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nas criancas infectadas, as quais geram prejuizo na qualidade
de vida, no desempenho escolar e futuramente no ocupaci-
onal, devido a maior ansiedade, hiperatividade e déficit de
atencdo na infincia, o que pode ser intensificado durante a
adolescéncia.

Discussdo/Conclusdo: Conclui-se que, o tratamento deve ser
oferecido para todas as criangas precocemente visando dimi-
nuir a morbimortalidade e as complica¢des causadas pela
infeccdo do HIV. Além disso, devem ser acompanhados os fato-
res neurocognitivos durante toda a vida, a fim de reduzir os
danos gerados e melhorar a qualidade de vida.
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Introdugdo: A neurotoxoplasmose (NTX) é a infec¢do opor-
tunista mais frequente no Sistema Nervoso Central (SNC)
em individuos portadores de HIV, sendo a causa de lesdo
com efeito de massa mais comum neste grupo, resultando,
na maioria dos casos, de reativacdo de infeccdo latente.
O comprometimento do SNC pela tuberculose (TB) resulta
principalmente da dissemina¢do hematogénica de focos
infecciosos distantes de Mycobacterium tuberculosis (MB).

Objetivo: Relatar um caso de coinfeccdo por neurotoxo-
plasmose e neurotuberculose com evolugao grave em homem
acometido pela Sindrome de Imunodeficiéncia Adquirida
(SIDA).

Metodologia: Relato de caso prospectivo, descritivo e con-
temporaneo elaborado por meio da revisdo de prontudrio.

Resultados: Trata-se de paciente do sexo masculino, 34 anos,
com diagnédstico recente de SIDA, em tratamento recente por
linfonodomegalias disseminadas de etiologia fingica, com
tratamento prévio com Anfotericina e Itraconazol, com boa
resposta. Havia iniciado Terapia Anti-retroviral havia 2 sema-
nas. Foi admitido por quadro de vOmitos, febre, astenia,
rebaixamento do nivel de consciéncia, hemiparesia esquerda
e agitacdo psicomotora. Os exames complementares inici-
ais diagnosticaram NTX, tendo sido instituido tratamento
especifico, evoluindo com remissdo completa dos sintomas
neurolégicos apds 2 semanas. Evoluiu, no 16° dia, com quadro
subito de crises convulsivas, nistagmo, rebaixamento do nivel
de consciéncia, com necessidade de ventilacdo mecéanica. Exa-
mes subsididrios mostravam regresséo das lesdes iniciais, mas
aparecimento de lesdo ovalada Unica em lobo frontal direito,
com extenso edema perilesional. Exame de liquor descartou as
etiologias viral, bacteriana e fingica e confirmou etiologia por
TB, com PCR para o Mycobacterium tuberculosis detectavel.

N3ao havia sinais de doen¢a micobacteriana ativa em nenhum
outro sitio. Iniciado tratamento com esquema basico (etambu-
tol, pirazinamida, isoniazida e rifampicina) com boa resposta
terapéutica durante todo o seguimento.

Discussdo/Conclusdo: As infec¢bes oportunistas relaciona-
das ao HIV sdo frequentes. A neurotoxoplasmose, causada
pelo protozodrio Toxoplasma gondii, representa a principal
causa de lesdo intracraniana expansiva em pacientes com
SIDA. Ja a Neurotuberculose é mais comum em pacientes que
jé& apresentam outro foco de TB, fato que nao se observou no
caso relatado, retardando a suspeigdo e diagnéstico precoce
desta co-infeccao.
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Introdugdo: O HIV sintomdtico consiste em manifestacio
clinica avancada, a AIDS, podendo ocorrer infec¢des associ-
adas, que podem ser graves. Meio Ambiente do Trabalho é o
local onde as pessoas desempenham suas atividades laborais,
contribuindo de modo importante dentre as influéncias que
regem a qualidade de vida do ser humano, afetando decisi-
vamente sua performance em seu oficio. Mas relagdes nesse
Ambiente e condi¢des impréprias afetam a vida deste indivi-
duo e sua Rede de Apoio.

Objetivo: Este trabalho teve como objetivo realizar uma revi-
sdo da literatura sobre as a¢oes tomadas desde a deflagracdo
da Epidemia do HIV no Brasil em prol da melhora do Meio
Ambiente do Trabalho dos Individuos Vivendo com esse
Agravo por parte de trés principais setores da sociedade: o
Poder Publico, as empresas e as Organizagdes nao governa-
mentais.

Metodologia: Trabalhos coletados da plataforma Scielo.
Palavras-chave: “Trabalho” e “HIV”. Encontrados 23 artigos.
Selecionados 15 artigos para a leitura do resumo e excluidos
os que nio diziam respeito ao propédsito deste estudo. 11 arti-
gos que preenchiam os critérios propostos e que foram lidos
na integra.

Resultados: O trabalhador vivendo com HIV/AIDS adquiriu
diversos direitos, instru¢des e mecanismos de defesa desde o
inicio da Epidemia no pais. Tanto os setores publicos, assim
como as empresas e a Sociedade Civil se envolvem nesse pro-
cesso ativamente, sendo ele continuo e progressivo. As vitérias
se deveram, entre outros aspectos, ao pioneirismo das agoes
no periodo histérico em que ocorreram, demonstrando certa
auddcia destas, posto que necessdrias para modificar o status
quo vigente.

Discussdo/Conclusdo: Em meio a expansdo da AIDS no Brasil,
as agOes tomadas se dividem entre em trés niveis governa-
mentais, pelas Organizacdes da Sociedade Civil e através de
instituicoes do Setor Privado, elencando prevencao a assis-
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