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Introdução

Não é a primeira vez que passamos por aqui para compartilhar

nossas experiências na extensão universitária. Desta vez, o objetivo é

compartilhar as ações mais recentes realizadas pelo Programa de

Extensão, Saúde, Bem-estar e Qualidade de Vida - SABEQ, junto com os

projetos de extensão vinculados, Sono e Climatério e Sono: Prevenção de
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Doença e Qualidade de Vida. O Programa SABEQ/UNIRIO participou da

SEMANA DO SONO ocorrida de 11 a 17 de março de 2024.

A SEMANA DO SONO é uma campanha idealizada pela Associação

Brasileira do Sono - ABS que acontece anualmente e inclui o Dia Mundial

do Sono, que reúne instituições, pesquisadores, profissionais da saúde e

a sociedade em geral para dialogar sobre a importância do sono e os

impactos sobre a saúde humana. O primeiro evento da Semana do Sono

aconteceu em 2004 em 11 cidades, com uma ação principal na cidade de

São Paulo. Nos anos seguintes, a ação atingiu nível nacional, atuando em

vários estados do país (ABS, 2024).

Vários estudos recentes relacionam distúrbios do sono com doenças

crônicas não transmissíveis, como diabetes e obesidade, além de

doenças cardiovasculares. Dessa forma, explorar o tema, falar sobre sono

normal e os impactos positivos sobre a saúde humana tem se

transformado em um assunto de interesse para todos, que de alguma

forma se preocupam e cuidam da própria saúde, ou que contribuem para

saúde da coletividade, como por exemplo, os profissionais de saúde (DA

SILVA et al., 2024: YEGHIAZARIANS et al., 2021).

Descrição das atividades

I. Escola Estadual Julia Kubitschek

A atividade planejada e executada, pelo grupo de extensionistas,

sob orientação das coordenadoras do Programa de Extensão SABEQ foi

realizada em um ambiente mais informal. A Escola é vinculada à
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formação de professores para ensino fundamental I e nos ofereceu um

espaço com uma bancada. Posters com informações sobre sono e

saúde, cartilha do sono da ABS e os graduandos preparados para

dialogar com os estudantes do ensino médio fizeram parte deste espaço.

O encontro entre a equipe do SABEQ e o ensino médio ocorreu no

momento do intervalo das aulas com os “sabequianos”, no pátio da

escola. Durante o período da manhã, cerca de 100 pessoas entre

estudantes, professores, funcionários da escola e membros da Secretaria

de Educação do Estado interagiram com os extensionistas. A atividade foi

concluída com um convite da direção da escola para retornarmos com

novas ações de modo a ampliar a discussão sobre o tema.

II. Simpósio do Sono realizado na UNIRIO

O simpósio intitulado “Sono e Impactos sobre a Saúde Humana” foi

realizado na Escola de Nutrição, no auditório Vera Janacopulos, no dia 14

de março de 2024. Sua organização contou com a participação de

experientes profissionais da ABS: Dra. Leticia Freixo e Dra. Aleli Torres. A

organização compartilhada levou a ocorrência do evento, dentro da

SEMANA DO SONO 2024. A mesa de abertura foi composta pelo Decano

do CCBS, Prof. Dr. Carlos Henrique Soares de Caetano, pela

coordenadora do Programa de Extensão SABEQ/UNIRIO, Profa. Dra.

Eliane Rocha e pela presidente da ABSono/ RJ, Dra. Luciane Mello.

Um diálogo rico aberto a estudantes, docentes, servidores técnicos,

administrativos e público externo sobre a necessidade de manutenção de

um sono de qualidade e as repercussões para a saúde humana, bem
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como a prevenção de doenças crônicas não transmissíveis. Tal diálogo foi

iniciado por uma palestra sobre “Sono, saúde e equidade”, proferida pela

Dra. Luciane Mello, seguido de uma mesa intitulada: “As contribuições

multiprofissionais para tratamento da apneia obstrutiva do sono”, que

contou com as apresentações das especialistas do sono: Dra. Aleli Torres,

odontóloga, Dra. Leticia Freixo, fonoaudióloga, Ms. Izadora Araujo,

psicóloga e Dra. Daniela Paranhos, fisioterapeuta. A mediação do debate

final foi conduzida pelo docente do HUGG, Dr. Rodrigo da Fontoura de

Albuquerque Mello, professor de Homeopatia e atualmente, colaborador

do Programa SABEQ. O evento contou com 38 participantes presenciais e

86, via transmissão online pelo youtube.

Como nossos extensionistas perceberam as ações realizadas
durante a Semana do Sono 2024?

Por Gustavo Rodrigues

Ambas as atividades, tanto no colégio Júlia Kubitschek, quanto no

simpósio, que ocorreram durante a Semana do Sono, foram muito

profícuas na minha opinião. Na primeira, foi possível trabalharmos com

um público mais jovem, em que a necessidade de adaptarmos a

abordagem para esse grupo foi muito interessante. Ficou claro para mim

como se fez necessária essa mudança na aproximação que fazíamos

com cada grupo de jovens com o objetivo de cativá-los a conhecer mais a

fundo as nossas propostas. Já a última ação, a qual foi desenvolvida no

Auditório Vera Janacópulos, foi essencial para aprimorarmos nossas
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habilidades resolutivas de questões que eventualmente surgiram ao longo

da preparação do evento, como também para desenvolvermos um

trabalho complexo em equipe. Além disso, foi possível reconhecer como

são diferentes as demandas trazidas pela sociedade, variando bastante

as perguntas trazidas pelos jovens alunos do Colégio Júlia Kubitschek e

dos adultos que compunham a maioria do público do simpósio.

Por Gabriel Nascimento

A ação foi ótima. Colocamos em prática o verdadeiro significado de

uma ação extensionista, que é a troca com a sociedade. Mas essa ação

foi muito além do que somente cumprir com obrigações de um

extensionista, pois conseguimos praticar algo que é inerente a nossa

função como profissional de saúde, mas que não é tão ensinado na

prática no meio acadêmico: a de ser um educador. A qualidade de um

bom educador não é somente ensinar milhões de teorias e assuntos

difíceis, mas tornar simples algo que é complexo, para um determinado

público específico. E muito além de ensinar, é ouvir, valorizar a troca,

entender que acima de qualquer referência bibliográfica há uma outra

pessoa dotada de vivências que extrapolam o saber científico. Com toda a

certeza, a conversa possibilitada pelo projeto de extensão realizada no

Júlia permitiu que eu e meus colegas, futuros profissionais de saúde,

praticássemos essas qualidades que são desejadas em nossas

profissões. Além disso, o Simpósio sobre Apnéia do Sono, possibilitou a

edificação de um conhecimento sobre essa doença, a partir de diferentes

áreas, reiterando a importância de um atendimento multiprofissional, que
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é o esperado para diversos acometimento em saúde, não deixando o

protagonismo de um tratamento vinculado somente ao médico,

valorizando as outras profissões.

Por Gabriel Araújo

A ação no Colégio Júlia Kubitschek foi muito interessante e

desafiadora por trazer uma prática de educação em saúde a ser

executada por nós, alunos e participantes do projeto. Essa prática não é

muito habitual dentro da graduação em Medicina, porém, é de extrema

importância para a formação de qualquer profissional da saúde. Dessa

forma, poder experimentar na íntegra o verdadeiro significado de um

projeto de extensão com o SABEQ, no qual podemos devolver à

sociedade todo o seu investimento em nossa formação, promovendo uma

melhora na sua saúde e qualidade de vida. Assim, o desafio de atuar

como educador em saúde e não apenas como clínico possibilitou o

desenvolvimento de novas habilidades e a troca de experiências com

outros membros da sociedade… com relação ao Simpósio do Sono,

deve-se ressaltar a qualidade das palestras, sua clareza e os temas

abordados, bem como o conhecimento adquirido por nós, alunos, durante

o evento. A perspectiva trazida por profissionais de diversas áreas foi

extremamente enriquecedora, abordando as formas de manejo e conduta

de pacientes com distúrbios do sono por diversos profissionais. Com isso,

foi possível aprender como a abordagem multidisciplinar é importante

para que o indivíduo acometido receba o melhor tratamento possível.

Assim, tal evento contribui bastante para a formação de novos
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profissionais, para que eles possam compreender os limites de cada

profissão em relação ao tema, além de entender como prosseguir com

esse paciente, como, por exemplo, encaminhar para outro profissional

que possa ser mais efetivo em um caso específico, melhorando então a

interação entre os setores da saúde em prol da melhora do quadro do

paciente.

Por Jullien Borota

O simpósio do Sono trouxe uma gama enorme de conhecimentos

fazendo com que pudéssemos aprender mais a fundo o quadro da Apneia

do sono, mas não com uma visão única, e sim multidisciplinar. Foi muito

enriquecedor poder compreender o papel de cada profissional no

tratamento da Apneia do Sono, compreendendo o paciente não só como

portador de uma doença e cuidando do seu organismo, mas também

visando-o como um todo, trazendo a oportunidade de compreender e

ajudar nas suas dúvidas e anseios, como também proporcionar uma

melhor saúde mental e qualidade de vida a ele. Além de poder

compreender a importância do sono no nosso dia a dia, como um sono de

má qualidade afeta nosso desempenho, e principalmente perceber

através das pesquisas trazidas durante o simpósio a maneira que a

duração e qualidade do sono são diferentes para as diversas classes

sociais e etnias presentes na nossa sociedade.

A ação no Colégio Estadual Julia Kubitschek foi minha primeira

oportunidade de pôr em prática uma ação extensionista, podendo

desfrutar da troca entre universidade e sociedade. O diálogo com os
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alunos foi muito interessante pois tivemos o prazer de ouvir as

experiências, percepções e ideias que eles tinham em relação ao sono e

sua importância, e através dessa participação ativa conseguimos somar

conhecimento. Foi de grande importância poder desenvolver uma

competência fundamental para os profissionais de saúde, conseguir

repassar os conhecimentos científicos para os mais diferentes públicos

sem prejudicar sua compreensão, e assim poder educar os mais

diferentes públicos presentes na nossa sociedade sobre a importância do

sono visando um melhor bem-estar e qualidade de vida.

Por Julia Chalet

A ação no Colégio Estadual Julia Kubitschek (CEJK) e a Semana do

Sono representaram para mim, como estudante, enriquecedoras

experiências acadêmicas. Fora a primeira vez que tive contato com ações

de extensão presenciais e quando, pela primeira vez, pude reconhecer na

prática a existência e a importância da extensão no tripé

educação-pesquisa-extensão. Iniciando pela ação no CEJK, devo dizer

que foi uma experiência desafiadora ter contatos com alunos

secundaristas. Apesar da timidez, foi uma verdadeira aula de campo,

onde pude exercitar os aprendizados do projeto acerca do assunto “sono”,

e contribuiu muito para o desenvolvimento da minha capacidade de

oratória, da desenvoltura social, da argumentação e tantas outras

correlacionadas. Foi uma troca muito produtiva com os alunos, onde eu

tive a oportunidade de explicar sobre aspectos importantes do sono, que

estavam sendo trabalhados na Semana do Sono, e, em troca, receber
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deles relatos de experiências reais sobre os assuntos abordados.

Convidamos esses alunos a conhecerem a universidade, levando um

pouco da experiência acadêmica para aqueles que estavam próximos de

concluir o Ensino Fundamental. Acredito que tenha sido inspirador e

educativo para os alunos, enquanto foi gratificante e enriquecedor para

nós, como extensionistas. Essa foi a primeira troca que participei como

acadêmica com a sociedade para além dos muros da universidade.

Depois, houve a participação no Simpósio da Semana do Sono que foi

absolutamente fantástico. A abordagem interdisciplinar das palestras, com

profissionais altamente capacitados, constituiu uma verdadeira aula que

enriqueceram meu conhecimento sobre o assunto nas mais diversas

áreas. Entretanto, o que foi verdadeiramente novo para mim foi a

oportunidade de participar pela primeira vez de um simpósio fazendo

parte da organização. Mais uma vez, foi um grande momento de

aprendizado e de aquisição de experiências que somente a sala de aula

não pode me fornecer, mas que são de fundamental importância para

minha formação e vida profissional. Refletindo sobre as atividades

supracitadas, é necessário dizer que foram fundamentais para a

verdadeira compreensão sobre o que é uma extensão universitária e

como a troca Academia-Sociedade é benéfica tanto para nós, estudantes,

quanto para os setores da sociedade com os quais podemos levar o

conhecimento produzido em meio acadêmico. É um espaço essencial

para construção de habilidades importantes e que não estão

contempladas pela vivência acadêmica em sala de aula.

Por Victor Schinaider
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A participação nos eventos da Semana do Sono representou para

mim uma aula prática do que a Extensão Universitária idealmente deve

ser. Aprender no simpósio informações tão relevantes provenientes de

pesquisas e da prática clínica de profissionais de referência, aliado ao

compartilhamento desse conteúdo com os alunos do Colégio Estadual

Julia Kubitschek mostrou o quanto a extensão pode, de fato, atuar como o

braço que une a universidade à sociedade.

Além disso, a possibilidade de atuar na organização de um evento

de grande porte, em que tivemos que tomar decisões rápidas, sermos

organizados e lidarmos com o público, juntamente com o ato de explicar,

de forma didática, um assunto até então desconhecido, para os alunos da

escola, nos fez treinar habilidades que serão, com toda certeza,

necessárias para a nossa prática enquanto profissionais de saúde. Por

último, a interação com colegas de outros períodos, cursos e com os

professores foi de grande valia para estreitar laços e construir novas

relações, elementos esses que são essenciais para uma vivência

universitária saudável.

Considerações finais

A participação dos nossos docentes e extensionistas nas atividades

descritas representou uma rica oportunidade de troca com a comunidade,

onde o tema abordado (sono) teve um ponto de vista de modo a mostrar

sua enorme importância nos processos de saúde e doença. Os aspectos

relacionados ao sono são frequentemente negligenciados na nossa

sociedade e as abordagens realizadas valorizando o exercício
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multidisciplinar permitiram o despertar para muitas reflexões. Estas

reflexões são determinantes e podem contribuir para a prevenção de

inúmeras doenças e manutenção da saúde, favorecendo a identificação

de distúrbios relacionados ao sono que passam facilmente despercebidos

no dia a dia pelas pessoas, incluindo aí os profissionais de saúde.

Sendo assim, atividades como as descritas, com jovens estudantes,

tendem a ser um espaço de diálogo e orientação especialmente

importante para educação em saúde. As ações conduzidas e orientadas

por profissionais especialistas e docentes favorecem a constituição de

uma rede de trocas de conhecimentos, de extremo valor na formação dos

graduandos extensionistas e daqueles que ainda não acessaram a

universidade e, que independente da escolha profissional, precisam

conhecer os caminhos para manutenção da boa qualidade de vida.
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Quem são os mexilhões de água doce da
América do Sul e o estudo desses incríveis

e ameaçados animais na UNIRIO

Igor Christo Miyahira

Biólogo, Departamento de Zoologia e Programa de Pós-graduação em Ciências
Biológicas (PPGBIO), Instituto de Biociências, CCBS, UNIRIO,
igor.c.miyahira@unirio.br

Introdução

Malacologia é ramo da Zoologia que estuda os moluscos. O grupo

dos moluscos inclui animais familiares para a maioria de nós tais como os

caracóis, lesmas, polvos e lulas. Neste trabalho vamos falar de um outro

grupo de moluscos, os bivalves (Bivalvia), que inclui mexilhões, ostras,

amêijoas e vieiras. Os bivalves geralmente são lembrados pelas espécies

marinhas, especialmente aquelas utilizadas na alimentação como as

ostras e mexilhões marinhos. Contudo, temos uma rica fauna de bivalves

de água doce no Brasil. Machado et al. (2023) estimaram que existam 116

espécies de mexilhões de água doce vivendo nos rios e lagos do Brasil,

chegando a mais de mil espécies no mundo (BOGAN, 2008). Contudo, o

número de espécies pode estar defasado em função da falta de estudos

principalmente no Brasil e na América do Sul (MIYAHIRA et al. 2017,

2022; LOPES-LIMA et al. 2018).

Inf. N. CCBS, Rio de Janeiro, v.04, n.03, p.18-30, ago./out. 2024

18

mailto:gloria.silveira@unirio.br


Anexo 1 - Imagem - Conchas de algumas espécies de bivalves de água doce do
Brasil. A- Rhipidodonta charruana (d´Orbigny, 1835); B – Diplodon chilensis (Gray,
1828); C – Diplodon fontainianus (d´Orbigny, 1835); D – Diplodon parallelopipedon
(Lea, 1834); E – Rhipidodonta hylaea (d´Orbigny, 1835); F – Diplodon multistriatus
(Lea, 1831); G – Diplodon parodizi Bonetto, 1962; H – Diplodon rhombeus Spix in

Wagner, 1827

Fonte: Miyahira et al. (2017)
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Os bivalves de água doce também são muito importantes do ponto

de vista ecológico, sendo considerados “limpadores” dos rios e lagos

(VAUGH, 2018). Eles se alimentam através da filtração da água retirando

as partículas de alimento dela. Assim, podem remover grande quantidade

de “impurezas” da água, potencialmente melhorando a qualidade da

mesma. A filtração pode ser considerada um serviço ecossistêmico

prestado pelos bivalves. Segundo Joly et al. (2019), serviço ecossistêmico

ou contribuição da natureza para as pessoas são funções do ambiente

natural que existem independente da ação humana, mas passam a ser

consideradas um “serviço” quando apresentam valor para o ser humano.

Os serviços ecossistêmicos podem ser classificados em: I – Provisão,

produtos obtidos diretamente da natureza como alimentos, fibras e água;

II – Regulação, controle dos processos ecossistêmicos como regulação

climática, controle da erosão e purificação da água; III – Cultural –

resultado a interação entre as sociedades e o ambiente natural; IV –

Suporte, todos os demais serviços, assim como o homem, dependem

deles, como ciclagem de nutrientes e da água, produção de oxigênio e

manutenção dos habitats (JOLY et al. 2019). Além da filtração da água, os

mexilhões de água doce podem prestar diversos outros serviços

ecossistêmicos.
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Anexo 2 - Fotografia - Bivalve de água doce enterrado no substrato, expondo seus
sifões com os quais circulam a água através de suas brânquias para obterem oxigênio

e alimentos

Fonte: Igor C. Miyahira

Apesar desta grande importância, os bivalves de água doce são um

dos grupos de animais ameaçados de extinção. Muitas vezes a atenção

da mídia e das pessoas em geral é direcionada para as espécies mais

carismáticas, usualmente vertebrados terrestres, especialmente

mamíferos e aves. Evidentemente, estes animais merecem todo o esforço

de conservação que recebem, contudo podemos ter problemas muito

mais urgentes a serem tratados. Lydeard et al. (2004) aponta que a maior

parte das extinções animais registradas são de moluscos. Infelizmente,

não temos muitos motivos para acreditar que a situação seja diferente na
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América do Sul ou no Brasil. Clavijo & Carranza (2008) observaram a

diminuição da ocorrência de espécies no Uruguai, assim como Miyahira et

al. (2019) observaram extinções locais no Brasil. Entre as principais

ameaças aos bivalves de água doce estão a modificação do habitat e

introdução de espécies invasoras (MIYAHIRA et al. 2022).

Desenvolvimento

Desde o meu ingresso na UNIRIO em 2010 tenho realizado

pesquisas com bivalves de água doce. Nesta época estava iniciando os

estudos do Doutorado realizados no Programa de Pós-Graduação em

Ecologia e Evolução na Universidade do Estado do Rio de Janeiro

(PPGEE – UERJ). Durante todo esse período tive a oportunidade de

orientar alunos de Graduação e Pós-Graduação (não só com bivalves de

água doce), mas infelizmente, muitas vezes sem um suporte mais efetivo

da UNIRIO. Na UNIRIO, funcionários técnico-administrativos que atendam

às exigências dos editais internos (por exemplo, ter doutorado), não

podem concorrer às bolsas de Iniciação Científica. Acredito que a própria

UNIRIO acaba perdendo, pois oferece menos oportunidade e/ou

diversidade de linhas de pesquisa a seus alunos, assim como não

estimula a qualificação dos funcionários.

Inicialmente os estudos que conduzi foram na área de taxonomia e

sistemática biológica nos quais o objetivo principal era descrever melhor

as espécies de bivalves de água doce, assim como separar melhor uma

das outras. Estes trabalhos (MIYAHIRA et al. 2019, 2020) foram

importantes para uma melhor compreensão da diversidade da nossa
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fauna de bivalves de água doce. Contudo, já nesses estudos a

problemática da conservação dos bivalves de água doce começou a

chamar a atenção. Durante as coletas realizadas por Miyahira et al.

(2019) identificamos localidades na qual existia o registro histórico de

determinadas espécies, e voltando nelas atualmente, as espécies não

eram mais encontradas. Assim, se tornava necessário direcionar os

esforços para a obtenção de dados que permitissem a conservação

destes animais. Ainda há muitas lacunas no nosso conhecimento, porém

nessa direção já foram feitos alguns trabalhos (MIYAHIRA et al. 2022,

2023).

Acredito que seja importante a aplicação prática dos dados obtidos

em nossos estudos. Desta forma, tenho buscado formas de concretizar

essas ações. Uma delas tem sido atuar como consultor para a elaboração

da Lista Vermelha das Espécies Ameaçadas de Extinção do Brasil

coordenada pelo Instituto Chico Mendes de Conservação da

Biodiversidade (ICMBio); assim como para a "Species Survival Comission"

da União Internacional para a Conservação da Natureza (IUCN). As

espécies ameaçadas de extinção no Brasil podem ser consultadas no

SALVE Público (https://salve.icmbio.gov.br/). Cabe lembrar que o Brasil é

signatário da Convenção de Diversidade Biológica (CDB) e as espécies

ameaçadas são protegidas por lei, ressaltando assim a importância

desses estudos.

Da mesma forma, também foram estabelecidas parcerias com

pesquisadores do Brasil, Uruguai, Paraguai e Argentina para o

estabelecimento de uma rede de unidades de conservação para bivalves

de água doce na América do Sul, especialmente na bacia do rio de La
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Plata. Apesar de muitas estratégias de manejo e conservação serem

comuns a diversas espécies e grupos faunísticos, algumas espécies

podem demandar medidas específicas (STRAYER & DUDGEON, 2010;

MIYAHIRA et al. 2022). Assim, essa iniciativa pretende aumentar a

proteção de faunas de bivalves de água doce através da implementação

de áreas de conservação, além de medidas apropriadas para a

conservação destes animais (CLAVIJO & MIYAHIRA, 2021, 2024;

CLAVIJO et al. 2022).

Anexo 3 - Fotografia - Ação de Divulgação Científica na Laguna de Arnaud (Trinta y
Tres, Uruguai) candidata a se tornar uma das primeiras Unidades de Conservação

pensada para bivalves de água doce

Fonte: Clavijo & Miyahira, 2024
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Após a pandemia, e a onda de “fake news”, ficou claro para toda a

comunidade acadêmica que nossa comunicação com o público em geral

não estava sendo efetiva. No Departamento de Zoologia, do Instituto de

Biociências (IBIO), sempre foram realizadas atividades de extensão,

porém muitas vezes elas não eram registradas na instituição e/ou não

tinham uma periodicidade regular. Frente ao exposto acima, foi

cadastrado o projeto de extensão “Biodiversidade: conhecer para

preservar”, coordenado por mim e pelo Professor Dr. Carlos Henrique

Soares Caetano, na Pró Reitoria de Extensão e Cultura (PROExC) da

UNIRIO. Esse projeto, entre outras atividades, apresenta aos alunos de

escolas públicas do Ensino Básico, exemplares da Coleção Didática de

Zoologia da UNIRIO. Nesse projeto abordamos não só os mexilhões de

água doce, mas também outros animais da nossa fauna. Assim os alunos

têm a possibilidade de terem contato com animais que dificilmente

poderiam ter contato. Nosso projeto esteve presente na IV Mostra do

CCBS realizada em 2023, tanto nas atividades realizadas no Museu da

República, assim como nas atividades no campus Urca da UNIRIO. As

ações chamaram atenção dos alunos da UNIRIO e do público em geral.
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Anexo 4 - Fotografia - Movimento do stand do projeto “Biodiversidade: conhecer para
preservar” durante a IV Mostra do CCBS no Museu da República (Catete, Rio de

Janeiro).

Fonte: Igor C Miyahira

Recentemente este projeto também recebeu suporte da FAPERJ por

meio do Edital “Apoio à melhoria das escolas da rede pública sediadas no

Estado do Rio de Janeiro”. Durante essas atividades conseguimos trazer

à UNIRIO mais de 10 escolas públicas municipais para atividades na

Universidade e em seus laboratórios, na Praia Vermelha e na Pista

Claudio Coutinho, todos na Urca. Além do importante componente

cientifico do projeto, teve também uma importante dimensão social. Como

conseguimos atender escolas de diversos bairros do Rio de Janeiro,
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atingimos diferentes realidades sociais. Muitos alunos nunca tinham

entrado em uma Universidade, tampouco vindo à Urca. Assim,

conseguimos apresentar um pouco da nossa Biodiversidade, mas

também mostrar a esses alunos que existem outras possibilidades e

horizontes. A atividade realizada com a Escola Municipal Minas Gerais foi

documentada na página da UNIRIO

(https://www.unirio.br/news/projeto-de-extensao-201cbiodiversidade-por-q

ue-isso-importa-201d-realiza-atividades-com-alunos-da-escola-municipal-

minas-gerais).

Anexo 5 - Fotografia - Alunos da Escola Municipal Minas Gerais (Urca, Rio de Janeiro)
em atividade sobre Biodiversidade na Pista Claudio Coutinho.

Fonte: Liliana Glanzmann Vallejo -
https://www.unirio.br/news/projeto-de-extensao-201cbiodiversidade-por-que-isso-impor

ta-201d-realiza-atividades-com-alunos-da-escola-municipal-minas-gerais
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Considerações finais

Ainda nos falta muito conhecimento, além de políticas públicas, para

efetivarmos a conservação dos bivalves de água doce. As pesquisas

realizadas na UNIRIO têm ajudado com o avanço dos estudos realizados

acerca desses animais. Contudo para alcançarmos plenamente os

objetivos da conservação são necessárias ações conjuntas de ensino,

pesquisa e extensão.
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Programa de Pós-Graduação HIV/AIDS e
Hepatites Virais (PPGHIV/HV): resumos
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discentes
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A coordenação do curso de mestrado profissional do Programa de

Pós-graduação em infecção HIV/AIDS e Hepatites Virais (PPGHIV/HV)

apresenta um segundo e último bloco com os resumos expandidos dos estudos

em andamento ou concluídos durante o ano letivo de 2024. Os oito resumos

publicados nesse número se somam aos 11 publicados no número anterior do

Informativo Notas do CCBS (v. 04, n.02, maio/jul. 2024) e representam os

trabalhos apresentados durante o evento de abertura do ano letivo de 2024

realizado pelo PPGHIV/HV em março, são eles: (1) A espiritualidade é um fator

de proteção para depressão em pessoas vivendo com HIV? (2) A

vulnerabilidade da infecção por HIV/AIDS em mulheres após a esterilização

voluntária; (3) Análise do perfil epidemiológico das pessoas que convivem com

hepatites virais B e C assistidas no HUGG e proposta de projeto terapêutico e

institucional; (4) Avaliação do estresse em pessoas vivendo com HIV atendidas

em um hospital universitário do Rio de Janeiro; (5) Avaliação do miR-122 em

pacientes cronicamente infectado pelo vírus da Hepatite C atendidos no
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ambulatório do Hospital Universitário Gaffrée e Guinle; (6) Diagnóstico de

sarcopenia em pacientes idosos convivendo com HIV/AIDS; (7) Evolução dos

achados endoscópicos de hipertensão portal em pacientes cronicamente

infectados pelo vírus da hepatite C com fibrose hepática avançada antes e após

o tratamento com antivirais de ação direta; (8) Perfil epidemiológico e status

imuno-virológico das pessoas que vivem com HIV por ocasião do abandono de

tratamento antirretroviral em um hospital universitário federal do Rio de Janeiro.
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A espiritualidade é um fator de proteção para
depressão em pessoas vivendo com HIV?

Juliana G. Freiha (Mestranda, PPGHIV/HV, CCBS, UNIRIO)
Beatriz L. Araújo (Discente do curso de Medicina, EMC, CCBS, UNIRIO)

Otavio G. Barcelos (Discente do curso de Medicina, EMC, CCBS, UNIRIO)
Julio C. Tolentino (Orientador, PPGHIV/HV, CCBS, UNIRIO)

Introdução
Depressão é o transtorno mental mais frequente entre pessoas vivendo

com HIV (PVHIV), com significativo impacto negativo nesta população. É

conhecido que a Espiritualidade protege contra depressão na população em

geral, mas há poucos estudos em PVHIV.

Desenvolvimento
Foi realizado estudo transversal com PVHIV em acompanhamento

ambulatorial no Hospital Universitário Gaffrée e Guinle. Além do questionário

sócio-demográfico, foi realizada entrevista com o M.I.N.I ("Mini International

Neuropsychiatric Interview”, Brazilian version 5.0) para investigação de episódio

depressivo maior (EDM). Para avaliação da espiritualidade foi utilizado o

FACIT-Sp, que permite análise do bem-estar espiritual (BEE). Para análise

estatística foi aplicado o teste t, regressão linear e um modelo para análise

multivarida por regressão logística, em que idade, sexo, afiliação religiosa e

pontuação do FACIT-Sp foram incluídas como variáveis independentes para a

presença de EDM, considerando um nível de significância de 5%. Dos 105

participantes incluídos, 50,5% era do sexo feminino e a idade média foi de
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47,1±11,2 anos. A prevalência de EDM foi de 25% (n=26). Entre aqueles com e

sem EDM foi observada pontuação total do FACIT-Sp de 28,5 ± 9,6 pontos e

39,5 ± 7,2 pontos [t(104)=6,14; p< 0.001], respectivamente. No grupo com alto

BEE foi observada 67,4% menor chance de se encontrar a EDM (OR=0,326;

IC95%:0,128-0,828; p=0,01). Na análise multivar7idada, a única variável

independente para EDM foi a pontuação do FACIT-Sp (OR= 0,861; IC95%

0,804-0,921; p<0,001).

Considerações finais
Maior BEE foi associado à menor depressão em PVHIV em

acompanhamento ambulatorial.
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A vulnerabilidade da infecção por HIV/AIDS em
mulheres após a esterilização voluntária

Ghabriella Caroliny M.S. Sampaio (Mestranda, PPGHIV/HV, CCBS, UNIRIO)
Fabiana dos Santos C. F. Pereira (Orientadora, PPGHIV/HV, CCBS, UNIRIO)

Introdução
O planejamento familiar e os métodos contraceptivos disponíveis,

incluindo a laqueadura tubária, são direitos das mulheres garantidos por lei e a

mulher que se submete ao procedimento deve passar por um processo de

abordagem educativa, que inclui inclusive a discussão das questões de gênero

e saúde sexual. De acordo com a nova Lei (Lei Federal 14.443/22), que passou

a vigorar em 01 de março de 2023, a laqueadura tubária e a vasectomia são

permitidas, de forma voluntária, nas seguintes situações: as mulheres poderão

realizar laqueadura e os homens vasectomia a partir dos vinte e um anos de

idade. Antes esses procedimentos só podiam ser realizados depois dos vinte e

cinco anos de idade, e desde que o paciente tenha pelo menos dois filhos vivos.

Pela nova lei, também não será mais necessário o consentimento do cônjuge

para que a cirurgia seja realizada. Outra inovação da lei é fazer a laqueadura

durante o parto, o que não era permitido na legislação anterior.

VILLELA & BARBOSA (1996) realizaram um estudo comparando o

comportamento sexual entre mulheres esterilizadas e não esterilizadas. No

relatório, eles citaram uma pesquisa realizada em Baltimore (USA), em 1992,

mostrou que 78% das mulheres esterilizadas nunca usavam preservativos, em

contraposição a 46% de mulheres não esterilizadas. Estudos apontam
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resultados semelhantes, sugerindo que a esterilização pode ser mais um fator

relacionado à vulnerabilidade feminina ao HIV.

VARGAS (2007) cita a laqueadura como fator de não proteção da mulher.

Observa-se que ainda existe resistência ao uso de preservativos masculinos e

femininos que são prioritários na prevenção das infecções sexualmente

transmissíveis.

As políticas públicas de prevenção já identificam que as limitações de

acesso à informação, aos insumos de prevenção, ao diagnóstico e ao

tratamento, aliadas aos aspectos socioculturais relacionados às desigualdades

de gênero, constituem-se como os principais desafios para o enfrentamento da

feminização da epidemia de AIDS. Outro ponto importante é que, se faz

necessário, desvincular o uso do preservativo ao sexo extraconjugal,

culturalmente imposto, e vinculá-lo aos cuidados necessários para a saúde,

assim como são os hábitos diários do ser humano.

O aumento da ocorrência de infecções sexualmente transmissíveis,

principalmente a feminização da AIDS, preocupa não só a população, mas os

profissionais da saúde, estudiosos da área e o governo.

Desenvolvimento
A importância desta investigação está relacionada à alta prevalência de

infecções sexualmente transmissíveis no Brasil e no mundo, especialmente

entre as mulheres e suas relações de gênero, e aos fatores que contribuem

para essa vulnerabilidade.

O número crescente de casos de infecções sexualmente transmissíveis

em mulheres, o número de laqueaduras tubárias realizadas pelo SUS e o direito

das mulheres de tomarem decisões sobre o seu próprio corpo de forma segura
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e sexualmente saudável refletem a importância da investigação sobre este

assunto.

No Brasil, dados epidemiológicos demonstram que, nos últimos 20 anos,

houve um aumento considerável da ocorrência de infecção por HIV, AIDS e

outras IST em mulheres.

Estudar a sexualidade das mulheres e as suas vulnerabilidades é,

portanto, relevante para a organização do cuidado e a promoção de ações que

não só contribuam para a saúde sexual, mas também para a redução das taxas

de infecção.

Considerações finais
Os cuidados de saúde multidisciplinares prestados às mulheres ainda se

limitam ao aconselhamento sobre maternidade ou à prevenção de gravidezes

indesejadas. O desejo, a prática sexual e seus possíveis riscos ainda não foram

profundamente abordados. As nossas políticas de prevenção ainda impõem

normas de comportamento porque as mulheres são, na maioria dos casos,

responsáveis pela não utilização do preservativo.

O conhecimento e a análise de vulnerabilidades individuais, sociais e de

programas, são de extrema importância para os profissionais de saúde, para

que possam se atualizar e investir na capacitação da promoção da saúde

sexual, pois, o conhecimento dos fatores que geram as vulnerabilidades é uma

poderosa ferramenta capaz de adequar as práticas educativas voltadas para a

redução dessas vulnerabilidades.

Cada profissional deve conhecer a realidade dos sujeitos e do local onde

suas atividades estão sendo desenvolvidas. A ênfase principal deve considerar

diferentes situações, como aquelas que expõem as mulheres à laqueadura

tubária. Precisamos analisar em nossos espaços, as estratégias até agora
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utilizadas para promover a redução de vulnerabilidades, principalmente no

tocante ao grupo de mulheres com situações reprodutivas resolvidas.
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Introdução
As hepatites virais são doenças causadas por diferentes agentes

etiológicos de distribuição universal, que têm em comum o hepatotropismo,

todavia, ainda, divergem quanto às formas de transmissão e consequências

clínicas advindas da infecção (MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2021). Os agentes

etiológicos que causam hepatites virais mais relevantes do ponto de vista clínico

e epidemiológico são designados por letras do alfabeto (vírus A vírus B, vírus C,

vírus D e vírus E) essas nomenclaturas utilizadas para descrição desses vírus

são: vírus da hepatite A (HAV), vírus da hepatite B (HBV), vírus da hepatite C

(HCV), vírus da hepatite D (HDV) e vírus da hepatite E (HEV) (MINISTÉRIO DA

SAÚDE, 2021). Outros vírus também podem causar hepatite (ex: torque teno

vírus (TTV) e vírus da hepatite G (VHG); todavia, seu impacto clínico e

epidemiológico é menor (MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2021). De acordo com a

forma de transmissão, as hepatites podem ser agrupadas em fecal- oral (vírus A

e E) e parenteral (vírus B, C, D). Uma das principais características que

diferenciam esses vírus é a sua capacidade (ou incapacidade) de determinar

infecções crônicas, sendo os vírus A, B e C os responsáveis pela maioria das
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formas agudas da infecção (DUARTE,2021). Entre 1999 e 2020, foram

notificados no Sistema de Informação de Agravos de Notificação (SINAN),

689.933 casos confirmados de hepatites virais no Brasil. Desses casos, 168.579

(24,4%) são referentes aos de hepatite A, 254.389 (36,9%) aos de hepatite B,

262.815 (38,1%) aos de hepatite C e 4.150 (0,6%) aos de hepatite D

(MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2021).

Desenvolvimento
Dentre as manifestações das hepatites, há semelhanças do ponto de vista

clínico- laboratorial, no entanto, importantes diferenças epidemiológicas quanto

a evolução da infecção. As comorbidades que podem ser identificadas,

dependendo do tipo de hepatite, são: urticária crônica espontânea (UCE), o

risco de doença aguda ictérica aumenta com a idade do paciente, doença

hepática gordurosa não alcoólica (DHGNA), coinfecção do vírus da

imunodeficiência humana (HIV) e hepatites virais, esteatose hepática, bem

como fibrose hepática e carcinogênese (MALVEZZI, 2021). O desenvolvimento

da infecção crônica pelo vírus da hepatite B ou vírus da hepatite C é um

importante fator de risco para o carcinoma hepatocelular (CHC), uma forma

predominante de câncer primário de fígado, sendo a terceira principal causa de

mortalidade por câncer em todo o mundo (MALVEZZI, 2021). Sendo assim, o

indivíduo portador de hepatite apresenta diferentes necessidades de saúde,

devido ao fato que a doença hepática é multifatorial de fatores identificados,

incluindo o consumo de álcool, obesidade, tabagismo e as infecções pelo vírus

das hepatites. O tratamento, quando indicado, é fundamental para evitar a

progressão da doença e suas complicações (MALVEZZI, 2021). Pode-se dizer

que, a maneira como se vive, traduz-se em diferentes “necessidades de saúde”,

e suas formas de expressão estão vinculadas às exigências, não apenas
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biológicas, mas sociais da vida em coletividade. Trata-se, portanto, de como as

condições políticas, econômicas, ambientais e educacionais, entre tantas outras

da organização das sociedades, são responsáveis pela geração de

saúde-doença nas populações (CARNUT, 2021). Atualmente, o Hospital

Universitário Gaffrée e Guinle (HUGG) é uma unidade que oferece cuidados de

saúde complexos na saúde do Rio de Janeiro (RJ) e, também, considerado na

hierarquia do Sistema Único de Saúde (SUS), como hospital terciário e

quaternário. O fluxo de atendimento para o atendimento ao usuário é iniciado no

Núcleo Interno de Regulação (NIR) - serviço responsável pelo processo

regulatório- local em que é feito o agendamento para consultas ambulatoriais

(MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2021). Esse agendamento ocorre a partir de um

pedido de parecer interno ou encaminhamento do Sistema de Regulação

(SISREG) um sistema on-line, disponibilizado pelo Departamento de Informática

do Sistema Único de Saúde (Datasus) para gerenciamento e operações das

centrais de regulação, consoante Conselho Nacional de Secretários de Saúde –

CONASS (MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2021). O ambulatório de hepatologia do

HUGG recebe pacientes internos, assim como os advindos de outros serviços

de saúde, de todo o estado do RJ. Após o primeiro atendimento no ambulatório

de Hepatologia, quando ocorre um pedido de parecer interno para outra (s)

especialidade (s), em função da indicação clínica, o mesmo é encaminhado pelo

próprio paciente ao NIR. Segundo Malvezzi (2021), a magnitude, a diversidade

sorológica, o padrão de transmissão, a evolução clínica, a complexidade

diagnóstica e terapêutica das hepatites virais impõe a necessidade de saúde a

estabelecer políticas específicas no campo da saúde pública. Conviver com as

hepatites virais implicam as complexas e diversas necessidades que devem ser

consideradas associadas às comorbidades, à estruturação da resposta nacional

e à atenção à saúde, dentre elas: urticária crônica espontânea, doença hepática
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não gordurosa alcoólica, esteatose hepática, infecções HCV em crianças,

carcinoma hepatocelular e coinfecções HIV e Hepatites Virais (DUARTE, 2021).

O presente projeto tem os seguintes objetivos: descrever o perfil epidemiológico

e as necessidades de saúde dos indivíduos portadores de hepatites virais com

comorbidades atendidos no Hospital Universitário Gaffrée e Guinle (HUGG). A

Metodologia consiste num estudo observacional, exploratório e descritivo. A

coleta foi o Núcleo Interno de Regulação com os indivíduos da hepatologia do

HUGG, os dados demográficos, doença, comorbidades, especialidade solicitada

foi coletado da planilha institucional alimentada pelo Núcleo Interno de

Regulação no período coletado entre março/ 2021 e Julho/2023 e foram

organizados em uma planilha Excel. A pesquisa foi submetida e aprovada pelo

Comitê de Ética e Pesquisa (n° 22.270-004). Os seguintes resultados foram

obtidos: um total de 50 pedidos de parecer foram solicitados pelo serviço de

gastroenterologia e hepatologia. Mais da metade desses indivíduos com

necessidade de saúde são do sexo masculino 26/50. No total da clientela 18/50

são casados, 7/50 solteiros, 7/50 desquitados, 13/50 estão enquadrados em

outra situação ou não respondeu, 1/50 em união estável, e 3/50 de viúvos.

Referente a denominação de cor 29/50 são de pretos ou pardos, sobre o grau

de instrução 20/ 50 não responderam, 11/50 não possui primeiro grau completo

e 3/50 possuem ensino superior. O município de residência de 41/50 é a cidade

do Rio de Janeiro. Foram 19 as subespecialidades que foram solicitadas para

resposta dos pedidos de parecer emitidos pela gastrenterologia, no entanto as

mais frequentemente solicitadas foram dermatologia, endocrinologia, nefrologia

e ortopedia. O número de diagnósticos da hepatite C foi superior a 39/50 e 11/50

hepatites C. Os dados sobre tratamento médico das hepatites apontam que

24/50 indivíduos estão em acompanhamento, 22/50 estão curados, 1/50 é

virgem de tratamento e 1/50 encontra-se sem acompanhamento. As
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comorbidades 21/50 possuem e 29/50 não declarada. Assim, surge como

produto do mestrado o projeto terapêutico institucional que foi elaborado com

base nas necessidades de saúde de cada usuário, levando em consideração

seu modo de compreender a vida, suas subjetividades e singularidades,

configurando-se numa interação democrática e horizontal entre os autores

envolvidos no processo de cuidar, alicerçados pela utilização das relações que

propõe novos fluxos e circuitos dentro do sistema institucional.

Considerações finais
Os dados referentes ao perfil epidemiológico dos usuários foram de

importância na determinação do perfil dos que vivem com as hepatites virais B e

C, permitindo que se estabeleçam propostas adequadas de tratamento, que

orientaram estrategicamente, a criação do projeto terapêutico institucional,

elaborado a partir deste estudo, orientando e sugerindo melhorias na

contribuição do planejamento, gestão e avaliação de intervenções para o

controle, tratamento e prevenção de danos desse agravo.
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Introdução
Identificada inicialmente em 1981, a síndrome da imunodeficiência

adquirida (AIDS) virou um marco na história da humanidade (BRITO et al.,

2001).

Sendo considerado um problema de saúde pública, com caráter

pandêmico, o HIV atinge os indivíduos sem distinção social, econômica, política,

cultural ou racial, tornando-se um desafio para a comunidade científica

(DANTAS et al., 2015).

O HIV afeta células do sistema imune, as destrói e incapacita o organismo

de lutar contra infecções e doenças, caracterizando a AIDS (UNAIDS, 2021a).

Apesar da introdução da terapia anti-retroviral (TARV) para o tratamento

das pessoas que convivem com o HIV, há uma série de efeitos colaterais e

adversos que se apresentam, seja pela medicação ou pelo fato de ter o HIV

(GOMES, 2021).

O estilo de vida contemporâneo tem contribuído para o crescimento do

estresse entre as pessoas que vivem com o HIV (GOMES, 2021).

Desta forma, o estresse é ocasionado por fatores como o diagnóstico de

HIV, o que a infecção ainda representa para a sociedade, o período de
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tratamento e as mudanças fisiológicas provocadas pelo TARV (GOIS, et al.,

2021).

Com os avanços recentes em tratamentos e testes clínicos, a sobrevida

das pessoas que vivem com o HIV aumentou e se tornou um foco importante

para pesquisadores e profissionais de saúde (ANDERSON, et al., 2020).

Desenvolvimento
A infecção pelo HIV pode ser encarada de maneira positiva ou negativa,

dependendo da assistência contínua e compreensiva (FERREIRA et al., 2014).

Uma série de cuidados a serem tomados pelas pessoas portadoras de

HIV, causam dificuldades que necessitam de cuidados especializados em saúde

mental (MONIQUE et al., 2019).

Podemos dizer que a infecção afeta vários aspectos das pessoas

portadoras do HIV, como o psicológico, nível de independência, relações

sociais, meio ambiente, espiritualidade, religiosidade e crenças pessoais.

(FLECK, 2000).

No intuito de avaliar o estresse das pessoas portadoras do HIV, de forma

igualitária, será utilizado a aplicação do Inventário de Sintomas de Stress de

LIPP (ISSL, 2018). O ISSL é um instrumento útil na identificação de quadros

característicos de estresse, que possibilita diagnosticar o grau em adultos e a

fase em que a pessoa já se encontra. Está baseado em um modelo quadrifásico

e propõe um método de avaliação do estresse (alerta, resistência,

quase-exaustão e exaustão).

Considerações finais
Diante do apresentado, o estudo contribuirá para um melhor conhecimento

do impacto do estresse.
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Conhecer essas relações e verificar os efeitos é importante para um

melhor entendimento sobre o tratamento, minimização de seus impactos, para

que as práticas de cuidado integral sejam efetivas para esses grupos.

A avaliação do estresse é um parâmetro importante para a compreensão

do bem-estar que pode apresentar ainda outras condições físicas, psíquicas e

sociais.
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Introdução
O miRNA-122 é abundante no tecido hepático em comparação com outros

tecidos, conforme detectado O vírus da hepatite C (HCV) é um vírus RNA, de

fita simples, de sentido positivo, envelopado da família Flaviviridae, gênero

Hepacivirus, hepatotrópico, o HCV tem relação parasitária sobre as células

infectadas e modula a seu favor nelas a produção de energia, macromoléculas e

a organização estrutural necessária para a sua propagação. O ciclo de vida

desse vírus gera anormalidades no metabolismo lipídico e a infectividade do

HCV (DIAMOND et al., 2010).

No Brasil, dentre as hepatites virais, a maior causa dos óbitos entre 2000

e 2019 foi a decorrente da hepatite C com 76,2% do total das hepatites e por

esta tivemos o total de 59.950 óbitos. Foram notificados 262.815 casos de

hepatite C entre 1999 e 2020. A partir de 2015 a incidência da Hepatite C

superou as outras hepatites (MIRANDA et al., 2021). Estima-se que ao menos

58 milhões de pessoas em todo o mundo estejam infectados cronicamente pelo

HCV (OMS, 2022). O tratamento para hepatite C crônica vem mudando ao

longo do tempo, em busca de medicamentos mais seguros e efetivos, a

Inf. N. CCBS, Rio de Janeiro, v.04, n.03, p.51-55, ago./out. 2024

51



resposta virológica sustentada (RVS) é conseguida quando o ácido ribonucleico

do vírus da hepatite C (HCV-RNA) permanecer indetectável por mais de 12

semanas após o término do tratamento com fármacos (RVS12), para os

tratamentos propostos para a hepatite C. Antes do ano de 2002, com o emprego

do interferon mais ribavirina (IFN+RBV) o percentual de sucesso era menor que

25%, depois, entre 2002 e 2015, ainda ficava abaixo de 50%, quando as

terapias indicavam o uso do interferon α ou o interferon peguilado e a Ribavirina,

além das preocupações com a segurança no tratamento e a qualidade de vida

do paciente devido a frequentes reações adversas (CURSINO et al.,2020).

Todas essas circunstâncias estimularam as pesquisas científicas, em

biologia molecular, para tentar identificar marcadores que pudessem melhorar

baixos índices de cura da hepatite C, desta forma nos anos de 2013/2014

surgiram os trabalhos que apontavam para a importância dos microRNAs

(miRNAs), em especial o miRNA-122, que desempenha papel essencial na

evolução das doenças hepáticas (ZHU et al.,2018) concomitante ao

desenvolvimento dos novos medicamentos, inicialmente com inibidores de

protease do vírus da hepatite c (HCV), complementados mais a frente no tempo,

com os inibidores dos complexos de replicação e polimerases do HCV

(BRANDÃO, 2021)

Desenvolvimento
A expressão do miR-122 é restrita ao fígado ,onde se estima que seja

responsável por 70% de toda a expressão de miRNA. Foi demonstrado que o

miR-122 tem um papel na hepatocarcinogênese, e variações na quantidade

circulante de miR-122 foram detectado em pacientes com CHC em comparação

com pessoas saudáveis (ZHAO et al., 2020). Todas essas circunstâncias

estimularam as pesquisas científicas, em biologia molecular, para tentar
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identificar marcadores que pudessem melhorar baixos índices de cura da

hepatite C, desta forma nos anos de 2013/2014 surgiram os trabalhos que

apontavam para a importância dos microRNAs (miRNAs), em especial o

miRNA-122, que desempenha papel essencial na evolução das doenças

hepáticas (ZHU et al., 2018) concomitante ao desenvolvimento dos novos

medicamentos, inicialmente com inibidores de protease do vírus da hepatite c

(HCV), complementados mais a frente no tempo, com os inibidores dos

complexos de replicação e polimerases do HCV (BRANDÃO, 2021).

A partir de 2015, houve o advento dos novos agentes antivirais de ação

direta (DAA), no tratamento da hepatite C, que trouxeram as taxas de cura para

95% dos pacientes, acompanhados de sucessivas melhorias e de novos

fármacos aliados a evolução das tecnologias para a identificação das doenças

metabólicas e neoplásicas primárias do fígado, junto com melhores resultados

no manejo da cirrose e novas técnicas cirúrgicas do transplante hepático

(Brandão, 2021). Os microRNAs (miRNAs) são pequenos RNAs não

codificantes de 21-22 nucleotídeos (nt), eles funcionam como reguladores de

processos biológicos essenciais, como crescimento e diferenciação celular,

tempo de desenvolvimento, apoptose e modulação da resposta do hospedeiro à

infecção viral, em animais e plantas. Em animais, os miRNAs ligam-se

imperfeitamente aos seus RNAs mensageiros alvo (mRNA) e o processo é

dominado pelos primeiros oito nt da extremidade 5’ do mRNA, que é chamada

de região semente (CHENG et al., 2019) (JANSSEN et al., 2013). Eles foram

descobertos em 1993 por Lee e colaboradores (BHASKARAN et al., 2014). por

sequenciamento de RNA. Isso é expressão específica de hepatócitos no início

da lesão hepática em além de sua interação direta com o RNA do HCV fez é um

biomarcador atraente em doenças hepáticas (THAKRAL e GHOSHAL, 2015). A

redução deste foi associada a doenças hepáticas e ao carcinoma hepatocelular,
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uma vez que favorece a replicação do HCV. Estudos sugerem uma ligação entre

a expressão gênica deste e o metabolismo lipídico hepático. Esta situação

sugere uma modulação ideal para a saúde do paciente, com a redução da

expressão do miRNA-122 para a inibição da replicação do HCV e do colesterol

plasmático e o aumento dele para a redução da fibrose e do carcinoma

hepatocelular (REVISTA DE HEPATOLOGIA, 2015).

Considerações finais
Muitos investimentos foram estimulados em diversos centros de pesquisa

por todo o planeta com resultados animadores dos possíveis usos dos miRNAs

como biomarcadores, como o miRNA-122, específico do fígado, que ao ser

inibido, pode promover a resistência às drogas, aumentando a expressão de

oncogenes no carcinoma hepatocelular, facilitando a metástase e elevando a

expressão de moléculas alvo que regulam a transição epitélio-mesênquima,

porém um maior acúmulo de dados e ensaios clínicos são necessários para a

implementação de aplicações clínicas hoje em 2022 (MORISHITA et al., 2022).

Até o momento, existe uma lacuna de conhecimento a ser preenchida.

Todas as informações disponíveis para o uso dos miRNAs como biomarcadores

na progressão da evolução da doença e no tratamento da hepatite crônica não

se consolidaram.
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Diagnóstico de sarcopenia em pacientes idosos
convivendo com HIV/AIDS
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Introdução
A sarcopenia é uma síndrome caracterizada pela perda progressiva e

generalizada de massa com comprometimento da força muscular esquelética,

associada a risco de desfechos adversos, como incapacidade física, má

qualidade de vida e morbidade sendo mais prevalente em populações mais

velhas. A infecção causada pelo vírus da imunodeficiência humana (HIV) pode

acontecer tanto de forma oligossintomática, como apresenta-se com

manifestações clínicas que caracterizam a síndrome da imunodeficiência

adquirida (AIDS). Com o aumento da expectativa de vida dos pacientes

convivendo com HIV, a frequência de sarcopenia nesta população vem

ganhando relevância como uma alteração do estado de saúde, podendo

impactar nos seus desfechos clínicos e de sobrevida.

Desenvolvimento
Este trabalho tem como objetivo principal avaliar a frequência de

sarcopenia em pacientes acompanhados no ambulatório de Imunologia do

Hospital Universitário Gaffrée Guinle (HUGG) para tratamento crônico e

convivendo com o HIV e comparar as características dos pacientes com e sem

sarcopenia quanto a presença de alterações nos parâmetros clínicos,
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epidemiológicos e laboratoriais: sexo, idade, peso, índice de Massa Corpórea

(IMC), percentual de gordura corporal, percentual de massa muscular, Índice de

Massa Muscular (SMI), % gordura, taxa de metabolismo basal (TMB),

circunferência abdominal, tempo de diagnóstico, carga viral, CD4 e CD8, além

de testes específicos: Hand-Grip (HG) e Time Up&Go (TUG).Também foi feita

uma avaliação nutricional utilizando um recordatório de 24 horas nos grupos

com base nas quantidades de macronutrientes (proteínas, carboidratos e

lipídeos).

Este foi um estudo observacional, transversal, em uma amostra de

conveniência em que foram selecionados 80 pacientes convivendo com HIV

com idade superior a 60 anos, de ambos os sexos, eutróficos (IMC normal para

idade). O diagnóstico de sarcopenia seguiu as orientações e critérios do Grupo

de Trabalho Europeu sobre Sarcopenia em Pessoas mais Velhas (EWGSOP2).

Os dados após análise foram comparados e considerou-se um p<0,05 como

significativo.

Considerações finais
O diagnóstico de sarcopenia foi feito em 14 indivíduos (17,5 % da

amostra). Dentre os indivíduos com sarcopenia, 4 (28,6%) apresentaram a

sarcopenia na forma grave e 10 indivíduos (71,4%) a apresentaram na forma

leve. Os pacientes com sarcopenia apresentaram uma idade mais avançada;

observou-se uma correlação significativa entre um IMC menor, uma cintura e

uma relação cintura /quadril maiores com a presença de sarcopenia (p<0,05).

Estes pacientes também apresentavam um menor % de gordura. Outro dado

relevante foi uma contagem menor de células CD4 nestes pacientes (p<0,05) foi

observado também uma correlação entre o uso de inibidores de protease (IP) e
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risco de ocorrência de sarcopenia (OR para este grupo =6,37, com um IC 95%

de 1,3 a 30,7) indicando uma forte associação entre o uso IP e sarcopenia.

O diagnóstico da sarcopenia mostrou uma frequência baixa na população

estudada (17,50%), mas não diferente da literatura. Como as ferramentas

utilizadas para este fim, são testes de fácil avaliação, não invasivos e

acessíveis, recomenda-se que esta população seja avaliada quanto a este

risco. Os nossos dados sugerem a relação da composição corporal, do

esquema retroviral e da contagem de CD4, como fatores de risco para

ocorrência da sarcopenia. Uma análise mais detalhada, com uma amostra

populacional maior, se faz necessária para ratificar estes achados.
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Evolução dos achados endoscópicos de
hipertensão portal em pacientes cronicamente
infectados pelo vírus da hepatite C com fibrose

hepática avançada antes e após o tratamento com
antivirais de ação direta
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Carlos Eduardo Brandão Mello (Orientador, PPGHIV/HV, CCBS, UNIRIO)

Introdução
A hepatite crônica pelo vírus C é uma doença insidiosa na qual ocorre

dano inflamatório e direto ao parênquima hepático. Há uma evolução

temporalmente variável do dano hepático de acordo com a presença de outros

potenciais agressores hepáticos, porém é estimado que cerca de 20% dos

pacientes cronicamente infectados evoluam para cirrose hepática (MINISTÉRIO

DA SAÚDE, 2019).

O tratamento etiológico para erradicação do vírus C com agentes virais de

ação direta - os quais possuem alta eficácia terapêutica na obtenção da

resposta virológica sustentada (RVS), com cerca de 95% de sucesso - reduz,

porém não elimina, o risco de complicações nessa população (SEMMLER,

2021).

Dessa forma, estima-se que apesar dos novos tratamentos ainda haverá

muitos pacientes com cirrose para serem acompanhados e que necessitarão de

manejo com relação às complicações da cirrose, as quais incluem
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manifestações da hipertensão portal, como a hemorragia digestiva por varizes

esofágicas (KWOK, 2017).

A endoscopia continua sendo o padrão ouro para avaliação da

presença ou ausência de varizes de esôfago e para estratificar o risco de

sangramento (GRASSI, 2021).

Desenvolvimento
Pacientes portadores de cirrose hepática geralmente realizam múltiplas

endoscopias digestivas altas. A provável indicação mais frequente é para

detecção e seguimento de sinais endoscópicos de hipertensão portal (GRASSI,

2021).

A hemorragia digestiva varicosa é uma das principais complicações da

cirrose e sua mortalidade pode atingir cifras de 15% na literatura. Há potenciais

intervenções que chegam a reduzir em 50% a taxa de sangramento. Portanto, é

necessário incluir no manejo de pacientes cirróticos rastreio e vigilância

endoscópica (THABUT, 2019).

Dados sobre a aplicabilidade das diretrizes atuais de rastreio e

seguimento endoscópico após a resposta virológica sustentada são escassos

(LENS, 2020). Durante revisão bibliográfica, podemos notar que a evolução de

longo prazo após os pacientes cirróticos atingirem a resposta virológica

sustentada com o tratamento antiviral ainda é tema de muito estudo e debate.

Esse projeto de pesquisa visa analisar principalmente a evolução de

sinais endoscópicos de hipertensão portal após o tratamento bem-sucedido do

vírus da hepatite C. O foco pretendido por esse estudo está nas alterações a

longo prazo - após pelo menos 24 meses do tratamento - dessas manifestações

endoscópicas devido aos potenciais efeitos benéficos tardios da erradicação
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etiológica da hepatopatia pelo vírus C na evolução clínica dos pacientes com

fibrose hepática avançada.

Há poucos estudos similares na literatura internacional,

especialmente trabalhos que abordem prazos mais longos após o tratamento

antiviral.

Considerações finais
A investigação dos efeitos práticos da resposta virológica sustentada

sobre a hipertensão portal e sua interpretação dentro da nossa realidade

clínico-epidemiológica é essencial para melhorar o manejo dos pacientes

portadores de cirrose hepática e possui potencial e relevante impacto clínico.
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pessoas que vivem com HIV por ocasião do
abandono de tratamento antirretroviral em um
hospital universitário federal do Rio de Janeiro
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Introdução
O tratamento das pessoas que vivem com HIV (PVHIV) sofreu grandes

modificações ao longo dos anos. Os primeiros casos recebiam cuidados

paliativos, que envolvia principalmente a enfermagem e a utilização de terapias

para o controle de infecções oportunistas. Com a evolução das pesquisas, foram

adotadas novas combinações de drogas conhecidas como terapia antirretroviral

(TARV), cujas funções são: inibir a replicação do vírus no organismo; preservar

a função imunológica; reduzir a probabilidade do surgimento de cepas virais

mais resistentes; e aumentar o tempo e a qualidade de vida das PVHIV (NUNES

JUNIOR; CIOSAK, 2018).

Um grande avanço foi a Terapia Antirretroviral tríplice, também conhecida

como HAART, que é composta geralmente por duas classes de medicamentos,

que são separadas conforme a sua ação, sendo elas: inibidores de transcriptase

reversa nucleosídeo - nucleotídeo (ITRN); inibidores da transcriptase reversa

não nucleosídeos (ITRNN); inibidores de protease (IP); inibidores da fusão e

inibidores de integrase (BRASIL, 2013; MAICH, 2012).
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O Programa Conjunto das Nações Unidas sobre HIV/AIDS (UNAIDS)

apresenta uma meta de diagnosticar 90% dos pacientes com HIV, tratar

ininterruptamente 90% e suprimir a carga viral em 90%. O tratamento é uma

ferramenta crítica para o fim da epidemia de AIDS devendo estar associado à

prevenção da contaminação, da transmissão vertical, profilaxia antirretroviral

pré-exposição. Tais estratégias devem ter como base os princípios de direitos

humanos, respeito mútuo e inclusão (COHEN et al., 2016).

O Sistema de Monitoramento Clínico das Pessoas Vivendo com HIV

(SIMC) é um instrumento de tecnologia da informação vinculado ao Ministério da

Saúde que visa munir os serviços de informações clínicas, a partir de 2011, para

diagnóstico situacional a fim de embasar planejamento e intervenção nos

serviços (BRASIL, 2021).

O objetivo geral deste trabalho é descrever o perfil epidemiológico e

imuno-virológico das PVHIV, vinculadas ao Ambulatório de Imunologia do

Hospital Universitário Federal localizado no município do Rio de Janeiro, com

pelo menos cem dias em atraso de retirada do tratamento antirretroviral na data

da geração da planilha no SIMC, no período entre janeiro de 2019 e dezembro

de 2023.

Os objetivos específicos deste trabalho são: (i) estimar, ano a ano, o

quantitativo de pacientes vinculados ao Ambulatório de Imunologia que se

encontrem há pelo menos cem dias em atraso retirada do TARV na data da

geração da planilha; (ii) Descrever os aspectos sócio-demográficos das PVHIV

em abandono de TARV, incluindo sexo, raça/cor, faixa etária, estado civil,

profissão, religião, escolaridade e município de residência; (iii) Descrever

informações referentes ao HIV, como data do diagnóstico, modo de aquisição,

data do início da terapia antirretroviral, TARV em uso por ocasião do abandono

e contagem de linfócitos TCD4 e carga viral pré-abandono; (iv) Estimar a média
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de tempo (em dias) do abandono do tratamento até o final do período estudado;

(v) Identificar e notificar à Unidade Dispensadora de Medicamentos (UDM) os

pacientes em óbito; (vi) Identificar fatores associados à ocorrência do abandono

de tratamento; (vii) Elaborar uma cartilha ilustrada, direcionada às PVHIV

vinculadas ao ambulatório de imunologia, com conceitos sobre qualidade de

vida e adesão ao tratamento.

Apesar de medicamentos promissores disponíveis atualmente para o

tratamento do HIV/AIDS, com excelentes resultados clínicos, os benefícios

somente são estabelecidos pela adequada adesão ao tratamento. Essa adesão

reduz o risco de falha virológica, o desenvolvimento de cepas virais resistentes e

da progressão para a AIDS, ampliando a sobrevida do paciente e melhorando

sua qualidade de vida (BONOLO et al., 2007).

Conhecer o quantitativo, bem como o perfil destes usuários, poderá

embasar os gestores do serviço quanto à realização de medidas de intervenção

precoce frente ao conhecimento do abandono, bem como à busca ativa desses

pacientes.

Desenvolvimento
Trata-se de um estudo transversal, observacional, epidemiológico, de base

de dados, a partir de bancos de dados eletrônicos e análise de prontuários.

Inicialmente, será gerada uma planilha com a relação de pacientes em

atraso de retirada a partir de 100 dias consecutivos na data de emissão da

mesma, através da consulta ao SIMC do Departamento de Condições Crônicas

e Infecções Sexualmente Transmissíveis (DCCI) do Ministério da Saúde, pelo

site https://simc.aids.gov.br/index.php. O SIMC é uma plataforma gerencial

criada pelo DCCI, em que são cruzadas informações dos bancos de dados

eletrônicos SICLOM (Sistema de Controle Logístico de Medicamentos) e
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SISCEL (Sistema de Controle de Exames Laboratoriais), sendo possível a

geração automática de planilhas com diversas informações acerca das PVHIV

de cada serviço.

Será realizada consulta ao portal extrajudicial para nascimentos e óbitos

do Estado do Rio de Janeiro, de domínio público, que se encontra hospedado

em http://www4.tjrj.jus.br/Portal-Extrajudicial/CNO/, objetivando a identificação

de participantes incluídos no banco de dados gerado pelo SIMC que estejam em

óbito.

As informações relativas ao número da matrícula na instituição, data de

nascimento, sexo, raça/cor, estado civil, profissão, religião, escolaridade e

município de residência por ocasião da entrada do paciente no serviço, data do

diagnóstico do HIV, modo de aquisição do HIV, data do início da terapia

antirretroviral e fatores associados ao abandono do TARV serão coletados do

prontuário eletrônico (AGHU) e do prontuário físico do paciente. Caso haja

informações divergentes entre os dois prontuários, será priorizada a informação

mais atualizada.

Será calculado o tempo em que o paciente permaneceu em abandono no

período da pesquisa, considerado como a diferença (em dias) entre a data da

última retirada de TARV e a data da geração da planilha pelo SIMC.

Para a execução da análise dos dados coletados, serão empregadas

técnicas de estatísticas descritivas com o objetivo de sintetizar as propriedades

observadas na amostra populacional estudada. Para avaliar a aderência dos

dados a uma distribuição normal, serão implementados testes de normalidade,

incluindo o teste de Kolmogorov-Smirnov e o teste de Shapiro-Wilk, adotando-se

um limiar de significância de 0,05 (P < 0,05). Na eventualidade de os resultados

indicarem desvio significativo da normalidade, recorrer-se-á à mediana e ao

intervalo interquartil como medidas de dispersão. Para a investigação de
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possíveis associações entre variáveis categóricas, serão utilizados o Teste

Qui-Quadrado e, quando apropriado devido às limitações do tamanho da

amostra, o Teste Exato de Fisher. As análises mencionadas serão conduzidas

por meio da aplicação do software IBM SPSS®, especializado em

procedimentos estatísticos.

O instrumento de coleta de dados será um formulário, elaborado pelo

autor, contendo as variáveis com informações em falta (missing) no SIMC, bem

como aquelas não disponibilizados pelo programa, a saber, número da matrícula

na instituição, estado civil, profissão, religião, data do diagnóstico e modo de

aquisição do HIV, data do início da terapia antirretroviral, TARV em uso por

ocasião do abandono, bem como informações referentes à contagem de

linfócitos TCD4 e carga viral do HIV.

O presente estudo segue as diretrizes da Resolução CNS nº 466/2012 do

Ministério da Saúde, será cadastrado na Plataforma Brasil e submetido à

apreciação do Comitê de ética do Hospital Universitário Federal do Rio de

Janeiro.

Considerações finais
Ao final do estudo será possível conhecer o perfil desses usuários em

abandono de tratamento. A partir disso, poderão ser implementadas, pelos

gestores e profissionais da assistência do serviço, medidas de intervenção

precoce diante desse abandono, assim como promover a busca ativa desses

pacientes.

Este estudo trará como produto uma cartilha ilustrada e em linguagem de

fácil entendimento. Essa cartilha demonstrará informações sobre adesão à

TARV, sendo explicitados seus benefícios, vantagens da carga viral indetectável

e a qualidade de vida propiciada por essa adesão.
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