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Resumo

O objetivo deste estudo foi caracterizar a resposta imune inata em individuos
portadores do HIV-1 atendidos no Servico de Assisténcia Especializado em
DST/aids (SAE) da Secretaria de Saude do Municipio de Maringd e em
individuos nédo portadores do virus, mediante a relacdo de expressao dos
receptores CD56"%. Foram coletadas 99 amostras de sangue de individuos
para o grupo controle e 99 para o grupo HIV, o qual foi subdividido em Aids e
Sem aids. A quantificacdo das células NK foi realizada pela metodologia de
citometria de fluxo.Os grupos HIV e controle foram pareados em relacdo ao
sexo e idade, portanto, ndo houve diferenga entre essas variaveis em ambos
0s grupos (p>0,05). A idade variou entre 21 a 72 anos para o grupo HIV. A
contagem de células NK foi de 333 células/mm?® no grupo controle, de 266
células/mm® no grupo HIV, de 174 células/mm® no grupo Aids e 291
células/mm?® no Sem aids (p<0,05). O presente estudo mostrou que a
contagem de células NK foi menor no grupo de pacientes HIV em relacéo ao
controle e no grupo Aids em relagdo ao Sem aids.
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Introducao

Nos ultimos anos, tém-se prestado especial atencdo ao papel do sistema
imune inato no combate a infeccdo pelo virus da imunodeficiéncia humana
(HIV), com o intuito de compreender melhor qual a importancia da resposta
das células NK no impedimento da progressdo da doenca e no combate a
infeccéo (Correia, 2013)

As células NK constituem uma populacdo heterogénea de linfocitos
citotoxicos e produtores de citocinas com origem na medula éssea e
representam cerca de 5 a 15% do total de células mononucleares na
circulacdo sanguinea em condi¢cdes normais. Sua funcdo é proporcionar
uma resposta defensiva de primeira linha, com capacidade de detectar e
lisar células tumorais ou infectadas por virus sem que seja necessaria uma
sensibilizacdo prévia (Vivier et al., 2011).Essas células podem ser divididas
em duas subpopulacdes, os linfécitos CD56”"9"CD16™9 e os linfécitos
CD56%™ CD16pos (Cooperet al., 2001).

Os linfécitos CD56”""CD16™¢ possuem capacidade elevada de producéo
de citocinas e quimiocinas reguladoras, e os linfocitos CD56%™"CD16P%
manifestam baixa capacidade de producdo de citocinas e quimiocinas,
porém alta citotoxicidade (Cooperet al., 2001).

Durante a resposta imune inata, varias alteracdes ocorrem sobre as células
NK provocadas pelo HIV, podendo ocorrer acumulo de um terceiro
subconjunto, CD56"*CD16P°, que sdo raras em individuos saudaveis e ndo
apresentam capacidade de producdo e secrecdo de citocinas (Mavilioet al.,
2005; Martinet al., 2013).

Materiais e métodos

Estudo transversal com obtencdo de amostras de forma consecutiva e
seriada, por conveniéncia de tempo e local. Foram 99 pacientes infectados
pelo HIV-1, subdivididos no grupo Aids e Sem aids, e 99 pacientes néo
infectados pelo HIV-1, que foram pareados conforme sexo e idade.

Pacientes infectados pelo HIV-1 atendidos no Servico de Assisténcia
Especializado em DST/aids do municipio de Maring4, Parana, que também
atende os pacientes provenientes dos outros 29 municipios pertencentes a
152 Regional de Saude do Estado do Parana, no periodo de agosto a
dezembro de 2015. Os dados so6ciodemograficos e epidemioldgicos
associados a transmissao da infeccdo pelo HIV-1 foram coletados por
intermédio da consulta em prontuarios, sendo preservados os nomes dos
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pacientes.Foram incluidos pacientes maiores de 18 anos de idade, ambos
0S Sexos e que apresentaram sorologia ndo reagente para as hepatites virais
B e C. Foram coletadas amostras de sangue periférico com anticoagulante
EDTA de todos ospacientes para a quantificacdo das células NK CD56",
gquando comparecerem ao LEPAC para a realizacdo de exames laboratoriais
rotineiros.

A gquantificacdo das células NK CD56" foi realizada pela metodologia de
Citometria de Fluxo (BD TrucountTM Tubes) usando o aparelho
FACSCalibur (Becton-Dickinson, New Jersey, USA) e o0s resultados
expressos em células/mm?.

Resultados e Discussao

Os grupos HIV e controle foram pareados em relacdo ao sexo e idade,
naohavendo diferenca entre essas variaveis em ambos os grupos (p>0,05).
A idade variou entre 21 a 72 anos para o grupo HIV. Entre o grupo controle,
variou entre 18 e 71 anos.

As células NK em individuos infectados pelo HIV, mostrou-se com namero
reduzido em relacéo ao grupo controle, e no grupo Aids em relacdo ao grupo
Sem aids. Esses dados corroboram a importancia das células NK na
replicacdo do HIV e controle da carga viral.

Tabela 1. Contagem de células NK e Carga Viral dos individuos dos grupos
HIV, Aids, Sem aids e controle.

Grupos de Individuos

Variaveis HIV Aids Sem aids controle
N =99 N =19 N =80 N =99
(%) (%) (%) (%)
Linfécitos NK (mediana)®:
Células/mm? 266 174 291 333
% 13,2 12,9 13,0 14,5
Linfocitos Totais 2.144 1.381 2.243 2.316
(mediana)
Carga Vira (copias/mL):
Detectada” 22 (22,2) 10(52,6) 12 (15,0 NR
Indetectada ou < Limite 77 (77,8) 9 (47,4) 68 (85,0)
Deteccéo®

N = total de individuos. NR = N&o Realizada.
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a) p<0,05 quando comparados os grupos HIV vs. Controle, Aids vs. Sem Aids.
b) Para Aids vs. Sem aids: p = 0,001; OR =6,30; IC = 2.11 — 18.72.
c) Para Aids vs. Sem aids

Conclusbes

O presente estudo mostrou que a contagem de células NK foi menor no
grupo depacientes HIV em relacédo aos controles e no grupo Aids em relacéo
ao Sem aids.
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