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Introducao: O virus da imunodeficiéncia humana (HIV) continua sendo um importante problema de salide pUblica global. Estima-
se que 38,4 milhoes [33,9 milhdes — 43,8 milhdes] de pessoas no mundo vivem com HIV e 28,7 milhdes de pessoas tem
acesso a terapia antirretroviral. Contudo, a terapia antirretroviral (TARV) vem apresentando avancgos importantes nos ultimos
anos com uma mudanga de paradigma de tripla para dupla terapia com um impacto significativo na efetividade e seguranca.
A terapia antirretroviral simplificada melhora a adeséo e os desfechos clinicos, reduzem o nimero de antirretrovirais que as
pessoas que vivem com HIV (PVHIV) estao expostas e podem potencialmente diminuir a toxicidade e os custos associados
ao tratamento. Objetivos: Avaliar a efetividade dos esquemas de tratamento antirretroviral simplificado em um Hospital
Universitario de Salvador- Bahia. Material e Método: Trata-se de uma coorte retrospectiva, com uma abordagem quantitativa,
realizado no Ambulatério Magalhdes Neto vinculado ao Hospital Universitario Professor Edgard Santos da Universidade Federal
da Bahia (UFBA). Os dados foram coletados de janeiro de 2017 a agosto 2022. Foram incluidos pacientes soropositivos com
18 anos ou mais que ja haviam sido submetidos a esquemas terapéuticos antirretrovirais no passado, inclusive pacientes que
ja faziam utilizacdo da TARV simplificada antes do inicio do estudo, sem distingdo de sexo; o esquema ARV simplificado foi
definido, como mudanca de um regime terapéutico prescrito, para reduzir a posologia e/ou o nimero total de medicamentos por
dia variando de 1 ou 2 medicamentos prescritos. O desfecho virolégico foi avaliado a partir de 16 semanas em uso da terapia
antirretroviral simplificada, definida como a efetividade da terapia antirretroviral (TARV) por carga viral < 50 copias/ml sem
alteragdo de TARV. Resultados: Os resultados desse estudo de mundo real envolvendo 244 pacientes em 5 anos de seguimento
, demonstra uma manutencdo da supressao virolégica correspondente a 98% dos pacientes com carga viral indetectavel,
com uma mediana de tempo de supresséo virolégica de 60,5 (29,25-160,25) semanas e uma mediana das células CD4 cel/
mm3 de 675 (478,5-925,25) ,outrossim,89,7% dos pacientes prescritos o esquema Dolutegravir 50mg/Lamivudina 300mg
nao tinham histérico de falha terapéutica prévia, contudo, 47,5% dos pacientes submetidos a outros esquemas terapéuticos
ja haviam apresentado histérico de falha. Ademais, 96,7% dos pacientes ndo mudaram de esquemas simplificado o que
demonstra uma certa efetividade e otimizacdo terapéutica. Discussdo e Conclusdes: Os resultados corroboram com a literatura
demonstrando uma boa resposta da supressao virolégica em esquemas simplificados, com boa efetividade imunoldgica, durante
5 anos de seguimento, fortalecendo a teoria que os esquemas de dupla terapia constituem uma alternativa segura e efetiva
mesmo em pacientes com histérico de falha terapéutica prévia.
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