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INTRODUCAO: O virus HIV é membro do género Lentivirus, dafamilia Retroviridae. E responsavel
por grande mortalidade, associada em grande nimero de casos a Sindrome da Imunodeficiéncia
Adquirida (AIDS), sendo que esta doenca compromete o sistema imunol 6gico, responsavel pela defesa
do organismo. As alteracdes hematol 6gicas, como a anemia sdo vistas desde a primeira descricdo de
infeccdo por HIV. Essas alteragbes podem ser investigadas por meio de exames de rotina, como o
hemograma, contudo é ferramenta indispensavel na confirmacgéo da doenca saber identificar tais
ateracOes para possibilitar uma agao terapéutica e diminuir a taxa de letalidade. OBJETIVO: Tendo
em vista estes aspectos, 0 objetivo do presente estudo foi revelar as varias alteragées hematol dgicas da
doenca que vem trazendo mais complicagdes ao estado geral do portador. METODL OGIA: Para
tanto, foi realizada uma revisdo bibliografica baseada em pesqguisa de artigos cientificos disponiveis
nas bases de dados Scielo e Google Académico, utilizando-se 0s seguintes descritores: HIV. Anemia.
Alteracdes hematoldgicas. RESULTADOS: Os resultados mostram que no ponto de vista
hematol 6gico, as principais alteragdes sdo anemia, trombocitopenia, leucopenia, além de alteracdes
especificas, como desordens da hemoglobina e hematécrito. A anemia e a leucopenia so geralmente
causadas pela inadequada producao de células devido a supressdo medular pelo HIV, que produz
citosinas e atera a microestrutura medular. A anemia esté associada com a diminui¢éo da producéo,
aumento da destruicéo e producéo ineficaz das hemécias e dentre elas 15% s&o conceituadas como
megal obl asticas, 25% como ferropénicas, 30% como de origem clinica e 30% devido a caréncia mista.
O aumento daferritina, do T4 livre e dacargaviral, aém da diminuicéo de CD4+ sdo apontadas como
possiveis causas de letalidade no que diz respeito aos pacientes com HIV. CONCLUSAO: Apesar dos
avancos na terapia antirretroviral aumentarem a expectativa de vida desses individuos, as alteracdes
hematol 6gicas continuam acompanhando o curso clinico da infecgdo. Portanto, medidas para
prevencdo, monitoramento e diagnostico correto da anemia resultam em melhora da qualidade de vida
dos portadores.
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