profissionais de saude necessitam de mais
educacao e consciéncia sobre esta realidade.

E necessaria uma educacao sexual dirigida a
pessoas com mais de 50 anos para minimizar

o risco de infecao pelo VIH ou outras infecoes
sexualmente transmissiveis entre pessoas idosas

SO estigma existente devido a associacao entre a infecao
pelo VIH e o uso de drogas e a homossexualidade

podera leva-los a esconder os fatores de risco ou o seu
diagnodstico de outros profissionais de saide ou familiares.

Os cuidados de saude de todas as pessoas que vivem
com VIH podem ser colocados em risco quando estes
mudam dos servicos de infecciologia em contexto
hospitalar para cuidados em contexto comunitario.

0 acesso a cuidados sociais e de enfermagem de
longa duracao poderao ser mais dificeis entre
pessoas que vivem com VIH devido ao estigma e do
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Questoes controversas sobre o VIH e envelhecimento

A interacdo entre a infecdo pelo VIH e o envelhecimento, e a manifestacao
precoce de doencas relacionadas com a idade, como doenca cardiaca,
osteoporose e declinio neurocognitivo, nao s6 necessita de mais investigacao
cientifica, como necessitara de planeamento e desenvolvimento de novas
politicas de satide que ajudem no impacto nos servicos de satide e sociais.

A infecao pelo VIH estd associada a um
aumento do risco para um vasto leque de
doencas associadas a idade (co-morbilidades)
e 0 numero de pessoas afetadas aumenta a
medida que também aumenta a esperanca
média de vida. £ essencial uma abordagem
abrangente a gestao da infecdo pelo VIH em
individuos idosos, incluindo a otimizagao
do tratamento antirretroviral e uma revisdo
dos fatores de risco conhecidos para
doencas associadas ao envelhecimento.

Desde o advento do tratamento antirretroviral
gue s30 Menos as pessoas sob tratamento
admitidas em hospitais, embora isto venha a
mudar a medida que a populacéo infetada
envelhece. Contudo, devido ao aumento do
numero de pessoas a viver com VIH, existe
uma Maior procura por outros servicos, tendo
sido ampliados para incluir outros servicos
especializados como cardiologia, rins, oncologia,
ortopedia e outros. Mesmo em ambulatério, a
procura esta a mudar. Isto deve-se a constante
evolugdo dos tratamentos, os seus efeitos
secundarios e a complexidade dos cuidados
de salde para as pessoas a envelhecer

com a infecao pelo VIH e coinfecdes, como

a hepatite B, hepatite C e tuberculose.

O crescente nimero de novas infecoes
peloVIH em pessoas com mais de 50 anos
estd a ser considerado uma nova epidemia.
Muitas destas pessoas sdo diagnosticadas
tardiamente, ndo sé porque a literacia sobre
VIH néo é dirigida a populagdo mais velha, mas
também porque muitos profissionais de satide
ndo colocam a hipdtese de infegdo pelo VIH
quando estdo a investigar sintomas em doentes
idosos, sobretudo quando estes pertencem

a populacdes consideradas de baixo risco.
Alguma investigagao cientifica demonstrou
que quanto mais tarde uma pessoa contrair a
infegdo pelo VIH, maior serd a perda de células
CD4, embora tal possa ser melhorado através
da adesao ao tratamento. E importante haver

um aumento da vigilancia epidemiolégica

para detetar novas infecoes pelo VIH entre a
populacao idosa, de forma a que se dé inicio

ao tratamento adequado e se previnam novas
doengas. Todas estas questdes aumentam a
carga de servicos de salide que ja se encontram
sobrecarregados. As restricbes orcamentais e

as novas visdes sobre uma gestao eficaz dos
servicos de satide significam que as opgoes
consideradas mais baratas, como mudar o
acompanhamento médico dos cuidados
especializados para médicos de familia ou
clinicas comunitdrias, sdo cada vez mais uma
possibilidade. A ideia de que é possivel obter
varios cuidados de salde relacionados com a
infecdo pelo VIH numa Unica consulta esta cada
vez mais em perigo. Devem ser explorados
novos modelos de cuidados de satide
mantendo ao mesmo tempo a exceléncia e o
acesso ao tratamento e aos servicos existentes.

Ainvestigagdo sobre a infecdo peloVIH e

o envelhecimento ainda estad no seu inicio,
mas podera ser esta a determinar o futuro
dos servicos na area do VIH. Porém, este tipo
de investigacao esta a ser comprometida
por uma redugao do financiamento.

O estigma associado a infe¢do pelo VIH a
medida que se envelhece também poderd
trazer novos desafios. Por exemplo, os
cuidados continuados, em lares ou centros

de dia, um assunto ja delicado em termos de
financiamento, poderéo ser mais dificeis para
uma pessoa seropositiva para o VIH. Aqueles
que necessitem de residir ou frequentar estas
instituices poderao vir a notar que, embora
esteja a diminuir, a ignorancia em relagdo a
infecéo pelo VIH ainda se manifesta através do
estigma e possivelmente através de cuidados
de satiide de menor qualidade. Os movimentos
ativistas que existiam nos primeiros dias da
infecdo pelo VIH, agora com cabelos grisalhos,
poderdo ter de se voltar a juntar para lidar com
os desafios da infecdo e o envelhecimento.
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££ Talvez o unico aspeto que considero mais
dificil em relacao a envelhecer sendo um homem
seropositivo para o VIH é o facto de nunca ter
pensado que iria acontecer. Nao estou preparado.

Nunca pensei ter de deixar de fumar, comecar a
praticar exercicio ou ter uma reforma e por isso
cheguei até aqui sem ter feito os preparativos que
outras pessoas da minha idade poderao ter feito.”
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Informacao adicional: paginas virtuais e recursos

INFORMACAO GERAL SOBRE VIH E ENVELHECIMENTO (EM INGLES)

www.aidsmap.com www.i-base.info
www.thebody.com www.hiv-druginteractions.org
www.aahivm.org/hivandageingforum  www.natap.or
bit.do/nhs-ageing-guide

ACCOMMODATION

The Elderly Accommodation Counsel (EAC) offers information, advice and guidance on any aspect of
care, support or housing for older people

Freephone 0800 377 70 70 or visit www.eac.org.uk

AGE UK

For further details of your local Age UK, call the Age UK Information Line

Freephone 0800 169 6565 or visit www.ageuk.org.uk

For publications, resources and events for and about older lesbian, gay, bisexual and transgender (LGBT)
individuals visit
www.ageuk.org.uk/health-wellbeing/relationships-and-family/older-Ilgbt-communities/

Age UK Camden leads a pan-London older LGBT service, “Opening Doors London’, providing social
activities, befriending and signposting for LGBT men and women aged 50 and over. This includes a
monthly support and social group for older gay, bisexual or transgender men who are living with HIV

Contact the co-ordinators on 020 7239 0446 or visit www.openingdoorslondon.org.uk

POSITIVELY AGEING FORUM (PAF)

This independent forum has a London-wide membership and is a member of Age UK's “Speaking Up
For Our Age"national network of forums for older people. Membership is open to anyone who considers
themselves to be ageing with HIV

Contact by post: Positively Ageing Forum (HIV), c/o River House, Furnival Gardens, Hammersmith,
London W6 9DJ or visit www.pafhiv.org.uk
NATIONAL LONG TERM SURVIVORS GROUP

The National Long Term Survivors Group is a user-led organisation for people who have been living
long-term with HIV

Contact by post: National Long Term Survivors, BM LTSG, London WC1TN 3XX or visit www.nltsg.org.uk

SUPPORT ORGANISATIONS

CARA, a pastoral organisation, offers a variety of groups for older people living with HIV, as well as a
social welfare support service for over 50s living with HIV. This provides one-to-one social work support
on issues such as housing, welfare benefits, advice and advocacy, small grants case-work, as well as
specialist health information seminars

Contact by post: Cara Trust, 240 Lancaster Road, London W11 4AH or visit www.caralife.com

Royal Voluntary Service is an age-positive charity whose volunteers deliver personal and practical
support to help older people. Visit www.royalvoluntaryservice.org.uk
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POSITIVELY UK

This is an organisation run by positive people promoting the interests among others of older people
living with HIV.

Call 020 7713 0444 or visit www.positivelyuk.org

ALZHEIMER’S SOCIETY
The National Dementia Helpline offers support to all people with dementia and their carers
Freephone 0845 300 0336 or visit www.alzheimers.org.uk

BHIVA: BRITISH HIV ASSOCIATION

Established to provide excellence in the care of those living with and affected by HIV. It acts as a national
advisory body to professions and other organisations on all aspects of HIV treatment. BHIVA also provides
a national platform and contributes representatives for international, national and local committees
dealing with the management of HIV infection

Call 0208 369 5380 or visit www.bhiva.org

ROYAL NATIONAL INSTITUTE FOR THE BLIND (RNIB)
Supports blind and partially sighted people
Call 030 3123 9999 or visit www.rnib.org.uk

CAREERS & LEARNING WEBSITES
www.direct.gov.uk

www.reed.co.uk/courses/

University of the Third Age at www.u3a.org.uk

The Open University at www.open-university.co.uk

CARERS

The Princess Royal Trust runs a network of carer centres around the country as well as providing help
and advice. Call 0844 800 4361 or visit www.carers.org

COUNSELLING

British Association for Counselling and Psychotherapy at www.bacp.co.uk

UK Council for Psychotherapy at www.psychotherapy.org.uk

Pink Therapy at www.pinktherapy.com
Relationship Advice from RELATE at www.relate.org.uk

Psychosexual counselling is offered at www.ipm.org.uk

ROYAL NATIONAL INSTITUTE FOR DEAF PEOPLE
Provides information on hearing loss and services for the hard of hearing

Visit www.actiononhearingloss.org.uk

EXCERCISE & HEALTHY LIVING
The YMCA runs Positive Health programmes for people with HIV infection with a“Senior Fitness
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Programme.” Call 020 7712 7120 or visit www.ymcaclub.co.uk

The Living Well Programme provides advice on positive self-management of HIV
Call 020 3137 3373 or visit www.livingwelluk.com

Visit the British Heart Foundation at www.bhf.org.uk or www.heart.org

The Food Standards Agency provides advice at www.food.gov.uk and
www.nhs.uk/livewell/healthy-eating

Breast awareness, an important site for all health issues associated with the breast is at
www.cancerscreening.nhs.uk/breastscreen/breastawareness

Good websites concerning the menopause (although with no reference to HIV) are
www.menopausematters.org.uk and www.womens-health-concern.org

DENTISTS
The British Dental Health Foundation is at www.dentalhealth.org

GP & OTHER HEALTH SERVICES

GPs can be found by visiting www.nhs.uk/servicedirectories

The General Osteopathic Council provides information about osteopathy services
Call 020 7357 6655 or visit www.osteopathy.org.uk

The Society of Chiropodists & Podiatrists provides information on foot clinics and health
Call 020 7234 8620 or visit www.feetforlife.org.uk

Stopping smoking: most hospitals and GP surgeries have in-house smoking cessation services or contact
the NHS Stop Smoking Helpline

Freephone 0800 022 4332 or visit www.quitline or www.smokefree.nhs.uk

For people affected by cancer, Macmillan nurses are free and a valued and trusted source of expert
information, advice and support. Freephone 0808 808 0000 or visit www.macmillan.org.uk

The Stroke Association supports stroke survivors to make the best recovery they can
Call 0303 3033 100 or visit www.stroke.org.uk
LEGAL & FINANCIAL SERVICES

The following websites can provide a range of advice for those who are older

www.compassindependent.co.uk www.equityrelasecouncil.com
www.gayfinance.com www.hivmortgages.com
www.justretirement.com www.lifebroker.co.uk
www.unbiased.co.uk www.unusualrisks.co.uk

Pension Service: for details of state pensions, including forecasts and how to claim your pension
Freephone 0845 60 60 265 or visit www.thepensionservice.gov.uk

OFFICE OF THE PUBLIC GUARDIAN (OPG)

For information and forms for Lasting Powers of Attorney
Freephone 0845 330 2900 or visit www.justice.gov.uk/about/org
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Apéndices

Dieta, glossario

e testes requlares



Apéndice 1

Dieta, alimentacao saudavel e exercicio fisi-
co - principais dicas e conselhos

As pessoas que vivem e envelhecem sentimos, mas também desempenha
com VIH deparam-se com muitos um papel importante na otimizacdo da
desafios para 0s quais uma dieta salde. A alimentagao tem um impacto
sauddvel poderd ajudar, uma vez que poderoso nos processos bioquimicos
poderd ajudar a prevenir doengas e e no ambiente geral do nosso corpo, e
reduzir a progressao de problemas de ajuda a equilibrar os efeitos negativos
satide associados ao envelhecimento da infecdo pelo VIH, dos antirretrovirais
e ainfecdo com VIH. Pode reduzir e do envelhecimento.

o risco de ataques cardfacos e
enfartes, fraturas 6sseas, problemas
neurocognitivos, diabetes e problemas
de metabolismo, bem como abrandar
o desenvolvimento de cancros.

Uma boa nutricdo tem por base dar
a0 Nosso corpo uma alimentacgao de
qualidade, mas também melhorar a
fungéo digestiva, equilibrar as
hormonas de forma natural e

Uma boa alimentagao ajuda a cuidar eliminar toxinas e resfduos.

nao sé do corpo e de como nos

Alimentos que devem ser consumidos diariamente

= Vegetais e fruta: deve-se comer encontrados em vegetais e frutas de
pelo menos cinco por¢des didrias cores vivas, pelo que nos devemos
de fruta e vegetais, pois estes certificar que o contetdo dos nossos
garantem muitos nutrientes pratos é colorido. Recomenda-se o
importantes para a salde, como consumo de uma maior quantidade
fibras, vitaminais e minerais. A de vegetais que de frutas, pois 0s
fibra reduz os niveis de colesterol primeiros tém maiores quantidades
e muitas vitaminas e nutrientes de potdssio e menos acucares.

de plantas possuem propriedades
antioxidantes e anti-inflamatérias
que mantém o organismo saudavel.
Os antioxidantes podem ser

= Cereais integrais: sdo uma boa
fonte de vitamina B, minerais e fibra,
todos importantes na produgao de
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energia e no apoio gastrointestinal
e ao figado. Os cereais refinados
(como as massas, arroz branco e
farinhas) tiveram a maior parte dos
seus nutrientes removidos durante
0 processamento, pelo que sdo
menos benéficos. Deve-se escolher
uma variedade de cerais integrais,
como o trigo integral, quinoa,

trigo sarraceno, arroz castanho

ou vermelho, aveia e cevada.

Leguminosas: os feijdes e lentilhas
contém fibras, vitaminas e minerais.
Quando estes sao combinados

com cereais integrais (lentilhas com
arroz, por exemplo), a refeicdo torna-
se numa fonte completa de

proteina vegetal que fornece

0s aminodacidos essenciais.

Proteina: ¢ um nutriente essencial
para reparar as funcdes do
organismo, produzir hormonas e
energia e para o cérebro e sistema
nervoso. Deve-se combinar a
proteina animal (peixe branco,
sardinhas, atum, salmao, cordeiro,
porco, galinha, requeijao, marisco e
ostras) e proteina vegetal (lentilhas,
sementes, quinoa, Nozes, arroz,
feijéo, ervilhas, gréo de bico e tofu)
para obter o maximo beneficio.

Os alimentos de origem animal e
vegetal ricos em proteina também

fornecem vitaminas e minerais,
bem como 6leos émega 3 e 6,
que poderéo ajudar a reduzir a
inflamacdo originada por excesso de
gordura corporal e resisténcia
ainsulina.

Gorduras saudaveis: as gorduras,
sejam saturadas ou ndo saturadas,
s30 necessarias para manter

uma boa saude. O segredo é

variar entre elas na alimentacdo
didria e evitar gorduras trans.

As gorduras saudaveis sdo aquelas

que ocorrem de forma natural nos
alimentos e que nao foram danificadas
através do processamento industrial. As
fontes de gorduras saudaveis podem
ser vegetais (azeitonas e abacates),
nozes e sementes, animais alimentados
com pastagem, laticinios e éleo de
peixe. O dGmega 3 do éleo de peixe
(também disponivel em quantidades
inferiores nos 6leos vegetais, nozes

e sementes) ajuda a reduzir os niveis
de colesterol e triglicéridos, mantem

0s vasos sanguineos flexiveis e pode
reduzir o risco de declinio cognitivo.

As gorduras trans, que foram
extremamente processadas, podem
ser encontradas na maionese pré-
feita, batatas fritas, biscoitos, bolos,
pudins, pastelaria e outros alimentos
com gorduras hidrogenadas, como
a margarina. Estas gorduras sao
nocivas e devem ser evitadas.
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Um plano dietético simples e saudavel

Adotar uma dieta a base de
plantas com muitos vegetais

e frutas. Comer pelo menos 5
por¢oes didrias de vegetais e frutas
— quanto mais, melhor! Pelo menos
dois tercos do que ingerimos deve
ser vegetal. E possivel estimar o
tamanho da por¢ao cozinhando a
quantidade de vegetais ou frutos
que cabem numa mao fechada.
De forma a garantir que se estd a
comer vegetais e legumes variados,
deve-se tentar que as refeicoes
sejam o mais coloridas possivel.

Comer regularmente cereais
integrais e legumes para ajudar
areduzir o colesterol e melhorar a
funcéo intestinal e o controlo do
peso (pois aumentam a sensagao de
saciedade). Deve-se incluir ervilhas,
feijdes e lentilhas, aveia e cereais
integrais (farelo integral, papas de
aveia, pao rico em fibra e massa

e arroz integral). A quantidade de
cereais integrais no prato deve ser
inferior a quantidade de vegetais.

Comer proteina em cada refeicao
ou ao lanche: entre as fontes de
proteina animal e vegetal
encontram-se:

» Deve-se comer diariamente
legumes com cereais;

» Recomenda-se aingestao de
produtos de origem animal
com uma boa fonte de proteinas
5a 6 vezes por semana. Nesta
categoria inserem-se as carnes
brancas, peixe (brancos e com
6leo) e ovos e recomenda-se que

sejam organicos ou de animais
alimentados com pastagem.

» As carnes vermelhas devem
ser comidas de forma moderada,
uma a duas vezes por semana.

» Deve-se dar preferéncia a
manteiga de qualidade, como
aquela que é produzida a parte
de leite de vacas alimentadas com
pastagem ou de forma organica,
em oposicdo a qualquer tipo de
margarina. A manteiga deve ser
consumida em moderacéo.

» Os peixes oleosos devem ser
comidos 2 a 3 vezes por semana. As
pessoas que ndo gostam de peixe
podem tomar suplementos de dleo
de émega 3 (a dose recomendada
¢é de 500mg por dia). Os peixes
oleosos sdo aqueles com carne
mais escura ou colorida: sardinhas,
cavalas, salméo, atum, espadarte,
arenques, espadizas, tildpias e
pardo vermelho. Podem ser frescos,
congelados ou em conserva.

Introduzir varias gorduras
saudaveis na alimentacéao diaria
sob forma de nozes, sementes, azeite

e 6leo de abacate. Por exemplo, é
possivel fazer um molho de salada em
casa com azeite, limdo e mostarda ao
invés de se utilizar os molhos pré-feitos.

Ao invés de bolos, pastelaria,
batatas fritas e bolachas, optar
por lanches mais saudaveis, como
fruta, bolachas de aveig, trigo, arroz
ou espelta, nozes ou sementes.

Procurar lanches com proteina
e gorduras saudaveis para ajudar
a equilibrar os niveis de agucar



no sangue e ajudar também na destas ervas podem ser plantadas
gestao de peso (para aumentar junto a janela da cozinha.

a sensacdo de saciedade). Por
exemplo: uma bolacha de agua e
sal com uma fatia de fiambre, peru,
meio abacate ou requeijao, um ovo
cozido com uma tira de aipo ou
cenoura, uma mao cheia de nozes
COM UMa Maca ou péra, etc.

= Hidratagao: deve-se garantir que
se ingere muita dgua diariamente.
Um adulto necessita em média de
ingerir 1,5 ou 2 litros de liquidos por
dia. Se se fizer exercicio fisico ou se
as temperaturas estiverem elevadas,
poderd ser necessario aumentar

= Basear a dieta em refeicoes as quantidades. Uma boa forma
preparadas com alimentos de o fazer passa por ingerir chas
frescos e nao processados, verdes, sumos de vegetais frescos
0 que ird traduzir-se numa (se se optar por comprar sumos ja
dieta com baixo teor de sal. feitos, deve-se procurar garantir que

estes tém baixo teor de sal). Reduzir
as bebidas acucaradas, sumos de
fruta (como muito agucar), bebidas
cafeinadas (café e chd preto) e alcool.

= Limitar alimentos salgados, em
conserva ou com salmoura, pois
0 sal em excesso aumenta a pressao
arterial, o risco de doenca cardiaca ou
enfarte. Contudo, a maior parte do sal = Beber alcool moderadamente,

que ingerimos provem de alimentos pois se consumido em excesso pode
processados (como refeicoes pré- aumentar a pressao arterial, ¢ mau
cozinhadas, sopas e cereais) e é para a funcdo cognitiva e aumenta
possivel ingerir sal em excesso sem o risco de doenca hepédtica e de

se ter consciéncia disso. O rétulo de alguns cancros, pelo que se deve
todos os alimentos pré-cozinhados manter os limites recomendados:

deve indicar a quantidade de sal. .
»  Os limites recomendados para

Uma quantidade elevada um consumo moderado: para
€ mais que 1,5g de sal por homens, até 21 unidades de &lcool
100gr (ou 0,69 de sédio). por semana e para mulheres até 14

Uma quantidade reduzida de unidades de élcool por semana.

sal é 0,3gr de sal ou menos por »  Uma unidade élcool é um copo
100gr (ou 0,69 de sodio). pequeno de vinho ou uma cerveja.

= Usar varias especiarias e ervas (de » Um copo de maiores dimensdes
preferéncia frescas) diariamente. Irdo ou uma cerveja mais alcodlica
trazer sabor as saladas ou a pratos ird conter trés unidades.

e sdo uma boa fonte de nutrientes
com propriedades antioxidantes

e anti-inflamatdrias. Por exemplo:
gengibre, acafrdo, pimentdo, alho,
tomilho, alecrim, salsa, etc. Muitas

» Todas as pessoas devem tentar
semanalmente ter dois dias
seguidos sem ingerir &lcool.
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Introduzir lentamente altera¢oes
na dieta. Por exemplo, comecar por
aumentar a quantidade de vegetais

e frutas ingeridos. Depois pode-se
comecar a introduzir cereais integrais
e/ou legumes. Depois disso, pode-se
procurar novas fontes de proteina
animal e vegetal e por ai fora. Isto
permite que haja tempo para descobrir
novos alimentos e para experimentar
prepara-los e cozinha-los de acordo
com as preferéncias de cada um. Ird
também permitir um ajustamento a
nova dieta ao ritmo de cada um.

Lavar os vegetais e frutas. £
importante lavar cuidadosamente com
agua os vegetais e as frutas antes de os
preparar, sobretudo se ndo se conseguir
adquirir vegetais e frutas organicos.

Gorduras e 6leos tornam-se ainda
mais saturados quando aquecidos
a uma temperatura muito elevada.
Deve-se tentar evitar aquecé-los.

Sempre que possivel, deve-se
usar agua ao invés de gordura
para cozinha. Se necessario,
pode-se adicionar uma colher de
azeite ou 6leo de coco no final da
preparacdo para lhe conferir sabor.

Os 6leos sao melhores se forem
pressionados a frio e extra
virgens. Por exemplo, o azeite, 6leo
de amendoim, canhamo, abacate,
coco, noz, améndoa, de girassol ndo
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Dicas para organizar a dieta e cozinhar

refinado e de sementes de sésamo.
Os 6leos de coco, amendoim, noz e
azeite sdo os melhores para cozinhar.

Poupar tempo e energia. Se se
tiver dificuldade em ter sempre
produtos frescos, pode-se poupar
tempo enchendo o congelador

com vegetais, peixe e carne. Se se
cozinhar para apenas para duas
pessoas ou mesmo para uma familia
inteira, pode-se preparar alimentos
como arroz ou estufados em maiores
quantidades, cozinha-los em porcoes
individuais ou de maiores dimensoes
para alturas com menos tempo

ou disposicao para cozinhar.

Preparar lanches. Se se estiver
fora de casa, 0s sacos seldveis de
congelagao podem ser uma boa
alternativa para transportar o
lanche. Cozer vérios ovos ao mesmo
tempo e guardé-los no frigorifico ird
permitir poupar tempo de manha.

Cozinhar para duas ou mais
pessoas. Convidar amigos para jantar
pode ser mais divertido e significa
que se receberdo convites para jantar
em casa de outras pessoas. Fazer
questao de marcar com alguém

para uma refeicdo ou mesmo para
um lanche também pode ter um
efeito muito positivo na vida social.



Nutricao e estilo de vida

Para reduzir o risco cardiovascular:

= Comer peixes oleosos 2 a 3 = Deve-se comer pelo menos cinco
vezes por semana. Se nao se porgoes didrias de fruta e vegetais
gostar de peixe, pode-se ingerir para obter as vitaminas necessarias
capsulas de 6leo dmega 3. Deve- para manter o coracdo saudavel.
se procurar ingerir diariamente As vitaminas antioxidantes podem
500mg de 6leos com dmega 3. ser encontradas em frutas e

vegetais de cores fortes, pelo que
se deve garantir que as refeicoes
sao 0 mais coloridas possivel.

= Reduzir gorduras saturadas. O figado
acumula facilmente colesterol a
partir destas gorduras, pelo que se
recomenda a limitacdo do consumo = Recomenda-se a préatica de

de alimentos com niveis elevados de exercicio fisico para reduzir a
gorduras saturadas, optando ao invés gordura a volta do abdémen para
por alternativas baixas em gordura. manter um peso saudavel.

= Asfibras dietéticas podem ajudar
a reduzir os niveis de colesterol.

Para reduzir o risco de enfarte:

= Deve-se procurar manter um O consumo abundante de frutas,

peso dentro da faixa normal, pois vegetais e peixes oleosos e limitar
0 excesso de peso estd associado o consumo de gorduras saturadas
a um aumento da pressao para ajudar a manter os niveis
arterial, algo que é um grande de colesterol sob controlo.

indicador de risco de enfarte. .
= O consumo de élcool deve

= Ter uma vida ativa, pois o exercicio ser moderado, pois um
fisico reduz a presséo arterial. Cconsumo excessivo pode

- aumentar a pressao arterial.
= Deve-se limitar o consumo

de alimentos salgados, em = A prética de exercicio fisico para
conserva ou salmoura, pois um reduzir a gordura a volta da cintura
consumo excessivo de sal pode e manter um peso saudavel.

aumentar a pressdo arterial.

110



= A pratica regular de exercicio fisico
ajuda a manter os 0ss50s saudaveis.

= Avitamina D ajuda na absorcao
pelo organismo do cdlcio que é
ingerido com os alimentos.

= Uma dieta saudavel e equilibrada
com muitos alimentos que contém
proteina, calcio, vitamina K e vitamina
D ajuda a reduzir a perda de forca
NOS 0SS0S. =

= Aluzsolarestima a producédo de
vitamina D na pele e 20 minutos

= Comer peixes oleosos 2 a 3 vezes
por semana.

= Procurar comer pelo menos cinco .
porcdes didrias de fruta e vegetais.
Isto ird fornecer ao organismo as

Para reduzir o risco de cancro:

= Estd provado que uma dieta
saudavel pode ajudar a reduzir o
risco de desenvolver alguns cancros.
Entre os conselhos, incluem-se;

» Reduzir as gorduras saturadas
»  Ingerir mais fibra dietética

»  Procurar comer pelo menos
cinco porcoes didrias de fibras
e vegetais

»  Evitar comer carnes demasiado
fumadas ou processadas
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TPara reduzir o risco de fraturas:

didrios de exposi¢do solar (ou mais
se se tiver pele escura) é a melhor
forma de manter bons niveis da
vitamina, 0 que por sua vez também
ajuda no fortalecimento dos 0ssos.

Manter um peso saldavel — ser-se
excessivamente magro ou obeso
pode aumentar o risco de se ter
uma fratura.

Evitar doses muito elevadas de
vitamina A (superiores a 1 500 mcg
didrios), pois esta interfere com os
efeitos positivos da vitamina D.

Para reduzir o risco de declinio cognitivo:

vitaminas e minerais necessarios
para uma boa fungdo cognitiva.

O consumo de alcool deve ser
moderado, pois um consumo
excessivo pode prejudicar a

fungao cognitiva.

» Limitar o consumo de
alimentos salgados, em
conserva ou salmoura

» Beber moderadamente, pois um
consumo excessivo de alcool
estd associado a alguns cancros.




Pratica de exercicio fisico

A prética de exercicio fisico para
manter um peso saudavel e
reduzir a acumulag¢do de gordura
a volta do abddémen, algo nocivo
para a salde de varias formas.

Praticar regularmente exercicio fisico

para ajudar a reduzir a pressdo arterial
e ajudar a manter os 0ss0s saudaveis.
O exercicio poderd ajudar a reduzir os
niveis de stresse e melhorar a fungao

imune. O treino de forca e resisténcia

poderd ajudar a evitar a diabetes.

Procurar praticar exercicio fisico
intenso durante trinta minutos
pelo menos trés vezes por semana
e procurar fazer algum tipo de
atividade fisica diariamente.

O exercicio fisico intenso pode
incluir corrida, natagao, danga,
jardinagem, caminhada a um
ritmo acelerado, bem como a
prética de exercicio num gindsio.

Deve-se falar com um
médico ou fisioterapeuta para
verificar se o exercicio que se
pretende praticar é seguro.

Os exercicios de pesos fortalecem
05 05505 e podem incluir a
corrida, caminhada, danca,
jardinagem, subida de escadas,
alongamentos, yoga, pilates e a
pratica de exercicio num ginasio.

A nata¢ao nao é um exercicio
de pesos, mas é muito boa para
outros aspetos da saude.

Dicas sobre comida e bebida
quando se pratica exercicio:

A desidratacéo pode reduzir
os beneficios do exercicio.

Para se manter hidratado:
= Beber dgua antes de se sentir sede

= Beber dgua antes de comecar
a pratica de exercicio fisico

= Ter liguidos a mao e beber durante
a prética de exercicio fisico

= Beber dgua depois da pratica
de exercicio fisico

= As bebidas ingeridas durante a
pratica de exercicio fisico devem ser
adicionais aos habituais 1 a 2 litros (6
a 8 copos) necessarios para manter
uma hidratacdo didria adequada.

A prética de exercicio fisico deve ser
precedida de um lanche rico em
energia, como uma banana, alguns
frutos secos ou sumo de fruta.

As bebidas energéticas para a prética
de exercicio fisico ndo sdo essenciais e
tém muitas vezes quantidades muito
elevadas de acucar, algo que pode levar
a céries. Em alternativa, recomendam-se
0s sumos de fruta (como maga ou uva).

112



Vitaminas e suplementos

Uma dieta saudéavel deve garantir a Dose
Diaria Recomendada (DDR) de todas

as vitaminas e minerais de que o corpo
necessita para desempenhar todas as
fungdes necessdrias para manter uma
boa saude. No entanto, algumas pessoas
afirmam que, uma vez que a agricultura
moderna é muito intensa, o solo tornou-
se empobrecido e isso faz com que haja
uma absor¢ao insuficiente de nutrientes
pelos alimentos que crescem no solo.

Vérios estudos conduzidos em todo

o mundo confirmam que algumas
vitaminas promovem uma boa salde e
que abrandam o ritmo de deterioracéo
do corpo. As vitaminas e minerais sdo
substancias quimicas ativas, motivo
pelo qual podem ter efeitos positivos,
mas também pelo qual podem interagir
com medicamentos. A producao

e venda de vitaminas, minerais e
suplementos ndo esta regulamentada, o
que dificulta a avaliacéo e controlo das
quantidades ingeridas, a monitorizacdo
dos efeitos e, 0 mais importante, a
identificagcdo das complica¢des.
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N&o existem fortes evidéncias de que

a toma de vitaminas em quantidade
superior a DDR va afetar a infecdo

pelo VIH ou abrandar os efeitos do
envelhecimento. Tal como com

0s medicamentos convencionais,
elevadas doses de vitaminas, minerais e
suplementos podem causar interagoes e
problemas de saude. O mesmo aplica-
se a suplementos e ervas medicinais.

Além disso, a toma de muitas vitaminas
e/0u minerais aumenta 0 Consumo

de comprimidos, sendo possivel

que o numero total destes antes das
vitaminas ja seja muito elevado. A

toma de comprimidos extra podera
dificultar a toma da medicacdo
antirretroviral. E importante informar
todos os profissionais de satde sobre

0s medicamentos ndo sujeitos a receita
médica que possam estar a ser tomados.
Um nutricionista pode prestar conselhos
sobre as interacdes dietéticas com
vitaminas, minerais e suplementos.




Apéndice 2

indice de massa corporal

Deve-se estar atento ao peso saudavel através desta ferramenta
simples que Ihe diz, em termos gerais, qual deve ser.

O seu peso em quilogramas
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O seu peso em stones
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Glossario

ADN: abreviatura do codigo genético

Candidiase oral: infecao pelo fungo

(genes) ou material hereditario candida albicans que geralmente
que se encontra em todas as ocorre na boca, mas também
células do corpo humano. pode ser observada nos pés e trato

genital. E geralmente controlada por
bactérias, mas se o sistema imunitario
estiver comprometido, esta podera
ficar descontrolada, resultando em
dor, inchago e outros sintomas.

Alopécia: perda de cabelo em zonas do
corpo onde este estaria normalmente
presente. Ocorre geralmente em
pequenas sec¢des redondas no couro
cabeludo, mas pode ocorrer em toda

a cabeca, incluindo nas pestanas e Carcinogénicos: qualquer agente
sobrancelhas, e mesmo em todo o corpo.  capaz de causar cancros, Como quimicos,

fatores ambientais e alguns virus.
Aterosclerose: o engrossar das paredes

internas das artérias, reduzindo assim o Cirrose: desenvolve-se como resultado
fluxo de sangue. Se as artérias corondrias  de danos persistentes as células
(coracao) estiverem envolvidas, pode do figado. As células sobreviventes
causar angina (dor de peito) e ataque formam nédulos intercalados com
cardfaco. Se as artérias que ligam ao cicatrizes (fibrose). As cicatrizes

cérebro estiverem envolvidas, pode impedem o fornecimento adequado
causar um acidente vascular cerebral. de sangue aos nédulos, impedindo

assim o figado de desempenhar a

Atividades de vida diarias: os SETNEO e e EEAERE.

profissionais de satide referem-

se regularmente a capacidade ou Contagem CD4: ¢ a medicao das
incapacidade de desempenhar atividades  células alvo do VIH. O seu nivel indica-
de rotina, como tomar banho, vestir nos a o grau a que a infe¢éo pelo VIH
roupas, cozinhar, ir as compras ou fazer estd a afetar o sistema imunitario.

limpezas, como uma medida do nivel
funcional de uma pessoa. Esta é uma
avaliacdo Util junto da populagdo mais
idosa e das pessoas com doencas
crénicas, pois permite avaliar o tipo de
cuidados de saude de que necessitam.

Diabetes tipo 2: tipo de diabetes

que se desenvolve em pessoas mais
velhas e pessoas com excesso de

peso causado pela deterioracdo do
funcionamento do pancreas, conduzindo
inicialmente a resisténcia a insulina

e posteriormente a diabetes.
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Disfuncao erétil: termo usado para
descrever a disrupcdo do processo
normal de erecdo do pénis. Pode ter vérias
causas, quer fisicas, quer psicoldgicas.

Doenca cardiovascular: cardio
(coragao) — vascular (vasos sanguineos),
por vezes designada de doenca arterial
coronaria (DAC). A doenca cerebro-
vascular refere-se a condigcao que pode
resultar num enfarte ou em deméncia.

Enfarte: é chamado de acidente
vascular (vasos sanguineos) cerebral
(AVC) e é causado por um coagulo que
blogueia um vaso sanguineo, ou por
uma hemorragia de um vaso sanguineo;
qualquer cendrio priva o tecido cerebral
do vital fornecimento de sangue.

Enfarte do miocardio: também
conhecido como ataque cardiaco.
Ocorre em resultado de um blogueio
de uma das artérias (artérias coronarias)
que fornece o musculo do coragéo. Se o
blogueio ocorrer numa artéria principal,
o ataque pode ser fatal. A evolugdo da
tecnologia médica permitiu melhorar

a taxa de sobrevivéncia através da
prevencao de ataques cardfacos: inserem
stents nas artérias bloqueadas antes

de ocorrerem danos nos musculos.

Enzimas: substancias presentes no
corpo humano que afetam o ritmo

de algumas reacdes quimicas. As
enzimas do figado, por exemplo, se
estiverem acima dos seus niveis normais,
poderdo ser indicadoras de danos

no figado. Os danos no musculo do

coracdo durante um ataque cardiaco
poderéo ser diagnosticados através da
libertacdo de uma enzima do coracao.

Fatores ambientais: clima,
altitude e toxinas que possam
estar presentes no ambiente e que
podem dar origem a doencgas.

Fibrose: pode ser formado um

tecido fibroso como uma resposta

de cicatrizagdo exagerada a lesdes,
infecdes ou inflamacoes. O tecido
fibroso pode substituir estruturas
especializadas, como o tecido hepatico,
e podem causar perturbagcdes no
normal funcionamento do figado.

Funcao cognitiva: engloba a memdria
e capacidade de concentracéo, bem
como 0s pensamentos, sentimentos

e percecdes. A terapia cognitiva
comportamental lida com as disfuncoes
cognitivas através de pensamentos,
sentimentos e percecdes que

podem mudar comportamentos
desadequados ou nocivos.

Genes: unidades moleculares
herdadas contidas no ADN.

Hemoglobina: as unidades que
transportam o oxigénio dos glébulos
vermelhos no sangue. O seu nivel revela
a presenca (ou auséncia) de anemia.

indice de massa corporal (IMC):
é calculado a partir da altura e peso
de uma pessoa e indica o nivel de
obesidade. Ver o Apéndice 2.
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HiLipodistrofia: refere-se a
redistribuicdo de gordura comum na
infecdo pelo VIH e associada a toma

de alguns antirretrovirais. Existem dois
tipos principais: a lipoatrofia (perda de
gordura nas bochechas, por exemplo) e
lipohipertrofia (acumulacdo de gordura
a volta da cintura, por exemplo).

Lipoproteina de alta densidade: o
tipo de colesterol que permite que este
seja expelido do corpo humano. E, por
isso, conhecido como o bom colesterol.

Lipoproteina de baixa densidade:
o chamado colesterol mau. E

um valor calculado e faz parte

do perfil de colesterol geral.

Longevidade: duracdo de uma vida,
algo afetado pela genética e por fatores
ambientais, bem como por doengas.

Neuropatia autonémica: ocorre
quando os nervos que controlam as
funcdes automaticas do corpo (aquelas
nas quais Ndo pensamaos) — Como a
respiracdo e o batimento cardiaco,
por exemplo — sdo danificados. Se
estes nervos forem afetados, e a
diabetes é a forma mais comum, é
possivel vir a ter pressdo arterial muito
baixa, disfuncao erétil, problemas de
intestinos e incontinéncia urinaria.
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Neuropatia periférica: picadas,
dorméncia ou sensagao de queimado
que comega nas periferias (maos e
pés), que pode avangar para outras
partes do corpo e que se deve aos
danos nos nervos. Tem multiplas
causas que incluem a infecao pelo
VIH e o tratamento antirretroviral.

Osteoporose: a palavra significa
literalmente “0ss0s porosos”. Ocorre
quando 0s 0ss0s perdem uma grande
quantidade da proteina e minerais que
continham, sobretudo o célcio. E possivel
que exista uma predisposicao familiar.
Com o passar dos anos, a massa 0ssea,
e consequentemente a forga 6ssea,
diminui. Em resultado, os 0s50s tornam-
se mais frageis e sofrem fraturas com
maior facilidade. Mesmo um espirro

ou um movimento subito podem ser
suficientes para fraturar um o0sso em
alguém com osteoporose grave.

PCP: pneumonia grave, que se pode
desenvolver durante o perfodo de
seroconversao, mas que ocorre mais
comummente em pessoas com
contagens CD4 inferiores a 200.

Radicais livres: substancias
extremamente reativas que estao
presentes no corpo humano e que
facilitam muitas reacdes quimicas
necessarias. Ha a teoria de que estes
radicais livres se acumulam com o
passar dos anos e que estdo envolvidos
no processo de envelhecimento.



Resisténcia a insulina: ocorre se existir
uma producao normal da hormona
dainsulina, a que processa a glucose
(agucar) no sangue, mas uma resposta
anormal (resisténcia) aos recetores que
reconhecem a insulina. E um percursor
para o desenvolvimento de diabetes.

Ressonancia magnética: ¢ uma
técnica de diagndéstico que fornece
uma imagem tridimensional dos
6rgaos, musculos e 0ss0s sem recurso
a raio-x ou outro tipo de radiacéo.

SIDA (sindrome da imunodeficiéncia
adquirida): ter uma ou mais de uma
série de infecdes e cancros que ocorrem
como resultados dos danos ao sistema
imunitario causados pelo virus da
imunodeficiéncia humana (VIH). Estas
infecdes ou cancros s&o chamados

de oportunistas pois aproveitam a
oportunidade para causar doencas

num sistema imunitdrio ja danificado. A
SIDA é geralmente tratavel e prevenivel
através do tratamento antirretroviral.

Teste HbA1c: mede o nivel médio

de glucose no sangue ao longo dos
ultimos 2 a 3 meses e é um teste Util para
diagnosticar e monitorizar a diabetes.

Tratamento antirretroviral: medicacdo
dada para suprimir o VIH, reverter os
danos por este causado e prevenir

0 avango da deterioracdo imune.

Triglicéridos: um tipo de lipido
(gordura) e o principal tipo a ser
acumulado no corpo humano
para agir como reserva de energia
e fornecer isolamento contra

o frio e cobrir 0 esqueleto.

Ureia e creatinina: ambas as
substancias sdo produtos expelidos

na urina. A ureia é um subproduto do
processamento de proteinas pelo figado
e a creatinina € um produto residual dos
musculos. Ambas sdo transportadas para
0s rins para serem expelidas. Se 0s rins
estiverem danificados, estas substancias
nao serdo expelidas e os niveis de ureia
e creatinina no sangue irdo aumentar.
Estes niveis podem ser indicadores

da dimenséo da faléncia hepética.
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Exames regulares

Muitos dos leitores deste guia com mais de cinquenta anos e que

ja frequentam servicos de infecciologia saberao que analises
sanguineas e exames sao feitos trimestralmente (a cada trés meses)
ou anualmente. Porém, alguns dos leitores com mais de cinquenta
anos serao pessoas com diagndsticos recentes e necessitam por isso
da explicacao dos exames e monitorizacao apresentada abaixo.

A maior parte dos servicos de infecciologia, de forma a ser possivel
infecciologia perguntam as pessoas que discutir quaisquer resultados foram
vivem com VIH para fazer analises de do normal. O médico podera decidir
rotina ao sangue e a urina a cada trés fazer mais exames no dia da consulta
ou quatro meses. Os exames indicados se, por exemplo, existir a indicacédo
abaixo tém de ser feitos sensivelmente de um resultado fora do normal.

uma semana antes da consulta de

Andlises trimestrais ao sangue

= (Carga viral de VIH = Exames relacionados com outros
problemas de salide que necessitem
de tratamento continuo

= (Contagem CD4

= Lipidos (fazer em jejum
2 { Jejum) = Andlises de rotina ao sangue para

* Enzimas hepaticas, fungéo perceber se a medicagéo é eficaz
renal e glucose ou se é necessario um ajustamento
n Nivas e dlide e tEim de dose devido aos efeitos do

envelhecimento no organismo.
= Hemograma

Outros exames trimestrais

= Niveis de urina e glucose no na gestdo dos niveis de lipidos no
sangue: serve para rastrear a sangue e em todo o corpo humano.
diabetes causada por quantidades
anormais da hormona da insulina.
Este é um exame de rotina para
todas as pessoas que vivem com VIH,
estejam ou ndo sob tratamento.

= Niveis hormonais: quando a
produgdo de testosterona é afetada, a
infecdo pelo VIH pode resultado numa
doenca chamada hipogonadismo.

Os niveis de testosterona podem ser

= Perfil lipido/de colesterol: a verificados trimestralmente se estes
gordura presente nos alimentos é forem incertos ou se anteriormente
convertida em lipidos e transportada tiverem sido baixos. Se existirem
para varias partes do corpo, seja sintomas, podera ser prescrito um
para ser armazenada ou usada tratamento mesmo que os resultados
imediatamente como fonte de nao estejam abaixo do normal. Em

energia. A alimentagao e o exercicio
fisico desempenham papeis centrais
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caso contrario, os niveis de testosterona
serdo medidos anualmente.

= Rastreio de sifilis e outras infecoes
sexualmente transmissiveis (IST):
tal como o rastreio para a hepatite B
e C, este deve ser feito regularmente
em pessoas sexualmente ativas. Na
auséncia de sintomas e quando né&o
existem Novos parceiros sexuais ou
comportamentos de risco, as analises
ao sangue para diagnosticar estas
infecdes serao feitas anualmente.

O médico infecciologista costuma
fazer um exame fisico durante a
consulta, e nestes incluem-se:

Exames anuais

Para além dos exames trimestrais,
recomenda-se a realizacdo de
exames anuais, incluindo exames
fisicos e de laboratorio:

Exame de minerais 6sseos: calcio,
fosfato e vitamina D sdo todos
importantes para manter 0ssos
saudaveis e sdo medidos através de
analises ao sangue. Se os resultados
forem fora do normal, podera ser
necessario tomar suplementos.

Scans de densidade 6ssea: devem
ser realizados a cada dois anos nas
pessoas em risco de desenvolver
osteoporose (enfraquecimento dos
0s505s) € anualmente nas pessoas que
ja foram diagnosticadas como tendo
um risco acrescido de fraturas.

Outras analises ao sangue: o rastreio
anual pode incluir testes para a sffilis,
hepatite B e C, tiroide, niveis de vitaminas
e ferro, tudo fatores que podem ter
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Medicao da pressao arterial:
pressao arterial elevada (hipertenséo)
aumenta o risco de doenca
cardiovascular e, em consequéncia,
de ataque cardiaco ou enfarte.
Também afeta os rins e os olhos.

A pressao arterial deve ser medida
em todas as consultas de rotina. O
nivel ideal de pressao arterial sera
explicado pelo profissional de saude.

= Examinagao da pele: alteragcoes
na pele (rashes, novos sinais ou
marcas, por exemplo) devem ser
avaliadas e referenciadas para
um profissional especializado.

sido alterados devido a infecdo pelo
VIH, ao envelhecimento ou como
efeito secundério da medicacéo.

Exames a visao e audicao: a viséo e

a audicdo deterioram-se em diferentes
niveis com o passar dos anos. A infecdo
pelo VIH pode impactar ambas de formas
especificas, pelo que se recomendam
exames anuais. Também se aconselham
consultas regulares com um optometrista
e, se este encontrar algo fora do normal,
poderd fazer um encaminhamento

para um oftalmologista.

Vacinas: recomenda-se a vacinagdo
anual contra a gripe para todas as
pessoas que vivem com VIH por altura

do final do outono. Recomenda-se
especialmente a vacina¢do a adultos
seropositivos para o VIH com outros
fatores de risco, como problemas de
pulmades (asma, por exemplo), problemas
cardiacos, doenca renal ou hepética,




diabetes, idade superior a 65 anos ou se
reside num lar. A vacina pneumococica
é recomendada a todas as pessoas que
vivem com VIH e com contagens CD4

Exames a prostata: a glandula da
préstata aumenta a medida que os
homens envelhecem, causando sintomas
como a necessidade de urinar mais
frequentemente (sobretudo a noite)

e ter um fluxo de urina mais fraco. Ha
também um maior risco de desenvolver
cancro da préstata quando se envelhece.
Recomenda-se que todos os homens
com mais de 45 anos facam anualmente
exames internos para o aumento da
prostata e/ou desenvolvimento de
nédulos. Os testes para um antigénio
especifico da prostata (PSA), como o
exame retal digital, devem ser feitos

Mulheres

Rastreio de cancro cervical: ha um
maior risco de desenvolver cancro cervical
quando se vive com a infecdo pelo

VIH. As alteragdes pré-cancerigenas no
tecido cervical, chamadas de neoplasia
intraepitelial cervical, sdo trataveis e é
geralmente possivel prevenir a progresséo
para cancro. E por isso muito importante
fazer rastreios regulares. Alguns especialistas
recomendam o rastreio a cada 3 a 5 anos
até aos 65 anos, mas as mulheres que

vivem com VIH devem fazé-lo anualmente.
Para as mulheres seropositivas para o

VIH com idades superiores a 50 anos

e que sdo consideradas como tendo

um baixo risco (sem vida sexual ativa e

superiores a 200. Deve-se falar com
o médico infecciologista para pedir
conselhos sobre esta ou outras vacinas.

regularmente por homens mais velhos
e apds recomendacdo médica.

Rastreio para cancro anal: os
homens, sobretudo aqueles que

fazem sexo com homens, estdo em
risco de desenvolver cancro anal. As
alteragdes pré-cancerigenas, chamadas
neoplasia intraepitelial anal, podem e
devem ser diagnosticadas e tratadas
para prevenir este tipo de cancro. Em
Portugal, alguns servi¢os na érea do VIH
oferecem este tipo de rastreio, sendo
particularmente importante que os
homens mais velhos o facam. Deve-se
falar com o médico sobre este rastreio.

com exames anteriores negativos), as
recomendacdes sao menos explicitas,
pelo que se recomenda uma consulta
com o médico sobre esta questéo.

Mamografia: todas as mulheres devem
ser encorajadas a ter consciéncia do aspeto
e textura normais dos seus seios. Isto ird
ajuda-las a identificar alteragdes anormais
que poderao significar cancro de mama.

O rastreio tétil, seja feito pela mulher ou
por um profissional de saude, ja ndo é
considerado uma forma Util de detetar
anormalidades no seio. As mamografias
devem ser feitas por recomendacao médica
e de acordo com as orientacdes nacionais.
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