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2. Se ainda não esta a tomar cotrimoxazol, avalie
elegibilidade para CTZ e inicie-o se não tiver

contra-indicação (veja algoritmo de cotrimoxazol).

9. Paciente estável, sem
alterações laboratoriais

importantes.

3. Faça avaliação clínica completa. Procure sinais e sintomas de IOs (ex
TB) e de outras condições do estádio III ou IV. Peça exames laboratoriais
de rotina (hemograma, bioquímica, RPR, CD4), e qualquer outro exame
(BK? Rx tórax?) que precise para investigar sinais e/ou sintomas de IO.

5. Sem IOs . Sem
alterações laboratoriais

importantes.

4. Com IOs e/ou
alterações laboratoriais

12. Com
contra-indicações:
transferir para o

médico para 2ª linha
de TARV

8. Paciente ainda não
estabilizado (exemplos:

TB pulmonar com falência
respiratória, meningite

com convulsões ou
coma), ou com alterações
laboratoriais importantes
que não consegue corrigir
(exemplos: insuficiência

renal, insuficiência
hepática, pancitopenia).

6. Iniciar tratamento de IOs.
Estabilizar IOs (e paciente). Tratar

anemia ou outra alteração
laboratorial.

11. Procure contra-indicações para a
primeira linha: gravidez, tuberculose

em tratamento com rifampicina,
neuropatia periférica, problemas dos

rins ou do fígado.

7. Avalie elegibilidade para início
da profilaxia com isoniazida ;

inicie se for indicado e disponível.

10. Consultar ou
transferir para o médico

.

13. Sem contra-indicações a
1ª linha de TARV

15. Apresentar paciente ao
comité TARV

14. ACONSELHAMENTO.
Preparação para adesão. Quando
o paciente estiver bem preparado,


