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Vozes de criangas infectadas pelo HIV

Voices of HIV-infected children

RESPOSTA

Agradecemos pela oportunidade de promover o debate sobre o artigo Pereira, Eliane
Cristina; Rodrigues, Cristina de Oliveira; Silvério, Kelly Cristina Alves; Madazio, Glaucya
& Behlau, Mara (2017). Auditory-perceptual and acoustic analysis of voices of HIV-infected
children. CoDAS. 2017 11, 29(6):¢20170022. doi: 10.1590/2317-1782/201720170022®.

O tema abordado na carta ao editor — criangas com imunossupressao grave e alteragcdes
vocais — ¢ de grande interesse e conta com poucos estudos. Como apontado pelos colegas
que encaminharam a carta ao editor, criancas infectadas pelo HIV e com imunossupressao
grave, bem como sinais e sintomas graves, podem desenvolver infec¢des oportunistas ou
outras condigdes que levam ao comprometimento da qualidade vocal em grau suficiente
para se manifestar como disfonia e comprometer diversos aspectos de qualidade de vida
relacionados & comunicacao. Isso foi explorado nos estudos realizados com pacientes
adultos relatados na carta ao editor®.

Destacamos aos senhores que, como descrito no artigo publicado por nds no primeiro
paragrafo dos resultados, procedemos a analise das caracteristicas clinicas e imunologicas
das 37 criangas infectadas pelo HIV, de acordo com os parametros utilizados na classificagdo
do Centers for Disease Control and Prevention™® em dois momentos distintos: no pior
momento clinico e imunoldégico dessas criancas (portanto, em um momento passado)
e no momento clinico e imunolégico atual, quando também realizamos as avaliagdes
perceptivo-auditiva e acustica da voz. Observamos que no momento atual, 94,6% das
37 criangas infectadas pelo HIV estavam sem sinais e sintomas clinicos da infeccdo, e
5,4% apresentavam tais sinais e sintomas em grau discreto. Além disso, todas as criangas
apresentavam-se sem altera¢ao imunologica.

Em outras palavras, a condi¢do de saude da populag@o por nés pesquisada apresentou
status imunoldgico preservado e auséncia de infecgdes oportunistas ou outras comorbidades.
Isto provavelmente deve-se ao acompanhamento regular realizado desde o diagnostico, com
uso de medicamentos antirretrovirais e profilaxias conforme os protocolos do Ministério
da Saude do Brasil. Como descrito no quarto paragrafo da discussdo do artigo, esse
acompanhamento ¢ trimestral, com avaliacdo realizada pela equipe da pediatria e equipe
multiprofissional, incluindo avaliagdo neuroldgica e otorrinolaringoldgica.

Os achados da avalia¢ao perceptivo-auditivo da qualidade vocal e da analise acustica
das amostras vocais de criancas nestas condi¢des clinicas e imunologicas ndo foram
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estatisticamente diferentes ao serem comparados com o grupo controle de criangas ndo infectadas pelo HIV. Nao ha duvidas de
que tais achados se dao pelas 6timas condigdes clinicas e imunolodgicas apresentadas pela populagdo estudada. Uma de nossas
hipoteses era de que as infecgdes oportunistas e as comorbidades da infec¢ao pelo HIV poderiam deixar sequelas ou induzir ao
comportamento vocal alterado, mas ndo encontramos desvios que possam ser relacionados a isso.

Na era anterior ao desenvolvimento de esquemas terapéuticos com antirretrovirais potentes, as infecgdes oportunistas como
citomegalovirus (CMV), tuberculose, herpes, infecgdes fungicas, entre outras, eram a principal causa de morte em criangas
infectadas pelo HIV. Os regimes antirretrovirais utilizados atualmente (inclusive no Brasil) suprimem a replica¢ao do virus HIV,
permitem uma reconstitui¢do do sistema imunolégico, resultando em uma diminui¢ao substancial das infec¢des oportunistas
relacionadas a AIDS e mortes em adultos e criangas®.

Acredita-se que novos estudos devem ser realizados com populagdes em diferentes status clinicos e imunoldgicos comparados
apopulagdo de criangas ndo infectadas pelo HIV, para que assim se possa conhecer os resultados com evidéncias. Serd interessante
também avaliar a porcentagem de ocorréncia de disturbios da voz nas diversas fases da evolucao da doenca. Contudo, esse nao
foi o objetivo do artigo publicado.

A carta ao editor por nds recebida fez-nos refletir sobre como poderiamos ter deixado isso mais claro e entendemos que no
texto do resumo o aspecto “sinais e sintomas, e condig¢do imunologica” encontrado em nosso resultado poderia ter sido destacado.
E sempre um desafio a selecio de informagdes para a composi¢io de um resumo de trabalho cientifico. O resumo é um gancho
de atratividade para direcionar o leitor ao artigo em si e, infelizmente, ndo ha como incluir todas as informagdes importantes.

Agradecemos pela atencao dada ao nosso artigo e pela oportunidade de esclarecermos os objetivos do nosso estudo e os
resultados encontrados.

As autoras.
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