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RESUMO

FONTENELE, M. S. M. Fatores associados aos disturbios do sono em pessoas vivendo
com HIV. 2022. 135p. Tese (Doutora em Enfermagem) - Departamento de Enfermagem, da
Faculdade de Farméacia, Odontologia e Enfermagem - Universidade Federal do Ceard, 2022.

Distlrbios do sono entre Pessoas Vivendo com HIV (PVHIV) parecem ter multiplas causas,
podendo variar de acordo com as caracteristicas sociodemograficas, clinicas e culturais de
cada regido. O estudo teve como objetivo principal identificar os fatores associados aos
distUrbios do sono em PVHIV. Trata-se de um estudo transversal, realizado no ambulatério de
infectologia do Hospital Sdo José (HSJ) em Fortaleza, Ceard. A amostra calculada foi de 385
PVHIV, selecionadas por amostragem nao probabilistica por conveniéncia, sendo convidadas
a participar do estudo enguanto aguardavam consulta médica. Os critérios de inclusdo:
PVHIV de ambos os sexos, idade igual ou maior a 18 anos, em terapia antirretroviral (TARV)
por pelo menos trés meses. Critérios de exclusdo: gestantes, doenca mental incapacitante,
morador de rua e privado de liberdade. A coleta de dados ocorreu no periodo de 2020 a 2021,
por meio de entrevista, com duracdo média de 40 minutos, utilizando os instrumentos: 1.
Formulario Sociodemografico, Clinico e Epidemioldgico para PVHIV; 2. indice de Qualidade
do Sono de Pittsburgh (PSIQ-BR); 3. Inventario de Depressdo de Beck (BDI), 4. Inventario
de Ansiedade de Beck (BAI); 5. Questionario para Avaliacdo da Adesdo ao Tratamento
Antirretroviral (CEAT-VIH). Na andlise de dados realizou-se estatistica descritiva, analise de
regressdo logistica univariada e multivariada, para determinar a razdo de chances (RC)
ajustada, precisdo (intervalo de confianca de 95% - IC 95%) e significancia da estimativa
(teste de Wald). Empregaram-se testes bicaudais, estabelecendo-se o nivel de significancia em
0,05 (5%), considerando-se estatisticamente significante o valor P<0,05. O software 1BM
SPSS Statistics versdao 23.0 foi utilizado para procedimentos estatisticos. O projeto foi
aprovado pelos Comités de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Ceara e HSJ, de
acordo com a Resolucdo n°466/2012. Os resultados mostraram que a prevaléncia de
disturbios do sono foi de 43,38% (IC 95%: 38,43% - 48,33%). Na analise multivariada,
apenas o fato de ter filhos (RC=1,91; P=0,0054), possuir oito anos ou menos de estudo
(RC=2,11; P=0,0013) e ndo praticar exercicio fisico regular (RC=2,61; P=0,0001),
constituiram fatores independentes associados a ocorréncia de distirbios do sono em PVHIV.
Quanto a variavel explanatéria ansiedade, constatou-se na analise multivariada que ser do
sexo feminino (RC=1,95; P=0,0227) e ter depressdo (RC=12,26; P<0,0001) constituiram
fatores associados a ansiedade em PVHIV. Nao houve associacéo estatistica significante entre
ansiedade e disturbios de sono. Na analise de regressdo logistica multivariada para a variavel
explanatéria depressdo, constatou-se que estar aposentado (RC=2,67; P=0,0204), de
licenca/auxilio-doengca (RC=3,90; P=0,0005), com carga Vviral detectdvel (RC=1,79;
P=0,0476), sem exercicio fisico regular (RC=2,37; P=0,0070), ter disturbios do sono
(RC=3,08; P=0,0001) e ansiedade (RC=12,67; P<0,0001) constituiram fatores independentes
associados a depressdo. Para adesdo a TARV, na analise multivariada apenas a carga viral
detectavel (RC=6,69; P=0,0001) foi um fator associado a adesdo inadequada. Ndo houve
associacgdo estatistica entre adesdo a TARV e disturbios do sono. Concluiu-se que 43,38% das
PVHIV da amostra tinham disturbios do sono, sobretudo, aqueles com filhos, oito anos ou
menos de estudo e que ndo praticavam exercicio fisico regular. Apenas a depressdo foi
associada a ocorréncia de distarbios do sono em PVHIV. O estudo evidenciou dados
importantes para que sejam desenvolvidas intervencdes em salde pela enfermagem e demais
membros da equipe multiprofissional para as PVHIV.

Palavras-chave: HIV. Disturbios do Inicio e da Manutengdo do Sono. Ansiedade. Depresséo.
Terapia Antirretroviral de Alta Atividade. Promog¢éo da Saude. Enfermagem.



ABSTRACT

FONTENELE, M. S. M. Factors associated with sleep disorders in people living with
HIV. 2022. 135p. Tese (Doutora em Enfermagem) - Departamento de Enfermagem, da
Faculdade de Farméacia, Odontologia e Enfermagem - Universidade Federal do Ceard, 2022.

Sleep disorders among People Living with HIV (PLHIV) seem to have multiple causes, which
may vary according to the sociodemographic, clinical and cultural characteristics of each
region. The main objective of the study was to identify the factors associated with sleep
disorders in PLHIV. This is a cross-sectional study carried out at the infectology outpatient
clinic of Hospital Sdo José (HSJ) in Fortaleza, Ceara. The calculated sample consisted of 385
PLHIV, selected by non-probabilistic convenience sampling, who were invited to participate
in the study while waiting for a medical appointment. Inclusion criteria: PLHIV of both sexes,
age 18 years or older, on antiretroviral therapy (ART) for at least three months. Exclusion
criteria: pregnant women, disabling mental illness, homeless and deprived of liberty. Data
collection took place over the period from 2020 to 2021, through an interview, with an
average duration of 40 minutes, using the instruments: 1. Sociodemographic, Clinical and
Epidemiological Form for PLHIV; 2. Pittsburgh Sleep Quality Index (PSIQ-BR); 3. Beck
Depression Inventory (BDI), 4. Beck Anxiety Inventory (BAIl); 5. Questionnaire for
Assessment of Adherence to Antiretroviral Treatment (CEAT-HIV). In the data analysis,
descriptive statistics, univariate and multivariate logistic regression analysis were performed
to determine the adjusted odds ratio (OR), precision (95% confidence interval - 95% CI) and
significance of the estimate (Wald test). Two-tailed tests were used, establishing the level of
significance at 0.05 (5%), considering the value P<0.05 as statistically significant. IBM SPSS
Statistics software version 23.0 was used for statistical procedures. The project was approved
by the Research Ethics Committees of the Federal University of Ceara and HSJ, in accordance
with Resolution No. 466/2012. The results showed that the prevalence of sleep disorders was
43.38% (95% CI: 38.43% - 48.33%). In the multivariate analysis, only the fact of having
children (OR=1.91; P=0.0054), having eight years of schooling or less (OR=2.11; P=0.0013)
and not practicing regular physical exercise (OR=2.61; P=0.0001), were independent factors
associated with the occurrence of sleep disorders in PLHIV. As for the explanatory variable
anxiety, it was found in the multivariate analysis that being female (OR=1.95; P=0.0227) and
having depression (OR=12.26; P<0.0001) were factors associated with anxiety in PLHIV.
There was no statistically significant association between anxiety and sleep disorders. In the
multivariate logistic regression analysis for the explanatory variable depression, it was found
that being retired (OR=2.67; P=0.0204), on leave/sick leave (OR=3.90; P=0.0005 ), with
detectable viral load (OR=1.79; P=0.0476), without regular physical exercise (OR=2.37,
P=0.0070), having sleep disorders (OR=3.08; P =0.0001) and anxiety (OR=12.67; P<0.0001)
were independent factors associated with depression. For adherence to ART, in the
multivariate analysis, only detectable viral load (OR=6.69; P=0.0001) was a factor associated
with inadequate adherence. There was no statistical association between adherence to ART
and sleep disorders. It was concluded that 43.38% of PLHIV in the sample had sleep
disorders, especially those with children, eight years of schooling or less and who did not
practice regular physical exercise. Just the depression was associated with the occurrence of
sleep disorders in PLHIV. The study showed important data for the development of health
interventions by nursing and other members of the multidisciplinary team for PLHIV.

Keywords: HIV. Sleep Initiation and Maintenance Disorders. Anxiety. Depression.
Antiretroviral Therapy, Highly Active. Health Promotion. Nursing.



RESUMEN

FONTENELE, M. S. M. Factores asociados a los trastornos del suefio en personas que
viven con el VIH. 135p. Tese (Doutora em Enfermagem) - Departamento de Enfermagem, da
Faculdade de Farméacia, Odontologia e Enfermagem - Universidade Federal do Ceard, 2022.
Los trastornos del suefio entre Personas que Viven con el VIH (PVVIH) parecen tener
multiples causas, que pueden variar segun las caracteristicas sociodemograficas, clinicas y
culturales de cada region. El objetivo principal del estudio fue identificar los factores
asociados con trastornos del suefio en PVVIH. Se trata de un estudio transversal realizado en
ambulatorio de infectologia del Hospital Sdo José (HSJ) de Fortaleza, Ceard. La muestra
calculada estuvo constituida por 385 PVVIH, seleccionadas por muestreo no probabilistico
por conveniencia, quienes fueron invitadas a participar del estudio en espera de cita médica.
Criterios de inclusion: PVVIH de ambos sexos, de 18 afios 0 mas, en terapia antirretroviral
(TAR) durante al menos tres meses. Criterios de exclusion: gestantes, enfermos mentales
incapacitantes, personas en situacion de calle y privados de libertad. La recoleccion de datos
ocurrié en el periodo de 2020 a 2021, a través de entrevista, con duracion promedio de 40
minutos, utilizando los siguientes instrumentos: 1. Ficha Sociodemografica, Clinica y
Epidemioldgica para PVVIH; 2. indice de Calidad del Suefio de Pittsburgh (PSIQ-BR); 3.
Inventario de Depresion de Beck (BDI), 4. Inventario de Ansiedad de Beck (BAI); 5.
Cuestionario de Evaluacion de la Adherencia al Tratamiento Antirretroviral (CEAT-HIV). En
el analisis de los datos se realizd estadistica descriptiva, analisis de regresion logistica
univariante y multivariante para determinar la razon de momios (OR) ajustada, la precision
(intervalo de confianza del 95% - IC del 95%) y la significancia de la estimacion (prueba de
Wald). Se utilizaron pruebas de dos colas, estableciendo el nivel de significancia en 0,05
(5%), considerando como estadisticamente significativo el valor P<0,05. Para los
procedimientos estadisticos se utilizd el software IBM SPSS Statistics version 23.0. El
proyecto fue aprobado por los Comités de Etica en Investigacion de la Universidad Federal de
Ceara y HSJ, de acuerdo con la Resolucién n® 466/2012. Los resultados mostraron que la
prevalencia de trastornos del suefio fue 43,38% (IC 95%: 38,43%-48,33%). En el analisis
multivariado, solo el hecho de tener hijos (OR=1,91; P=0,0054), ocho afios de escolaridad o
menos (OR=2,11; P=0,0013) y no practicar ejercicio fisico regular (OR=2,61; P=0.0001),
fueron factores independientes asociados con la ocurrencia de trastornos del suefio. En cuanto
a la variable explicativa ansiedad, se encontré en el analisis multivariado que ser mujer
(OR=1,95; P=0,0227) y tener depresion (OR=12,26; P<0,0001) fueron factores asociados a la
ansiedad en PVVIH. No hubo asociacion significativa entre la ansiedad y los trastornos del
suefio. En el anélisis de regresion logistica multivariado para la variable explicativa depresion
se encontrd que estar jubilado (OR=2,67; P=0,0204), baja/licencia (OR=3,90; P=0,0005), con
carga viral detectable (OR=1,79; P=0,0476), sin ejercicio fisico regular (OR=2,37; P=0,0070),
tener trastornos del suefio (OR=3,08; P=0,0001) y ansiedad (OR=12,67; P<0,0001) fueron
factores independientes asociados a la depresion. Para la adherencia al TARV, en el analisis
multivariado, solo la carga viral detectable (OR=6,69; P=0,0001) fue un factor asociado a la
adherencia inadecuada. No hubo asociacion estadistica entre la adherencia al TARV vy los
trastornos del suefio. Se concluy6 que el 43,38% de las PVVIH de la muestra presentaban
trastornos del suefio, en especial aquellas con hijos, ocho afios de escolaridad o menos y que
no practicaban ejercicio fisico regular. Solo la depresion se asocié con la aparicion de
trastornos del suefio en PVVIH. El estudio mostré datos importantes para el desarrollo de
intervenciones de salud por parte de enfermeria y otros miembros del equipo
multidisciplinario para PVVIH.

Palabras clave: HIV. Trastornos del Inicio y del Mantenimiento del Suefio. Ansiedad.
Depresion. Terapia Antirretroviral Altamente Activa. Promocion de la Salud. Enfermeria.
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Determinacdo dos fatores associados a adesdo a terapia antirretroviral
(TARV) inadequada em pessoas com HIV, apos controle das possiveis
variaveis de confusdo. Analise de regressdo logistica multivariada
usada para determinar a razdo de chances ajustada, precisdo e
significancia da estimativa (teste de Wald). Fortaleza, Ceara,
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