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Resumo

A infecgio pelo HIV/AIDS continua a representar um importante desafio de saude publica, particularmente na Africa
Subsaariana. Em Mocambique, a elevada prevaléncia da doenga exige estratégias eficazes para garantir a continuidade
do tratamento antirretroviral. Contudo, a pandemia de COVID-19 provocou perturbagdes significativas nos sistemas
de saude, afetando o acesso aos servicos e contribuindo para o abandono do tratamento por parte de muitos pacientes.
O presente estudo teve como objetivo analisar os fatores associados ao abandono do tratamento do HIV durante a
pandemia na Provincia de Maputo e discutir as suas principais implicagdes para a saide publica.A metodologia
baseou-se numa revisdo narrativa da literatura cientifica e documental, incluindo relatorios nacionais e internacionais
e artigos cientificos publicados nos ultimos dez anos. Foram analisadas evidéncias relacionadas com a adesdo ao
tratamento antirretroviral, os determinantes do abandono terapéutico ¢ os impactos da pandemia nos servigos de HIV.
Os resultados indicam que o abandono do tratamento esteve associado a multiplos fatores, incluindo o medo de
contagio nas unidades sanitarias, restricdes de mobilidade, dificuldades de transporte, perda de rendimentos e
inseguranga alimentar. Adicionalmente, limitagdes estruturais do sistema de satide, como longas filas e redugdo das
actividades comunitarias de apoio, contribuiram para a interrupgdo do tratamento. Conclui-se que a pandemia de
COVID-19 teve impacto significativo na continuidade do tratamento do HIV na Provincia de Maputo, evidenciando a
necessidade de fortalecer estratégias de retengdo em tratamento e de garantir a continuidade dos servigos essenciais
mesmo em contextos de crise sanitaria.

Palavras-chave: HIV/AIDS; Tratamento antirretroviral; Abandono do tratamento; COVID-19; Mogambique.

Abstract

Infection with HIV/AIDS remains a major public health challenge, particularly in sub-Saharan Africa. In
Mozambique, the high prevalence of the disease requires effective strategies to ensure continuity of antiretroviral
therapy. However, the COVID-19 pandemic caused significant disruptions to health systems, affecting access to
services and contributing to treatment interruption among many patients. This study aimed to analyse the factors
associated with HIV treatment abandonment during the pandemic in Maputo Province and discuss its implications for
public health. The methodology consisted of a narrative review of scientific and documentary literature, including
national and international reports and scientific articles published over the last ten years. Evidence related to
adherence to antiretroviral therapy, determinants of treatment abandonment, and the impact of the pandemic on HIV
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services was analysed. The results indicate that treatment interruption was associated with multiple factors, including
fear of infection in health facilities, mobility restrictions, transportation difficulties, loss of income, and food
insecurity. Additionally, structural limitations within the health system, such as long waiting times and reduced
community support activities, contributed to treatment discontinuation. The study concludes that the COVID-19
pandemic significantly affected the continuity of HIV treatment in Maputo Province, highlighting the need to
strengthen retention strategies and ensure continuity of essential health services during public health emergencies.
Keywords: HIV/AIDS; Antiretroviral therapy; Treatment abandonment; COVID-19; Mozambique.

Resumen

La infeccién por HIV/AIDS continia siendo un importante desafio de salud publica, especialmente en Africa
subsahariana. En Mozambique, la alta prevalencia de la enfermedad requiere estrategias eficaces para garantizar la
continuidad del tratamiento antirretroviral. Sin embargo, la pandemia de COVID-19 provocd importantes
interrupciones en los sistemas de salud, afectando el acceso a los servicios y contribuyendo al abandono del
tratamiento por parte de muchos pacientes. El presente estudio tuvo como objetivo analizar los factores asociados al
abandono del tratamiento del VIH durante la pandemia en la Provincia de Maputo y discutir sus principales
implicaciones para la salud publica. La metodologia se basé en una revision narrativa de la literatura cientifica y
documental, incluyendo informes nacionales ¢ internacionales y articulos cientificos publicados en los ultimos diez
afios. Se analizaron evidencias relacionadas con la adherencia al tratamiento antirretroviral, los determinantes del
abandono terapéutico y el impacto de la pandemia en los servicios de VIH. Los resultados muestran que el abandono
del tratamiento estuvo asociado a multiples factores, entre ellos el miedo al contagio en las unidades sanitarias, las
restricciones de movilidad, las dificultades de transporte, la pérdida de ingresos y la inseguridad alimentaria. Ademas,
limitaciones estructurales del sistema de salud, como largas filas y la reduccion de actividades comunitarias de apoyo,
contribuyeron a la interrupcién del tratamiento. Se concluye que la pandemia de COVID-19 tuvo un impacto
significativo en la continuidad del tratamiento del VIH en la Provincia de Maputo, destacando la necesidad de
fortalecer estrategias de retencion en tratamiento y garantizar la continuidad de los servicios esenciales de salud.
Palabras clave: VIH/SIDA; Tratamiento antirretroviral; Abandono del tratamento; COVID-19; Mozambique.

1. Introducao

A infeccdo pelo virus da imunodeficiéncia humana (HIV) continua a representar um dos mais persistentes desafios de
saude publica a nivel global. Apesar dos avangos significativos alcancados nas tultimas décadas no acesso ao tratamento
antirretroviral, a epidemia permanece particularmente concentrada na Africa Subsaariana, regido que alberga aproximadamente
dois tercos das pessoas vivendo com HIV no mundo. Estimativas recentes indicam que cerca de 39 milhdes de pessoas viviam
com HIV em 2023, a maioria em paises de baixo ¢ médio rendimento, onde os sistemas de saude enfrentam limita¢Ges
estruturais e financeiras significativas (UNAIDS, 2023). Em Mog¢ambique, a epidemia de HIV permanece generalizada e
constitui um dos principais desafios para o sistema nacional de saude. A prevaléncia estimada entre adultos de 15 a 49 anos
situa-se em cerca de 13,2%, uma das mais elevadas da Africa Austral (Ministério da Saude, 2022). Nas ultimas duas décadas, o
pais tem implementado diversas estratégias para ampliar o acesso ao tratamento antirretroviral, incluindo a descentralizagio
dos servigos, a expansdo de modelos comunitarios de atendimento e o fortalecimento da vigilancia epidemioldgica.

A continuidade do tratamento antirretroviral ¢ um dos pilares fundamentais para o controlo da epidemia de HIV. A
terapia antirretroviral permite reduzir significativamente a carga viral, melhorar a qualidade de vida das pessoas vivendo com
HIV e diminuir substancialmente o risco de transmissdo do virus (Cohen et al., 2016). Contudo, os beneficios terapéuticos e
preventivos do tratamento dependem fortemente da capacidade dos sistemas de satide em garantir a adesdo sustentada e a
retencdo dos pacientes ao longo do tempo. Neste contexto, a pandemia de COVID-19 representou um desafio sem precedentes
para os sistemas de saiide em todo o mundo. A emergéncia sanitaria levou a reorganizagdo dos servigos de saude, ao
redirecionamento de recursos humanos e financeiros e a implementagdo de medidas de restrigdo de mobilidade que afetaram o
acesso da populagdo a servigos essenciais (WHO, 2021). Em diversos paises africanos, estas mudangas tiveram impacto direto
na continuidade dos programas de tratamento do HIV, resultando em interrup¢des no acompanhamento clinico e dificuldades

no acesso aos medicamentos antirretrovirais (Jewell et al., 2020).
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Na Provincia de Maputo, uma das regides mais populosas de Mogambique e com elevada prevaléncia de HIV, a
pandemia agravou desafios j& existentes relacionados com o acesso aos servicos de saude e as condigdes socioecondmicas da
populacdo. Relatdrios institucionais indicam que um numero significativo de pacientes interrompeu o tratamento durante o
periodo mais critico da pandemia, levantando preocupacdes quanto as implicacdes para a satide publica e para os progressos
alcangados no controlo da epidemia (MISAU, 2021). Diante deste cenario, torna-se essencial compreender os fatores que
contribuiram para o abandono do tratamento durante a pandemia e analisar as suas implicagdes para a organizac¢do dos servigos
de satide. O presente estudo teve como objetivo analisar os fatores associados ao abandono do tratamento do HIV durante a

pandemia na Provincia de Maputo e discutir as suas principais implicagdes para a saude publica.

2. Metodologia

Realizou-se uma pesquisa documental de fonte indireta (Risemberg et al., 2026; Pereira et al., 2018) num estudo de
natureza qualitativa e com pouca sistematizagao (Rother, 2007).

O presente estudo adoptou uma abordagem de revisdo narrativa (Fernandes et al., 2023), para analisar os fatores
associados ao abandono do tratamento antirretroviral durante a pandemia de COVID-19 na Provincia de Maputo. A revisdo
narrativa constitui uma estratégia metodologica amplamente utilizada em estudos de satide publica para sintetizar evidéncias
provenientes de diferentes fontes e permitir uma compreensio abrangente de fenomenos complexos (Greenhalgh, 2019).

A recolha de informagdo baseou-se na consulta de literatura cientifica ¢ documentos institucionais relevantes. Foram
pesquisadas bases de dados cientificas internacionais, incluindo PubMed, Scopus e Google Scholar, bem como relatérios
publicados por organizagdes internacionais de saude, nomeadamente a Organizacdo Mundial da Saude (WHO), o Programa
Conjunto das Nag¢des Unidas sobre HIV/AIDS (UNAIDS) e o Ministério da Saude de Mogambique. A estratégia de busca
utilizou combinagdes de palavras-chave em portugués e inglés, incluindo “HIV treatment adherence”, “antiretroviral therapy
retention”, “COVID-19 impact on HIV services”, “treatment interruption”, “Mozambique” e “Maputo Province”. Foram
considerados elegiveis estudos publicados entre 2015 e 2025 que abordassem determinantes da adesdo ao tratamento
antirretroviral, interrupgdo terapéutica e impactos da pandemia nos servigos de HIV.

Apds a identifica¢do inicial dos documentos relevantes, foi realizada uma leitura critica das fontes selecionadas,
priorizando estudos empiricos, revisdes sistematicas e relatorios epidemioldgicos relacionados com o contexto africano e
mogambicano. As informagdes extraidas foram posteriormente organizadas em categorias tematicas que permitiram identificar

os principais fatores estruturais, socioecondmicos e psicossociais associados ao abandono do tratamento.

3. Resultados e Discussao

3.1 Continuidade do tratamento antes e durante a pandemia

A pandemia de COVID-19 provocou alteragdes significativas na continuidade dos servicos de tratamento do HIV na
Provincia de Maputo. Dados de relatorios nacionais indicam uma redugio da retengdo em tratamento e um aumento expressivo
do numero de pacientes que interromperam o tratamento antirretroviral durante o periodo pandémico. A comparagdo entre os

periodos pré-pandemia, durante a pandemia e apds a fase mais critica encontra-se apresentada na Tabela 1.
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Tabela 1 - Indicadores de continuidade do tratamento antirretroviral antes, durante e apds a pandemia de COVID-19 na

Provincia de Maputo.

Periodo pré-pandemia  Durante a pandemia Pés-pandemia inicial

Indicador (2018-2019) (2020-2021) (2022-2023) Fonte
Taxa estimada de retengdo em
80-85% 70-75% 78-82% MISAU; UNAIDS
TARV
Numero estimado de abandonos 35,000 casos 62.632 casos 40,000 casos MI’SAU (2021); O
do tratamento Pais (2021)
Proporgao de pacientes com 10-12% 18-22% 14-16% WHO (2021)
interrupgdo >3 meses
AC@SS? a, z%ctwldades‘ Alto Severamente reduzido Parc1a1mepte UNAIDS (2022)
comunitarias de apoio restabelecido
Tempo médio de espera nas L
1-2 horas 2-4 horas 1-3 horas Estudos regionais

unidades sanitarias

Fonte: Dados da pesquisa adpaptados de Misau (2021), Unaids (2022), O Pais (2021) e estudos regionais.

Antes da pandemia de COVID-19, os programas de tratamento antirretroviral em Mogambique apresentavam
progressos significativos na expansido do acesso e na reten¢do de pacientes em tratamento. Na Provincia de Maputo, os niveis
de retengdo apds 12 meses de tratamento situavam-se entre 68% ¢ 82%, refletindo melhorias na organizagdo dos servicos e na
implementag@o de modelos diferenciados de prestacao de cuidados (Uetela et al., 2023; Bila et al., 2019).

Com o surgimento da pandemia em 2020, registou-se uma perturbagao significativa na continuidade dos servicos de
HIV. Estimativas indicam que cerca de 62.632 pacientes interromperam o tratamento antirretroviral na provincia durante o
periodo mais critico da pandemia, refletindo os efeitos combinados das restrigdes de mobilidade, receio de contagio nas
unidades sanitarias e redugao das atividades comunitarias de apoio ao tratamento (MISAU, 2021; O Pais, 2021).

Este aumento expressivo do abandono do tratamento coincide com as medidas de confinamento ¢ com a
reorganizagdo dos servigos de saude observadas durante o periodo pandémico. Fenomenos semelhantes foram observados em
diversos paises africanos, onde as perturbagdes nos programas de HIV representaram uma ameaga significativa aos progressos

alcangados no controlo da epidemia (Jewell et al., 2020).

3.2 Evoluciao do abandono do tratamento

A analise da evolucdo do abandono do tratamento entre 2018 e 2023 indica que, no periodo pré-pandémico, os niveis
de interrupgdo terapéutica mantinham-se relativamente estaveis, com valores estimados entre 32.000 e 35.000 casos. Contudo,
em 2020 e 2021 registou-se um aumento acentuado do nimero de pacientes que interromperam o tratamento, atingindo cerca

de 62.632 casos (Figura 1).
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Figura 1 - Evolucao estimada do abandono do tratamento antirretroviral na Provincia de Maputo (2018-2023).
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Fonte: Dados da pequisa (2026).

Este aumento coincide temporalmente com a implementagdo de medidas de contengdo da pandemia, incluindo
restri¢des de circulagdo, redugdo do transporte publico e reorganizagdo dos servigos de saude. A partir de 2022 observou-se
uma reducdo gradual do abandono do tratamento, sugerindo que estratégias de adaptagdo implementadas pelos servigos de
satde comecaram a mitigar parcialmente os efeitos da pandemia (Uetela et al., 2023; MISAU, 2021).

Apesar desta recuperagdo parcial, os niveis de abandono do tratamento permaneceram superiores aos registados antes
da pandemia, indicando que os efeitos das perturbagdes nos servigos de saude podem persistir para além do periodo mais
critico da emergéncia sanitaria.

Estes resultados refor¢am evidéncias reportadas pela World Health Organization e pela UNAIDS, segundo as quais a
pandemia provocou perturbagdes significativas nos servigos de tratamento do HIV em diversos paises da Africa Subsaariana,

comprometendo os progressos alcancados na retengdo em tratamento e no controlo da epidemia.

3.2.1 Fatores associadas ao abandono de tratamento de HIV durante a pandemia da COVID 19 na Provincia de

Maputo

Os fatores responsaveis pelo abandono de TARV durante o periodo da pandemia estdo representados na Figura 2.

Figura 2 — Principais fatores associados ao abandono do TARV durante a pandemia de COVID 19 na Provincia de Maputo.
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Fonte: Dados da pequisa (2026).
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Um dos fatores mais frequentemente reportados na literatura foi o receio de contdgio pelo coronavirus nas unidades
sanitarias (Ahmed et al., 2021; Fumo et al., 2025. Durante os primeiros meses da pandemia, a percepcdo de risco associada a
deslocacdo a hospitais e centros de saude levou muitos pacientes a evitar consultas médicas ou levantamento de medicamentos.
Um estudo qualitativo realizado em seis provincias de Mogambique demonstrou que diversas populagdes vulneraveis relataram
explicitamente ter interrompido o tratamento devido ao medo de contrair COVID 19 nas unidades sanitarias. Trabalhadoras do
sexo, homens que fazem sexo com homens ¢ pessoas que usam drogas injetaveis foram particularmente afetados por este
fenémeno (Fumo et al., 2025). Outro fator relevante foi a implementagdo de medidas de restricdo de mobilidade que tiveram
um impacto significativo na capacidade dos pacientes de se deslocarem até as unidades sanitarias, especialmente aqueles
residentes em dareas periféricas ou rurais devido a recursos financeiros limitados, o que vai de acordo com o descrito por
Roberton et al. (2020).

A pandemia também provocou a suspensdo ou reducdo significativa de programas comunitarios de apoio ao
tratamento. Antes da pandemia, estes programas desempenhavam um papel crucial na promoc¢ao da adesdo ao tratamento, na
distribuigdo de medicamentos e no acompanhamento psicossocial dos pacientes. A interrupgdo destas atividades reduziu o
contacto entre pacientes e servicos de satde, contribuindo para o abandono do tratamento (Radio Mogambique, 2020).

A pandemia também agravou problemas estruturais ja existentes nos servigos de saude. Entre estes destacam-se as
longas filas nas unidades sanitarias ¢ o tempo prolongado de espera para atendimento. Estudos realizados em clinicas de
tratamento de HIV em Mocambique indicam que os pacientes frequentemente enfrentam tempos de espera superiores a duas
horas para consultas ou levantamento de medicamentos (Jobanputra et al., 2016). Durante a pandemia, o receio de permanecer
em ambientes potencialmente lotados levou muitos pacientes a evitar essas situagdes (Djedje, 2021). Além disso, a
redistribuigdo de profissionais de satide para actividades relacionadas com a resposta 8 COVID-19 reduziu a disponibilidade de
recursos humanos nos servigos de HIV, resultando em menor capacidade de acompanhamento clinico. Finalmente, os impactos
econdmicos da pandemia também desempenharam um papel relevante no abandono do tratamento. A perda de rendimentos
reduziu a capacidade de muitos pacientes de pagar transporte até as unidades sanitarias. Este problema foi particularmente
evidente em areas periurbanas da provincia de Maputo. Aliado a isso, a inseguranca alimentar e a instabilidade econémica
como resultado da perda de rendimentos, limitaram a capacidade de muitos pacientes de manterem o tratamento de forma
regular (Tuller et al., 2010; Weiser et al., 2017). Estudos sobre ades@o ao tratamento antirretroviral demonstram que a falta de
alimentag@o adequada pode reduzir significativamente a adesdo a medicagdo, uma vez que alguns medicamentos provocam
efeitos adversos quando ingeridos em jejum (Weiser et al., 2017). Mogambique possui uma elevada propor¢do de trabalhadores
no sector informal, que foi fortemente afetado pelas restrigdes econémicas impostas durante o periodo de emergéncia sanitaria.

Por fim, descrevem-se os fatores psicossociais que também desempenharam um papel importante no abandono do
tratamento durante a pandemia. O estigma associado ao HIV continua a representar uma barreira significativa para o acesso
aos servicos de saide em muitas comunidades africanas. Durante a pandemia, o isolamento social e a interrup¢do de redes
comunitarias de apoio agravaram o impacto psicoldgico da doencga. Pacientes que anteriormente participavam em grupos de
apoio ou recebiam acompanhamento de conselheiros comunitarios perderam esse suporte. Além disso, alguns pacientes
recorreram & medicina tradicional como alternativa ao tratamento antirretroviral. Este fenomeno tem sido documentado em
varios contextos africanos e estd frequentemente associado a crengas culturais sobre a origem e o tratamento das doencas

(Audet et al., 2017).

3.2.2 Consequéncias do abandono do tratamento antirretroviral na Provincia de Maputo
3.2.2.1 Resisténcia aos medicamentos antirretrovirais

A interrupgdo irregular do tratamento antirretroviral cria condi¢des favoraveis ao desenvolvimento de resisténcia
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viral. Quando os niveis de medicamentos no organismo diminuem devido a interrupgao da terapia, o virus pode replicar-se e
sofrer mutagdes que reduzem a eficacia dos medicamentos disponiveis. O abandono ao TARV representa um risco para a
saude ao paciente e outros atores sociais, na medida em que, pacientes que abandonam o tratamento TARV, com dificuldades
na ingestdo correta dos medicamentos e na adopgao de praticas de sexo seguro podem infectar outras pessoas com cepas de
HIV ja resistentes aos medicamentos de primeiro tratamento (Djedje, 2021). Uma revisdo sistematica recente demonstrou que
a resisténcia aos antirretrovirais constitui um desafio crescente em Mogambique, particularmente em contextos onde a adesdo
ao tratamento ¢ irregular e a monitorizagdo da carga viral ainda apresenta limitacdes (Gongalves et al., 2024). Portanto, a
resisténcia terapéutica pode obrigar & mudanga para regimes de segunda ou terceira linha, que sdo geralmente mais caros e

apresentam maior risco de efeitos adversos.

3.2.2.2 Aumento da morbimortalidade associada ao HIV

O abandono do tratamento também estd associado ao aumento da incidéncia de infecgdes oportunistas, incluindo
tuberculose, pneumonia e infec¢des fungicas sistémicas. Em Mogambique, estima-se que mais de 35.000 mortes relacionadas
ao HIV tenham ocorrido em 2021, refletindo a persistente carga da doenga no pais. A interrupgdo do tratamento durante a
pandemia pode ter contribuido para o agravamento deste cenario, uma vez que pacientes que abandonam o tratamento

frequentemente regressam aos servigos de satde em estagios mais avangados da doenca.

3.2.2.3 Aumento da transmissdo comunitaria do HIV

A terapia antirretroviral constitui uma das principais estratégias de preven¢do da transmissdo do HIV. Quando os
pacientes mantém niveis indetectaveis de carga viral, o risco de transmissdo sexual do virus torna-se extremamente baixo. No
entanto, quando o tratamento ¢ interrompido, a carga viral pode aumentar rapidamente, elevando o risco de transmissdo do
virus para parceiros sexuais e contribuindo para a manutencdo da epidemia. A elevada prevaléncia de HIV na regido sul de
Mogambique, incluindo Maputo, torna particularmente importante garantir a continuidade do tratamento, pois interrupgdes

terapéuticas podem comprometer os progressos alcangados nas ltimas décadas no controlo da epidemia.

4. Conclusio

A analise da literatura evidencia que a pandemia de COVID-19 teve um impacto significativo na continuidade do
tratamento do HIV/AIDS, particularmente em contextos de elevada vulnerabilidade socioeconémica como Mogambique. Na
Provincia de Maputo, a interrup¢do do tratamento antirretroviral durante o periodo pandémico esteve associada a uma
combinagdo de fatores estruturais, socioecondmicos e psicossociais.

Entre os principais determinantes identificados destacam-se o receio de contagio nas unidades sanitarias, as restri¢gdes
de mobilidade, as dificuldades de transporte, a perda de rendimentos e a inseguranga alimentar. Adicionalmente, limitagdes
estruturais do sistema de saude, como longos tempos de espera, reducdo do acompanhamento clinico e suspensao de atividades
comunitarias de apoio, contribuiram para enfraquecer a reten¢do dos pacientes em tratamento.

As consequéncias do abandono do tratamento sdo particularmente preocupantes, uma vez que a interrupgdo da terapia
antirretroviral pode resultar no aumento da carga viral, no agravamento do estado clinico dos pacientes e no maior risco de
transmissdo do virus na comunidade (WHO, 2021). Além disso, a interrup¢ao prolongada do tratamento pode favorecer o
desenvolvimento de resisténcia aos medicamentos antirretrovirais, comprometendo a eficacia das estratégias terapéuticas
disponiveis (UNAIDS, 2023). Deste modo, os resultados deste estudo refor¢am a necessidade de fortalecer a resiliéncia dos

sistemas de saude, garantindo a continuidade dos servigos essenciais mesmo em contextos de emergéncia sanitaria. Estratégias
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como a descentralizagdo do tratamento, a distribuicdo comunitaria de medicamentos ¢ o refor¢o dos mecanismos de
acompanhamento dos pacientes podem desempenhar um papel fundamental na redugcdo do abandono terapéutico e na

consolidacdo dos progressos alcangados no controlo da epidemia de HIV.
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